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			Introduction

			Votre bébé est un cadeau de la vie. À vous de lui en offrir un : une bonne santé pour demain. Et sa santé se prépare avant même sa conception et se poursuit pendant toute votre grossesse.

			Le but de cet ouvrage est de vous accompagner tout au long de ces neuf mois d’aventure unique, vous aider à faire de bons choix de vie le plus sereinement possible, à prendre soin de votre alimentation afin de préserver votre forme pendant votre grossesse mais aussi pendant votre allaitement. À la clé : un bébé doté d’un bon capital santé !

			Votre grossesse suscite une multitude de questions, vous ne savez pas forcément ce qui vous attend. Dois-je manger pour deux comme le dit le vieil adage ? Vais-je perdre mes kilos après l’accouchement ? Quels sont les dangers de mon assiette ? J’ai de la tension, est-ce grave ?… Toutes les réponses aux questions que vous vous posez émailleront cet ouvrage. Un guide simple, pratique, incontournable, à lire et à relire au fil de votre grossesse ou de votre allaitement, et même après pour retrouver votre ligne : des conseils, des menus, des recettes… Tout ce qu’il vous faut pour vivre cette expérience en pleine forme !

		


		
			
				
					[image: ]
				

			

			1

			J’AIMERAIS ÊTRE ENCEINTE : QUELLE ALIMENTATION ADOPTER ?

		



			

Si vous avez des difficultés à tomber enceinte

			Beaucoup de couples sont confrontés à ce problème et il n’est pas rare de devoir patienter de nombreux mois pour y arriver.

			L’alimentation peut-elle aider ? Dans certains cas, une alimentation saine et équilibrée, une modification du style de vie pourraient jouer sur l’ovulation et faciliter ainsi la conception. C’est ce que certains chercheurs de l’école publique de santé de Harvard à Boston mettent en avant [1] (voir bibliographie en fin d’ouvrage). Les personnes soumises à ce régime de base auraient 80 % de risques en moins d’être sujettes à ces troubles par rapport aux autres femmes qui ne modifient en rien leurs habitudes. Un bémol toutefois : tout dépend bien sûr des causes !

			Voici ce qui serait alors conseillé :

			Préférer des produits laitiers entiers (de qualité) à ceux qui sont écrémés (il faut savoir que les œstrogènes, hormones préparant l’ovulation en vue d’une éventuelle grossesse, ont besoin de lipides pour être synthétisés d’où le choix porté sur des laitages non écrémés).

			Choisir des aliments riches en protéines animales (viandes, poissons…) plutôt que ceux riches en protéines végétales (pain, céréales, pâtes…).

			Privilégier les acides gras mono-insaturés (contenus dans l’huile d’olive, par exemple) par rapport aux acides gras trans (fortement présents dans les produits alimentaires industriels comme pâtisseries, biscuits, pizzas…).

			Réduire globalement la quantité de glucides complexes (contenus dans les féculents) mais ne les supprimez pas.

			Consommer davantage d’aliments contenant du fer (viandes, œufs…).

			Faire la part belle aux fruits et légumes (riches en fibres et en vitamines) issus de préférence de l’agriculture biologique.

			Pratiquer une activité physique régulière.

			Si vous ne parvenez pas à concevoir malgré une alimentation plus saine, prenez rendez-vous chez votre médecin.
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			MES BESOINS NUTRITIONNELS POUR 9 MOIS EN PLEINE FORME
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Trimestre par trimestre, mes besoins spécifiques au cours de la grossesse

			AU 1er TRIMESTRE

			Vous constituez des réserves sous forme de protéines dans les muscles et de lipides dans le tissu adipeux et ce dès les premières semaines de grossesse alors que le poids de l’embryon augmente peu.

			Dès le début de la grossesse, même si chez certaines les nausées peuvent entraver une bonne alimentation, gardez à l’esprit que les protéines sont essentielles au développement des différents organes vitaux de l’embryon. Elles doivent donc être présentes à chaque repas.

			L’acide folique est primordial. Même si un supplément médicamenteux a déjà été mis en place, il faut quand même continuer à consommer des aliments riches en acide folique.

			Le potassium est essentiel aux battements cardiaques de votre bébé et ce, dès le deuxième mois. 

			Consommez des bonnes graisses (et notamment des acides gras essentiels oméga 3).

			Vous devez également miser sur le fer, le calcium et la vitamine D.

			Sachez que dès le troisième mois de la grossesse, votre bébé goûte le liquide amniotique dans lequel il baigne. Il sait déjà distinguer le salé du sucré grâce à ses toutes nouvelles papilles gustatives. Plus votre alimentation sera variée, plus la palette de goûts de votre enfant se développera !

			AU 2e TRIMESTRE

			On ne parle plus d’embryon mais de fœtus ; les organes continuent à se développer.

			Dès le quatrième mois, les désagréments ont disparu ou sont en passe de l’être. Vous retrouvez à nouveau le plaisir de manger ! Gardez votre rythme alimentaire de croisière et évitez les changements drastiques.

			AU 3e TRIMESTRE

			Votre bébé va prendre du poids. C’est d’ailleurs pendant ce trimestre qu’il va en prendre le plus. L’accent est donc mis sur la croissance ; les réserves faites pendant le premier trimestre de votre grossesse vont maintenant vous être utiles.

			Le calcium est toujours essentiel, on veillera également à l’apport d’acides gras essentiels, notamment pour les facultés visuelles de votre futur bébé.
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			MES NOUVEAUX RÉFLEXES ALIMENTAIRES
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Pour une future maman en pleine forme et un bébé à venir en bonne santé

			Mangez deux fois mieux (et non deux fois plus !) en ayant une alimentation équilibrée, variée et diversifiée.

			faites 3 repas par jour et 1 ou 2 collations.

			Ne sautez pas de repas et ne négligez pas le petit déjeuner.

			succombez à vos petites envies sans glisser vers le grignotage ; grignotez « intelligent ».

			mangez lentement et dans le calme.

			Ne supprimez pas les graisses de votre alimentation, mais privilégiez les corps gras riches en acides gras essentiels.

			Ne supprimez pas le sel, mais ayez la main légère.

			Hydratez-vous bien en buvant au moins 1,5 litre d’eau par jour.

			Abstenez-vous complètement de boire de l’alcool.

			Jetez vos paquets de cigarette, consultez un médecin tabacologue si nécessaire et évitez les lieux enfumés.

			Ne prenez pas de médicaments ou de compléments alimentaires sans avis médical.

			ne suivez pas de régime sans avis médical et encore moins de jeûne.

			Ne faites pas de sport à haute dose sans avis médical.

			Ne vous exposez pas au soleil sans protection sous prétexte de faire le plein de vitamine D. Vous risquez de vilaines taches sur votre peau (le fameux « masque de grossesse »).

			lisez bien les étiquettes et évitez les aliments contenant des conservateurs ou colorants artificiels.

			Adoptez de bons réflexes d’hygiène alimentaire pour prévenir les toxi-infections alimentaires et évitez les aliments déconseillés.

			prenez tout de même de la distance par rapport à votre alimentation, cela ne doit pas vous angoisser ou peser sur votre moral !
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			MON POIDS PENDANT LA GROSSESSE


		


Y a-t-il une prise de poids idéale ?

			Vous n’échapperez pas à la prise de poids pendant la grossesse et c’est tout à fait normal. Ce sont des kilos utiles même si c’est l’aspect le moins réjouissant de la grossesse pour la plupart des femmes. Votre organisme a besoin de faire des réserves et une bonne partie est stockée au début de la grossesse sous forme de graisses, sous l’influence des hormones produites pendant ces neufs mois. Ces réserves seront ensuite mobilisées en fin de grossesse pour assurer la croissance fœtale qui se fait plus rapide.

			Cependant, il n’y a pas de prise de poids idéale identique pour toutes les femmes. On peut seulement avancer une moyenne : de 9 à 12 kg pour garantir un développement normal du fœtus. Mais ce qui joue également, c’est le poids de votre bébé.

			Pour avoir une idée un peu plus précise de votre prise de poids idéale, il faut aussi s’intéresser à la corpulence que vous aviez avant d’être enceinte. Pour cela, on se réfère à votre indice de masse corporelle (IMC) avant votre grossesse. Rien ne sert de le calculer pendant la grossesse, cet indice ne s’applique pas aux femmes enceintes.

			Comment calculer mon IMC ?

			Il suffit d’utiliser la formule suivante :

			IMC = poids avant grossesse en kg / (taille en mètre)²

			Prenons un cas concret : vous pesez 53 kg pour 1,60 m.

			Votre IMC est alors de : 53 / 2,36 = 20,7

			
				
			Interpréter votre IMC

			Moins de 16,5 : dénutrition

			De 16,5 à 18,5 : maigreur

			De 18,5 à 25 : corpulence normale

			De 25 à 30 : surpoids

			Au-dessus de 30 : obésité

 

				

			

			Attention : cet indice ne s’applique pas aux enfants, aux sportifs de haut niveau et aux femmes pendant leur grossesse.

			Quelle est alors la prise de poids recommandée pendant la grossesse ?

			Globalement, plus une femme est en surpoids, moins elle devra prendre de kilos lors de sa grossesse.

			
				
 

			IMC au moment	Poids à prendre (en kg) de la conception	sur 9 mois

			< 18,5	12,5 à 16 kg

			Entre 18,5 et 25	11,5 à 16 kg

			Entre 25 et 30	7 à 11,5 kg

			Entre 30 et 35	6 à 10 kg

			Ces valeurs sont données à titre indicatif. Elles n’excluent pas l’estimation de la prise de poids avec votre médecin.

				

			

			Aussi, si vous êtes petite, la prise de poids pourra être moins importante que pour une femme grande.

			Mais attention, la grossesse ne doit pas être une excuse pour prendre 20 kg !

			Sachez qu’une prise de poids excessive expose à l’hypertension artérielle ou à un diabète gestationnel et peut entraîner des complications obstétricales (risque de naissance par césarienne), et une augmentation de la mortalité périnatale. Après l’accouchement vous risquez une surcharge pondérale, augmentant ainsi le risque ultérieur d’obésité. A fortiori, une prise de poids insuffisante n’est pas non plus une bonne chose pour vous et votre futur bébé dont la croissance risque d’être perturbée. Recherchez donc le gain de poids idéal !

			La nature est bien faite !

			Si vous avez tendance à être maigre ou si vous vous alimentez mal, votre métabolisme de base diminue et votre corps dépense moins de calories. Tout est fait pour épargner votre bébé. Cependant, si vos apports énergétiques sont vraiment insuffisants (moins de 1 600 calories par jour) la croissance du fœtus est alors mise en jeu. Vous risquez de mettre au monde un enfant hypotrophique (maigre et pas suffisamment developpé).

			Si vous êtes une bonne mangeuse et que vous présentez une surcharge pondérale avant la conception, votre métabolisme de base s’adapte en augmentant ses dépenses énergétiques et vous mettez moins de graisses en réserves.

			Cependant, veillez à ne pas prendre trop de poids afin de limiter les risques d’hypertension artérielle gravidique, de diabète gestationnel, de mettre au monde un bébé trop gros. D’autant plus que les kilos emmagasinés seront difficiles à perdre !

			Quand dois-je prendre ces kilos ?

			Au premier trimestre, la prise de poids est faible voire inexistante. Celles qui présentent des nausées peuvent même perdre 1 ou 2 kg.

			Il est souhaitable de prendre régulièrement du poids à partir du quatrième mois de votre grossesse en sachant que la prise de poids sera accentuée en fin de grossesse afin de répondre aux besoins de croissance du fœtus.

			Dois-je faire surveiller ma prise de poids ?

			Oui, tout au long de la grossesse. Cette surveillance vous permet d’éviter une prise de poids excessive, voire un diabète gestationnel, ou inversement.

			Une prise de poids régulière est le garant d’une croissance harmonieuse de votre bébé.

			Cette surveillance s’effectuera au moins 2 fois par mois, le matin à jeun et toujours sur la même balance donc toujours dans les mêmes conditions.

			La balance fera partie de votre grossesse mais surtout n’en faites pas une obsession. 2 fois par mois, c’est largement suffisant !

			
				
			Point de repère concernant le poids de Bébé

			Le poids idéal de naissance se situe entre 3 et 4 kg. Un état nutritionnel satisfaisant à la naissance pourrait contribuer à la prévention des maladies cardio-vasculaires, de surcharge pondérale ou encore de diabète à l’âge adulte.

				

			

			J’ai tendance à grossir, dois-je suivre un régime ?

			La prise ou la reprise de bonnes habitudes alimentaires peuvent suffire à ne pas prendre trop de kilos pendant la grossesse si vous êtes déjà en surcharge pondérale. Toutefois il ne faut pas que cela devienne une obsession. 

			Le seul régime qui peut être autorisé par votre médecin est celui en cas de diabète gestationnel (voir p. 142) et celui… que vous suivrez après votre accouchement si nécessaire !

			Puis-je continuer mon régime hypocalorique pendant ma grossesse ?

			Ce type de régime n’est pas compatible avec la grossesse. Vous êtes désireuse de prendre un minimum de poids, c’est légitime et votre médecin doit y prêter attention, mais il ne faut pas tomber dans l’extrême. Suivre un régime trop restrictif pendant votre grossesse ou votre allaitement est très dangereux car il y va de la santé de votre bébé (un trop petit poids de naissance et risque de prématurité). Si vous avez des carences alimentaires, celles-ci peuvent parfois être responsables de complications pour vous et votre bébé. Donc pas de restrictions nutritionnelles non contrôlées, suivies de votre proche chef. Prenez toujours l’avis de votre médecin.

			Reprenez une alimentation « normale » avec au moins 3 repas par jour et 1 collation. Si vous ne voulez et/ou ne pouvez pas manger beaucoup à chaque repas, fractionnez vos repas et prenez une collation supplémentaire bien composée.

			J’ai du cholestérol. Que faire ?

			Il ne faut pas vous alarmer car une augmentation du cholestérol sanguin est un phénomène physiologique lors d’une grossesse qui ne présente aucun danger car il est peu influencé par l’alimentation. Il n’est donc nul besoin, sauf exception, de mettre en place un régime particulier. Si votre médecin ne s’inquiète pas, c’est que tout va bien !
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			DES SOLUTIONS POUR TOUS LES PETITS SOUCIS DE MA GROSSESSE
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Mes conseils alimentaires pour limiter les petits soucis de la grossesse

			Pour vous soulager des nausées et vomissements, fractionnez votre alimentation.

			Contre les aigreurs, évitez les aliments acides et épicés.

			Privilégiez les glucides complexes car ils apportent de l’énergie à la mère et au fœtus et une bonne satiété d’un repas à l’autre. Ils aident à limiter les fringales et les grignotages.

			Contre les ballonnements, évitez les boissons gazeuses, les choux et autres aliments fermentescibles.

			Contre la constipation : buvez beaucoup d’eau, des tisanes, du bouillon et augmentez les fibres (produits céréaliers complets, légumes secs, légumes verts cuits).

			Augmentez les aliments riches en fer et associez-les à des aliments riches en vitamine C pour une meilleure assimilation (voir tableau p. 230).

			Contre les crampes : un petit cocktail d’aliments riches en calcium, magnésium, potassium.

			Contre les œdèmes, limitez les aliments riches en sel (produits industriels salés, chips, conserves).

			Fatiguée ? De la vitamine C et du repos.

			La table ne doit plus être pour vous un lieu de méfiance mais seulement celui du plaisir !
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