
 © 2024 Holland Bloorview Kids Rehabilitation Hospital 

Qu'est-ce que le trouble de l'alimentation évitante/restrictive (ARFID) 
chez les enfants atteints de troubles du développement neurologique ? 

Les enfants atteints de troubles du développement neurologique (par exemple, 
autisme, paralysie cérébrale, retard global de développement) peuvent avoir 
des difficultés à s'alimenter dès leur plus jeune âge. Ces difficultés alimentaires 
sont souvent différentes de celles des enfants au développement normal. 

Les difficultés alimentaires des enfants atteints d'affections du développement neurologique 
peuvent aller de l'alimentation capricieuse, dans sa forme la plus légère, à l'alimentation restreinte, 
dans sa forme la plus extrême. Les enfants souffrant de troubles de l'alimentation qui ne 
consomment qu'un nombre très limité d'aliments peuvent être exposés à un risque de malnutrition. 

Le trouble de l'alimentation évitante/restrictive, également connu sous 
le sigle anglais ARFID, est une affection médicale. Les enfants qui en 
souffrent ne sont pas des mangeurs capricieux. L'ARFID n'est pas causé par 
les parents, les soignants ou l'environnement. 

Les enfants atteints d'ARFID peuvent éviter la nourriture pour les raisons suivantes : 
des raisons sensorielles (par exemple, la texture, le goût, la température, la couleur de 
la nourriture) ; 
un intérêt limité pour la nourriture ou un manque de conscience des signaux de la faim ; 
d'expériences qui leur ont fait craindre davantage de manger (par exemple, s'étouffer). 

Vous avez peut-être essayé de nombreuses stratégies d'alimentation 
couramment recommandées et vous éprouvez de la frustration parce qu'elles 
n'ont pas fonctionné pour votre enfant. Vous pouvez ressentir une 
augmentation du stress ou de l'anxiété liée aux difficultés alimentaires de votre 
enfant. De nombreux enfants atteints d'ARFID auront besoin d'un soutien 
personnalisé pour leurs difficultés alimentaires afin de pouvoir aller à la crèche 
ou à l'école et de participer  à des activités valorisantes. 

L'ARFID est un trouble que votre enfant conservera tout au long de sa vie. 
Grâce à des stratégies adaptées, les médecins peuvent vous aider à gérer la 
maladie de votre enfant et à favoriser la santé et le bien-être de votre famille.



En quoi l'ARFID diffère-t-elle de l'alimentation capricieuse chez les 
enfants souffrant de troubles du développement neurologique ? 

Les enfants atteints d'ARFID ont
 tendance à : 

Manger un nombre très limité d'aliments 
(par exemple, moins de dix) 
Ne pas être en mesure de maintenir 
un poids ou une taille en fonction de 
leur âge 
Utiliser des suppléments pour obtenir 
des nutriments (au lieu de 
l'alimentation) 
Utiliser une sonde d'alimentation pour 
obtenir une partie ou la totalité de leurs 
nutriments 
Avoir été traités à l'hôpital pour des 
problèmes de nutrition ou d'hydratation 
Avoir des difficultés à fréquenter la 
crèche/l'école ou à participer à des 
activités sociales 
Ne pas avoir réagi aux stratégies 
d'alimentation traditionnelles

Les enfants qui sont capricieux en
 matière d'alimentation ont tendance à : 

Manger une petite variété d'aliments 
(par exemple, souvent au moins trente 
aliments différents) 
Manger des aliments provenant d'une 
variété de groupes alimentaires 
Privilégier les aliments familiers, être 
réticents à essayer de nouveaux 
aliments et avoir des préférences 
alimentaires marquées 
Avoir des préférences susceptibles 
d'évoluer au fil du temps en fonction de 
l'exposition à différents aliments 
Tolérer une variété de textures 
alimentaires 
Être capables d'avoir de nouveaux 
aliments dans leur assiette et de les 
goûter 
Réagir aux stratégies d'alimentation 
traditionnelles (par exemple, arrêter de 
proposer les aliments préférés, attendre 
que votre enfant ait faim) au fil du temps 

Ce document fait partie de la série d'informations cliniques sur le trouble de 
l'alimentation restrictive lié a de troubles du développement neurologique :  
www.hollandbloorview.ca/RestrictiveEatingInfo 
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