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INTRODUCTION


Contrairement à ce que l’on peut penser, il faut soigner l’acné: ce n’est pas une maladie «qui s’en va d’elle-même». Plusieurs millions de personnes en France consultent d’ailleurs chaque année leur médecin pour demander un traitement anti-acné. Le médecin dispose de traitements efficaces mais parfois risqués et nécessitant un suivi rigoureux. Ce livre est porteur d’une très bonne nouvelle: on peut prévenir l’acné ou l’aider à guérir par une alimentation adaptée. Les scientifiques ont en effet constaté que certaines populations du globe ayant conservé un mode de vie traditionnel sont indemnes d’acné. À l’inverse, ils ont observé que certains dérèglements alimentaires favorisent ce problème de peau. Mettons les choses au point tout de suite: l’acné n’est pas due à tel ou tel aliment diabolique; on a le droit de manger de tout et à sa faim. C’est plutôt le terrain de santé qui est déréglé rendant les hormones insuline et testostérone très sensibles aux excès alimentaires, et devenant ainsi propice à l’acné. Ce livre, au travers des études les plus récentes, vous guidera vers une alimentation optimale destinée à minimiser l’acné, en prévenir les conséquences et faciliter l’action des traitements. 50 recettes faciles, adaptées au goût des enfants et des plus grands vous seront proposées en fin d’ouvrage pour mettre en pratique les 6 règles diététiques énoncées. Ces changements alimentaires viseront à réduire le «terrain inflammatoire», propice au développement des boutons disgracieux, pour retrouver une peau saine ainsi que confiance en soi et sérénité.




MIEUX COMPRENDRE L’ACNÉ


L’acné apparaît progressivement pendant la puberté, dure 2 à 4 ans, puis s’estompe et disparaît. Elle touche 8 adolescents sur 10 vers 15-17 ans. Mais, et c’est moins connu, l’acné concerne aussi les adultes (environ un sur trois entre 35 et 54 ans, en majorité des femmes). Pour certains, il s’agit de la prolongation de l’acné de l’adolescence. Pour d’autres, c’est une acné nouvelle et tardive. Dans ce cas, il y a souvent un retard de diagnostic: les «boutons» ne sont pas considérés comme pathologiques et les personnes consultent après que l’acné a commencé à laisser des marques.


COMMENT SE MANIFESTE L’ACNÉ


Elle est très variable d’une personne à l’autre. Elle peut ainsi se manifester:


•  soit par quelques petits points noirs et boutons rouges de temps en temps, en cas de stress ou lors des règles chez les femmes;


•  soit par des boutons en permanence, à tous les stades: des nouveaux points noirs et points blancs, des rouges, d’autres en voie de cicatrisation, des marques pigmentées récentes, des cicatrices anciennes;


•  soit par de véritables abcès détruisant la peau et laissant des cicatrices inesthétiques.


L’acné suit les zones riches en sébum (grasses). Elle se localise sur le visage ou la moitié supérieure du thorax, le sternum et le haut de la colonne vertébrale. Le bouton d’acné est un follicule pilo-sébacé (voir schéma) bouché et/ou infecté.
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Lors de l’acné, la glande sébacée devient volumineuse, elle fabrique trop de sébum, ce dernier n’est pas de qualité optimale, favorisant l’obstruction du canal pilo-sébacée et l’inflammation. Cette obstruction aboutit à deux sortes de boutons:


•  des comédons noirs ouverts (le bouchon s’est oxydé à l’air et a noirci);


•  des comédons blancs fermés (bouchon non visible).


Puis, une bactérie (Propionibacterium acnes) infecte le follicule pilo-sébacé et déclenche une inflammation responsable des papules (boutons rouges en relief), des pustules (avec une pointe blanche purulente), des nodules (bouton profondément installé dans la peau). La cicatrisation laisse une marque rouge si elle est inflammatoire, brune par pigmentation (en cas d’exposition solaire notamment).


Elle peut aussi laisser des marques tardives ou définitives:


•  un aspect fripé, donnant plus tard une impression de rides précoces, dû à des marques d’ongles en profondeur (qui ont cassé la structure dermique et fragilisé le tonus cutané);


•  des cicatrices définitives à cause de l’élimination de l’abcès: en creux le plus souvent, mais aussi pointues ou rondes (varicelliformes).


LA MALADIE ACNÉ


L’acné est une maladie qui a des conséquences:


•  une souffrance d’ordre esthétique (boutons, marques passagères d’abord rouges puis pigmentées, cicatrices durables ou définitives);


•  une souffrance psychologique (image de soi dévalorisée, stress, dépression).


C’est une maladie polyfactorielle: elle se développe lorsqu’un ensemble de conditions internes et externes sont réunies, sur un terrain favorable. Voici ce qui favorise l’acné:


•  l’hérédité: un adolescent dont un parent a eu une acné forte risque à son tour d’avoir une acné forte;


•  les hormones: des changements hormonaux peuvent stimuler la production du sébum. C’est le cas du développement pubertaire, du syndrome des ovaires polykystiques, de l’hyperandrogénie, de la prise d’estrogènes notamment ceux synthétiques des contraceptifs, du stérilet à la progestérone, de l’hyperinsulinisme et ses conséquences sur le métabolisme de la testostérone;


•  le surpoids: lorsque le tissu graisseux est en excès, l’impact des hormones sur la peau est modifié et cela favorise la pousse des poils et l’acné;


•  la grossesse;


•  les carences nutritionnelles: en zinc, en fer, en vitamine F, en vitamines B, notamment;


•  le tabac qui entraîne: peau épaisse, peau grasse, cicatrices, kystes (en particulier derrière les oreilles), teint terne. L’acné sort dans les deux ans qui suivent le début du tabagisme, et peut disparaître à l’arrêt du tabac. De plus, le tabac perturbe l’équilibre insulinique ce qui aggrave l’acné.


•  certains médicaments: corticoïdes, antituberculeux, vitamine B12, lithium, certains anti-dépresseurs et anti-épileptiques.


L’ACNÉ EXCORIÉE




C’est une forme d’acné qui est entretenue par des coups d’ongles, l’écrasement des boutons, l’arrachage de croûtes, des frictions fortes. Tout cela casse les fibres de collagène, déclenche des réactions inflammatoires, brise les poches des comédons qui se répandent alentour. À court terme, le bouton s’enflamme encore plus fort; à long terme, les coups d’ongles sont des futures rides, le derme ayant été brisé dans tous les sens. L’acné excoriée est dangereuse pour l’esthétique car elle laisse les pires cicatrices. Le stress ressenti par le patient à cause de son acné renforce le stress global et facilite les excoriations. L’excoriation s’apparente à un réflexe inconscient et irrépressible visant à détruire les boutons et aboutissant à l’effet contraire.





Les poussées d’acné dépendent de différents facteurs internes ou externes:


•  Le stress de la vie agit sur le système nerveux et immunitaire de la peau, facilitant la réaction inflammatoire des boutons d’acné.


•  Le soleil est un faux ami. S’il semble stabiliser l’acné pendant l’été car il a un effet anti-inflammatoire, il épaissit en fait la peau et les comédons sont ensuite synchronisés pour sortir à l’automne. Il facilite la prolifération des microbes et déclenche parfois des poussées d’acné imprévues pendant les vacances, notamment sur le décolleté. Le soleil prolonge aussi les marques brunes qui suivent la disparition des boutons et peuvent rester 1 à 2 ans.


•  Le cycle menstruel détermine chez les femmes des poussées d’acné la semaine des règles, ou celle de l’ovulation.
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