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Je dédie ce livre à mes enfants, car ce sont eux qui sont à l’origine de mon intérêt pour une approche de la diversification alimentaire la plus naturelle et la plus respectueuse possible.
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Préface



Lorsque j’ai créé le concept de baby-led weaning (ou BLW, connu en France sous le nom de DME), je ne pensais pas que cette approche — proposer aux bébés des aliments solides — susciterait autant d’intérêt dans le monde entier. Bien sûr, les bébés savaient déjà comment faire instinctivement; ils avaient juste besoin d’une occasion de nous le montrer. Peu à peu, de plus en plus de parents ont reconnu que cette façon de diversifier l’alimentation faisait sens, et lorsqu’ils ont commencé à faire confiance à leur bébé, ils ont pu constater par eux-mêmes à quel point cela fonctionnait bien!


La diversification menée par l’enfant permet un très bon développement de l’enfant et favorise la confiance en soi. Explorer, découvrir comment son corps fonctionne et interagir avec le monde qui l’entoure fait partie de la croissance naturelle du bébé. Ses expériences avec des jouets et des objets du quotidien le préparent aussi à se nourrir en toute autonomie. En faisant les choses correctement dès le début, nous permettons à nos enfants d’acquérir une santé et un bien-être durables.


Le respect du bébé est au cœur de la DME. Un des points importants est d’écouter l’enfant et de lui faire confiance pour agir en accord avec son corps et ses instincts. Bébé sait spontanément ce qu’il doit faire pour se nourrir de façon optimale, mais les parents peuvent avoir besoin de réévaluer leur rôle et leur comportement s’ils veulent vraiment pratiquer la DME. En effet, cette méthode demande aux parents de lâcher prise et de se fier à leur bébé.


L’importance accordée par les familles françaises aux repas et à la bonne nourriture est connue dans le monde entier mais, à l’heure où nous écrivons ces lignes, la DME est encore un concept relativement nouveau en France. De plus en plus de parents en entendent parler par d’autres parents ou via Internet, mais un livre écrit par une spécialiste française de la DME est d’une valeur inestimable pour aider les familles à intégrer cette méthode dans leur mode de vie. Je recommande ce livre aux parents qui souhaitent s’initier à la DME: il aborde à la fois les bases théoriques de l’approche mais aussi les aspects pratiques, la mise en œuvre concrète de cette méthode avec leur bébé.


Placer le bébé au centre de sa diversification alimentaire est le moyen idéal de l’initier à l’alimentation solide. Les recherches confirment aujourd’hui que cette approche présente de nombreux avantages, tant pour les bébés que pour leurs familles. Que vous soyez un futur parent, un parent, un grands-parents, un éducateur ou un soignant, la DME est l’un des plus beaux cadeaux que vous puissiez offrir à votre bébé!
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Introduction



Se nourrir pour survivre: quel acte plus naturel, essentiel, évident? Et pourtant… Comme c’est le cas pour la plupart des parents, l’arrivée de votre bébé a dû engendrer de multiples questionnements, et s’il est un domaine où les interrogations fusent, c’est bien celui de l’alimentation. Même un acte aussi instinctif que l’allaitement soulève de nombreuses questions: comment donner le sein, à quelle fréquence? Puis arrive le moment d’introduire d’autres aliments que le lait, et c’est alors tout un univers qui s’ouvre à vous. Souvent, cette étape de la diversification va engendrer un bouleversement des habitudes alimentaires de toute la famille. Intimement liée au développement et à la santé future du bébé, mais aussi à l’équilibre de la planète, l’alimentation est une préoccupation majeure, et devenir parent est l’occasion de revoir en profondeur sa copie. Ainsi, peut-être allez-vous passer au bio ou vous (re)mettre à cuisiner, acheter plus de fruits ou de légumes, prêter davantage attention à la qualité des produits, revenir aux choses simples et naturelles.


Très vite, vous allez prendre conscience qu’alimenter votre bébé, ce n’est pas simplement lui fournir des lipides, des glucides ou des protéines. C’est aussi l’éveiller au goût, développer ses sens, stimuler ses capacités motrices et corporelles, lui faire découvrir le partage, la convivialité et l’interactivité au moment du repas. À table, votre bébé expérimente les plaisirs du corps, mais aussi de ses émotions comme la joie, la colère, la tristesse. Cette nourriture sociale et émotionnelle est tout aussi importante que celle purement nutritionnelle.


Naturellement, tout parent souhaite aborder du mieux possible ce moment très important et essentiel du repas. Mais alors que pour la marche ou le langage, on laisse le bébé initier seul, lorsqu’il est prêt, son premier pas ou prononcer son premier mot, pour la diversification il est d’usage d’attendre le feu vert du pédiatre. Et c’est souvent vous, parents, qui lui mettez sa première petite cuillère dans la bouche, sans réellement savoir s’il est prêt. Pourtant comme pour ses autres apprentissages, il est possible de laisser l’enfant être à l’écoute de son corps et débuter l’alimentation solide lorsqu’il le décide. C’est ce que propose la diversification alimentaire menée par l’enfant (DME), un mode de diversification où le bébé découvre de nouveaux aliments, seul, en toute autonomie, sous la bienveillance et l’écoute de ses parents.


À travers cet ouvrage, je souhaite partager avec vous mes connaissances sur la DME. Des connaissances acquises grâce à ma formation de docteur en biologie, ma pratique quotidienne de consultante et formatrice en alimentation infantile, et les données scientifiques les plus récentes sur le sujet. Je souhaite vous transmettre des informations de façon simple et didactique afin que vous puissiez facilement les mettre en pratique. Mon objectif: vous proposer une approche rigoureuse de la DME et des techniques scientifiquement validées, sans jamais perdre de vue votre quotidien de parents. Pour cela, je m’inspire de mon expérience sur le terrain depuis 2010 à travers mes consultations, conférences, ateliers, formations et coachings. De mon expérience de maman aussi, puisque j’ai mené la DME avec mon deuxième enfant, qui a d’ailleurs testé la plupart des recettes de cet ouvrage. Je me nourris également des échanges quotidiens avec les lecteurs de mon site Cubes et Petits pois (www.cubesetpetitspois.fr) qui aborde la diversification alimentaire du bébé de manière globale et holistique. C’est en effet en étant aux côtés des parents et des professionnels de la petite enfance que je peux être au plus proche de leurs besoins et questionnements.


La DME est une approche de diversification où le bébé découvre de nouveaux aliments, seul, en toute autonomie, sous la bienveillance et l’écoute de ses parents.


Ensemble, partons à la découverte de ce nouveau concept qu’est la DME, de ses fondamentaux et de sa philosophie. Détaillons ses étapes pas à pas, avec des conseils pratiques et des idées de recettes pour préparer des repas adaptés et sains pour votre bébé.
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La diversification alimentaire menée par l’enfant (DME) est une approche «nouvelle» de la diversification alimentaire. Nouvelle? Pas tant que cela dans le sens où il y a plusieurs siècles déjà, c’est ainsi que l’on menait la diversification alimentaire. Aujourd’hui encore, certains pays la pratiquent sans toutefois la nommer ainsi. Après s’être développée en Amérique du Nord, États-Unis et Canada notamment, la DME arrive petit à petit en France, permettant à nos bébés d’être davantage à l’écoute de leur corps.


À la différence de la diversification alimentaire classique, approche la plus utilisée à l’heure actuelle en France, votre bébé mange des aliments entiers, sans passer par la classique purée ou bouillie et cela, seul, en toute autonomie. Entièrement à l’écoute des besoins et aptitudes de votre bébé, votre rôle consiste alors à être à ses côtés et à lui proposer des aliments sains, de bonne qualité, adaptés à son âge et ses capacités, dans un cadre serein et sécuritaire.




Les autres dénominations de la DME


Dans les pays francophones: «diversification autonome», «diversification consciente»


Dans les pays anglophones: «baby-led weaning» ou «baby-led solids»
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CURIOSITÉ ET AUTONOMIE: LES DEUX PILIERS DE LA DME



Très souvent, on fait l’amalgame entre la DME et le fait de donner des aliments solides. Parfois encore, on résume la DME au simple fait de laisser son bébé manger ce qu’il veut. Mais c’est là un raccourci bien hâtif et incomplet! La DME est un concept bien plus large, une «philosophie» qui repose sur deux piliers indissociables l’un de l’autre.


Pilier 1 • La curiosité et l’expérience


En DME, les aliments sont appréhendés comme «objets» de découverte avant d’être de la nourriture. Au début de la DME, c’est la curiosité qui stimule votre bébé et non la faim puisque le lait reste son aliment principal. Vous débutez la diversification avec des aliments en morceaux adaptés, mais dans leur forme la plus naturelle et brute possible. Votre bébé va les toucher, les explorer, les analyser sous toutes les coutures. Pour lui, ces aliments sont de vrais jouets d’éveil, un matériel sensoriel avec des formes, des textures, des couleurs multiples, mais aussi des odeurs et des goûts. La découverte avec cette nourriture solide met en éveil tous ses sens et lui permet de vivre le moment du repas comme une merveilleuse occasion d’apprentissage. Son cerveau étant une véritable éponge, il lui permet d’acquérir très vite les informations de son environnement et de passer du concret à l’abstrait. Après cette première phase d’exploration, les aliments vont petit à petit contribuer plus largement à son apport nutritionnel, tandis que sa consommation de lait, elle, diminuera.


«L’enfant a besoin d’objets pour agir, ils sont comme un aliment pour son esprit.»


Maria Montessori



Pilier 2 • L’autonomie



Votre bébé mange tout seul: cela ne veut pas dire qu’il se sert seul dans le réfrigérateur, mais qu’il s’alimente en toute autonomie. En fonction de ses aptitudes de coordination, de préhension, de posture, il porte lui-même à la bouche les aliments placés devant lui, ce qui lui permet de développer sa motricité fine, sa coordination œil-main-bouche ainsi que sa mastication et sa déglutition. Votre bébé sera également autonome au niveau des quantités: vous le laissez prendre ce qu’il souhaite, sans jamais le forcer, en lui faisant confiance pour être naturellement à l’écoute de ses besoins, de ses signaux de faim et de satiété, en faisant confiance à son corps, son instinct. Sans le savoir, il pratique le «manger en pleine conscience», une aptitude dont nous sommes tous dotés à la naissance, mais que certains perdent en grandissant.


UNE DÉMARCHE HOLISTIQUE


Avec la DME, on sort du cadre «j’alimente mon bébé» pour entrer dans une approche holistique de la Baby Slow Food, où on laisse le bébé s’éveiller à son rythme au monde de l’alimentation dans toutes ses dimensions: nutritionnelles, sensorielles, affectives, sociales, psychomotrices… La préhension, la mastication, la déglutition, l’identification des aliments, la palette gustative se développent progressivement au rythme des besoins nutritionnels du bébé, de ses aptitudes et de ses désirs, sous la bienveillance parentale. Ainsi, la DME s’inscrit dans la continuité de l’allaitement à la demande où on laisse le bébé être à l’écoute de son organisme en tétant quand il veut, le temps qu’il veut. Il éprouve cette sensation physique qu’est la faim et la maman lui donne l’opportunité d’assouvir cette faim. Pour la marche, la parole et toutes les autres étapes importantes de son développement, il en va de même: les parents sont là pour encourager leur enfant, lui donner l’opportunité de faire, mais c’est lui seul qui, lorsqu’il se sent prêt, marche ou prononce son premier mot. Alors, pourquoi ne pas adopter la même démarche pour la diversification? C’est une manière plus globale et plus respectueuse de l’enfant de penser les débuts de la diversification alimentaire et la découverte du repas.



UN PEU D’HISTOIRE…



L’approche de la DME semblerait être celle utilisée instinctivement par les parents depuis des milliers d’années pour diversifier l’alimentation de leur bébé. Elle se serait petit à petit perdue dans les pays industrialisés, dans un souci de nourrir le plus possible le bébé pour qu’il soit fort et bien portant. Mais ces dernières années, elle revient petit à petit dans nos pratiques, grâce à l’impulsion de différents spécialistes ayant (ré)ouvert la voie vers ce mode de diversification plus respectueux des rythmes de l’enfant.


Considérée comme la pionnière de la DME, la britannique Gill Rapley fut l’une des premières à remettre en question la diversification alimentaire «classique». Les multiples interrogations et difficultés des parents rencontrés dans sa pratique, mais aussi sa propre expérience de maman l’ont amené à s’interroger sur le bienfondé de la méthode conventionnelle d’introduction des aliments chez le bébé. Comme beaucoup de parents, elle a proposé à son premier garçon des purées dès 4 mois. Face à son refus, elle a décidé d’attendre pour lui proposer vers 6 mois une alimentation identique à la sienne. Elle a fait de même avec son deuxième garçon, en étant davantage à l’écoute de ses besoins. C’est avec son troisième enfant, une petite fille, qu’elle a vraiment pris conscience de la capacité des bébés à se nourrir seuls lorsqu’ils l’ont décidé, pour peu qu’on leur en donne l’occasion.


Elle a alors souhaité aider les parents dans cette étape clef de la diversification, en mettant en avant l’importance de l’écoute et du respect du développement du bébé. Pour appuyer sa démarche, elle a rédigé une maîtrise sur le sujet, montrant que les bébés passaient spontanément aux aliments solides si on le leur proposait dès 6 mois, la transition étant alors beaucoup plus facile que lorsqu’elle était repoussée à un âge ultérieur. Ainsi naissait au début des années 2000 le concept de «DME».




Comment nos ancêtres effectuaient la diversification


Il existe peu de sources historiques sur la diversification alimentaire. On trouve quelques traces écrites dans des ouvrages du Moyen-Âge faisant mention de bouillies réalisées avec du lait de brebis ou de chèvre et du pain, parfois de l’avoine, proposées au bébé pour qu’il soit bien portant, plus fort. Les spécialistes supposent que par la suite, la diversification se faisait naturellement à la demande du bébé, en partageant progressivement le repas familial.





Par la suite, Gill Rapley a mené de nombreuses études sur le sujet1, 2, 3, 4. En 2008, avec la parution de son premier livre Baby-led Weaning5, elle fait découvrir la DME au grand public. En 2015, elle termine sa thèse comparative entre l’alimentation autonome et l’alimentation à la cuillère, montrant à quel point ces deux expériences sont différentes pour le bébé. Depuis, son travail a largement dépassé les milieux universitaires. S’inspirant de ses travaux, le NHS (National Health Service, le ministère de la Santé anglais) souligne l’importance des aliments solides dans l’alimentation des bébés et encourage les parents à les proposer dès l’âge de 6 mois6.


Aux Pays-Bas, le diététicien pédiatrique et consultant en lactation IBCLC Stefan Kleintjes aborde la DME un petit peu différemment7. Il reprend les bases posées par Gill Rapley, auxquelles il ajoute une dimension sur la qualité et la naturalité des aliments. Ailleurs dans le monde, des études ponctuelles ont été réalisées en Nouvelle-Zélande8, 9, au Canada et en Italie notamment.


En France, les études sur l’acceptabilité des textures par les bébés se développent principalement à l’Institut du Goût, association pionnière dans l’éducation au goût, avec par exemple le projet PATATE10 (Physiologie orale et Acceptabilité de la Texture de l’Aliment chez le jeune Enfant) mené à l’Inra de Dijon. Ce projet a notamment permis de mettre en place une méthode de mesure efficace et des modèles biomécaniques pour étudier l’acceptabilité des premiers morceaux chez des bébés de 8 à 15 mois. Ceci afin de comprendre dans quelle mesure la texture des aliments proposés aux enfants influence le développement de leurs capacités masticatoires et l’acceptabilité de ces aliments.
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		Aidez votre bébé à s’éveiller



		Cultivez sa «pleine conscience»
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		Poire à la vanille



		Rondelles orangées
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		Râpé de citrouille à l’olive
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		Banana galette



		Porridge lait camomille
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		Poulet, asperges au citron rôtis et millet
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		Crème de chou-fleur, châtaignes et petit canard



		Tzatziki glacé



		Frochette



		Briques de pastèque



		Smoothie au verre pêche-abricot









		Recettes pour bébé de 12 à 18 mois – Presque comme Papa-Maman



		Cœur d’artichaut et sarrasin à la tomate



		Œuf et ses mouillettes de pois chiches à la crème de champignons



		Keftas et caviar d’aubergine



		Dips de yaourt à la cerise et gressin



		Blinis aux épinards et fromage de chèvre au romarin



		Quinoa reine-claude cannelle



		Carrés choco-courgette



		Tartelette ananas-vanille









		Recettes pour bébé de plus de 18 mois – Dans la cour des grands



		Galettes courgette-basilic au ketchup



		Haricots rouges au poireau



		Semoule et radis à la crevette



		Quiche aux petits pois



		Jus betterave-grenade



		Energy babyballs



		Crème kokkoh, framboise et banane



		Summer taboulé de tapioca



		Gaufres au potimarron
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