Tmpact du diabete de grossesse
chez la femune el ses enfants
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Il est connu que le diabéte de grossesse est
associé a des effets néfastes pour la santé de la
mére et de |'enfant.

L'objectif général du projet de recherche était

onc d’étudier l'impact du diabéte de
grossesse chez la femme et ses enfants et
d’identifier comment diminuer |‘apparition de
ces effets.

, » Les enfants dont la mére a fait un diabéte de
grossesse avaient une proportion de gras
plus élevé et une proportion de masse
musculaire plus faible par rapport aux
enfants dont la mére n’a pas fait un diabéte
de grossesse. De plus, ces enfants avaient
un plus grand pourcenl'afe de gras au
niveau de la région de I'abdomen, ce qui est
associé a un plus grand risque pour la
santé, entres autres a un risque plus élevé q
de diabéte de type 2 plus tard dans leur vie.
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Alors que la majorité des études utilisent I'indice de masse corporelle (IMC) [
comme mesure du niveau de gras dans le corps, |'utilisation d’autres méthodes
plus précises pourrait permetire d’obtenir des mesures qui sont davantage
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associées au risque de diabéte de type 2 chez ces enfants. La mesure de la
composition corporelle et de la distribution des graisses en sont des exemples.

Dans cette étude, nous avons donc comparé la composition corporelle (masse
grasse, masse musculaire, poids, grandeur, IMC) et la distribution de la masse
grasse (masse grasse au niveau de l'abdomen ou des hanches) entre les
enfants dont la mére a fait un diabéte de grossesse et ceux dont la mére n‘a
pas fait de diabéete de grossesse.
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Chez les enfants dont la mére a fait un diabéte de
rossesse, |’allaitement maternel pourrait étre une
acon de diminuer l'effet du diabéte de grossesse

sur la santé de I’enfant. En effet, dans notre étude,

une durée d’allaitement de plus de huit mois est
associée a des niveaux plus faibles d’hémoglobine
glycquée chez l’enfant, un indice représentant le
taux de sucre dans le sang des trois derniers mois.

Cependant, I'allaitement maternel n’est pas associé

a la composition corporelle des enfants. Aussi, I’age

a laquelle les aliments solides ont été ajoutés a
lIYalimentation n’était pas associé a ces mesures.

Le début de la vie de I"enfant est une période importante du développement et
une alimentation saine serait associée d une bonne santé & long terme. En raison
de sa composition adaptée pour le bébé, le lait maternel est associé & plusieurs
effets positifs pour la santé de |"enfant, dont une réduction du risque d’obésité et
de diabete de type 2. D’un autre cété, une introduction trop rapide des aliments
avait déja été associée & une augmentation du risque d’obésité dans certaines
études, mais pas dans toutes les études.

Nous avons donc étudié |'association entre |'alimentation du bébé (incluant la
durée de l'allaitement et I'dge a laquelle les aliments ont été ajoutés dans
I"alimentation du bébé) et ditférentes mesures liées au risque d’obésité et de
diabete de type 2.

Donner du jus trop t6t au bébé dont la mére a fait
du diabéte de grossesse est associé a des enfants
qui vont boire du jus plus souvent. En effet, la
consommation de plus d’une portion (125 ml) de
jus par jour pendant I’'enfance était 2,72 fois plus
réquente chez ceux ayant bu du jus pour la
premiére fois avant l'dge de 9 mois
comparativement a ceux ayant bu du jus plus tard
(apres 9 mois). Ainsi, attendre avant de donner du
jus au bébé pour la premiére fois pourrait
permetire d’améliorer la qualité de l‘alimentation
de ces enfants et ainsi 2prévenir leur risque d’obésité
et de diabéte de type 2.

Le moment ou les aliments, autres que le lait, sont ajoutés a |'alimentation est une période
importante dans le développement des préférences alimentaires. En effet, |’alimentation en
début de vie aurait une influence sur le développement du cerveau de |'enfant, ce qui
pourrait influencer ses habitudes alimentaires a long terme. En ce sens, plusieurs études
ont démontré que les habitudes alimentaires adoptées t6t dans la vie sont généralement
celles qui sont maintenues plus longtemps dans une vie.

Nous avons donc évalué |'association entre le moment de la consommation de jus pour la
premiére fois chez le bébé et le fait de consommer des aliments et boissons au goUt sucré
chez des enfants dont la mére a fait un diabéte de grossesse et ceux de méres n’ayant pas
fait de diabéte de grossesse.



Chez les enfants ayant été exposés au diabéte de

rossesse, une alimentation saine (riche en fruits, en
egumes et en grains entiers) est associée a une
meilleure distribution du gras (moins de gras dans
la région de I’abdomen? et a une plus grande
efficacité de linsuline. De plus, la proportion
d’enfants avec un surplus de poids ou de l'obésité
était 4 fois plus élevée chez les enfants qui avaient
une moins bonne dalimentation. Ainsi, une
alimentation saine pourrait diminuer le risque
d’obésité et de diabéte de type 2. Cependant, dans
notre étude, nous avons vu que seulement 1 enfant
sur 5 avait une bonne alimentation.

Tres peu de moyens ont été identifiés pour diminuer le risque d’obésité
et de diabéte de type 2 chez les enfants exposés au diabete de
grossesse. Nous savons que dans la population générale, une saine
alimentation pendant l’enfance est associée & une meilleure santé
cardiométabolique.

Nous avons donc évalué [I'association entre la qualité de
I’alimentation, le taux de sucre et d’insuline dans le sang et les mesures
associées a |'obésité.

Chez les femmes ayant fait un diabéte de grossesse,
le fait de manger plus de légumes et de fruits était
associé a un risque moins grand d’avoir un taux de
sucre élevé dans le sang. Ces résultats soulignent
'importance d’avoir une alimentation riche en
légumes et en fruits a la suite de leur accouchement.

Il est connu que les femmes ayant fait un diabéte de
grossesse sont sept fois plus a risque de diabéte de
type 2 que les femmes n’ayant pas fait un diabeéte de
grossesse.

Certaines études se sont intéressées aux associations
entre |I'alimentation et le risque de diabéte de type 2
chez ces femmes, mais aucune n’a évalué ces
associations avec la quantité de légumes et de fruits,
qui indique une bonne alimentation globalement.




sachant qu’il y a un plus grand risque pour la santé des femmes ayant fait un
diabéte de grossesse et leurs enfants, il est important de continuer & faire de la
recherche sur l'impact du diabéte, mais surtout de trouver des moyens pour
prévenir les risques qui y sont associés. Nos résultats montrent
globalement qu’une saine alimentation ainsi que |’allaitement pourrait aider &
diminuer ces risques.

Nous vous remercions une fois de plus pour votre

récieuse participation a ce projet de recherche de
‘Institut sur la nutrition et les aliments fonctionnels
(INAF) de I’Université Laval
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