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      À Evelyne et Olivia

    

  


  
    
      INTRODUCTION


      Prenez soin devous!


      
        Qui ne souhaite pas gagner des années de vie, mais de belle vie, de bonne santé et de bien-être? Personne! Alors, prenez soin de vous! Pour protéger votre santé et votre capital jeunesse, votre bien le plus précieux.


        «Si je ne suis pas pour moi, qui le sera?», dit le Talmud. En somme, il n’y a pas de meilleur gardien de votre santé que vous. Vous êtes le premier maillon de la chaîne, le premier rempart contre tout ce qui menace votre santé, votre équilibre et votre bien-être. Et vous êtes aussi le premier intervenant qui peut tout changer et inverser le cours de la dégradation à l’origine de la maladie et du mauvais vieillissement… Devenez donc votre premier médecin!


        


        Faites d’abord vous-même ce qu’il faut pour protéger votre organisme, et plus précisément vos cellules – les unités de base de la vie – contre tout ce qui peut les détériorer. Ne laissez pas la porte ouverte aux éléments perturbateurs qui peuvent s’introduire dans ces cellules, dérégler la mécanique de votre corps et ainsi provoquer sa dégradation.


        Par vous-même, vous pouvez apporter à vos cellules les bons matériaux – c’est-à-dire les bons aliments –, qui ne perturbent pas le fonctionnement de votre organisme, mais aussi les bonnes stimulations psychologiques et émotionnelles – c’est-à-dire le bon stress–, qui induisent une psychologie positive de bien-être et de sérénité.


        L’objectif n’est ni théorique ni utopique; il est totalement à votre portée! De simples ajustements suffisent pour vous mettre dans cette nouvelle dynamique qui changera votre existence.


        


        Dans ce livre, vous trouverez:


        –Des explications simples sur la nécessité de protéger vos cellules pour qu’elles produisent une bonne énergie – indispensable à la vie –, d’assimiler de bonnes protéines non dégradées – le constituant de base des cellules, des muscles, de la peau, des articulations et de tout l’organisme – et d’avoir un ADN non altéré, garant d’un bon système immunitaire et du renouvellement de cellules jeunes indemnes de toute anomalie – la clé du bon vieillissement et de la bonne santé.


        


        –Des conseils et des solutions que j’applique à moi-même, qui sont le résultat et la synthèse de plus de trente ans d’écoute et d’observation, trente ans demédecine préventive et prédictive, de médecine du stress et de prévention du mauvais vieillissement.


        


        –Des réponses actualisées à toutes vos interrogations sur ce qui est bon et moins bon pour vous. Réponses qui sont jour après jour confirmées par de nombreuses publications médicales et études épidémiologiques internationales sur:


        
          	
            la nutrition, avec le choix des meilleurs aliments, les plus protecteurs contre la dégradation, les moins pollués et les moins toxiques pour la santé;

          


          	
            le stress, qui peut être notre meilleur ami ou notre pire ennemi; comment différencier le bon du mauvais, et comment apprendre à le gérer.

          

        


        –Et aussi… un programme nutritionnel au quotidien, et des conseils pour surveiller au mieux votre santé et vous prémunir contre la maladie, grâce à des contrôles périodiques de prévention, et contre le mauvais vieillissement, avec les indicateurs à repérer précocement pour rebondir avant qu’il ne soit trop tard. Des conseils à votre portée pour une hygiène de vie saine.


        


        Autant de moyens pratiques et applicables au quotidien pour être en meilleure forme, plus énergique, plus zen et performant. Longtemps!

      

    

  


  
    
      
    


    PARTIE I


    MANGEZ MIEUX


    Privilégiez lesaliments protecteurs

  


  
    
      
    


    
      
        «Que tonaliment soit tonseul médicament.»


        
          HIPPOCRATE
        

      

    


    
      Nous sommes faits de ce que nous mangeons. Nous avons donc tout intérêt à privilégier les bons «matériaux» qui consolident la «charpente», ces aliments qui permettent aux cellules de fonctionner de façon optimale et de fabriquer du bon matériel génétique, dont dépendent la santé et la longévité.


      Le moindre grain de sable dans les rouages, et c’est la catastrophe! Des cellules moins performantes, des protéines dégradées et un ADN altéré, qui peut être responsable de mutations génétiques et d’une diminution de l’immunité.


      C’est ce qui peut se produire avec certains aliments, en particulier les sucres dits «mauvais», l’ennemi numéro1 de notre santé, parce qu’ils favorisent le processus d’oxydation et de dégradation de notre organisme.
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    LESSUCRES: INDISPENSABLES MAISDANGEREUX


    
      Le sucre est le nutriment de base, la principale source d’énergie et le carburant de choix des cellules, du cerveau, du cœur et des muscles. C’est aussi l’élément majeur de notre alimentation (55% de notre ration alimentaire quotidienne).


      Nous avons besoin de sucres, mais de «bons sucres», bons pour la santé et permettant de bien vieillir; des sucres qui produisent peu de déchets appelés «radicaux libres», responsables de la dégradation de l’organisme et de multiples maladies.


      Les bons sucres sont les sucres complexes de différents aliments qui sont lentement extraits et absorbés au niveau de l’intestin et passent tout aussi lentement dans le sang, sans augmenter le taux de sucre dans le sang (la glycémie) ni provoquer une sécrétion rapide et importante d’insuline. À l’inverse, les mauvais sucres sont ceux qui sont rapidement extraits et absorbés au niveau de l’intestin, qui passent rapidement dans le sang, augmentent rapidement le taux de sucre et provoquent une sécrétion rapide d’insuline; comme ils produisent beaucoup de déchets dans l’organisme, ils le dégradent donc plus rapidement.


      
        LESMÉFAITS DESMAUVAIS SUCRES


        Les mauvais sucres sont les pires ennemis de votre santé; les ennemis de votre immunité, de vos neurones, de vos artères et d’un bon vieillissement. Consommés régulièrement et en excès, ils ont pour inconvénient majeur de provoquer une production importante d’insuline, responsable de la formation et du stockage des graisses dans l’abdomen à l’origine de l’obésité abdominale et du diabète de la maturité (qui apparaît à la quarantaine).


        Il est assez facile de repérer ces mauvais sucres. Ce sont tous les sucres dits «raffinés» et «rapides» comme le glucose – qui est le sucre de base que l’on retrouve dans tous les autres sucres –, le fructose – dans les fruits (2 à 11%) et le miel (40%) –, le saccharose – dans le sucre blanc – et le galactose – dans le lactose du lait.


        On les trouve donc dans le sucre blanc sous toutes ses formes, les sucreries, les fruits (même si seuls les plus riches en sucre sont à éviter), le miel, la confiture, les boissons sucrées, mais aussi dans les farines blanches, les pâtes blanches, le riz blanc…


        
          LESAVIEZ-VOUS?


          
            Le fructose en excès est un mauvais sucre parce qu’il est rapidement stocké dans le foie – il peut alors être à l’origine de la stéatose hépatique… autrement dit le «foie gras»! – et dans l’abdomen, favorisant ainsi l’obésité. Il faut donc éviter de consommer régulièrement certains fruits trop riches en fructose, comme le raisin, par exemple.

          

        


        Les mauvais sucres sont:


        –le plus grand facteur de surpoids, d’obésité, de diabète et de maladies cardio-vasculaires;


        –un facteur d’inflammation générale et d’inflammation des graisses abdominales;


        –un facteur d’inflammation des articulations, et plus sérieusement de maladies cardio-vasculaires, de cancer, voire de la maladie d’Alzheimer – qui, d’après certains chercheurs, serait une maladie inflammatoire;


        –le principal producteur de radicaux libres, à l’origine d’une dégradation généralisée, de graves ennuis de santé et de l’usure de l’organisme.


        
          Qu’est-ce quelesradicaux libres?


          Les radicaux libres sont des déchets qui résultent de la combustion des aliments, principalement la combustion du glucose, qui se produit dans les milliards de mitochondries, ces «centrales énergétiques» que contiennent nos cellules et qui font la synthèse de l’énergie nécessaire aux réactions chimiques de l’organisme (que l’on appelle l’ATP). Une absorption excessive de calories, qui conduit au surpoids, produit également beaucoup de radicaux libres.


          Or ces radicaux libres constituent un poison quand ils sont trop nombreux. Ce sont de véritables «missiles» qui bombardent, oxydent et dégradent tous les organes, toutes les cellules et leur contenu (les protéines, les mitochondries et l’ADN). Et cette dégradation va irrémédiablement mener à l’usure ou au dysfonctionnement pour, plus tard, ouvrir la voie aux maladies dégénératives.


          


          Rien n’échappe à l’attaque des radicaux libres, et nombreux sont les dégâts qu’ils provoquent:


          –dégradation et destruction des mitochondries, les «usines» où se fabrique l’énergie, donnant lieu à une fatigue anormale;


          –dégradation de l’ADN à l’origine de mutations génétiques et des maladies immunitaires, mais aussi du défaut de réparation et de renouvellement des cellules;


          –dégradation des protéines menant à la perte de masse musculaire, à la détérioration du collagène, au vieillissement oculaire, articulaire et cérébral;


          –dégradation et oxydation des graisses (et plus particulièrement du mauvais cholestérol, dit «LDL») à l’origine de l’artériosclérose et des maladies cardio-vasculaires.


          
            LESAVIEZ-VOUS?


            
              L’ADN contenu dans les cellules est le porteur du message génétique qui est transmis aux cellules pour commander à la fois la production des différentes protéines dont l’organisme a besoin, la réparation des cellules lésées ou vieillies et la production «permanente» de nouvelles cellules. Processus majeur dont dépendent la vie, la santé et l’état de jeunesse.


              La dégradation de l’ADN par les radicaux libres produits par le mal-manger est à l’origine de la perturbation du message génétique – et par voie de conséquence de la perturbation de l’immunité (responsable des troubles immunitaires) – et du déficit de la production de nouvelles cellules qui enclenche le processus de sénescence.


              Le mauvais vieillissement et les maladies dites «dégénératives» – affections cardio-vasculaires et neurodégénératives, diabète, arthrose et cancer – sont également dus à ce phénomène de dégradation dont il faut se protéger.

            

          


          
            Synthèse desdégâts provoqués parlesradicaux libres


            [image: image]

          


          Les conséquences de ces multiples dégradations sont nombreuses:


          –baisse de la production d’énergie par l’organisme, fatigue;


          –vieillissement de la peau;


          –vieillissement des articulations (arthrose et cartilages usés);


          –vieillissement du cristallin (cataracte);


          –vieillissement du cerveau;


          –perte de la masse musculaire;


          –maladies cardio-vasculaires;


          –désordres immunitaires, risque de cancer, défaut de réparation et de production de nouvelles cellules.


          


          Autant de raisons suffisantes pour faire la guerre aux mauvais sucres!


          
            LESAVIEZ-VOUS?


            
              La consommation de mauvais sucres ne doit pas excéder 10% de la ration calorique journalière.

            

          


          Fort heureusement, notre organisme est doté d’un système de défense contre les radicaux libres qui permet de les neutraliser et de les éliminer. La défense contre les radicaux libres se déroule en trois phases.


          1religne de défense: la neutralisation des radicaux libres par la SOD (enzyme superoxide dismutase). Ce système enzymatique va transformer les radicaux libres en eau oxygénée, qui est elle-même un radical libre dangereux. Pour accélérer l’action de la SOD, la cellule a besoin de cofacteurs dont le zinc, le manganèse et le cuivre.


          2eligne de défense: la neutralisation des radicaux libres par la GPX (enzyme glutathion peroxidase). Ce système enzymatique va transformer l’eau oxygénée en eau. Pour ce faire, la cellule a besoin d’autres cofacteurs, le sélénium et le glutathion (réduit), qui activent l’action de la GPX. En cas de carence en sélénium et en glutathion, l’eau oxygénée n’est pas neutralisée; elle est transformée en un autre radical libre encore plus dangereux, le radical hydroxyle.


          3eligne de défense: le nettoyage des radicaux libres par les antioxydants. Cette troisième phase intervient quand les deux premières n’ont pas abouti, les systèmes enzymatiques s’étant montrés dépassés ou débordés par l’excès de radicaux libres. La destruction des radicaux libres est assurée par les antioxydants (bêtacarotène, vitaminesA, E, C, etc.).


          


          Avec la malbouffe qui apporte plus de radicaux libres et moins de cofacteurs et d’antioxydants, le système de défense et de nettoyage des radicaux libres est souvent déficient. Il en résulte une accumulation de radicaux libres, et donc une dégradation importante de l’organisme. Bonjour les dégâts!


          Le système enzymatique est également souvent déficient à partir d’un certain âge, à cause d’un manque d’oligoéléments (zinc, manganèse, cuivre, sélénium…), et le système de nettoyage devient moins efficace. Le processus de destruction des cellules (lié au stress oxydatif) l’emporte alors sur le processus de renouvellement et de production de cellules jeunes, d’où l’accélération du vieillissement.


          Tout se passe comme dans une maison où le ménage est mal fait: la poussière et la saleté s’accumulent, et tout se dégrade. Dans l’organisme, quand le système de nettoyage des radicaux libres devient inefficace, tout se dégrade aussi!


          D’où l’intérêt de faire le «ménage» régulièrement, de produire moins de radicaux libres et de renforcer le système de nettoyage par un apport approprié d’antioxydants.

        


        
          Lepouvoir néfaste desédulcorants


          Qu’ils soient d’origine chimique ou végétale, tous les édulcorants remplaçant le sucre ne peuvent être consommés qu’à la dose maximale de 40milligrammes par kilo et par jour1, l’équivalent de 10litres de boissons light. On a quand même de la marge!


          Curieusement et paradoxalement, malgré l’utilisation des édulcorants et le fait que les boissons light représentent aujourd’hui près de 20% des boissons consommées, le nombre de cas de surpoids, d’obésité et de diabète de la maturité avec surpoids ne cesse d’augmenter (plus de 50% en six ans).


          L’alarme est donnée par certains scientifiques qui font une corrélation entre l’abus d’édulcorants de synthèse et l’augmentation des risques de cancers, demaladies du cerveau et de diabète de la maturité. D’après une étude israélienne de 2014, la consommation d’édulcorants modifie la flore intestinale (certaines bactéries vivantes qui la composent se nourrissant d’édulcorants plus que d’autres bactéries, d’où le déséquilibre), provoquant une intolérance au sucre qui favorise à terme le développement du diabète.


          


          Vous pouvez consommer des édulcorants de synthèse, mais à petites doses ou, mieux, les remplacer par des édulcorants plus naturels qui ont pour avantage de ne pas agir sur le taux de sucre dans le sang, tels que le sorbitol ou la stévia, qui est issue de plantes d’Amérique du Sud. Attention aux boissons dites «light», à éviter, car elles entretiennent le besoin de sucre.


          
            PEUT-ON PRENDRE DEL’ASPARTAME SANS DANGER?


            
              C’est une question très controversée en raison de l’éventuel effet cancérigène de cet édulcorant de synthèse. L’aspartame consommé en excès serait dangereux parce qu’il contient aussi de la phénylalanine, toxique pour le cerveau et pouvant favoriser le développement de la maladie de Parkinson. De plus, l’aspartame provoque chez certains une forte envie de sucre et l’augmentation du taux de sucre dans le sang.

            

          

        

      


      
        CONSOMMEZ DEBONS SUCRES


        Ces sucres produisant moins de radicaux libres réduisent les risques de dégradation, d’oxydation et d’inflammation chronique dans l’organisme.


        
          Oùtrouver lesbons sucres?


          Les bons sucres, dits «complexes», «lents» et «non raffinés», sont ceux que renferment les légumes, les légumineuses (lentilles, haricots blancs, pois chiches, etc.), les féculents, les céréales complètes, les pâtes complètes, le riz complet; mais aussi les fruits les moins sucrés, les moins riches en fructose, tels que les kiwis, les fruits rouges, les citrons, les mandarines, les nectarines et les pêches.


          
            L’indice glycémique


            Il est important de privilégier les bons sucres des aliments dits «à indice glycémique bas ou moyen2», c’est-à-dire qui n’augmentent pas rapidement le taux de sucre dans le sang. En effet, plus l’indice glycémique de l’aliment est élevé, plus il produit une augmentation rapide du taux de sucre et de l’insuline dans le sang et, par voie de conséquence, du nombre de radicaux libres.


            Attention! Cela ne doit pas vous empêcher de faire de temps à autre des petits écarts, de vous accorder des aliments à indice glycémique plus élevé (un bon croissant au beurre, une bonne confiture, une assiette de frites, un gâteau, une glace ou une pizza), tant que vous les consommez avec modération. Car la privation peut être source de stress, un autre sujet sensible pour notre organisme, dont nous parlerons plus loin dans ce livre.


            
              BONÀSAVOIR


              
                Certains aliments à indice glycémique élevé contiennent de l’eau et des fibres qui ralentissent l’absorption du sucre et font baisser leur indice glycémique. C’est le cas du pain complet, mais aussi de la carotte cuite, des bananes mûres et de la pastèque!

              

            


            Les informations à retenir sur les indices glycémiques:


            –indice glycémique bas: jusqu’à 35;


            –indice glycémique moyen: de 35 à 50;


            –indice glycémique élevé: au-dessus de 50 ou 593.

          


          
            L’indiceA1C


            L’A1C – mesure de l’hémoglobine glyquée, c’est-à-dire fixée sur le sucre, par simple analyse de sang – est un bon indicateur de votre consommation de sucres et du risque de diabète. Plus l’indice est élevé, plus le risque de diabète est élevé. Si l’indice dépasse 6%, cela signifie que vous avez consommé trop de sucres –particulièrement des mauvais sucres – et que votre taux de sucre dans le sang a souvent été élevé dans les trois mois précédant l’analyse de sang.

          

        

      


      
        MAÎTRISEZ LATENTATION DUSUCRÉ!


        Le sucre raffiné peut être une véritable drogue. Plus on en consomme, plus on éprouve de plaisir – dû à la production de dopamine par le cerveau – et plus le corps en réclame. Le sucre appelle le sucre: sa consommation provoque une augmentation rapide du taux de sucre dans le sang, qui induit par mécanisme de régulation une sécrétion rapide d’insuline (dont le rôle est de ramener le taux de sucre à la normale), provoquant à son tour une baisse du taux de sucre dans le sang, donc une demande de sucre. C’est un véritable cercle vicieux!


        


        L’envie de sucré serait d’origine génétique et instinctive. Activée dès la naissance et renforcée durant la petite enfance par la consommation excessive de produits sucrés (lait, desserts, bonbons, confiseries, etc.), elle devient une véritable addiction dès lors que l’on consomme quotidiennement du sucré. Des expériences faites sur les rats toxicomanes ont même confirmé que l’addiction au sucré est plus forte que l’addiction à la cocaïne!


        Le goût du sucré est perçu au niveau de la langue puis instantanément transmis au cerveau, provoquant la stimulation de certains récepteurs et la sécrétion très rapide d’une hormone du plaisir, la dopamine; d’où une nouvelle pulsion du sucré pour déclencher une nouvelle sécrétion de cette hormone – à la moindre angoisse, consciente ou inconsciente – qui est euphorisante, et donc anti-angoisse.


        La simple vue de gâteaux ou de confiseries peut provoquer chez certaines personnes le même réflexe de pulsion; il est donc préférable de contrer ces envies de sucré par la consommation de sucres lents qui n’induisent pas le cercle vicieux, voire de produits salés.


        La consommation abusive de soda entretient également ce cercle vicieux: 1,5l de soda équivaut à vingt morceaux de sucre raffiné! Pour éviter cette pulsion, je vous conseille d’absorber vos boissons moins froides, elles seront moins attrayantes!


        Les produits alimentaires industriels (qui constituent 80% des produits consommés) contiennent une proportion de sucre raffiné supérieure à 5%, et on y ajoute encore du sel et des graisses exhausteurs de goût qui donnent envie d’en consommer davantage que nécessaire.

      


      
        UNEPETITE FAIM?

        MANGEZ DESFRUITS,MAIS PASN’IMPORTE LESQUELS


        Le fructose passe par le foie, où il est métabolisé et transformé en glucose pour fournir de l’énergie aux cellules. Une petite partie est stockée sous forme de graisses (des triglycérides, responsables en cas d’excès de la stéatose hépatique) et le surplus sera transformé en acides gras qui seront stockés dans les graisses abdominales. Les fruits trop riches en fructose, dont le raisin, la mangue, l’ananas, la banane et la pastèque, s’ils sont consommés avec excès, favorisent la formation de graisse abdominale et augmentent le risque d’obésité.


        


        Ne consommez donc pas trop de fruits riches en fructose, malgré leur richesse en antioxydants et en fibres et l’avantage qu’ils présentent de ne pas provoquer d’augmentation brutale de sucre et d’insuline dans le sang: pas plus de deux par jour. D’autant que le fructose stimule l’appétit et n’induit pas la sensation de satiété.


        Alors, une petite faim? Voici des fruits parmi les moins riches en fructose que vous pouvez consommer sans modération: kiwi, fruits rouges (myrtilles, framboises, groseilles…), prune, litchis, melon d’eau, papaye.

      

    


    
      
        1. Limite fixée par l’Autorité européenne de sécurité des aliments (EFSA).

      


      
        2. Tableaux indicatifs en annexe.

      


      
        3. Selon les auteurs.
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LES BONNES ET LES MAUVAISES GRAISSES


Le sucre n’est pas le seul élément à observer si l’on veut faire attention à son alimentation. Les graisses aussi recèlent nombre de mystères, car elles peuvent être, à l’instar du sucre, aussi bonnes que mauvaises. Tout dépend où l’on va les chercher !


QUELLE DIFFÉRENCE ENTRE LES BONNES ET LES MAUVAISES GRAISSES ?

Les graisses d’origine animale, c’est-à-dire celles qui sont contenues dans les viandes grasses (viande rouge, charcuterie, abats), les laitages (lait de vache, beurre, fromage au lait de vache), mais aussi l’acide arachidonique, les graisses trans et les graisses hydrogénées (apportées par l’industrie alimentaire) sont des graisses saturées dites « mauvaises », car elles sont tout bonnement mauvaises pour la santé.

Les « bonnes » graisses, quant à elles, sont insaturées, donc protectrices : ce sont les acides gras mono-insaturés (dans l’huile d’olive et l’avocat, par exemple), les acides gras polyinsaturés, les oméga-3 (dans les poissons gras, le colza, les graines, les noix…), dont nous sommes souvent déficitaires, particulièrement les personnes âgées, et les oméga-6 d’origine végétale (dans les huiles végétales et les noix également). Ces graisses protègent les artères et luttent contre l’obésité, l’inflammation en général et l’inflammation des graisses abdominales.

Vous pouvez repérer vous-même, dans votre alimentation, les mauvaises graisses saturées, les graisses trans et l’acide arachidonique, afin de les éviter.


Les graisses trans

Très mauvaises pour la santé et pour le cœur quand elles représentent plus de 2 % de l’apport énergétique quotidien, elles sont présentes surtout dans les viandes rouges grasses, les produits laitiers et certains produits industriels, où elles servent à solidifier et à stabiliser les graisses liquides (dont parfois la margarine) pour leur donner plus de goût.

Vérifiez sur l’emballage des produits alimentaires s’ils contiennent des graisses hydrogénées, dangereuses pour la santé et à proscrire. Préférez-leur des graisses non hydrogénées.




L’acide arachidonique

On le trouve principalement dans les viandes rouges grasses, les abats, le jaune d’œuf et les margarines hydrogénées, et il est très nocif pour l’organisme. Attention aussi au contenu des préparations industrielles.




L’huile de palme

Fuyez l’huile de palme, vraiment mauvaise pour la santé, et particulièrement pour le cœur. La consommation régulière de cette huile riche en acide gras palmitique (45 %) diminue l’utilisation du sucre par les muscles et favorise le processus d’insulinorésistance, et donc l’apparition du diabète de type 2 (très fréquent en Afrique, où l’on consomme quotidiennement de l’huile de palme).

L’huile de palme participe également à l’augmentation du taux de graisses et de cholestérol dans le sang, favorisant le développement de l’athérosclérose.


BON À SAVOIR


Une publication récente de l’Institut de cardiologie de Montréal confirme que les graisses saturées, dont l’acide palmitique de l’huile de palme (mais aussi d’autres aliments industriels), sont directement toxiques pour le cœur (générant la mort des cellules), alors que les graisses non saturées, polyinsaturées (colza et poissons gras) et mono-insaturées (avocat et huile d’olive) sont au contraire fortement protectrices.





Que cela ne vous prive pas du plaisir de consommer de temps en temps une bonne entrecôte, mais sans abus, évidemment !




Attention à l’excès de graisse abdominale : mesurez votre tour de taille !

Au-dessus de 80 centimètres chez la femme, et de 94 centimètres chez l’homme, le tour de taille est considéré comme élevé et traduit l’existence d’une obésité abdominale – qui n’a rien à voir avec l’obésité gynoïde, communément appelée « culotte de cheval » et généralement d’origine hormonale.

L’obésité abdominale, due à l’excès de graisses stockées dans l’abdomen, constitue en général un facteur de risque majeur pour la santé, et en particulier un risque de maladie cardio-vasculaire, d’insulinorésistance et de diabète.


BON À SAVOIR


Quand l’obésité abdominale est associée à deux ou plusieurs des facteurs de risque suivants : un taux de sucre supérieur à 1,10 g, un taux de triglycérides supérieur à 1,50 g, un taux trop bas de bon cholestérol (HDL) ou une tension supérieure à 130/85, on parle de « syndrome métabolique », un clignotant important et précoce de risque cardio-vasculaire et coronarien, qui est alors multiplié par trois.

Le syndrome métabolique touche aujourd’hui près de 30 % de la population. Il constitue une ligne rouge qu’il faut surveiller précocement.





Les graisses ne doivent pas dépasser 30 à 35 % de l’apport calorique total du repas. L’Agence nationale de sécurité sanitaire de l’alimentation, de l’environnement et du travail (ANSES) a cependant revu à la hausse cet apport, qui peut atteindre jusqu’à 40 % chez les personnes qui n’ont pas de cholestérol ni de surpoids. On peut effectivement manger plus gras, à condition de consommer de bonnes graisses insaturées contenues dans les poissons et certains végétaux.






LES OMÉGA-3 : DE VÉRITABLES MÉDICAMENTS


Le rôle des oméga-3 dans votre organisme

Les effets protecteurs des oméga-3 sont de première importance pour le cœur, le cerveau et contre les processus inflammatoires. En voici la liste exhaustive.


Les effets au niveau cardio-vasculaire

* Diminution du risque de maladie cardio-vasculaire et de mort subite.

* Diminution du risque d’infarctus.

* Diminution du taux de mauvais cholestérol et meilleure fluidité du sang.

* Baisse de la tension artérielle.

* Diminution du risque de troubles du rythme cardiaque.

 

Ces effets bénéfiques sont confirmés par de très nombreuses études scientifiques.


DES ÉTUDES RÉVÉLATRICES


Une étude pratiquée sur 600 cardiaques coronariens, les uns n’étant pas soumis à un régime particulier et qui ne changeaient pas leurs habitudes alimentaires, les autres suivant un régime dit « crétois », riche en poissons gras (donc en oméga-3), a montré une réduction du risque d’infarctus de 73 % et une sensible diminution du risque de mort subite au sein du second groupe.

Une autre étude a prouvé que des personnes qui avaient eu un infarctus du myocarde et qui consommaient depuis régulièrement du poisson gras avaient moins de récidives d’infarctus que celles qui n’en consommaient pas.

Une troisième étude, italienne celle-ci, pratiquée sur 10 000 cardiaques ayant subi un infarctus, a également montré qu’une supplémentation quotidienne en oméga-3 réduisait le risque de récidive de 30 % et de mort subite de 45 %.

Cet effet bénéfique des oméga-3 est dû à une baisse du taux du mauvais cholestérol (LDL) qui encrasse les artères, une baisse du taux de triglycérides, une baisse significative de la tension artérielle, une meilleure fluidité du sang (action sur les plaquettes et moindre risque de formation de caillots), une diminution de l’inflammation de la paroi des artères (une inflammation qui joue un rôle important dans le processus de l’artériosclérose) et une diminution de l’inflammation de l’athérome, la plaque de cholestérol sur la paroi interne des artères (inflammation qui favorise la fissure de cette plaque et l’oblitération des artères).





Toutes ces actions bénéfiques pour le cœur sont dues à deux acides gras oméga-3, l’EPA et le DHA, synthétisés à partir d’un oméga-3 précurseur, dit « essentiel » car le corps en a besoin mais ne peut pas le fabriquer – il doit être fourni par l’alimentation – : l’acide alpha-linolénique, ou ALA.




Les effets sur les allergies et les inflammations

Ils sont capitaux et dus à la production dans l’organisme de substances anti-inflammatoires, les prostaglandines PGE3, contenues dans les oméga-3. Les PGE3 jouent un rôle protecteur contre l’inflammation en général, et en particulier l’inflammation due à des maladies chroniques, les inflammations rhumatismales (polyarthrite rhumatoïde), les poussées inflammatoires des maladies auto-immunes, l’acné et l’inflammation des graisses abdominales. D’où l’intérêt d’une supplémentation en oméga-3 pour faciliter la « fonte » des graisses abdominales et la perte de poids.




Les effets sur l’immunité

Les membranes des cellules immunitaires sont riches en oméga-3. D’où l’intérêt des oméga-3 pour renforcer l’immunité et pour obtenir à la fois une meilleure réponse et une régulation immunitaire !




Les effets sur le cerveau

Les oméga-3, et plus particulièrement le DHA, sont un constituant des phospholipides du cerveau (les graisses cérébrales). Or le déficit en DHA perturbe les circuits de neurotransmission et favorise le déclin cognitif, voire la démence chez les personnes âgées (souvent déficitaires en oméga-3). D’où l’intérêt chez elles d’une supplémentation en oméga-3.

La perturbation des circuits de l’humeur (circuits dopaminergique et sérotoninergique) peut également favoriser les états dépressifs et une plus grande sensibilité au stress. D’où, là aussi, l’intérêt d’une supplémentation en oméga-3 pour améliorer l’humeur.

Les oméga-3 favorisent enfin le développement de la rétine et du cerveau du fœtus. Une supplémentation en oméga-3 en fin de grossesse assure un meilleur développement du bébé.






Les bonnes doses et pour qui

Les besoins quotidiens en oméga-3 sont de l’ordre de 2 grammes par jour, tandis que la consommation moyenne dépasse rarement 1 gramme. Un apport journalier supplémentaire de 500 milligrammes d’EPA et de DHA (250 milligrammes de chaque) est donc conseillé pour une bonne prévention cardio- vasculaire.

La supplémentation en oméga-3 est aussi particulièrement conseillée en présence d’un déficit en cofacteurs (les minéraux comme le zinc, le magnésium et les vitamines B6 et B8), qui sont nécessaires pour la production d’EPA et de DHA.

 

Le besoin en oméga-3 est surtout important :

– chez les coronariens et en cas de troubles du rythme cardiaque (besoin de 1 gramme par jour d’EPA-DHA) ;

– chez les personnes qui ont un taux élevé de triglycérides ;

– chez l’athéromateux (pour empêcher les plaques riches en cholestérol qui se sont déposées sur la paroi de ses artères de provoquer de l’athérosclérose) ;

– chez les obèses et les personnes en surpoids en général (afin de faciliter la fonte des graisses) ;

– chez les personnes âgées ;

– chez les dépressifs ;

– chez les sujets sensibles au stress ;

– dans tous les processus inflammatoires.


ATTENTION !


La supplémentation en oméga-3 sous forme de compléments alimentaires doit être modérée chez les personnes sous anticoagulants (risque hémorragique) et chez les diabétiques (risque de perturbation de la régulation du sucre), et elle est vivement déconseillée en cas de cancer de la prostate ou d’antécédent familial de cancer de la prostate.





Consommez régulièrement des aliments riches en oméga-3 ou, à défaut, prenez la dose journalière recommandée de suppléments nutritionnels riches en EPA et DHA.




Où trouver des oméga-3 ?


Dans le poisson

Essentiellement dans les poissons gras, très riches en EPA et DHA.
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