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Le guide Mieux vivre avec notre en-
fantdela grossesse a deux ans (Mieux
vivre) (1) accompagne les parents du
Québec dans leur transition a la pa-
rentalité depuis plusde 40 ans. Lapre-
miere édition, parue en 1977, a été
créée conjointement par Nicole Doré
et Danielle Le Hénaff, respectivement
diététiste-nutritionniste etinfirmiere
dans la Capitale-Nationale. Elles en
ont assuré le développement jusqu’en
2001. Depuis, la production du guide
Mieux vivre est réalisée a I'Institut
national de santé publique du Qué-
bec (INSPQ). Outil de santé publique
incontournable, le guide Mieux vivre
est distribué a plus de 100 000 exem-
plaires par année. Il constitue a la
fois une ressource inestimable pour
les parents et un outil d’intervention
pour de nombreux intervenants, no-
tamment les diététistes-nutrition-
nistes ceuvrant en obstétrique, en
pédiatrie ou aupres des familles.

Une importante mise a jour des
sections Grossesse et Accouchement
a été réalisée pour I’édition 2020 de
ce guide, nécessitantla collaboration
de pres d’une centaine de personnes,
dont plusieurs diététistes-nutrition-
nistes et des dizaines de parents.
Dans le cadre de cette mise a jour, la
rubrique portant sur I’alimentation
pendant la grossesse a pris la forme
d’un chapitre. Cet article présente le
guide Mieuxvivre, le cadre danslequel
il est développé, son processus de mise
a jour et les différents éléments qui
ont soutenu les changements appor-
tés au chapitre L'alimentation pendant
la grossesse de I’édition 2020.
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Le Mieux vivre, son objectif et son
processus de mise a jour

Le guide Mieux vivrevise a favoriser la
santé etle bien-étre desenfantsde O a
2 ans en fournissant de I'information
scientifique consensuelle aux parents.
Cela s’inscrit dans une perspective
d’améliorer la confiance des parents
etfuturs parents en leur pouvoir d’agir
sur leur santé et celle de leur enfant.
Divers éléments orientent 'équipe du
guide dans I'accomplissement de cet
objectif. En particulier, les décisions
quant aux changements a apporter
au guide s’appuient sur un processus
de veille de la littérature scientifique
et grise, sur I’évolution des lignes di-
rectrices des organismes de santé de
référence au Québec et au Canada et
sur la consultation d’experts, mais
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également sur I’évaluation des be-
soins et préoccupations des parents.
Cette évaluation se fait par le biais de
I’'analyse des questions et commen-
taires recus par I'équipe Mieux vivre,
de consultations directes aupres des
parents et de la collaboration avec
des professionnels de la santé qui tra-
vaillent en proximité avec eux et qui
se fontles porte-paroles de leurs pré-
occupations.

De plus, le guide vise a favoriser
I’'adhésion aux comportements fa-
vorables ala santé, sans nuire a lare-
lation entre les parents et les divers
professionnels quiles accompagnent
pendant la grossesse et les deux pre-
mieres années de vie de I'enfant. En
ce sens, les informations qui y sont
véhiculées visent a représenter les
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pratiques courantes et faisant consen-
sus sur I’étendue du territoire québé-
cois etentre les diverses pratiquesen
périnatalité.

Finalement, le guide Mieux vivre
étant offert atousles parentsdelapro-
vince, lasélection desinformations et
ressources quiy sont présentées s’ap-
puie surleur accessibilité physique et
financiere, sans égard pour le statut
socioéconomique ou le lieu de rési-
dence des parents. De méme, les meil-
leures pratiques de littératie en santé
sont appliquées, en accordant une im-
portance alavulgarisation des textes
etaugraphisme, et en fournissant aux
parents des ressources pour mieux
comprendre les textes.

Processus itératif
et collaboratif
Le guide Mieux vivre est réimprimé
chaque année. D’'une année a ’autre,
les mises a jour qui y sont apportées
peuvent étre mineures (p. ex., correc-
tion d’inexactitudes, rectifications
pour maintenir la cohérence avec de
nouvelles lignes directrices) ou ma-
jeures (p. ex., révision d’une section
complete en fonction de 'évolutionde
la science ou des pratiques, ou selon
les besoins exprimés par les parents).
Le processus de mise ajour repose
sur un travail d’analyse scientifique,
mais également sur la collaboration
de nombreux experts, de profession-
nels de la santé, d’intervenants et de
parents qui sont consultés a plusieurs
reprises tout au long de la rédaction.
Le processus, itératif, fait appel a des
partenaires duréseau delasanté, des
universités ou d’autres institutions
gouvernementales selon les sujets
traités. Les grandes étapes du proces-
sus sontillustrées alafigure 1.

Alimentation de la femme
enceinte 2020: une mise a jour
approfondie

Lesinformations surl’alimentationde
la femme enceinte ont fait leur appa-
rition dans le guide Mieux vivre a par-
tir de I’édition 2008, lors de I'ajout de

Figure 1. Processus simplifié de mise a jour du guide Mieux vivre avec
notre enfant de la grossesse a deux ans'
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" Equipe Périnatalité, petite enfance et santé reproductive, INSPQ, 2021

deux nouvelles sections portant sur
la grossesse et 'accouchement. L’édi-
tion 2020 représente lapremiere mise
a jour majeure du chapitre sur I'ali-
mentation pendant la grossesse. En
2017, un sondage a été réalisé aupres
de plus de 2 000 parents afin de re-
cueillir leur appréciation des sections
Grossesse et Accouchement du guide
et mieux comprendre leurs besoins
d’information. Plus d'une centaine de
commentaires portaient spécifique-
ment sur I’'alimentation de la femme
enceinte. C’était sans compterles com-
mentaires et les questions recus par
I'équipe Mieuxvivre depuisla parution
de ce chapitre. Un groupe de travail
constitué de huit diététistes-nutrition-
nistes et de deux nouvelles mamans a
accompagné I'équipe Mieux vivre tout
aulong du processus de mise ajour.

Cette section présente quelques-
unes des modifications apportées au
chapitre L’alimentation pendant la
grossesse. Les exemples choisis ont
pour but de mettre en lumiere diffé-
rentes étapes du processus de mise a
jour ou encore d’illustrer comment
les principes directeurs ou les lignes
éditoriales sont intégrés au sein de ce
processus.
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De portions a assiette

équilibrée: de nouvelles lignes
directrices structurantes avec

le GAC 2019

L’harmonisation des messages en
santé est primordiale pour facili-
ter 'adoption des comportements
favorables. En ce sens, le change-
ment le plus important apporté au
chapitre L’alimentation pendant la
grossesse est I'intégration des re-
commandations du nouveau Guide
alimentaire canadien (GAC), paru
en janvier 2019 (2). Jusqu’alors, les
informations concernant I’'alimen-
tation de la femme enceinte dans le
guide Mieux vivre étaient structurées
en fonction des groupes alimentaires
et des portions a ajouter a ’alimen-
tation habituelle pour répondre aux
besoins nutritionnels de la grossesse.
La proposition d’une assiette équili-
brée repose sur une approche moins
prescriptive des recommandations
en matiere d’alimentation qui trouve
aisément son écho dans le guide
Mieuxvivre. En effet, étant distribué
a l’ensemble des femmes enceintes
du Québec, le guide Mieux vivre ne
peut ni personnaliser les recomman-
dations, ni se substituer aux recom-
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mandations particulieres émises par
le oules professionnels qui suivent la
femme enceinte.
« Les légumes et les fruits, les aliments
a grains entiers et les aliments proté-
inés sont tous importants pour bien
manger pendant la grossesse. Cha-
cune de ces catégories d’aliments vous
procure différents éléments nutri-
tifs. Ceux-ci servent a vous donner de
I’énergie, a assurer le développement
de votre bébé ou a vous maintenir en
bonne santé tout au long de la gros-
sesse. » (extrait de la page 81)
Quelques autres changements ont
été apportés au guide Mieux vivre en
réponse aux modifications du GAC,
notamment:
> lamise envaleur de 'eau comme
boisson de choix pour étancher
la soif;;
> lamise en valeur d’'une variété
d’aliments protéinés d’origine vé-
gétale;
> lamodification des exemples
de collation dans le but d’intégrer
plus d’une catégorie d’aliments
par collation.

Comportements alimentaires
pendant la grossesse: chercher

a normaliser et a rassurer
Pendant la grossesse, de 50 a 90 %
desfemmesrapportentdes fringales,
en particulier pour les sucreries et
autres aliments a haute teneur en
calories et en glucides (3-6), tandis
que pres de 60 % rapportent une ou
des aversions (6). Par ailleurs, I’ap-
pétit peut étre augmenté en raison
de changements hormonaux (7) ou
fluctuer selon la présence ou non
des différents malaises de grossesse,
comme les nausées et les vomisse-
ments. ’anxiété étant déja exacer-
bée chez plusieurs femmes pendant
lagrossesse (8),1’ajout de larubrique
Appétit, fringales et aversions dans
I’édition 2020 visait anormaliser ces
comportements, a limiter le senti-
ment de culpabilité pouvant en dé-
couler et a rassurer les femmes qui
les vivent.

« L’appétit peut varier d’une femme
a lautre, d’'une grossesse a lautre et
méme d’unejournée a lautre. » (extrait
delapage 80)

Végétarisme et véganisme

Les régimes végétariens et végéta-
liens gagnent en popularité depuis
les dernieres décennies, notamment
chez les jeunes femmes. Comme le
rapportent plusieurs diététistes-nu-
tritionnistes et intervenants, cer-
taines femmes végétariennes ou
végétaliennes souhaitent poursuivre
ce type d’alimentation pendant la
grossesse. Toutefois, cela peut géné-
rer des inquiétudes chez celles-ci, en
lien avecle risque de carences nutri-
tionnelles (9).

« Etant végétarienne je trouve qu’il
mangque d’informations sur l'alimen-
tation enceinte et Ualimentation du
bébé. Je trouve qu’il est trop basé sur
le modele du GAC et on parle peu des
autres alternatives alimentaires. »
(commentaire d’une répondante au
sondage mené en 2017)

En réponse a ces préoccupations
et pour rassurer les futures meres
quant ala sécurité de leur alimenta-
tion, une rubrique surle végétarisme
et le végétalisme a fait son appari-
tion en 2020, invitant notamment
les femmes a aborder ce sujet avecle
professionnel quiles suit durant leur
grossesse.

Aliments et listériose:

des besoins d’information
divergents

Lors du sondage mené en 2017, I’é1é-
ment a la fois le plus apprécié et le
plus dérangeant du chapitre étaitles
tableaux répertoriant les aliments a
éviter en raison du risque de listé-
riose et les aliments plus strs. Cer-
tains parents préferent obtenir une
liste d’aliments a privilégier ou a
éviter, alors que d’autres préferent
recevoir les informations leur per-
mettant d’évaluer par eux-mémesle
niveau de risque relié a la consom-
mation de divers aliments.
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«Je trouve que certaines informa-
tions sont présentées d’'une maniere
culpabilisante, notamment la section
sur les aliments qui présentent des
risques. J'aurais aimé des informa-
tions plus factuelles et une phrase ré-
itérant qu’il s’agit au final d’'un niveau
de risque que la femme choisit ou non
de prendre. » (commentaire d’une ré-
pondante au sondage mené en 2017).

Les recommandations sur la pré-
vention de la listériose pendant la
grossesse évoluent peu d’une année a
Pautre (10), mais '’équipe Mieux vivre
doit constamment composer avec
cette dualité chez les lecteurs. La ru-
brique qui en traite fait donc l’'objet
de révisions, ou de reformulations,
année apres année, principalement
en réponse aux besoins d’informa-
tions divergents d’'un parent a l’'autre.
Pour satisfaire ’étendue de ces be-
soins, cette rubrique a a nouveau été
remaniée pour mettre en évidence ala
foisles aliments a éviter etlesraisons
qui soutiennent cette recommanda-
tion. Une attention particuliere a éga-
lement été apportée au vocabulaire
utilisé pour atténuer I'impression
de privation ressentie par plusieurs
femmes face a une longue liste d’ali-
ments a éviter.

Diabéte gestationnel: 'apport des
professionnels du terrain

Jusqu’a 20 % des femmes enceintes
sont atteintes de diabete gestation-
nel (11). Des collaboratrices diété-
tistes-nutritionnistes intervenant
aupres de cette clientele rapportent
qu’a I'annonce de leur diagnostic,
plusieurs femmes enceintes cessent
immédiatement de consommer des
glucides ou des catégories d’aliments
ahaute teneur glucidique, comme les
produits céréaliers ou les fruits. Ces
restrictions auto-infligées peuvent
augmenter le risque d’un apport ca-
lorique ou d’un gain de poids insuf-
fisants. Puisque le guide Mieux vivre
est généralementremisversla13¢se-
maine de grossesse, soit plusieurs
semaines avant I’obtention d’un dia-
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gnostic de diabete gestationnel,
I’'ajout d’une courte section trai-
tant des besoins alimentaires des
femmes qui en sont atteintes pourra
contribuer alimiter ces restrictions
en l'attente d’un suivi avec une dié-
tétiste-nutritionniste.

Alimentation pendant

la grossesse: répondre aux
besoins des parents dans

toute leur diversité

Bien que le guide s’adresse a tous les
parents et futurs parents du Québec,
une attention particuliere est tou-
jours apportée aux parents plus vul-
nérables, notamment ceux de plus
faible statut socioéconomique, ainsi
qu'aux parents issus de la diversité
culturelle ou ethnique.

Accessibilité financiére

aux aliments

Avec plus de 11,1 % des ménages
vivant en situation d’insécurité
alimentaire au Québec, encore da-
vantage chez les ménages avec en-
fants (12),ilimporte de transmettre
des recommandations a la portée
de tous. Lorsque possible, des com-
mentaires sur ’'aspect économique
de divers aliments ont été ajoutés
aux recommandations nutrition-
nelles afin de les rendre plus acces-
sibles pourles femmes enceintes de
plus faible statut socioéconomique.

« Les légumineuses, comme les len-
tilles, les pois chiches et les haricots de
toutes sortes, sont aussi des aliments
eéconomiques. Ils gagnent a étre inte-
grés souvent a votre alimentation. »
(extrait de la page 87)

« Certains légumes et fruits peu-
vent étre plus économiques lors-
qu’ils sont surgelés ou en conserve,
surtout en hiver. Choisissez ceux qui
contiennent moins de sodium ou de
sucre. » (extrait de la page 83).

La présentation de diverses res-
sources d’aide alimentaire (banques
alimentaires, cuisines collectives,
Fondation Olo) permet également
de fournir des outils aux femmes et

aux familles qui pourraient en bé-
néficier pour mener une grossesse
en santé.

Diversité culturelle
et ethnique
De nouveaux aliments ont fait leur
apparition dans les exemples propo-
sés pour décrire les sources de cer-
tains nutriments. Il s’agit par exemple
duchicouté, dulagopede oudu canard
sauvage. Des professionnels inter-
venant dans les communautés au-
tochtones dunord du Québec ont été
interpellés lors des dernieres rondes
d’écriture de cette édition du chapitre
sur l'alimentation pendant la gros-
sesse pour adapter les diverses re-
commandations afin que les femmes
enceintes de ces communautés re-
trouvent des aliments de leur terroir.
Un exercice similaire avait déja été
réalisé en collaboration avecles diété-
tistes-nutritionnistes du Dispensaire
diététique de Montréal en vue de valo-
riser différents aliments consommeés
par les femmes de diverses commu-
nautés culturelles, qui se voient mieux
représentées. On peut ainsi espérer
qu'elles integrent plus facilementles
recommandations au quotidien.

Conclusion

Le guide Mieuxvivre est en constante
évolution. Aufil des ans, les préoccu-
pations changeantes des parents, les
avanceées scientifiques et ’évolution
des pratiques en périnatalité et pe-
tite enfance imposent de constantes
mises ajour et une vigilance soutenue
del’équipe de rédaction et de ses col-
laborateurs. Le soutien inestimable
desintervenants,y comprisles diété-
tistes-nutritionnistes, qui I'utilisent
dans leur pratique, rapportent les
préoccupations des parents et parti-
cipent aux différentes étapes du pro-
cessus de mise ajour permet au guide
de demeurer la «bible des parents »
depuis toutes ces années.

Pour nous écrire:
mieuxvivre@inspqg.qc.ca
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