HA

HAUTE AUTORITE DE SANTE

Ralentir la progression de la courbe d’'IMC (courbe de corpulence) = réduire la pente ou réduire I'lMC

Accompagnement

diététique

Obtenir
un changement durable
dans les habitudes
alimentaires de I'enfant /
adolescent et de
son enfourage

Objectifs portent sur :

m choix des aliments ;

m prises alimentaires ;

m perceptions liées a I'alimentation
(faim, satiété, envie, plaisir).

non recommandés

Figure 4. Algorithme des approches et moyens thérap

Accompaghement

en activité physique

Obtenir
un changement durable
dans les habitudes

d’activité physique et de
sédentarité de I'enfant /
adolescent et de
son entourage

Augmenter I’activité
physique (jeux, loisirs,
sports, déplacement,
vie quotidienne) et
réduire la sédentarité
(temps d’écran)

Accompagnement

psychologique

Evaluation et renforce-
ment de la motivation,
formulation paositive des
objectifs, soutien et
déculpabilisation,
renforcement des
compétences et de Ia
cohérence parentale

Orientation vers un psychologue
et/ou un pédopsychiatre dans les
cas suivants :
m souffrance psychique intense
ou persistante ;
m formes sévéres d'obésité ;
m psychopathologie ou trouble
du comportement alimentaire
associé ;
m facteurs de stress familiaux
ou sociaux ; échec de prise
en charge.

eutiques




