
































ucune journée ne passe, a ma clinique, sans qu'un client ou

un collégue me demande ce qu'il peut faire pour empécher

gue son enfant ne développe un trouble des conduites ali-
mentaires. Ces adultes partagent tous le souhait que leur enfant vive
en paix avec son image corporelle et son poids, et entretienne une
relation harmonieuse avec lalimentation tout au long de sa vie.

Parfois, ce questionnement apparait parce que ces adultes ont eux-
mémes souffert d’un trouble des conduites alimentaires, et qu’ils
veulent prévenir ce tourment pour la génération suivante. Dans cer-
tains cas, ce sont des parents ou des grands-parents qui nont pas
connu personnellement de trouble des conduites alimentaires, mais
qui lont vu chez des proches et qui ont la motivation d’agir. D'autres
cotoient les jeunes de prés, de par leur réle d’enseignant ou de
coach sportif. Ils remettent parfois en question leurs interventions
et sentent que le mandat démettre des recommandations prénant
la santé générale, tout en évitant de créer des problémes de santé
mentale, est tout un défi!

Si vous étes de ces personnes qui ont a coeur le meilleur intérét des
jeunes, vous trouverez dans ce livre une multitude de moyens d’in-
tervenir surdivers plans, tant a la maison que dans les autres milieux
ou gravitent les enfants et adolescents. Des pistes de réflexiony sont
également mises de lavant afin d’entamer une discussion sociale
sur les valeurs que véhiculent nos choix et nos actions, face a ce
public attentif que sont nos enfants.
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C’EST QUOI AU JUSTE, LIMAGE CORPORELLE?

Différentes définitions de 'image corporelle existent. Selon des ex-
perts' dans le domaine, «l'image corporelle est composée de deux
éléments: la perception de lapparence de son propre corps (cognitif/
rationnel) et les réponses émotionnelles a ces perceptions (affectif/
émotionnel) ».

Pour montrer le caractére changeant de l'image corporelle (qui fluc-
tue entre autres au gré de nos pensées et de nos émotions), nous
pouvons ajouter un complément intéressant a la définition précé-
dente: «Limage corporelle est une perception dynamique de son
propre corps, de ce dont il a lair, de comment on le sent et de com-
ment il bouge. Cette perception peut changer selon notre humeur,
notre expérience physique et notre environnement2» En somme, on
constate que limage corporelle est loin d’étre limitée a un jugement
objectif de son propre corps. Elle constitue en quelque sorte « lexpé-
rience » toute personnelle que l'on a de son propre corps.

Comme limage corporelle se fonde sur une perception et sur des
croyances, elle peut étre en décalage par rapportalaréalité factuelle.
Par exemple, une personne présentant un poids normal pourrait se
sentir ou se juger enrobée. A linverse, une personne présentant un
surpoids pourrait se sentir bien dans sa peau. Apparence physique
et image corporelle sont donc deux concepts bien différents. Cest
pourquoi il y a tout un travail a faire sur les plans psychologique et
social afin de déconstruire les fausses croyances au sujet du « corps
idéal». Ces croyances sont en partie responsables des problémes
d’image corporelle que subissent nombre d’enfants, et ce, dés un
trés jeune 4ge, comme nous le verrons au prochain chapitre.

/// 77\\\
\@;‘ Ton poids, on s’en balance!
-

‘ Ton poids...Montage 001-200_BLACK.indd 16 18-09-20 05:09



Quels sont les risques associés a une mauvaise
image corporelle durant 'enfance ?

Avoir une image corporelle négative est en lien avec le développe-
ment des troubles des conduites alimentaires en général, mais éga-
lement avec une faible estime de soi et des symptomes dépressifs®.
Sachant que les enfants de 5 ou 6 ans ont déja développé leur image
corporelle* et que la puberté est un moment-clé du développement
des troubles des conduites alimentaires (en raison de changements
corporels et hormonaux), il est important de travailler sur les bases
d’'une image corporelle positive des l'a4ge préscolaire et tout au long
de lenfance.

/ Au Québec, certaines données recueillies dans le cadre d'une \
enquéte menée aupres d’éléves 4gés de 12 a 17 ans ont de quoi
faire frémir: 48,8 % des filles et 48,5 % des garcons rapportent étre
insatisfaits de leur silhouette/image corporelles.

On apprend aussi que 41% des filles présentant un poids normal
voudraient pourtant étre plus minces, et que 28% des garcons
présentant un poids normal voudraient une silhouette plus forte.

Mais ca ne s’arréte pas la. Cette méme enquéte® a engendré ces
statistiques troublantes:

* 12% des jeunes ont suivi un régime amaigrissant.
e 11% des jeunes n’ont pas mangé pendant toute une journée.
* 28% ont sauté des repas «souvent » ou « quelques fois »
au cours des six mois précédents.
* 51% des jeunes se sont entrainés de facon intensive.
* 3,6 % d’entre eux se sont fait vomir ou ont pris des laxatifs

\ ou des coupe-faim. J
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Malheureusement, & ma connaissance et au moment d’écrire ces
lignes, trés peu de programmes de prévention universels, dans les
écoles par exemple, sadressent aux enfants ainsi qu’a leurs pa-
rents'®. Pourtant, on sait désormais a quel point les parents peuvent
jouer un réle protecteur auprés de leur enfant dans le cas de troubles
des conduites alimentaires. Bref, le poids de la prévention ne devrait
pas reposer uniguement sur lenfant, comme cest trop souvent le
cas. Une relation saine avec son corps et avec la nourriture, cest
quelque chose qui se batit a long terme, et cela exige la participation
active de tout un village, en commengant par la maison autant que
le milieu scolaire.

Apprendre des erreurs du passé

Le théme de la prévention a toujours suscité mon intérét. Au tout dé-
but de mes études doctorales, ma déception fut grande de constater,
en parcourant les moteurs de recherche, qu’aucun programme ne
fonctionnait réellement a cette époque. Pire encore, plusieurs pro-
grammes d’intervention rapportaient un effet iatrogéne, cest-a-dire
que lorsque lon expliquait aux jeunes ce que sont les troubles des
conduites alimentaires et pourquoi il ne fallait pas utiliser les mé-
thodes compensatoires associées (régimes, vomissement, laxatifs,
etc), la résultante était qu’il y avait plus de cas avant qu'aprés les
interventions ! Plutét que de les dissuader, la présentation des diffé-
rentes méthodes compensatoires donnait aux jeunes déja a risque
des idées qui précipitaient le début de la maladie.

Comment expliquer ce triste constat? Une hypothése est que les en-
fants d’age scolaire sont simplement a une étape développementale qui
ne leur permet pas de saisir [étendue des dangers liés a leurs gestes. De
fagon générale, ils sont peu sensibles aux conséquences de leurs ac-
tions a long terme (par exemple, les problémes de santé associés aux
méthodes compensatoires) et sont beaucoup plus réceptifs aux béné-
fices & court terme qu'ils peuvent en tirer (par exemple, la possibilité
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d’améliorer leur apparence physique). Quant aux adolescents, soumis &
tout un cocktail hormonal a cette étape de leur vie, ils sont beaucoup
plus préoccupés par le besoin d'étre acceptés par leurs pairs et sont
plus enclins a avoir envie de vivre des expériences qui testent leurs
limites. Bref, il fallait trouver une autre maniére de faire passer le
message...

Beaucoup d’eau a coulé sous les ponts depuis les premiers programmes
de prévention dans les écoles. De nouveaux types de programmes de
prévention ont vu le jour et se sont avérés efficaces.

Une revue de la documentation pertinente'" a rapporté les résul-
tats de 112 articles scientifiques évaluant des interventions pré-
ventives face aux troubles des conduites alimentaires, effectuées
entre 2009 et 2015. Les auteurs de cette recension ont remarqué
que la plupart des études préventives ciblaient surtout les adoles-
cents et les jeunes filles qui étaient & haut risque de développer des
troubles des conduites alimentaires. Les différentes interventions
préventives ont rapporté une efficacité légere a modérée a réduire
les facteurs de risque associés aux troubles des conduites alimen-
taires jusqu’a trois ans aprés la fin des programmes. En somme, les
conclusions étaient positives... mais pas extraordinaires.

Toutefois, on a pu noter que les interventions les plus efficaces pour
parvenir a diminuer chez les adolescents les symptémes de troubles
des conduites alimentaires, la préoccupation a légard du poids et
de limage corporelle et le recours aux régimes amaigrissants repo-
saient sur les stratégies suivantes:

* une meilleure éducation au sujet des médias (développer
une attitude critique devant ce qui est présenté);

* la dissonance cognitive (exposer les contradictions entre
plusieurs pensées ou croyances chez une personne);

* les interventions cognitives comportementales (la modifi-
cation des pensées et des comportements);
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* les interventions basées sur latteinte d’'un poids santé
(poids normal ol le corps fonctionne a son plein potentiel).

Une recension plus ancienne' concluait que les programmes les
plus efficaces seraient ceux qui sont interactifs (lorsque les parti-
cipants se parlent), dans un format de plusieurs séances, pour les
individus & haut risque (filles de plus de 15 ans) et donnés par des
professionnels.

Des programmes d’intervention difficiles
a appliquer en milieu scolaire

Un programme d’envergure mené en Allemagne récemment' a rap-
porté une certaine efficacité auprés déléves plus vieux (17 ans).
Toutefois, les chercheurs ont aussi remarqué qu’il était difficile de
convaincre les écoles de participer au programme, et méme d’aller
jusguau bout une fois quelles avaient accepté de le faire. Dans le
méme ordre d’idées, dans le cadre d’un autre programme d’interven-
tion mené cette fois en Angleterre et visant a contrer linsatisfaction
vécue par les adolescentes a égard de leur image corporelle™, on
a conclu que lintervention était efficace, mais que les résultats va-
riaient grandement d’une école a lautre et que les professeurs res-
ponsables de donner la formation auraient eu besoin d’étre mieux
formés afin de livrer le matériel de maniére fidéle.

En somme, ce sont des programmes difficiles a appliquer dans un
systéme scolaire ou le personnel et les professeurs sont déja débor-
dés. Nous nous retrouvons donc devant un constat alarmant: peu
d’investissement en argent et en temps est déployé actuellement
pour fournir des programmes de qualité a toutes les écoles. Une ré-
flexion s'impose.
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K DEUX GRANDS DEFIS \

1. En faire une priorité de société réelle!

Malgré le fait que les troubles des conduites alimentaires soient
associés a des taux de mortalité et de suicide élevés et que les
colits de traitement de cette problématique de santé mentale
soient faramineux, le financement gouvernemental annuel pour
le traitement de ces troubles au Canada équivaut a environ
2,41$ par personne affectée, comparativement a 462,14$ par
individu souffrant d’autisme et a 103,31$ par individu souffrant
de schizophrénie®. Ce sous-financement serait encore plus
marqué aux Etats-Unis et en Australie. Il est difficile d’obtenir
un changement durable auprés des enfants si nos valeurs indi-
viduelles, nos écoles et de surcroit nos gouvernements ne
parviennent pas & prendre le probléme d’assaut, et si nous
ne nous mobilisons pas en tant que société pour refuser la pression
sociale liée a la minceur. Les régimes amaigrissants sont toujours
a la mode et l'exercice excessif est trés valorisé socialement. Si
nous sommes sensibilisés aux dangers que représentent les
troubles des conduites alimentaires chez les jeunes, n’est-ce pas
un message contradictoire que nous leur envoyons en continuant
a survaloriser collectivement la minceur et les méthodes
compensatoires dangereuses qui y sont associées ?

2. Parvenir a rejoindre les parents occupés!

Plusieurs études rapportent des difficultés quant a 'engagement
des parents dans les programmes de prévention en milieu scolaire.
Lavieactuelle des parents allant & la vitesse de la lumiére, il est tout
a fait compréhensible que le fait de s’investir dans un programme
préventif crée un trop-plein parmi la montagne d’obligations déja
inscrites a 'agenda. Ainsi, la possibilité d’avoir acces a des outils
de prévention et d’intervention a distance, que ce soit a 'aide d’un
livre ou grice a des vidéos ou un site Web, ouvre un champ de
possibilités d’intervention beaucoup plus large et potentiellement
plus efficace. Aprés tout, le programme de prévention le plus
complet au monde ne servira a rien si aucun parent ne parvient a
&tre présent pour en bénéficier!
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Ces réalisations mont particulierement encouragée a écrire ce livre,
afin de fournir aux parents occupés et aux adultes qui travaillent en
milieu scolaire et parascolaire un guide facile d’acces qui permet de
travailler sur les perceptions et croyances face a l'image corporelle,
de repenser notre rapport a lalimentation et au poids, le tout & un
rythme flexible, au gré des besoins. La prévention et lintervention
dés les premiers signes de préoccupation alimentaire ou d'image
corporelle demeurent les meilleurs outils afin de limiter lespace que
prendront ces problématiques dans la vie d’une famille!
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