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À toutes les mamans – qu’elles le soient dans leur chair, dans leur cœur, en espoir ou en souvenir
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Chère lectrice, cher lecteur, dans ce livre je parle du bébé en utilisant le pronom « il », car j’ai eu un petit garçon et je pensais à lui en écrivant ces pages.


Vous n’êtes pas un four
Avez-vous déjà fait cuire quelque chose au four ? Un gâteau, une miche de pain, des légumes ? Vous réglez le mode de cuisson, la température, la durée, et votre fidèle appareil fait ce qui est attendu de lui : il chauffe à la bonne température, pour le temps prévu.
Imaginons maintenant que vous prépariez un gâteau. Vous sélectionnez, pesez, mélangez, battez ensemble les ingrédients, jusqu’à obtenir une pâte que vous versez dans un moule avant de l’enfourner. À partir de là, vous savez que le sort du gâteau est scellé : la porte se ferme, la magie opère. Le four ne transformera pas une préparation de gâteau au chocolat en banana bread. Il n’ajoutera ni noix ni bananes. Tant qu’il ne tombe pas en panne, il se contente de faire ce qu’on lui demande : il cuit. Le reste s’est déjà joué.
Sans transition, parlons de votre utérus. Savez-vous ce qu’il a en commun avec un four ? En réalité, pas grand-chose. Malgré l’expression un peu désuète « avoir une brioche au four » pour évoquer une grossesse, cette analogie est trompeuse : elle implique que votre bébé serait entièrement prédéterminé au moment où le spermatozoïde rencontre l’ovule. Ce qui sous-entend que tout ce qu’il vous resterait à faire serait de maintenir la température à 37 °C, d’éviter de faire des choses dangereuses (fumer, prendre des drogues, faire du saut à l’élastique en buvant de la vodka) et de patienter plus ou moins quarante semaines. Cette image fait de vous un simple récipient, une couveuse qui apporte oxygène et nutriments, et qui va laisser la nature faire son œuvre. Cette image est erronée.
Je suis chercheuse en biochimie. Avant de plonger dans l’univers de la maternité, j’ai passé des années à étudier l’influence du glucose sur la santé. J’ai même écrit sur le sujet deux livres1 dans lesquels je traduis l’état de la recherche scientifique en mots simples et en gestes concrets pour mieux apprivoiser sa glycémie. Ces découvertes ont bouleversé ma vie et celle de milliers de personnes.
Ainsi, lorsque je suis tombée enceinte, j’ai fait ce que je sais faire de mieux : chercher, creuser, essayer de comprendre. Je me suis plongée dans les études les plus récentes sur la nutrition pendant la grossesse, menées par des chercheurs du monde entier. Et là, révélation : depuis des décennies, la science nous murmure des vérités que toute future mère devrait connaître. Nous ne sommes pas de simples fours à bébés. Pendant ces neuf mois, nous participons activement au développement de notre enfant – celui de son cerveau, de sa santé, de son avenir – avec ce que nous mangeons ou ne mangeons pas.
J’ai découvert des faits qui m’ont stupéfiée. Par exemple, 90 % des femmes enceintes ne consomment pas assez de choline, une molécule clé (présente dans le foie de bœuf, de veau ou d’agneau, par exemple, et dans les œufs) qui participe à la formation des neurones d’un bébé dans l’utérus, capable d’avoir un impact sur sa mémoire et sur son attention futures. Nous sommes également 70 % à manger trop peu de protéines – une carence susceptible non seulement de réduire notre propre masse musculaire, mais aussi de programmer le corps de notre bébé à en développer moins, ainsi qu’à former des organes plus fragiles. Certaines recherches suggèrent que les envies de sucre pendant la grossesse pourraient être liées à un mécanisme biologique archaïque, initialement destiné à garantir un apport énergétique suffisant au bébé – mécanisme qui, dans notre monde actuel où la nourriture est abondante, se retourne contre nous. En effet, la plupart d’entre nous consomment plus de sucre que d’ordinaire pendant la grossesse, peut-être encore à cause d’anciennes croyances comme celle qu’il faudrait manger pour deux. Or, cet excès peut influer non seulement sur le développement du cerveau de notre bébé, mais aussi augmenter le risque qu’il développe des troubles de la santé mentale, un diabète de type 2, de l’hypertension et de l’obésité à l’âge adulte. Le diabète gestationnel, une affection courante durant la grossesse, lors de laquelle notre taux de sucre dans le sang devient trop élevé, a lui aussi un impact durable sur la santé de l’enfant. Et ce n’est pas fini : la majorité des femmes enceintes ne consomment pas assez de DHA (acide docosahexaénoïque), un acide gras oméga-3 qui aide les neurones du bébé à se connecter tout en diminuant les risques d’allergie et de naissance prématurée, qui sont des complications de plus en plus fréquentes.
J’ai trouvé des explications passionnantes à de nombreux phénomènes liés à la grossesse, allant de nouvelles pistes sur les nausées du premier trimestre à la manière dont votre composition corporelle évolue après l’accouchement.
J’ai aussi appris quelque chose qui a changé à jamais ma façon de voir ces neuf mois. À la naissance, la plupart des neurones de votre bébé sont déjà là, prêts, formés, uniques. Et ils ne seront jamais remplacés. Autrement dit : les nutriments que vous lui transmettez lorsqu’il est dans votre ventre servent à bâtir les fondations du cerveau qu’il utilisera toute sa vie.
Autre chose encore : enceintes, nous ne pouvons pas modifier l’ADN que notre bébé a reçu (la moitié de sa mère, la moitié de son père), mais nous pouvons influencer la manière dont ses gènes s’exprimeront au cours de sa vie. C’est ce qu’on appelle l’épigénétique : des interrupteurs chimiques qui activent ou désactivent des gènes. Les chercheurs parlent de programmation fœtale, et l’alimentation en est l’un des plus puissants leviers. Autrement dit, notre bébé naît avec un profil épigénétique influencé par notre alimentation. Si nous avons plusieurs bébés et que nous mangeons différemment à chaque grossesse, nos enfants seront programmés différemment.
Le message est simple, mais crucial : ce que nous mangeons pendant la grossesse influence la santé de notre enfant pour toute sa vie.
Je sais, c’est une sacrée information à digérer. Mais ce n’est pas votre faute si vous ignoriez tout cela. Moi non plus, je ne le savais pas, jusqu’au jour où j’ai découvert ces études scientifiques. Si vous avez déjà eu des enfants, respirez : le corps d’une mère est un organisme d’une intelligence féroce, il improvise, compense, s’adapte.
Plus que l’image d’une brioche que l’on met au four avant d’attendre pendant neuf mois, je préfère celle d’une graine plantée dans la terre, qui me paraît plus juste. La graine contient les instructions génétiques : elle deviendra un palmier, un rosier ou un pied de tomate, c’est programmé. Mais tout bon jardinier le sait : le sol est essentiel. Il ne suffit pas de planter et de laisser faire la nature. Une terre fertile donnera une plante plus forte qu’une terre en mauvais état. Le sol cocrée le plan génétique de la plante, et celle-ci s’adapte à son environnement, tirant parti de ce qu’elle y trouve.
C’est la même chose durant la grossesse : notre bébé ne reçoit pas toujours exactement ce dont il a besoin, et il se développera différemment selon ce à quoi il aura accès et ce à quoi il sera exposé dans notre utérus. Cela nous donne un pouvoir bien supérieur à ce que nous imaginions. Car si nous ne choisissons pas la graine, nous avons une influence extraordinaire sur le sol.
Lorsque je me suis plongée dans ces recherches, j’étais à la fois stupéfaite et surexcitée, au point d’avaler des morceaux de foie de bœuf alors que je déteste ça (j’en parle au chapitre 2). Mais surtout, j’étais fascinée. Et déterminée à appliquer les principes les plus essentiels pour mon fils. J’ai donc résumé cela en quelques habitudes clés qu’il m’était facile de suivre malgré les montagnes russes hormonales, le travail, un déménagement et toute la préparation liée à l’arrivée du bébé.
Quelques mois plus tard, j’ai commencé à partager ce que j’avais appris avec des amies enceintes. Leurs réactions, d’abord le choc, puis la motivation, m’ont fait comprendre à quel point ces informations étaient nécessaires. C’est alors que j’ai décidé de tout rassembler dans ce livre, afin d’en faire bénéficier le plus de monde possible.
Dans ces pages, nous explorerons d’abord la manière dont votre alimentation influence votre bébé au cours du premier trimestre, celui des fameuses nausées, par rapport au reste de la grossesse. Puis nous plongerons au cœur du livre : quatre chapitres, chacun consacré à un principe nutritionnel qui offre à votre bébé un véritable avantage pour la vie, que j’appelle les « piliers de la grossesse ». Chaque chapitre regorge de découvertes scientifiques captivantes et se termine par un Plan d’action, avec des conseils concrets et des recommandations que vous pourrez mettre en pratique dès aujourd’hui, que vous soyez enceinte ou pas encore. À la fin de l’ouvrage, vous trouverez un chapitre abordant certains sujets complémentaires (par exemple, que faire du café et de l’alcool), un chapitre sur l’accouchement et sur ce qui m’a, personnellement, beaucoup aidée. J’aborderai aussi l’allaitement, les laits infantiles, les compléments alimentaires et je partagerai un récapitulatif complet trimestre par trimestre, une check-list quotidienne pour vous aider à vous y retrouver dans vos apports, ainsi qu’une bibliographie scientifique détaillée. Je termine ce livre avec une sélection de recettes illustrant tous ces conseils.
Le chapitre 1 est consacré à ce qui se passe dans votre corps lorsque vous êtes enceinte : comment vos niveaux de sucre dans le sang (votre glycémie) évoluent après avoir consommé des féculents ou des aliments sucrés. Ces hausses naturelles, appelées pics de glucose, sont souvent plus marquées et plus longues pendant la grossesse, car votre organisme les gère moins efficacement qu’en temps normal. Ces fluctuations peuvent influencer l’expression de l’ADN de votre bébé, c’est-à-dire la manière dont ses caractéristiques innées seront plus ou moins activées, et ainsi façonner notamment une appétence à long terme pour le sucre. Dans ce chapitre, je vous explique comment apaiser vos fringales, et comment la stabilisation de votre glycémie peut réduire le risque, pour votre enfant, de développer ultérieurement des maladies comme le diabète de type 2. Dans le chapitre 2, vous ferez connaissance avec la choline, un nutriment extraordinaire mais méconnu, dont l’impact sur le développement cérébral du bébé est significatif. Le chapitre 3 transformera votre vision des protéines : vous comprendrez pourquoi votre masse musculaire compte pendant la grossesse, et en quoi le fait que la majorité d’entre nous consomment trop peu de protéines peut influencer la composition corporelle de notre enfant, même après sa naissance. Enfin, le chapitre 4 vous fera découvrir le DHA, un acide gras oméga-3 issu des algues marines, qui aide les neurones de votre bébé à se connecter et à communiquer entre eux – un élément clé dans l’architecture cérébrale in utero. La majorité des femmes enceintes ne consomment pas assez de ces trois piliers : choline, protéines et DHA. Les études démontrent en effet que moins de 10 % d’entre elles atteignent les apports optimaux.
Je voudrais conclure cette introduction en vous disant ceci : quand vous êtes enceinte, vous êtes une magicienne-scientifique-créatrice-de-vie dotée de véritables superpouvoirs. Et si vous apprenez à les utiliser, vous pouvez avoir une influence positive sur la santé de votre bébé pour toute sa vie. Alors, c’est parti !

1. Faites votre glucose révolution, Robert Laffont, 2022 ; Pocket, 2024 ; La Méthode Glucose Goddess, Robert Laffont, 2023 ; Pocket, 2025.

Quelques précisions avant de commencer
Avant tout : sachez que si vous ne mettez en pratique aucune des recommandations de ce livre, votre enfant ira probablement très bien. Quand ma mère était enceinte de moi, son petit déjeuner se composait d’un grand bol de céréales Special K couvertes d’une montagne de sucre en poudre, qu’elle accompagnait d’un jus d’orange, voire d’un Coca Light bien frais. Et pourtant, me voilà, à peu près fonctionnelle. À part une passion légèrement maladive pour les chats et une ou deux crises existentielles par jour, rien de bien inquiétant.
Cela dit, pour être tout à fait honnête, j’ai connu au fil des années ma part d’épreuves physiques et mentales : crises de panique, épisodes de dépersonnalisation (une sensation d’être étrangère à son propre corps) et, à l’approche de mes 30 ans, j’ai frôlé le prédiabète. J’avoue qu’en découvrant les études scientifiques dont je parle dans ce livre, je me suis souvent demandé s’il était possible que l’origine de mes problèmes remonte en partie à ma vie in utero. Et si c’était la faute du sucre et du Coca Light ? À moins que j’aie simplement toujours été destinée à devenir une amatrice de chats légèrement anxieuse. Je ne le saurai jamais, et à vrai dire, je n’ai pas besoin de le savoir. Je suis en bonne santé, et globalement, ça va bien.
Si vous avez déjà eu des enfants avant de lire ce livre, ou si vous le découvrez tard dans votre grossesse, ne vous inquiétez pas. Vous avez déjà l’essentiel pour construire un bébé : un corps (et notamment un utérus), de l’oxygène et de la nourriture.
En bref : si les informations scientifiques que je partage avec vous ici peuvent sembler décisives au premier abord, mon but n’est ni de vous faire culpabiliser, ni de vous faire peur. Elles s’adressent à celles qui veulent simplement comprendre comment améliorer ce qui peut l’être, ne serait-ce que légèrement. Et même si vous ne retenez que quelques idées et que vous les appliquez de temps en temps, ce sera déjà formidable. Vous n’avez pas besoin de tout faire, ni tous les jours (je n’y suis moi-même pas parvenue).
Je tiens aussi à préciser que cette science n’est pas une formule magique. Elle ne garantit ni une grossesse idéale, ni un bébé en parfaite santé. Vous pourriez suivre chaque principe de ce livre à la lettre et être malgré tout confrontée à des événements qui échappent à tout contrôle (je vous en raconterai un exemple personnel un peu plus loin). Votre alimentation n’est qu’une pièce du puzzle : l’accès aux soins, votre situation personnelle, l’environnement, la génétique, la chance participent eux aussi à l’histoire de votre bébé.
Une grossesse peut donner l’impression que tout vous échappe : votre corps change sans vous en demander la permission, vos émotions s’invitent sans prévenir, et le temps se met à courir à sa propre cadence. Pourtant, il existe un domaine où votre influence est réelle et où vous avez un vrai pouvoir d’action : la nutrition. Ce que vous mangez devient littéralement la matière première à partir de laquelle votre bébé se construit. Les adaptations que je vous propose ici sont de petits gestes simples, validés scientifiquement, susceptibles d’offrir à votre enfant un meilleur départ dans la vie.
Aujourd’hui, les maladies chroniques se déclarent de plus en plus précocement : diabète, hypertension, etc. Dans ce contexte, tout ce qui renforce l’environnement du fœtus prend une importance immense. Les recherches sont claires : ce que vit un bébé in utero conditionne ses chances d’échapper plus tard à ces maux. Et il n’est jamais trop tôt pour commencer : appliquer ces principes avant même la conception, c’est déjà préparer un terrain favorable.
Enfin, une dernière précision : je suis biochimiste, pas médecin. Je vulgarise des études scientifiques en rassemblant des travaux publiés par des chercheurs du monde entier, des recommandations des autorités de santé, des manuels de physiologie, et je les transforme en conseils simples et concrets. Mon but est de vous informer et de vous donner des outils, pas de diagnostiquer, prévenir ou guérir quelque trouble ou maladie que ce soit. Ce livre ne tient pas compte de vos antécédents médicaux ni de votre situation personnelle ; il est donc essentiel de consulter votre médecin avant de modifier votre alimentation ou tout comportement relatif à votre santé.


Mon histoire
Attention : cette section évoque une fausse couche. Si vous préférez éviter ce sujet, passez directement au chapitre suivant.
J’ai écrit la majeure partie de ce livre enceinte de mon fils, mon premier enfant. Mais ce n’était pas ma première grossesse. J’ai envie de raconter ici ce qui s’est passé, car je me suis sentie terriblement seule quand c’est arrivé, et j’aurais voulu que quelqu’un partage son histoire et me dise : « J’ai traversé ça aussi. Tu n’es pas seule. »
Je suis tombée enceinte la première fois à 31 ans, deux mois seulement après le retrait de mon stérilet. Mon mari et moi étions aux anges. J’ai immédiatement partagé la nouvelle avec mes proches (littéralement, le jour du test positif) et mon cerveau est passé en mode planification : un bébé pour décembre.
J’ai commencé à me documenter sur la nutrition pendant la grossesse. Je me rendais à mes échographies avec une confiance aveugle : l’idée qu’un grain de sable puisse se glisser dans la machine ne m’avait même pas effleurée. La santé du bébé ne m’inquiétait pas, j’étais davantage préoccupée par toutes les questions pratiques : où accoucher ? Fallait-il déménager ? Tout devenait très concret, très vite. La première échographie, à cinq semaines, montrait une petite forme : un embryon. La seconde, à dix semaines, le bonheur : un battement de cœur.
Les nausées se sont installées, la fatigue aussi, et avec elles, la certitude que tout avançait. Nous discutions prénoms, poussettes, berceaux. Je commençais à parler à mon ventre, convaincue que, déjà, il m’entendait. Vers quatorze semaines, nous étions de retour chez le médecin pour un contrôle de routine. Comme d’habitude, je me suis allongée sur la table, le médecin a étalé le gel sur mon ventre et j’ai fixé l’écran, attendant que l’image apparaisse. Dès qu’elle est apparue, j’ai su. La grossesse était terminée. Le petit embryon n’avait presque pas grandi depuis la dernière échographie et reposait au fond de mon utérus, replié sur lui-même, comme un poisson sans vie au fond d’un aquarium.
Après dix secondes de silence qui ont semblé durer une vie, le docteur a confirmé ce que j’avais déjà compris : il n’y avait plus de battements de cœur.
La grossesse s’était arrêtée trois semaines plus tôt, à environ dix semaines et demie. Je n’avais rien senti, rien compris. Je n’avais ni saigné ni eu de crampes. Rien. C’est ce que l’on appelle une fausse couche « silencieuse » : l’embryon cesse de se développer, mais votre corps ne l’expulse pas.
En une fraction de seconde, je suis passée de l’idée que je serais maman six mois plus tard à celle que tout était terminé. Je me souviens avoir crié dans mon salon, suppliant l’univers de me rendre mon bébé. J’étais persuadée que le médecin s’était trompé, qu’il avait fait une erreur. Je ne comprenais plus ma relation avec mon propre corps : ce petit être sans vie était resté en moi presque un mois sans que j’en aie la moindre idée. Et maintenant, je devais continuer à vivre avec lui encore quelques jours, jusqu’à l’intervention que je devais subir. Je n’arrivais pas à y croire.
Je pense que si le choc a été si violent, c’est parce que l’idée même d’une fausse couche ne m’avait jamais traversé l’esprit. Oui, je savais que certaines de mes amies, engagées dans des parcours de fécondation in vitro, en avaient vécu. Mais j’ignorais qu’une grossesse sur cinq s’interrompt ainsi, naturellement, sans qu’on y puisse rien. Je ne savais pas que la perte pouvait frapper aussi soudainement, au cœur d’un corps qui se croyait déjà en train de donner la vie. Personne ne m’avait prévenue. Personne ne m’avait dit que cela arrivait souvent, banalement, tragiquement. Je n’étais pas préparée. Et même après avoir compris que cette perte était sans doute due à une anomalie génétique, à quelque chose d’aussi incontrôlable que le hasard, je n’ai pu m’empêcher de me demander : « Et si c’était moi ? Et si, à un moment, j’avais fait quelque chose de mal ? »
Nous avons donc trouvé un hôpital. Quand on m’a dit que je devrais être endormie pour l’intervention, cela a été encore plus dur. Je déteste l’anesthésie générale : cela me renvoie à une chirurgie traumatisante de la colonne vertébrale que j’ai subie à l’âge de 19 ans.
Lorsque j’ai annoncé la nouvelle autour de moi, les réactions ont varié du réconfort sincère à la maladresse absolue. Certains m’ont dit : « N’y pense plus. » Comme si c’était possible. Pour me sentir moins seule, j’ai cherché sur Internet : « Célébrités qui ont fait une fausse couche ». Ça peut paraître ridicule, mais j’avais désespérément besoin de me sentir connectée, de savoir que d’autres personnes étaient passées par là aussi. Et plus j’en parlais, plus les langues se déliaient : beaucoup de mes amies, de mes proches, avaient connu la même chose, sans jamais l’avoir évoqué avec moi. J’étais anéantie.
L’intervention était prévue un vendredi à 13 heures. La veille, j’étais invitée à l’une des plus grandes émissions de télévision en direct en France, un moment que j’attendais avec impatience. J’aurais pu annuler à ce stade, mais je ne l’ai pas fait. D’un point de vue professionnel, c’était l’une des semaines les plus importantes de ma carrière ; d’un point de vue personnel, l’une des pires de ma vie. Je suis entrée sur le plateau en faisant semblant d’être au top du top. J’ai fait de mon mieux pour « faire le show » tout en sachant que, dans le creux de mon ventre, il y avait une petite chose sans vie.
Le lendemain, avant d’entrer au bloc, je me répétais la phrase qu’une amie très proche m’avait dite : « Que ce départ soit paisible. » Cette phrase me fait encore pleurer aujourd’hui.
Je me suis réveillée de l’anesthésie triste, vide et furieuse contre l’univers entier.
C’était en juin. Une semaine plus tard, c’était mon anniversaire. J’étais en colère : pourquoi certaines femmes ont-elles des grossesses de rêve, sans stress, sans complications, alors que moi, je devais traverser ça ? Pourquoi y avait-il tout d’un coup autant de femmes enceintes dans la rue ?
La chute d’hormones combinée au chagrin m’a plongée dans une spirale effrénée pendant des semaines, où j’ai vécu toutes les émotions à la fois. J’ai aussi ressenti de la gêne et de la honte. Les gens ne savent pas comment consoler d’une fausse couche. J’avais l’impression de mettre mal à l’aise mon entourage, j’oscillais entre : « Pourquoi personne ne me demande comment je vais ? » et : « J’espère que personne n’en parlera. » Résultat : en plus d’être en colère contre le monde entier, j’étais en colère contre ma famille et mes amis qui ne savaient plus comment faire face à la situation. Super.
Je buvais des quantités absurdes de café et je me réfugiais dans le travail. Écrire m’aidait, chanter m’aidait, parler à des personnes qui avaient vécu la même chose m’aidait, lire les histoires des autres m’aidait. La simple présence de mon mari m’a aidée. Ce qui ne m’a pas aidée, ç’a été de voir des gens annoncer leur grossesse sur les réseaux sociaux.
Puis j’ai reçu le feu vert du médecin. Initialement, j’avais imaginé qu’il me faudrait être complètement guérie émotionnellement de la perte de ma grossesse avant de pouvoir réessayer. J’ai rapidement compris que cela n’arriverait jamais. La douleur de cette fausse couche serait toujours là, coexistant avec tout ce qui se passerait dans ma vie. Nous avons donc recommencé à essayer, et ç’a été très difficile. L’incertitude, la peur que cela nous prenne des années, les multiples tests de grossesse, l’espoir, le stress. Ç’a été une véritable épreuve.
Trois mois plus tard, j’étais encore en deuil lorsque j’ai eu à nouveau un test de grossesse positif. Je savais que j’avais beaucoup de chance que cela arrive si vite. Mais je n’arrivais pas à concilier cette bonne nouvelle avec la tristesse que je continuais de ressentir. Je ne me suis donc pas autorisée à être heureuse. Je ne me suis même pas autorisée à croire en cette grossesse. J’étais certaine que j’allais faire une nouvelle fausse couche. Nous n’avons rien dit à personne. Nous avons choisi le silence, la distance.
Le premier trimestre a été une lutte intérieure, non pas à cause des nausées, moins présentes cette fois-ci, mais en raison d’une anxiété constante, de la vérification de ma culotte à la recherche de traces de sang chaque fois que j’allais aux toilettes, des recherches quotidiennes sur Internet (« Si j’ai des nausées un jour et pas le lendemain, est-ce mauvais signe ? »), et du stress (et le médecin qui me disait de ne pas stresser… super, merci).
Avant chaque échographie, je pleurais pendant vingt-quatre heures. Je m’attendais à revoir cette image figée sur l’écran, à revivre ce silence assourdissant. Et chaque fois, on me disait : « Tout va bien », « Les résultats sont normaux », « Le bébé grandit. » J’étais heureuse pendant quarante-huit heures. Puis l’anxiété et la peur revenaient au galop. J’aurais rêvé qu’on me fasse une échographie chaque matin, juste pour me rassurer.
Au bout de trois mois, j’ai tenté de changer d’état d’esprit. Je voulais m’autoriser à croire en ce bébé, au lieu d’être convaincue que le pire allait arriver. Là, ma psy m’a dit quelque chose de magnifique qui m’a vraiment aidée : « Vous ne savez pas ce qui va se passer. Mais vous pouvez choisir d’aimer ce bébé tant qu’il est avec vous. » Ces mots m’ont bouleversée, alors j’ai essayé. J’ai lentement ouvert mon cœur à la joie. La première fois que je l’ai senti bouger, c’était merveilleux… Mais ensuite, plus de mouvement pendant deux semaines. Rebelote, l’anxiété était de retour.
Environ cinq mois après le début de cette grossesse, je me suis apaisée. Les petits coups de pied quotidiens de mon bébé m’ont aidée à croire que, peut-être, tout irait bien. Nous avons fini par le dire à nos proches.
 
Je partage tout cela car, même si je me considère comme plutôt bien informée, cette fausse couche m’a frappée de plein fouet. Je n’étais absolument pas préparée à tout cela. J’espère que les choses vont changer, que la perte d’une grossesse deviendra moins taboue, et que nous serons tous mieux armés pour soutenir celles et ceux qui traversent une telle épreuve. Et, si cela vous est aussi arrivé et que vous vous êtes sentie seule, j’espère que mon histoire vous aura un peu aidée.
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Cette perte m’a profondément changée. Elle m’a fait prendre conscience de la fragilité du processus de création d’une vie. En effet, tant de paramètres échappent à notre contrôle sans que nous y puissions rien : le temps qu’il nous faudra pour concevoir, ce que nous ressentirons tout au long de notre grossesse, le risque de fausse couche. Mais il existe aussi des paramètres que nous sommes en mesure de contrôler. Et l’un des plus puissants est ce que nous mettons dans notre assiette au fil de ces neuf mois cruciaux, la façon dont nous nourrissons notre corps et notre bébé, jour après jour. À travers les choix que nous faisons en matière d’alimentation, nous accédons à des superpouvoirs insoupçonnés, à des opportunités uniques. C’est le sujet de ce livre.



Les trimestres
[image: ]

Imaginez la scène : vous vous réveillez au milieu de la nuit dans le noir complet.
Vous devez retrouver un objet que vous avez laissé quelque part dans votre appartement sans allumer la lumière. Vous vous levez, vous heurtez les meubles, vous tâtonnez pour avancer. Pas facile, n’est-ce pas ?
C’est, en résumé, ce que vit un minuscule spermatozoïde dans la trompe de Fallope : il nage complètement à l’aveugle, à contre-courant dans les fluides cervicaux et utérins, tout en esquivant les attaques du système immunitaire de la femme, qui le considère comme un intrus. Sur les millions de spermatozoïdes qui sont libérés lors d’un rapport sexuel, seulement deux cent cinquante environ parviennent à s’approcher de l’ovule. C’est à ce stade que ce dernier prend le relais, libérant une « odeur » chimique qui agit comme un phare dans la nuit pour guider les spermatozoïdes vers lui. Plus fou encore, ce signal semble sélectif : des scientifiques ont découvert que l’ovule peut attirer certains spermatozoïdes plutôt que d’autres, potentiellement les plus compatibles génétiquement.
Une fois choisi, le spermatozoïde pénètre la membrane de l’ovule. Presque immédiatement, de minuscules enzymes présentes dans l’ovule se mettent au travail pour accomplir une tâche surprenante : digérer la membrane de la tête du spermatozoïde afin de libérer l’ADN qu’elle contient. En d’autres termes, la tête du spermatozoïde explose, répandant son matériel génétique. Intense, n’est-ce pas ?
Ce qui facilite quelque peu la quête du spermatozoïde est la taille spectaculaire de l’ovule. Si un spermatozoïde était un grain de riz, l’ovule, lui, serait de la taille d’un ballon de basket à côté, soit près de dix mille fois plus grand. Pourquoi une telle différence ? Parce que le spermatozoïde voyage léger : sa seule mission est de transmettre la moitié du code génétique. L’ovule, lui, est bien plus chargé : il contient les nutriments et tout le matériel nécessaire pour assurer les cinq à sept premiers jours du développement de l’embryon.
Une fois que le spermatozoïde et l’ovule fusionnent, la toute nouvelle cellule, contenant un jeu complet de gènes, commence à se diviser. En l’espace de vingt-quatre heures, elle devient deux cellules. Et environ douze heures plus tard, ces deux cellules se transforment en quatre.
La première semaine de développement de l'embryon
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Au cours des premiers jours du développement, l’ovule fournit les éléments nécessaires à la division cellulaire.
Au cours des neuf mois qui suivent, ces cellules vont continuer à se diviser et à se multiplier, donnant naissance à votre bébé – mais aussi et d’abord au placenta, cet organe extraordinaire et éphémère dont nous parlerons un peu plus loin.
Si tout se déroule sans accroc (sans anomalie génétique ni autre obstacle), l’embryon, cinq jours après la conception, compte déjà une centaine de cellules. Trois semaines plus tard, il en contiendra près d’un million. Et à la naissance ? Mille milliards. Autrement dit : en neuf mois, votre corps fabrique un être humain à partir d’une seule cellule. Rien que ça.


Le premier trimestre :
nausées et pains au chocolat
Comment ces mille milliards de cellules, qui finiront par former votre bébé, se retrouvent-elles dans votre utérus ? Le Français Antoine Lavoisier, souvent considéré comme le père de la chimie moderne, l’a formulé mieux que personne : « Rien ne se perd, rien ne se crée, tout se transforme. » Les matériaux qui composent ces cellules ne tombent pas du ciel : ils doivent bien venir de quelque part… Et ce quelque part, c’est vous. À partir du sixième jour, une fois les réserves contenues dans l’ovule épuisées, après avoir formé les cent premières cellules, votre embryon va compter sur une source de nutrition plus abondante. Pour fabriquer les 999 999 999 900 cellules restantes, il utilise des nutriments déjà stockés dans votre corps ainsi que ceux que vous lui apporterez par votre alimentation durant toute la grossesse.
Au cours du premier trimestre, votre embryon n’est pas encore connecté directement à votre circulation sanguine. Sa croissance repose sur une sorte de « lait utérin », un fluide soigneusement élaboré, sécrété par les glandes qui tapissent la paroi de l’utérus. Ce liquide contient tout ce dont les premières cellules ont besoin pour se développer. Ce processus est soutenu par la vésicule vitelline, une structure petite mais puissante attachée à l’embryon, qui transfère les nutriments provenant des sécrétions utérines et qui est même à l’origine des toutes premières cellules sanguines de votre bébé.
À ce stade, de bonnes réserves nutritionnelles et la prise de compléments alimentaires adaptés peuvent aider les glandes utérines à remplir leur fonction. Ce sera différent aux deuxième et troisième trimestres, où votre circulation sanguine et celle de votre bébé sont directement reliées par le placenta, comme nous le verrons plus loin. Mais pour le moment, savoir cela peut s’avérer rassurant pour les 60 à 90 % de femmes souffrant de nausées en début de grossesse et dont l’alimentation devient soudainement… peu idéale. Cela m’est arrivé, malgré ma conviction que j’allais y échapper. Ma mère m’avait raconté qu’elle n’avait jamais été malade pendant ses grossesses, j’en avais donc déduit, un peu trop vite, que j’hériterais de ce privilège. À la septième semaine, réveillée au milieu de la nuit par une envie irrépressible de vomir, j’ai compris que j’avais tout faux. Humilité : 1 – Jessie : 0.
Pendant une bonne partie de mon deuxième, troisième, et même quatrième mois de grossesse, j’ai eu des nausées. Durant cette période, mon alimentation tournait presque exclusivement autour de viennoiseries et de féculents. Parfois, j’arrivais à avaler un peu de yaourt, une poignée de noix, et (tous les deux jours, si j’avais de la chance) un morceau de poisson ou de viande le soir à condition qu’il y ait des frites à côté. Mais en réalité, les seuls aliments capables de calmer mes nausées, c’étaient les glucides. Alors j’en ai mangé. Beaucoup. Je me souviens encore, vers la fin du troisième mois, du jour où je me suis soudain dit : « Je mangerais bien un avocat. » Quelque chose de vert, enfin ! Un grand moment.
Jours de nausées au cours de ma grossesse
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Voici le suivi des jours où j’ai eu des nausées au cours de la grossesse, comptés en jours d’aménorrhée. Les nausées apparaissent généralement entre la quatrième et la septième semaine et disparaissent souvent au deuxième trimestre, mais chaque grossesse est différente.
Pendant des décennies, les chercheurs ont attribué la cause des nausées chez les femmes enceintes à une hormone appelée gonadotrophine humaine (hCG). Cette hormone est produite dans l’utérus par les cellules qui formeront plus tard le placenta. Sa concentration augmente considérablement au début de la grossesse et a pour rôle de signaler à votre corps qu’il doit conserver la paroi utérine, plutôt que de la laisser se détacher comme lorsque vous avez vos règles. C’est également l’hormone détectée par les tests de grossesse urinaires. Tout cela semble parfaitement logique, car si l’on suit le taux de hCG au cours des premiers mois de grossesse, on constate qu’il correspond assez bien au moment où les nausées apparaissent, atteignent leur pic et disparaissent. Dans une étude récente portant sur les données recueillies auprès de presque 200 000 femmes enceintes, la prévalence des nausées était la suivante :
Fréquence des nausées autodéclarées par semaine de grossesse
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Figure adaptée de Nissen et al., 2023.
Et les taux de hCG mesurés semaine après semaine, d’après les données recueillies auprès d’environ 8 000 femmes, suivent approximativement la même courbe :
Taux de hCG par semaine de grossesse
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Figure adaptée de Korevaar et al., 2015.
Cependant, de nouvelles études remettent en question le rôle de la hCG dans l’apparition des nausées. En effet, les taux ne diffèrent pas significativement entre les femmes souffrant d’hyperémèse gravidique (une forme extrême de nausées pendant la grossesse) et celles qui n’en souffrent pas. Les chercheurs ont découvert que la cause pourrait en fait provenir d’une hormone que produisent le placenta et le fœtus, appelée GDF15. Et que le fait d’avoir ou non des nausées dépendrait davantage du taux de GDF15 présent dans notre corps avant la grossesse et de sa comparaison avec notre taux pendant la grossesse.
Bien que cela soit intéressant, je suis désolée de vous dire que cette nouvelle découverte… ne vous sera pas très utile si vous souffrez de nausées. En revanche, voici quelques conseils pour y remédier.
✴ CONSEILS ANTI-NAUSÉES ✴
✴ Si vous le pouvez, mangez des protéines dès le réveil. Elles tendent à calmer les nausées. Elles peuvent être d’origine animale comme les œufs, la viande, le poisson, les produits laitiers (le yaourt grec m’a bien aidée, essayez !) ou d’origine végétale comme les noix et graines. J’avais d’ailleurs posé un petit pot d’amandes sur ma table de chevet, et j’en grignotais une poignée avant même de sortir du lit le matin.
 
✴ Investissez dans des bonbons au gingembre, très efficaces contre les nausées. Vous trouverez mes recommandations ici : www.glucosegoddess.com/pages/best-ginger-gummies ou en scannant ce QR code.
[image: QR code]
Bonbons anti-nausées
✴ Évitez les chutes de glycémie. (Nous parlerons plus en détail de la glycémie au chapitre 1.) En début de grossesse, il est très courant que le taux de sucre dans le sang diminue. Et l’un des effets secondaires de cette situation est justement… les nausées. Certains chercheurs pensent même que le jeûne de la nuit y est pour quelque chose : le glucose baisse pendant votre sommeil, et la chute matinale de glycémie pourrait bien être le signal qui déclenche la nausée au réveil. La bonne nouvelle ? Il existe quelques parades simples. Commencez avec un peu de protéines le matin, avant même que votre corps se mette en mouvement. Puis, tout au long de la journée, préférez plusieurs petits repas, chacun avec un peu de glucides (les glucides se trouvent dans les aliments tels que le pain, le riz, les pâtes, et tout ce qui est sucré), plutôt qu’un grand festin de spaghettis d’un seul coup. Votre glycémie vous dira merci.
 
✴ Habillez vos glucides. Oui, littéralement : offrez-leur un peu de compagnie. Si vous le pouvez, lorsque vous consommez des glucides au fil de la journée, accompagnez-les systématiquement de protéines, de matières grasses ou de fibres. C’est non seulement la clé pour stabiliser votre glycémie, mais aussi une excellente façon de faire le plein de nutriments essentiels ! Par exemple, si vous vous préparez une tartine (salée), ajoutez un peu de fromage de chèvre (pasteurisé) dessus. Ou versez un filet d’huile d’olive sur vos pâtes et glissez-y une poignée de feuilles d’épinard. Mieux encore : lorsque vous craquez pour un cookie, associez-le à quelques cuillerées de yaourt grec.
 
✴ Misez sur les collations. Comme je l’expliquais juste au-dessus, manger souvent et en petites quantités est une solution miracle contre les nausées. Mais attention : l’enjeu ici est de choisir des snacks qui ne provoqueront pas des montagnes russes de glucose ! Comme je l’ai évoqué, je gardais toujours des amandes à portée de main : une poignée avant même de sortir du lit et un sachet dans mon sac pour la journée. Voici d’autres petites idées simples : un yaourt grec nature, un cracker avec un morceau de fromage, une pomme et du beurre de noix, des baies, ou même une simple tartine de beurre ou de fromage frais.
 
✴ Si les nausées vous laissent enfin tranquille dans la journée, profitez-en pour donner à votre corps quelque chose de vraiment nutritif : un bol de yaourt grec (toujours lui !), un morceau de poulet grillé, quelques œufs, un fruit trempé dans du beurre d’amande… peu importe la forme tant que c’est riche en nutriments et réconfortant. Si vous réussissez à le faire une ou deux fois par semaine, c’est déjà formidable.
 
✴ Entre sucre et féculents, choisissez les féculents. Nous verrons en détail pourquoi dans le chapitre 1, mais si vous hésitez entre un morceau de gâteau et une assiette de pâtes, le choix le plus judicieux pour votre corps est celui qui contient de l’amidon : pain, riz, pommes de terre, flocons d’avoine… car ces aliments sont dépourvus de fructose, contrairement aux desserts. Et le fructose, consommé en trop grande quantité, met notre corps à rude épreuve. Alors, si vous avez envie de réconfort : préférez des pâtes à un cookie.
 
✴ Mon tout dernier conseil n’a pas été prouvé scientifiquement mais j’ai remarqué que, les soirs où je mangeais de la viande, mes nausées étaient plus modérées le lendemain matin. Est-ce grâce aux protéines ? Mystère. Mais si vous avez envie d’essayer, ça vaut peut-être le coup.
 
Personnellement, les nausées du premier trimestre m’ont donné une sensation de ballonnement, et mise dans un état lamentable. Évidemment, l’idéal serait d’avoir une alimentation équilibrée pendant cette période, mais ce n’est tout simplement pas réaliste pour la plupart d’entre nous. La seule chose que je peux vous assurer, c’est que ça passe !
Jetez toute culpabilité par la fenêtre et faites simplement ce que vous pouvez. Si ça vous aide, imaginez-moi en train de manger des pains au chocolat trois fois par jour, au petit déjeuner, au déjeuner et au dîner.
Tout va bien, votre bébé va bien. Pour la majorité des femmes, les choses s’amélioreront au deuxième et au troisième trimestre. Et, grâce aux principes scientifiques que vous apprendrez ici, vous serez mieux armée pour vous sentir bien.



Deuxième et troisième trimestre : bienvenue dans le monde fascinant du placenta
Penchons-nous maintenant sur le placenta, un organe aussi éphémère qu’extraordinaire. Il se développe au plus près de votre bébé, à l’intérieur de votre utérus, et vous l’expulsez après avoir accouché de votre enfant. Si vous êtes enceinte plusieurs fois dans votre vie, vous en créerez donc un nouveau à chaque fois. Le rôle du placenta est essentiel : il connecte votre circulation sanguine à celle de votre bébé, par le biais de la paroi utérine d’un côté et du cordon ombilical de l’autre. Pendant les deux derniers trimestres, tous les nutriments qui alimentent votre enfant proviennent de votre circulation sanguine, à travers le placenta.
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Le placenta s’attache à l’intérieur de votre utérus, se connectant à votre circulation sanguine d’un côté et menant au cordon ombilical et à la circulation de votre bébé de l’autre.
Léonard de Vinci en a fait des croquis vers 1510. Il avait compris que le placenta était essentiel à la vie du fœtus, mais avait conclu par erreur que le sang de la mère et le sang du bébé se mélangeaient à l’intérieur de celui-ci. Au XIXe siècle, des chercheurs ont découvert que Vinci avait tort et en ont conclu que le placenta n’est pas un bol où tout se mélange, mais un filtre – ce qui était plus proche de la vérité, mais pas encore tout à fait vrai.
Dans les années 1920, grâce à des microscopes sophistiqués, nous avons compris la situation en détail : le sang maternel et le sang du bébé ne se rencontrent jamais dans le placenta. Cet organe est pourvu d’une membrane très fine qui rapproche intimement les deux circulations sans jamais les confondre. À travers cette paroi passent l’oxygène, les nutriments et les déchets.
Que fait le placenta, exactement ? L’idée répandue selon laquelle « votre bébé puise chez vous ce dont il a besoin » sous-entend que le placenta ferait une sélection minutieuse des nutriments, laissant passer uniquement le bon et bloquant le mauvais. La réalité est bien différente. Le placenta n’est pas un videur à l’entrée d’une boîte de nuit, filtrant les invités avec discernement. Cet organe s’apparente davantage à un manager qui suivrait des directives très générales : « Laissez entrer toute personne mesurant moins d’un mètre quatre-vingts. Et tant qu’il y a plus de monde à l’extérieur qu’à l’intérieur, continuez à faire entrer des gens. » Plutôt que de faire des choix spécifiques, le placenta obéit à des lois biologiques reposant sur la taille et sur la concentration des molécules : tout ce qui est présent en forte concentration dans votre sang se diffuse naturellement dans le sang de votre bébé à condition que la molécule soit assez petite pour traverser la membrane (certaines sont trop volumineuses, comme les globules rouges ou les molécules d’insuline – nous y reviendrons). Ce mouvement est un peu comme le parfum d’un gâteau qui se répand dans la maison, passant des zones à forte concentration vers les zones à faible concentration.
Voilà pourquoi si vous buvez de l’alcool, que vous prenez certaines drogues ou inhalez des substances toxiques comme de la fumée de cigarette, ces molécules finiront dans le sang de votre bébé. Le placenta « fait confiance », et suppose que ce qui est dans votre sang doit également être présent dans le sang de votre bébé. Ce que vous mangez sera donc directement reflété dans la composition sanguine de votre bébé. Cela peut sembler effrayant car, oui, un excès de certains aliments peut avoir des conséquences négatives. Mais c’est surtout une très bonne nouvelle : cela veut dire que vous avez un vrai pouvoir d’action. Chaque choix positif que vous faites est aussi un choix positif pour votre enfant, comme celui de privilégier les aliments dont vous apprendrez tous les secrets dans ce livre.
Pour votre bébé in utero, il se passe beaucoup de choses. Alors qu’au cours du premier trimestre, il était nourri par le lait utérin, à partir du deuxième trimestre, vos flux sanguins respectifs ne font désormais presque plus qu’un. Une symbiose s’établit.
Ce processus est, une fois de plus, comparable à la façon dont une graine se transforme en arbre. La graine contient ses propres réserves pour les tout premiers jours de croissance. Puis elle développe ses racines, tout comme votre bébé passe des réserves de l’ovule et du lait utérin à une alimentation apportée par le placenta et par le cordon ombilical. Les racines de l’arbre s’enfoncent dans la terre, y puisant idéalement « ce dont il a besoin » mais, le plus souvent, simplement ce qu’il y trouve. Selon la qualité du sol (ainsi que de la lumière et de l’air), l’arbre grandira plus ou moins vite et en plus ou moins bonne santé.
De la même manière, une fois le placenta en place, votre bébé prendra ce qu’il peut, en fonction de ce qui est disponible. Il ne peut pas vous parler, mais il espère que vous allez lui transmettre le meilleur.
Comme je l’ai expliqué dans l’introduction, ce que vous mangez au cours de la grossesse façonne son corps, son cerveau et sa santé future. Chacune de ses cellules, et il y en a des milliards, se construit à partir de ce que vous lui offrez. Elles sont sensibles à l’environnement de votre utérus, et les nutriments que vous mettez en circulation influencent une partie de son histoire à venir.
Vous n’êtes ainsi pas juste un four. Vous êtes une cocréatrice. Intéressons-nous maintenant au premier pilier.


CHAPITRE 1
L’équation du cookie
[image: ]
GLUCOSE

Pendant que vous étiez plongée dans les pages précédentes au sujet des trimestres de grossesse, si vous avez lu à une vitesse moyenne, vous avez réalisé environ 200 respirations. Savez-vous pourquoi vous respirez ?
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