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Introduction Tableau | : Caractéristiques socio-familiales des adolescents souf-

L’adolescence est la période de la vie la plus oppor- frant de TCA

tune a I'apparition des troubles du comportement ali-

mentaire (TCA) qui sont des pathologies d’origine psy- Caractéristiques N =59 (%)

chiqgue mais peuvent avoir des retentissements soma- Situation parentale
tiques et psychologiques [1]. Actuellement, les pays en

développement comme le Brésil sont désormais con- Biparentale 41(69.49%)
frontés au défi de lutter contre une épidémie croissante Monoparentale 16 (27,10%)
d'ol?ésité tout gn faisant fac’e a F{es problémes de pé- Parents décédés 2 (3,38%)
nurie alimentaire et de dénutrition [2]. Madagascar

étant un pays en développement, ce sont surtout les

probléemes de dénutrition qui ont été beaucoup plus Nombre de fratrie

abordés dan§ le quptidien, les autres‘ trouble’s dg’com- Plus de trois 36 (61,02%)
portement alimentaire ne sont que trés peu étudiés [3].

Devant cette situation, il nous a paru important de dé- Deux 18 (30,51%)
crire ces TCA sur un échantillon d’adolescents mal- Enfant unique 5 (8,47%)

gaches. Nous avons ainsi réalisé une étude transver-
sale au sein des 4 établissements scolaires de la capi-
tale en Mai 2017, afin de décrire le profil épidémio- Famille recomposée 55(93,22%)
clinique des lycéens présentant des TCA. La présence

Type de famille

. - 0
de TCA tels que 'anorexie, la boulimie et I'hyperphagie Famille nucléaire 4(6.,78%)
a été évaluée par 'échelle « Eating Attitude Test EAT- Qualité de relation avec les pairs
26 » [4]. Il a été alors constaté que parmi les 237 ly- Bonne 35 (59,32%)
céens ayant répondu a I'étude, 59 d’entre eux avaient

Moyenne 22 (37,29%)

présenté des troubles de comportement alimentaire
donnant une prévalence a 24,9% avec un sex-ratio de Mauvaise 2(3,39%)
0,74. Seize lycéens étaient anorexiques et 43 bouli-
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miques, correspondant respectivement a un taux a
27,12% et 72,88% des TCA dans sa totalité. L’age
moyen retrouvé était de 17,17+1,75 ans avec des ex-
trémes de 14 et 24 ans. La majorité des lycéens ayant
présenté de TCA (77,97%) étaient en classe de termi-
nale (n=46), et ceux en classe de seconde étaient au
nombre de 5 (8,47%).

Le tableau | résume les caractéristiques socio-
familiales des lycéens présentant des TCA. En outre,
une qualité de relation avec les parents qualifiée de
moyenne était retrouvée chez 42 lycéens (71,19%), et
une bonne qualité de relation avec les professeurs
chez 22 lycéens soit 37,29%. Bien que bon nombre
des lycéens ayant présenté des TCA avaient un Indice
de Masse Corporelle IMC normal dans 69,50% (n=41),
linsuffisance pondérale a été retrouvée chez 27,11%
de notre population d’étude (n=16), et seulement une
petite minorité (n=2) avait présenté un surpoids. On
peut alors affirmer sans risque que les troubles de I'ali-
mentation, qui étaient autrefois un probléme du monde

occidental, se propagent maintenant lentement parmi
les adolescents des pays en développement [5]. Une
attention particuliére doit étre portée dorénavant aux
comportements alimentaires des adolescents mal-
gaches afin de prévenir les complications somatiques
et psychologiques que ceux-la peuvent engendrer.
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