
L E  D É V E L O P P E M E N T
A L I M E N T A I R E  D E S

E N F A N T S  N E S  A V E C
U N E  ( D E S ) F E N T E ( S )

O R O - F A C I A L E ( S )

1) Votre enfant a entre 0 et 36 mois
 

2) Votre enfant est né avec une (des) fente(s) oro-faciale(s)
 

3) La (ou les) fente(s) oro-faciale(s) ont été opérées 
(fermeture primaire ; ce n'est pas important si les chirurgies secondaires 

n'ont pas encore eu lieu (ex: greffe osseuse alvéolaire, reprise de fistule, etc.)) 
     

4) Votre enfant ne présente pas de syndrome associé, ni 
   suspicion de syndrome

Réaliser une photo de chaque
 repas pris au cours d'une journée

 

Réaliser un enregistrement vidéo
 d'un repas (midi)

 

    Fournir la courbe staturo-
pondérale de votre enfant

 

Répondre à un questionnaire 

 

Mémoire d'orthophonie encadré par Clémence VAILLIER
(psychomotricienne) et Mathilde BLUME (orthophoniste)

Alexia Derigon, Etudiante en 4ème année d'orthophonie
alexia.derigon@hotmail.com

 

Vous souhaitez participer ? En quoi consiste votre
participation ?

Votre participation à cette étude est libre. Vous pouvez interrompre à tout moment. Les
données recueillies seront totalement anonymisées et détruites une fois exploitées.


