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	Titre: Insécurité alimentaire chez l´enfant en Belgique : état des lieux en soins primaires
	Mémoire obtenu en vue de l’obtention du diplôme de: Master en sciences médicales
	Année académique: 2019 -2020
	Etudiant - Nom: Godissart
	Etudiant - Prénom: Aline
	Etudiant - Adresse mail: aline.godissart@ulb.be
	Promoteur - Nom: Huberland /co-promotrice Vermeulen F.
	Promoteur - Prénom: Vincent
	Promoteur - Adresse mail: vincent.huberland@ulb.be
	Liens vers le mémoire ou les publications en découlant: 
	Résumé du mémoire: Insécurité alimentaire chez l´enfant en Belgique : état des lieux en soins primairesÉtude qualitative par focus groupes de professionnels de santéLes problématiques d’accès à l’alimentation chez l’enfant constituent un enjeu majeur de santé publique. Rares sont les publications traitant de ce sujet en Belgique. Certaines études exposent que l’insécurité alimentaire pourrait avoir des conséquences sur la santé d’un enfant. Ce travail a pour objectif de réaliser un état des lieux, en Belgique francophone, des pratiques employées pour la prise en charge de l’insécurité alimentaire de l’enfant.Une étude qualitative par entretiens collectifs réunissant des professionnels de soins de santé primaires a été réalisée à Bruxelles et en Wallonie. L’analyse des données a été effectuée par théorie ancrée.3 focus groupes ont réuni 31 intervenants (28 médecins et 3 paramédicaux). Plusieurs participants ont spontanément évoqué le surpoids lorsqu’il leur était demandé de donner un exemple d’’insécurité alimentaire chez l’enfant. Les déterminants principaux mentionnés étaient la relation parents-enfants, les parents eux-mêmes, le manque de ressources financières et le cadre de vie. La prise en charge est facilitée par les concertations multidisciplinaires, l’abord spontané du sujet par les parents et les politiques de remboursements des consultations. La prise en charge est freinée par le comportement des parents, les valeurs sociétales et le manque de formation des médecins.Les intervenants connaissent la majorité des déterminants de l’insécurité alimentaire et expliquent l’importance de son dépistage et de sa prise en charge. Ils expriment un manque d’outils de prise en charge et l’absence de concertation multidisciplinaire visant à l’amélioration de celle-ci. Des études supplémentaires, incluant davantage de professionnels paramédicaux, sont nécessaires afin d’être exhaustif dans cette recherche.
	Université - Faculté ou Haute Ecole: ULB - Faculté de Médecine
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	Mots-clés 2: Soins Primaire
	Mots-clés 3: Enfance
	Mots-clés 4: Belgique
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