Alimentation et Fente Labio-Palatine

H c L Comment nourrir les bébés porteurs d’une fente labio-palatine ?
Livret d’information
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Fente Labio-Palatine
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" |3 fente labio-palatine (FLP) est une embryopathie de type fissuraire qui atteint la levre supérieure, le seuil nasal, I'arcade
alvéolaire, le palais osseux et le voile musculaire du palais : Incidence annuelle de 1/ 2000 a 1/ 5000 naissances.

" La FLP peut avoir des conséquences fonctionnelles, esthétiques et psychologiques qui nécessitent une prise en charge dans des
. centres spécialisés avec des réseaux de soins de proximité bien identifiés.

Contexte
/

" FLP : souvent associées par le personnel soignant et les parents a I'impossibilité d’allaiter.
" Pourtant, il n’existe aucune contre-indication médicale prouvée a |'allaitement.

—» Pour pallier a ce manque d’information, un groupe de professionnels de |la santé est intervenu
autour de cette problématique dans le but d’élaborer un livret.
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Intéréts de I'allaitement pour les enfants porteurs de FLP

Bénéfices biologiques du lait maternel (anticorps et facteurs de croissance). Difficultes pour les porteurs de FLP

Développement neuro-musculaire (motricité et tonus bucco-facial, respiration).|  Possibilité méconnue par les équipes soignantes.
Effet apaisant et rassurant de la tétée. Apprehension des soignants et des parents.

Renforcement du lien de la mere a son enfant, grace au contact peau a peau. Incompétence supposee chez ce nouveau-né a

Participation active des parents, revalorisation de leur réle la succion au sein.
> traitement facilité. Découragement face au temps d’apprentissage

Acceptation de la dysmorphose. nécessaire et aux difficultés.
Plusieurs techniques sont a maitriser (positions

PROBLEMES MECANIQUES au sein, recueil de lait, outils)

> Nécessité d’une aspiration 4
> Compromises dans les fentes palatines (REID) : - A
- Communication bucco-nasale,
- Intérét de la plaque obstruratrice faisant joint parfois,
- Nécessité des artifices

Elaboration du livret

_ E?'“'Pe, . Professionnel impliqués: Ereatmn (.ju I|vret.
pluri-disciplinaire Chirureiens d’information remis
5 apres consultation de

Collaboration avec les Infirmieres * diagnostic :
équipes des 3 maternités des Sages-femmes . Consultation infirmiére
Hospices Civils de Lyon Orthophoniste 8 professionnels ou sage femme

(=11.000 naissances/an) Pédiatres hospitaliers ont constitues systématique
le groupe de travail

Livret d’information
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Orienter : fournir les pistes et ressources qui 4. Les benefices de I'allaitement |
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permettront aux par.ents et aux equipes de ' maternel !
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