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Résumeé

La saine alimentation est un déterminant essentiel pour la croissance
et le développement optimal des enfants. Plus particulierement, le
calcium et |la vitamine D, des constituants importants du lait et de
ses substituts, jouent un rbéle essentiel dans la constitution du
squelette et des dents. L'objectif de cette étude est d’évaluer la
consommation de lait et substituts chez des enfants agésde 6a 12
ans vivant a Ottawa et ayant une mere originaire d’Afrique
Subsaharienne ou des Caraibes ou une mere canadienne
francophone. Pour ce faire, 150 dyades meres-enfants ont été
rencontrées entre janvier et juillet 2014. Un rappel de 24 heures a
permis d’évaluer le nombre de portions de lait et substituts
consommeées par les enfants. Ce nombre a ensuite été comparée avec
la recommandation du Guide alimentaire canadien selon leur age et
leur sexe. Les résultats préliminaires démontrent que, nonobstant |la
catégorie d’age, la consommation de lait et substituts qui s’élevait
en moyenne a 1,7 portion était insuffisante, et que la plupart des
enfants n’atteignaient pas la recommandation pour ce groupe
alimentaire. En effet, seulement 22% des enfants rencontraient

la recommandation. En se basant sur ces résultats
préliminaires, il est possible que ces enfants ne
consomment pas suffisamment de lait et substituts
pour assurer une santé osseuse optimale. Laspect
exploratoire de |la recherche pourrait permettre de
mettre en lumiere de nouvelles pistes de recherche
guidant d’éventuels programmes et politiques en
faveur de la santé des populations.

Introduction

* Le Canada est le pays ayant |la plus grande proportion d’immigrants
parmi les pays qui composent le G8. Cela représente 20,6% de la
population totale [1].

* En 2011, Ottawa-Gatineau était la 5¢™¢ région qui accueillait le plus
grand nombre d’'immigrants avec un total de 19,4 % de la population
née a l'étranger [1].

* La saine alimentation a un role important dans la santé des enfants et
celle-ci passe par I'équilibre et la diversité au sein des quatre groupes
d’aliments composant le Guide alimentaire canadien [2].

* La consommation de lait est particulierement importante puisque le
calcium et la vitamine D, des constituants importants du lait et de ses
substituts, jouent un role essentiel dans la constitution du squelette et
des dents.

* Selon le Guide alimentaire canadien, les enfants agés entre 4 et 8 ans
devraient consommer 2 portions de lait et substituts par jour et les
enfants agés de 9 a 12 ans devraient en consommer de 3 a 4 [3].

* 66 % des enfants de 4 a 9 ans atteignent la recommandation
canadienne pour le groupe alimentaire lait et substituts et cette

ans, respectivement [4].

proportion diminue a 39 et 17 % pour les garcons et les filles de 10 a 16

Objectifs \

1. Evaluer le nombre de portions de lait et substituts consommées par
les enfants au cours d’une journée.

2. Comparer le nombre de portions consommeées entre les enfants
agés de 6 a 12 ans vivant a Ottawa selon la région d’origine* et la
langue officielle préféree par leur mere.

* Mere originaire d’Afrique Subsaharienne ou des Caraibes ou mere
originaire du Canada

| -
Meéthodologie -

150 dyades meres-enfants ont été rencontrées entre janvier et juillet
2014.

* Les enfants ont été classés selon la région de naissance de la mere et

a langue officielle préférée par celle-ci.

 Rappel de 24 heures : le nombre de portions de lait et substituts
consommees par les enfants au cours d’'une journée a été compare
avec la recommandation du Guide alimentaire canadien selon leur
age et leur sexe [3].

* La consommation de lait et substituts est ensuite compareée entre les
difféerents groupes selon la région d’origine et la langue.

Résultats

Figure 1. Pourcentage d'enfants qui atteignaient la
recommandation du Guide alimentaire canadien pour le
groupe lait et substituts selon la région d’origine (n=150)

Atteint la recommandation N'atteint pas la recommandation

19% 20% 26%

Afrique (n=91) Caraibes (n=40) Canada (n=19)

Figure 2. Pourcentage d'enfants qui atteignaient la
recommandation du Guide alimentaire canadien pour le
groupe lait et substituts selon la langue (n=150)

N'atteint pas la recommandation Atteint la recommandation

21% 17%

Francophones (n=115) Anglophones (n=35)

Les enfants ont consommeé en moyenne 1.7 portion de lait et substituts

Discussion

Le groupe d’age de 6 a 8 ans a consommeé davantage de
portions de lait et substituts que le groupe d’age de 9 a 12
ans (en moyenne 1,7 vs 1,5 portions).

Seulement 22 % des enfants atteignaient |la
recommandation du Guide alimentaire canadien. Cette
proportion est plus faible que ce qui a été observé chez
un groupe d’enfants représentatif de la population
canadienne (66% chez les 4 a 9 ans et 17-39% chez les 10
a 16 ans).

Le groupe d’age de 6 a 8 ans atteignait davantage la
recommandation, qui est de 2 portions de lait et
substituts (33 %), que le groupe d’age de 9 a 12 ans pour
qui la recommandation est de 3 a 4 portions (10 %).

En se basant sur ces résultats préliminaires, il est possible
gue les enfants ne consomment pas suffisamment de lait
et substituts pour assurer une santé osseuse optimale.
'aspect exploratoire de |la recherche pourrait permettre
de mettre en lumiere de nouvelles pistes de recherche
guidant d’éventuels programmes et politiques en faveur
de la santé des populations.
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