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L’alimentation de I'enfant en période
de privaiions Dr sc. Louis-Marcel Sandoz (Suite)

Besoins alimentaires de I'enfant et la situation actuelle,

La Commission du rationnement alimentaire de '’Académie de
médecine de France a présenté par I'organe de MM. les Drs Debré et
Lesné, en date du 22 octobre 1940, des normes qui nous paraissent
utiles a commenter. De méme, le Dr J. Couturat a publié dans la Presse
Médicale (n° 91/92, 22/23 novembre 1940, p. 945—946) une étude sur le
rationnement alimentaire ou il rend ses confréres attentifs aux incon-
vénients, résultant du rationnement, atteignant les enfants, les femmes
enceintes et allaitant, les adolescents, etc.

Tout d’abord, parlons calories et ration énergétique. Chez les
nourrissons, on tombe d’accord pour reconnaitre que la ration normale
est de 80 a 90 calories par kilogramme de poids, ce qui représente pour
un enfant de 0 a 1 an 600 a 850 calories, pour un enfant de 1 a 2 ans
800 a 900 calories et de 2 4 3 ans 1000 calories environ. Mais, peu a peu,
ces chiffres augmentent et on est en mesure de donner le schéma
moyen suivant:

Age de lenfant Ration nécessaire

3 a b5 ans 1200 calories
5a 7 » 1400 »
7a 9 » 1700 »
9aill » 1900 »
11 212 » 2200 »
12 a4 14 » 2400 »
14 2800 »

Ces chiffres nous indiquent, fait important, qu'un enfant de 12
ans doit recevoir, bien qu’il pése en général un peu plus d'une tren-
taine de kilos, une ration énergétique égale a celle d'un adulle de
70 kilos. Agé de 15 ans, ce ne sont plus 2400 calories qui lui sont
nécessaires, mais plus de 2800 calories, seit une ration supérieure a
celle de l'adulte moyen précité. C’est donc I'indicalion que I'étre crois-
sant ne peut pas uniquement se contenlter d’aliments rationnés et que
son régime doit comporter toute une série de substances nutritives de
marché libre, échappant 4 I'emprise des cartes de rationnement. Du
point de vue calorigéne seul, il est par conséquent établi que, la plu-
part du temps, les enfants en provenance de régions dévastées ou
appauvries ne sont pas nourris convenablement. C’est donc par un
supplément alimentaire adéquat (gras, hydrocarboné et albuminé)
que I'on pourra obvier aux inconvénients de celte sous-alimentation.
Or, ce n’est pas tout.

Cette insuffisance n’est qu'un des facteurs a considérer. L’alimen-
tation est encore, presque toujours, carencée et déséquilibrée, par suite
de I'absence de composants précieux, vitamines, sels, protides, glucides
et lipides. Le déséquilibre alimentaire a une influence nettement
néfaste sur la nutrition générale et accroit la sensibilité aux hypovita-
minoses (du type B, par exemple). Si 'on admet qu'un régime bien
€quilibré doit renfermer des proportions égales des deux variétés
d’albumines végétales et animales et non un excés trop notable des
premiéres — moins riches physiologiquement parlant — on se con-
vaincra que les restrictions portant sur la viande doivent étre défavo-
rables. Cette carence protidique se fait sentir avec netteté et se marque
par des dJdéficiences d'ordre général, un arrét de croissance, des
troubles du métabolisme, ete. A ces manquements viennent se super-
poser les difficultés d’approvisionnement, pendant toute la mauvaise
saison, en produils frais, fruits et 1égumes, agrumes, dont la chérelé est
d’autre part un obstacle sérieux a leur généralisation au sein des
masses el des familles pauvres. C’est donce surtoul par une carence en
aliments protecteurs que les enfants accuseront la siluation actuelle,
A des degrés d'inlensité variables, selon le pays, la région, la situalion
sociale de leurs parents. Que faul-il faire dans de semblables circons-
tances? Les médecins nous en fournissent la réponse précise:
1° Encourager l'allaitement malernel, a4 la condition que la mére

recoive I'alimentation qualitative el quanlilative oplimum.

2 Assurer, lors de I'allaitement artificiel, un dosaze adéquat.

3" Adapter le régime aux divers dges, en prenant I'avis du thérapeute.

4 Equilibrer et compléter la ration, en lenant largement compte des
besoins en vitamines et en sels minéraux, des enfants en bas-age.

5 Vouer un soin spécial 4 la femme enceinte et allaitant, a I'enfant
en dge de scolarité, a I'adolescent.

6° Instaurer réguli¢rement une surveillance médicale appropriée qui
soit orientée vers le dépislage des lroubles de la nutrition et des
symptémes de carence, et slapplique surtout de facon absolue
auprés des nourrissons, des enfants, des adolescents, des femmes
enceintes ou allaitant.

Ce programme est fort vaste, comme on le voil, mais il ne dépasse
pas les possibilités du corps médical — loin de la — et des services
qui peuvent lui préler aide et assistance. Le médecin reste, toutefois,
la seule personne compétente qui, pratiquement, doive décider des
mesures a prendre et de la méthodologie 4 appliquer.

Ausbildung von Hilfspersonal
fiir den Rontgendienst

Mit Beginn im Monat Februar 1942 werden in den Réntgeninsti«
tuten der Universitiaten Basel, Bern, Ziirich, Lausanne und Genf Kurse
fir Rontgenhilfspersonal durchgefithrt. Dauer drei Monate. Die
Durchfithrung erfolgt unter militirischen Bedingungen. Die Teilnch-
merinnen erhalten nach Reglement Sold, Unterkunft und Verpflegung,
Der Kurs gilt als Aktivdienst. Anmeldungen sind umgehend an das
Schweiz. Rote Kreuz, Bern, Postfach Transit, zu richten.

Avant d’entrer dans la discussion des mesures curatives el de
prophylaxie des carences alimentaires vilaminiques, on nous per-
mellra de parler plus spécialement des besoins en protides du corps
en croissance, pour la loute simple raison que ceux-ci sont plus élevés
chez T'enfant que chez I'adulte. Voici a4 ce sujet quelques chiffres
moyens cilés par le Dr M. Lust:

Besoin en protides

(albumines) Age du sujet

6 mois a 3 ans 25 a 3 g par kg de poids

dans a 8 » 2 g » » » »
8a16 » 2,5 g » » » »
16 a 17 » 2 g » » » »
17 a 21 » 156g » » > »
adulte 1g » » » >

En dessous de 1 g, I'adulte est sous-alimenté, du point de vue de
I'apport en azole, et il accusera immanquablement un bilan négatif
avec perle de poids, émaciation, fonte musculaire, cachectisation. On
sait, nous I'avons vu, que les albumines animales apportent en
notables quantités de lysine, de cysline, d’histidine, de tryptophane,
dont la synthése par le corps humain n’est pas réalisable, landis que
les albumines végétales en sont peu riches. L’absence de ces amino-
acides entraine chez I'enfant un véritable synchrome de carence pro-
tidique avec anorexie, stabilisation et enfin perte de poids. Ce qui ne
veut pas dire qu'une ration habituelle ne doive comporter que de la
viande, bien sfrr, mais au contraire des albumines végétales et ani-
males. :

Nous avons de la sorte I'explication de l'infériorité relative des
albumines végétales, puisque celles-ci ne renferment pas, générale-
ment, les acides aminés qui favorisent la croissance et 'entretien des
tissus ou qu’elles n’en contiennent qu’'en proportions insuffisantes.
L’association des deux calégories d'albumines en assure l'utilisation
maximum et I'on peut préconiser, de nos jours, pour I'enfant qui a
doublé le poids dc naissance, une ration dans laquelle les albumines
seront 50 % végélales et 50 7% animales.

Rappelons qu'en France, il existe des préparations thérapeutiques
ou vitamines, sels minéraux el acides aminés indispensables sont
associés el que le médecin prescrit aux élres jeunes et aux adultes en
état de dénulrition ou présentant des dystrophies alimentaires résul-
lant de causes exogeénes ou endegeénes. Clest évidemment la une
méthode médicale de haule valeur, par suile des dosages exacls de
substances déterminées dont l'action spécifique ou générale, est
connue. Elle peut parachever I'ajustement du régime complet qui sera
donné aux élres ayant subi les effets du rationnement et surtout des
privations. Nous dirions méme, croyant étre en accord avec les données
récenles, que pour rompre le cercle vicieux de l'anorexie, de la mau-
vaise.résorplion au niveau de U'intestin, la méthode thérapeutique qui
comble par doses souvent massives les déficits est pleinement indiquée.

Vermisst und verschollen

Eine Million sechshunderttausend Briefausgénge in einem Monat!l
Sehe ich recht auf der statistischen Tabelle — 287200 bis 113’500 Briefe
in einem l'ag?

Schon am frithen Morgen standen heute elf volle Sicke mit je
5000 Briefen versandbereit. Wer schrieb sie und wohin werden sie
reisen? Es muss zweifellos eine besondere Arbeit sein, die vielleicht
schon lange vorbercitet worden ist und endlich ihre Fruchte tragt.

Das Internationale Komitee vom Rolen Kreuz suchte kirzlich
wieder besonders eifrig nach den Verschollenen der Kampfe auf dem
wesllichen Kriegsschauplatz. Zahllose Familien und Freunde haben
im Verlauf des vergangenen Jahres immer wieder nach ihnen gefragt
— nie gaben die Gesuchten selbst ein Lebenszeichen. Von keiner Seite
wurden sie der Kriegsgefangenenzentrale gemeldet. Wo soll man nach
ihnen forschen? Wenn der Kriegssturm iiber ein Land hinbraust und
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