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Programme
1. Croque la vie !

2. Définition 

3. Pathologies et sémiologie associées 
aux TAP

4. Un trouble, plusieurs formes

5. Pour aller plus loin…
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Qui sommes-nous?

Notre histoire
Deux mamans confrontées 

aux troubles de l'oralité 

alimentaire de leurs enfants.

Notre création
Association fondée en juin 

2024 

Par une dizaine de personnes.

Notre communauté
Parents, professionnels et 

citoyens engagés autour d'une 

cause méconnue.
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Nos objectifs

Soutenir les familles
Offrir un espace d’écoute et de 
partage

Fournir des outils concrets
Proposer des solutions pratiques 
au quotidien

Créer un réseau professionnel
Connecter familles et spécialistes 
formés de leur région

Libérer la parole
Via des groupes d’échange, de 
partage et de soutien

Aucune famille ne devrait traverser les troubles de l’alimentation sans soutien! 

Ateliers cuisine
Co-animés avec une infirmière 
spécialisée

Journées des familles
Organisées pour favoriser les 
échanges informels
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2024-2025

Assemblée constitutive (Lausanne, 12 juin)

Podcast La cuisine des petits https://open.spotify.com/episode/14mXCKBuI4fpZuVXrksOXX

Initiations sur les TAP et présentation de l’asso aux professionnel.les 

Jury d’un mémoire de fin d’étude psychomot (Genève)

Ateliers cuisines (Lausanne)

4 dates avec un groupes de paroles (Lausanne)

Journée des familles (Epalinges)

Création du flyer – d’une page Facebook et instagram – ouverture d’un compte bancaire 

Webinaire à destination des professionnels sur les TAP

https://open.spotify.com/episode/14mXCKBuI4fpZuVXrksOXX
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Projets en cours

Finalisation et envoi d’un dossier de sponsoring

«Crèches et écoles», prévention et repérage des TAP
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Définition2
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Trouble Alimentaire Pédiatrique 

«Alteration de l’absorption orale alimentaire qui n’est pas appropriée à 
l’âge et qui est associé à des problèmes médicaux, nutritionnels, des 
compétences alimentaires et/ou un dysfonctionnement psychosocial»

Goday, 2019
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TAP

Apparition des 
difficultés 

alimentaires

TAP aigu TAP chronique

Critères d’exclusion : 

• Altération pendant moins de 2 semaines consécutives

• Incapacité à prendre des médicaments ou des aliments atypiques et peu appétissants

• Distorsion de l’image corporelle (diagnostic différentiel avec Trouble du Comportement 
Alimentaire (TCA))

• Pica ou rumination, isolé (mais possible association à un TAP)

• N'est pas dû à un manque de nourriture ni conforme aux normes culturelles.



© 2025 | Croque la vie !

Prévalence

• 25-50% des enfants touchés
temporairement

• 3-10% : trouble durable

➔Jusqu'à 17 000 enfants suisses de moins
de 5 ans concernés

- - - - - - - - - - - - - -

• 80% chez les enfants avec trouble du 
neurodéveloppement (ex. TSA).

• Min. 40% des enfants prématurés
connaîtront des TAP
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Pathologies et 
sémiologie associées 

aux TAP
3
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Pathologies associées à un TAP

16

Pathologies neurologiques: 

TCC, encéphalopathie, retard 
développemental, paralysie 

cérébrales

Pathologies génétiques :

Chromosomiques (T21), 
syndromique (Pierre Robin, 

maladies métaboliques)

Problèmes secondaires à 
une maladie systémique : 

Respiratoire, gastro-intestinale, 
anomalies cardiaques

Problème psychosocial et 
comportemental :

Privation orale, maladies 
iatrogènes, secondaire à une 

condition médicale résolue ou 
non résolue

(Tiré Tableau 1 p.3, Arvedson, J.C. et Lefton-Greif M.A., 2020)

Et les prématurés ? Une association des différentes difficultés
Troubles neurodéveloppementales (TSA)

Pathologies 
anatomiques/structurels :

Atrésie de l’œsophage, fente 
palatine, laryngomalacie, 

paralysie cordale
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Sémiologie : signes associés aux TAP

Plan médical
Cassure courbe poids/croissance

Infections pulmonaires et ORL

Plan moteur
Troubles de la déglutition

Hypotonie
Absence fermeture labiale
Ventilation buccale/mixte

Bavage
Difficulté à réaliser praxies BLF

Stases pharyngées audibles

Plan sensoriel
Réactions hyper-nauséeuses (Senez, 2015)

Défenses sensorielles (Leblanc et al., 2009)

Brossage des dents difficile

Développement alimentaire
Prise du biberon/sein difficile

Diversification alimentaire 
difficile (Delfosse, 2006)

Passage aux solides difficile (Delfosse, 2006)

Déroulement des repas
Refus de manger

Repas longs
Sélectivité alimentaire

Absence de plaisir
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Dans la vie 
quotidienne 
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Un trouble, 
Plusieurs formes

4
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Ayram – 3 mois

• Né à terme + 13, 4550gr, bon développement sauf difficultés 
alimentaires dès la naissance.

• Cassure de courbe de poids – investigations et mise sous SNG (4mois)

• Diagnostic maladie mitochondriale (4 mois)

• Sevrage de la sonde sur décision familiale avec Notube (7 mois)



© 2025 | Croque la vie !

Guilia – 13 ans

• Multiples bronchoaspirations -> SIPED 

• SNG à 15 jours

• Diagnostic du syndrome de CHARGE (4 mois)

• Gastrostomie et Nissen (6 mois)

• Promesse d’une alimentation per os à 3 ans mais…

• Consultations à Paris
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Emilie – 9 ans

• Emilie est une fille timide qui parle très doucement, prend peu 
d’initiatives dans la relation. 

• Ne veut pas goûter de nouvelles choses, car anticipe qu’elle ne va pas 
aimer la texture ou le goût. Alimentation très sélective.

• Ne supporte également pas les textures de certains vêtements, les bruits 
forts, p.ex.

• Famille en souffrance qui vit au rythme de l’alimentation d’Emilie
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Messages 

• Accompagnement lors de la mise en place d’une sonde

• Errance médicale
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Aspect sensoriel5
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Médecins

Logopédiste

DiététicienPsychologue

Ergothérapeute

Infirmier 
spécialisé
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Aspects sensoriels - manger
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https://www.fimatho.fr/media/attachments/2024/04/10/flyer-conseils-oralit-10611.pdf
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Méthode SOS 
(Sequential Oral Sensory) 

Objectifs :

• Réduire l’aversion alimentaire en limitant les situations de stress ou 
d’échec.

• Introduire des textures ou aliments nouveaux à un rythme adapté.

Regarder
Toucher

Sentir
Interagir

Goûter
Manger

Stratégies
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Fleur des sens 

https://www.inforalite.fr/pros/billets-espace-pros/alimentation-du-jeune-enfant/fleur-des-sens
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Méthode d’incorporation graduelle 

Aliment connu et accepté Nouvel aliment accepté

Introduire une très petite quantité d’un nouvel aliment dans 
l’aliment accepté et augmenter de manière progressive sa 

quantité.

Présentation de l’outil par Audrey Lecoufle (logopédiste) :
https://www.youtube.com/watch?v=fas6mDtxoao
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Stratégies

• Micro-graduation

31

Aliment de 
base accepté

Micro 
changement

Micro 
changement

Micro 
changement

Aliment 
souhaité par 
la famille ou 

l’enfant

4-7 
jours

4-7 
jours

4-7 
jours

4-7 
jours

RetourRetourRetour
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Stratégies

Habituat ion progressive aux morceaux
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Stratégies

• Parler des aliments -> familiarisation

• Exposition répétée
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Stratégies

• La déclinaison alimentaire
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Stratégies
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Stratégies du point de vue de l’adulte

Manger = Objectif final

changer notre regard, nos normes et nos 
valeurs concernant le fait de manger:

• Ne joue pas avec la nourriture

• Tu dois goûter de tout

• Fini ton assiette

• Mange à table ! Avec les couverts !

• Tu dois manger avec les autres
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Adulte

• Gouter         manger

• Gouter         pas aimer

• L’enfant décide combien il goûte

• L’enfant est autorisé à cracher ce qu’il a goûté

• L’enfant est autorisé à boire après avoir goûté

                      L’enfant est acteur de son alimentation !
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Structures de garde

Vue:
Trop de monde

Lumière trop vive
Trop de nourriture

Ouie
Bruit du voisin qui 

mange
Bruits de la salle

Toucher
Peur des contacts
Ne pas supporter 
couverts en métal

Odorat
Mélange d’odeurs

Odeurs fortes
Odeur des autres 

personnes
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Structure de garde

• Créer une routine

• Association endroit – activité

• Même installation

• Déroulement du repas: 
• Avant, pendant, après

• Règles connues à l’avance

• Même assiette/couverts

Anticiper les changements: décorations de la pièce, éducateur présent p.ex.
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Pour aller plus loin…6
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Webinaire 2 décembre
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Formations
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Recettes

Activités

ConteTémoignages

Boite à outils

Littérature
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• Support nutritionnel (SNO, AS, NP)

• Consultation diététique pédiatrique

• Préparation nutritionnelle à une opération

• Expertise dans les soins infirmiers en nutrition

• Démarches administratives

• Espace pro
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Take home messages

1. Ecouter

2. Observer

3. Conseiller 

4. Orienter  
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Merci pour votre attention !

Faire un don : 

  Croque La Vie Association 
  pour l’oralité

  Ch. Des Chapons-Prés 9b

  2022 Bevaix

IBAN : CH04 8080 8009 1417 3321 6

 078 665 88 26

 asso.croquelavie@gmail.com
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