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Introduction


L’utilisation de compléments alimentaires est un phénomène de société qui repose sur un triptyque, nutrition-santé-longévité. En ce début de XXIe siècle, le corps est devenu notre ultime sanctuaire et nous sommes prêts à tout faire (ou presque) pour le conserver beau, jeune et en bonne santé. Dans cet objectif, l’alimentation joue, nous le savons bien, un rôle primordial. Mais il n’est pas toujours simple de manger sainement et il est tentant de chercher à optimiser les effets de la nourriture sur notre corps grâce aux compléments alimentaires, ces comprimés ou pilules magiques et mystérieuses dont nous espérons obtenir tonus, minceur et santé.

Cependant, si la démarche du consommateur est louable, encore faut-il savoir quand et comment les choisir : à trop vouloir bien faire pour sa santé, on peut obtenir des effets inverses, négatifs pour l’organisme. Il était donc important qu’un livre fasse le point sur cette question, précisant l’intérêt, les limites, voire les dangers des compléments alimentaires. Un livre qui explique la différence entre ce qui est autorisé et ce qui ne l’est pas, qui précise la frontière entre ce qui est un complément alimentaire et ce qui est un médicament. Il ne s’agit pas seulement d’établir une liste, certes utile, de produits intéressants ou non, mais également de sensibiliser le lecteur à une démarche active qui concerne à la fois la santé publique et sa propre santé.

Le complément alimentaire est un concept moderne issu d’une filiation ancienne, qui remonte à plusieurs siècles. Comme souvent en sciences et en médecine, tout a débuté avec l’observation d’une situation, en l’occurrence la mise en évidence du bienfait de certains aliments.

Il en a été ainsi de l’observation des navigateurs au long cours et du rôle de la vitamine C. Lors des expéditions maritimes, l’équipage restait plusieurs semaines, voire plusieurs mois, sans toucher terre ; le scorbut frappait alors de nombreux marins (bien plus en fait que les naufrages et les pirates !) ; il se manifestait par une grande fatigue, une altération de la peau et des hémorragies. Or, lorsque les bateaux emportaient dans leur cargaison des agrumes, citrons, oranges ou pamplemousses destinés à nourrir les marins, ceux-ci se portaient mieux et ne souffraient pas du scorbut. Quelques siècles plus tard, les chercheurs mirent en évidence dans ces agrumes la molécule active contre le scorbut, la fameuse vitamine C.

Autre exemple, le rachitisme et la vitamine D. Au XIXe siècle, nombreux étaient les jeunes enfants atteints de rachitisme ; cette maladie se manifeste par un retard de croissance et des déformations osseuses. Or, lorsqu’ils consommaient régulièrement certains poissons comme la morue, sa chair et son foie, les enfants paraissaient protégés. Ainsi naquit la fameuse huile de foie de morue qui, pendant des décennies, fit grimacer les enfants mais leur assura une croissance osseuse harmonieuse. On découvrit plus tard la molécule responsable de cette protection, la vitamine D.

On pourrait évoquer bien d’autres exemples, comme la viande rouge (et son fer) qui protège de l’anémie, ou le poisson (et son iode) protecteur vis-à-vis du goitre thyroïdien et du « crétinisme », un retard mental qui était fréquent dans les régions alpestres en raison de l’éloignement de la façade maritime.

Ce fut essentiellement au XXe siècle que les progrès en biochimie conjugués à ceux de la physiologie permirent d’individualiser les molécules protectrices, indispensables à la santé. Selon leur nature biochimique, on leur donne le nom de minéraux (comme le fer ou l’iode) ou de vitamines (telles les vitamines C et D). L’étape suivante permit d’extraire ces minéraux ou ces vitamines à partir des aliments qui en sont riches, puis de les concentrer sous la forme d’un comprimé. On devint ainsi capable de réaliser les premiers compléments alimentaires. Ultérieurement, il devint possible de fabriquer des vitamines en usine, sans avoir même besoin de les extraire des aliments.

Scorbut, rachitisme, anémie, goitre thyroïdien, etc. Certains compléments alimentaires ont donc rendu et rendent encore d’inestimables services dans la prévention de diverses maladies ou dans la correction de déficits et de carences alimentaires.

Parallèlement, et plus récemment, on a développé le concept de complément alimentaire dans d’autres grands domaines : la recherche du bien-être (beauté, forme, tonus), le retard du vieillissement (médecine « anti-aging »). « Je ne veux pas prendre de rides, je veux vivre mieux, je veux vivre plus vieux et je suis prêt à payer pour cela. » Cela tombe bien, les marchands de rêves sont au rendez-vous. La promesse d’une meilleure santé, d’un vieillissement réussi et d’une vie plus longue, grâce à des apports nutritionnels optimisés, suscite un engouement de plus en plus marqué pour les compléments alimentaires.

Enfin, le concept s’est étendu à la prévention des maladies dites de civilisation comme le cancer, l’obésité ou les maladies cardio-vasculaires, voire la maladie d’Alzheimer. Chacune de ces trois grandes pathologies correspond à une problématique multifactorielle où intervient non pas un seul nutriment (comme la vitamine C dans le scorbut) mais l’ensemble de l’alimentation ainsi que le mode de vie global (activité physique, profession, etc.). Il est alors beaucoup plus difficile de prouver la pertinence de tel ou tel complément alimentaire. Il convient donc d’envisager avec circonspection l’efficacité de la prise d’un complément alimentaire destiné à accroître son bien-être, à retarder le vieillissement ou encore à se prémunir des maladies dites de civilisation. Pourtant, c’est un business colossal et en pleine expansion : en 2000, le marché mondial des compléments alimentaires était estimé à 65 milliards de dollars avec 37 % des ventes aux États-Unis, 30 % en Europe et 28 % en Asie. En France, en 2000, c’était 0,6 milliard d’euros de chiffre d’affaires. En 2006, le seul marché officinal des seuls compléments alimentaires à promesse « minceur » représentait 294 millions d’euros. En 2005, en Grande-Bretagne, les ventes représentaient un chiffre d’affaires d’environ 241 millions d’euros, hors commerces spécialisés (health food shops).

L’objectif de ce livre est de vous permettre de trier entre les bons compléments alimentaires et les moins bons, voire les dangereux. Notre propos est illustré par de nombreux exemples de produits. Certains ont été choisis parmi les produits vedettes en vente dans les différents circuits de distribution. Mais nous avons privilégié la citation de produits ayant fait l’objet d’études chez l’homme (ce qui n’est pas si fréquent). Nous n’avons donc pas cherché à être exhaustifs en citant tous les noms de marque. C’est d’ailleurs impossible tant le nombre de produits qui apparaissent (et disparaissent) chaque mois est important.








Chapitre premier

Complément alimentaire,
 mode d’emploi…


Tout ce qui est excessif est sans importance.

TALLEYRAND.





Les compléments alimentaires sont à la mode. Que ce soit en pharmacie, dans les supermarchés, les magasins spécialisés ou sur Internet, l’offre est pléthorique. Mais nombreux sont les compléments alimentaires inutiles, voire dangereux ; heureusement, d’autres ont une influence bénéfique sur la santé, la forme, voire sur la beauté. Mais pas pour n’importe qui, ni dans n’importe quelle circonstance. À chaque période de la vie et à chaque niveau d’activité physique correspondent des besoins spécifiques ; les compléments alimentaires peuvent aider à y subvenir. Les compléments alimentaires se définissent donc par rapport à une population particulière.

Certains ont essayé d’affirmer que les femmes constituent une population particulière. À moins que d’être très machiste, cela ne tient pas, simplement parce que les femmes forment la majorité de la population. En revanche, la femme enceinte ou en périménopause constitue bien, chacune, une population particulière avec des besoins nutritionnels spécifiques.

D’autres ont considéré, pour pouvoir vendre des sodas « énergisants », que les aficionados des discothèques constituaient une population particulière. Encore loupé ! Mais les sportifs, eux, ont des besoins particuliers.


Comment bien utiliser les compléments alimentaires

Avant d’évoquer les compléments alimentaires, rappelons qu’une alimentation variée et équilibrée reste primordiale pour la santé, la forme, le tonus et l’équilibre pondéral. Ne faites pas des compléments alimentaires l’arbre qui cacherait la forêt : d’une part, lorsqu’on mange bien, on n’a pas besoin, la plupart du temps, de complément alimentaire ; d’autre part, aucun complément alimentaire, ou cocktail de compléments alimentaires, ne peut remplacer une alimentation équilibrée. C’est ce que nous prouvent les études scientifiques : les effets bénéfiques d’une alimentation sont supérieurs à ceux des compléments alimentaires. Ces derniers ne manquent pourtant pas d’intérêt, apprenons à les manier à bon escient.

On distingue trois familles de compléments alimentaires :


	les nutriments essentiels, c’est-à-dire ceux que l’organisme humain ne sait pas synthétiser, mais qui sont indispensables à la survie ; ils doivent donc absolument être apportés par l’alimentation… ou par les compléments alimentaires ;


	les nutriments non essentiels : comme tous les nutriments, ils sont dérivés des aliments et ils ont une action dans notre corps. Ils sont considérés comme « non essentiels » car soit l’organisme sait les fabriquer, soit ils ne sont pas indispensables à la vie ;


	les extraits de plantes ou de produits naturels. Très souvent, leur utilisation remonte à des origines ancestrales, basée sur l’expérience des anciens. Ils contiennent une ou plusieurs substances actives, pas forcément identifiées. Notons qu’à partir de certains produits naturels, la recherche scientifique a isolé diverses molécules à l’origine de nombreux médicaments (aspirine, taxotère, digitaline…). Selon les produits et selon les doses, leurs composants peuvent avoir un effet bénéfique sur l’organisme, un effet néfaste ou aucun effet.




 

Les tableaux qui suivent classent les principaux compléments alimentaires dans ces trois familles.
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Les compléments alimentaires à base de nutriments essentiels (tableau I) vous seront utiles si vous avez une carence ou un déficit alimentaires, notamment si votre alimentation est réduite ou monotone. Il vous faudra choisir le complément alimentaire qui correspond à votre besoin précis, par exemple :


	du calcium en cas d’absence de produit laitier ;


	du fer en cas d’absence de viande et de poisson ;


	des polyvitamines (et des polyphénols, tableau III) en cas de faible consommation de fruits et légumes ;


	des oméga-3 si vous consommez peu de poisson, de noix, d’huile de colza, de noix ou de soja.
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Quels que soient le ou les compléments alimentaires que vous aurez choisi de prendre, les recommandations qui suivent vous aideront à en tirer le meilleur parti.

 

• Évitez de cumuler les compléments alimentaires ayant la même fonction ; vous n’avez pas besoin, par exemple, de prendre trois compléments alimentaires différents censés, chacun, vous donner du tonus pour la journée.

• Évitez les compléments alimentaires mégadosés, achetés aux États-Unis ou sur Internet, qui sont souvent trop dosés d’où un risque de toxicité.

• Demandez au préalable l’avis de votre médecin et/ou de votre pharmacien.

• Évitez les achats sur Internet, notamment lorsque les produits sont fabriqués hors Union européenne. Refusez les compléments alimentaires dont la notice ne serait pas en français.

• Observez-vous. Après avoir pris votre complément alimentaire pendant une à deux semaines, vous sentez-vous mieux ? Ou au contraire moins bien ? Votre ressenti a toute son importance, car nous n’avons pas tous les mêmes réactions métaboliques.

• Sauf prescription médicale, interrompez la prise de votre complément alimentaire au moins un tiers du temps : par exemple, dix jours par mois, ou un mois sur trois. Il est bon que votre corps garde l’habitude de fonctionner sans complément alimentaire.

• Prenez connaissance de la composition du ou des compléments alimentaires que vous aurez choisi de prendre, puis lisez, dans ce guide, les rubriques se rapportant aux ingrédients prétendument actifs.




La grossesse

Comme l’a souligné Bernard Kitous, de l’Institut d’études politiques de Rennes, la grossesse est une situation emblématique de la consommation des compléments alimentaires car elle constitue un état particulier entre le normal et le pathologique, entre le temps de l’alimentation au foyer et, de façon le plus souvent très brève, à l’hôpital, entre les habitudes de consommation ordinaire et la prise en charge par le système de santé.

Une enquête réalisée en 2000, au CHU de Rennes, auprès de 100 femmes enceintes, indique que 40 % d’entre elles ont consommé des « compléments alimentaires grossesse ». Les compléments alimentaires se targuent d’apporter l’ensemble des nutriments qui risquent de manquer dans l’alimentation d’une femme enceinte. Les produits les plus connus des femmes étant (par ordre décroissant) :


	Oligobs® grossesse (Laboratoires CDD) ;


	Bioptimum® grossesse (Laboratoires Boiron) ;


	Ossopan® (Laboratoires Robopharm) ;


	Elevit® (Laboratoires Roche) ;


	Azinc® Grossesse (Laboratoires Arkopharma).




 

De façon intéressante, l’enquête révèle qu’une grande partie d’entre elles était déjà consommatrice de complément alimentaire avant leur grossesse.

Une alimentation variée et non restreinte assure l’ensemble des besoins nutritionnels de la femme enceinte et de l’enfant qu’elle porte. Mis à part pour les folates, il est alors inutile d’avoir recours aux compléments alimentaires ; certains d’entre eux ne manquent néanmoins pas d’intérêt lorsqu’il faut compléter les apports alimentaires par une supplémentation. Ce sont les nutriments suivants :

 
			


• Les oméga-3. Ils sont importants pour le développement du cerveau de l’enfant. Si vous consommez peu de poissons gras et/ou peu d’huile de noix ou de colza, un complément alimentaire s’avérera bénéfique.

• Le fer. L’hémoglobine diminue chez la femme enceinte : c’est un phénomène normal, lié à l’expansion du plasma au cours de la grossesse, il n’y a donc pas lieu de s’en inquiéter. Chez certaines femmes, l’hémoglobine diminue cependant de façon trop importante, jusqu’à créer une anémie. Une supplémentation en fer s’avère alors efficace ; c’est notamment le cas chez les petites consommatrices de viande et de poisson ou chez les femmes sous stérilet avant la conception : les femmes préalablement sous stérilet ont des règles, et donc des pertes en fer, plus abondantes ; aussi, elles débutent souvent leur grossesse avec des réserves en fer trop basses.

• Les folates. C’est LE complément alimentaire du début de la grossesse. Toutes les femmes qui envisagent une grossesse devraient en prendre dès l’arrêt de la contraception : c’est pendant les semaines « préconceptionnelles » de l’ovule et pendant les premières semaines de l’embryon que les folates sont importants pour réduire les risques de malformation du tube neural (futures moelle épinière et colonne vertébrale).

• Le calcium et la vitamine D. Ils sont surtout importants dans la seconde moitié de la grossesse, au cours de la phase la plus active de la croissance osseuse.

• L’iode. Les besoins en iode augmentent au cours de la grossesse. Les petites mangeuses de poisson sont souvent carencées, avec un risque de troubles de la thyroïde pour elles-mêmes et pour leur enfant. Les grandes carences entraînent même un risque de retard mental. Un supplément quotidien en iode de l’ordre de 100 µg (microgrammes) est le plus souvent bénéfique.

 

Si vous êtes enceinte et que votre alimentation manque d’un ou plusieurs de ces nutriments, vous avez deux possibilités concernant les compléments alimentaires. Vous pouvez en choisir un qui ne vous apporte que le ou les nutriments manquants ; par exemple, des folates en début de grossesse, puis de la vitamine D en fin de grossesse ; c’est la solution la plus logique. Vous pouvez préférer prendre chaque jour un seul comprimé qui vous apporterait l’ensemble des nutriments qui risquent de manquer au cours de la grossesse ; moins logique, cette solution est parfois la plus pratique. Parlez-en à votre gynécologue.




Le syndrome prémenstruel

Ballonnement abdominal, seins tendus, rétention d’eau, irritabilité, etc. : les jours qui précèdent les règles ne sont pas les plus agréables dans la vie d’une femme et plus de la moitié d’entre elles se plaint du syndrome prémenstruel. Pour les soulager, des compléments alimentaires à base de magnésium, d’oméga-3 ou de gingembre leur sont proposés.

Aucun n’a démontré être efficace, mais si vous souhaitez essayer, ils n’ont pas d’inconvénient particulier.




La périménopause

Personne ne contestera qu’il s’agit d’une période difficile dans la vie d’une femme et l’œstrogénothérapie (traitement substitutif hormonal) commence à avoir mauvaise presse.

Il est un domaine où la prévention s’impose ; c’est celui de la fragilisation osseuse qui conduit à une maladie, l’ostéoporose, responsable de fractures, en particulier du col du fémur. Avec l’âge, la mortalité associée est importante et, de toute façon, ces fractures sont très invalidantes. L’ostéoporose résulte d’un déséquilibre entre la synthèse de l’os (qui diminue après la ménopause) et sa destruction. Pour synthétiser de l’os, il faut suffisamment de « matériel » osseux comme les protéines ou le calcium ainsi que des stimuli que sont la vitamine D et une hormone, l’œstradiol. À la ménopause, la production de celle-ci s’effondre et, avec l’âge, la consommation de calcium diminue.

Prévenir l’ostéoporose passe, entre autres, par le calcium (produits laitiers) et surtout la vitamine D (poisson gras, œufs). Certains laitages (Calin®, Yoplait) proposent une formule enrichie en calcium et supplémentée en vitamine D. La cible marketing est clairement affichée sur l’emballage : « Calcium et vitamine D : pour les os des femmes. » Et pourquoi pas des hommes ? Ils sont, eux aussi, exposés à l’ostéoporose. Cependant, chez ces derniers, la perte osseuse est beaucoup moins spectaculaire. Elle commence dès l’âge de 30 ans et la femme ne fait que rattraper l’homme vers 55 ans. Calci+® de Danone est moins sexuellement discriminant : « Pour des os plus solides », annonce-t-il. Plus efficaces sont les compléments alimentaires à base de calcium et surtout de vitamine D  ; mais avant d’en prendre parlez-en à votre médecin.

La prise de phyto-œstrogènes, issus en particulier du soja, vise à suppléer la carence en œstrogènes : une autre façon de combattre l’ostéoporose et l’inconfort lié à la ménopause. Par ailleurs, d’après Anne-Marie Roussel du Centre nutrition et vieillissement de l’université de Grenoble, trois oligoéléments, le cuivre, le chrome et le zinc sont importants pour lutter contre l’ostéoporose, mais également contre les processus d’oxydation qui s’accentuent eux aussi à la ménopause. Si vous mangez peu d’aliments qui en sont riches et que vous décidiez de les prendre sous la forme d’un complément alimentaire, respectez les doses recommandées pour éviter les surdosages.

Attention : certaines personnes sont tentées de prendre un complément alimentaire pour diminuer les bouffées de chaleur, un deuxième pour maigrir et un troisième pour limiter l’apparition des rides. Il peut en résulter des interactions, prévisibles ou plus souvent non prévisibles : pour les compléments alimentaires, il n’existe pas de pharmacovigilance comme dans le cas des médicaments. Répétons-le : l’addition de substances inoffensives n’est pas forcément inoffensive.




Le vieillissement

La population des pays occidentaux vieillit ; en 2050, 35 % de la population française aura plus de 65 ans et nous compterons 1 million de centenaires. Contrairement à la précédente, issue des guerres mondiales, la génération des « papy-boomers » est, en moyenne, assez riche. Elle sait qu’une nourriture saine améliore santé et longévité, ne serait-ce que parce qu’elle connaît bien la relation inverse : mauvaise alimentation = obésité, diabète, hypertension artérielle, athérosclérose. Bref, nos seniors ont de l’argent et sont prêts à investir beaucoup pour vivre jeunes et en bonne santé tout en prenant de l’âge. Ils pressentent que l’alimentation y joue un rôle important. C’est donc un marché juteux qui s’ouvre aux industriels.
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« La bidulase est un extrait d’écorce de bananier faisant partie de l’alimentation traditionnelle des Moldaves depuis la plus haute antiquité. Sa consommation serait responsable de l’exceptionnelle longévité des bergers des hauts plateaux de Transnistrie. »

Lu tranquillement au coin du feu, ce genre d’affirmation, qui confine au délire, ne peut que faire sourire. Pourtant, on en trouve dans tous les catalogues des marchands de rêve.

Parfois, ceux-ci font dans le lyrique, comme le rapporte Pierre Bienvault dans un article publié dans La Croix en date du 26 janvier 2007. Voilà ce qu’il a relevé sur un site Internet : « Certaines des modifications dues au vieillissement sont inévitables, mais d’autres peuvent être contrôlées […]. Nous avons choisi et testé des produits dont l’effet et la qualité ont eu des résultats plus qu’efficaces. Nous vous les proposons comme un cadeau qui vous vient du ciel en hommage à la vie. » Et de préciser que pour 115 euros, on peut s’offrir « un antioxydant à base d’algue brune qui, pêle-mêle, permet de prévenir le cancer, le diabète, l’hypertension artérielle, l’arthrite, l’herpès, tout en améliorant les fonctions hépatiques et en augmentant la régénération cellulaire et le rajeunissement de la peau ».

À peine plus sérieusement, il apparaît maintenant une « médecine anti-âge » qui tient son congrès international tous les ans au cours duquel se côtoient « spécialistes » de la nutrition et chirurgiens plasticiens. Le quatrième Congrès européen de dermatologie et de chirurgie esthétique et de médecine anti-âge s’est tenu à Paris en octobre 2008, et l’américain à Montréal en septembre de la même année. Dans les deux cas, le programme laisse songeur (depuis les manipulations hormonales jusqu’au marketing : comment faire de l’argent avec la médecine esthétique et/ou anti-âge).

Dans son plan « bien vieillir », présenté en janvier 2007, le gouvernement se propose de faire le ménage parmi les produits vendus sous le label « anti-âge ». Voilà qui est bienvenu ; attendons les résultats.
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Comme la population vit de plus en plus longtemps, de nouvelles maladies se développent, en particulier ce que l’on appelle les désordres cognitifs dont les formes graves sont les démences séniles (maladie d’Alzheimer, par exemple). En 2005, il y avait dans le monde 24 millions de déments âgés et ce nombre double tous les vingt ans. Et il faudra bien prendre en charge les millions de personnes concernées, d’où le plan Alzheimer du gouvernement.

Il n’existe pas de traitement curatif, simplement parce que l’on connaît mal les mécanismes de ces maladies. On sait néanmoins qu’elles sont favorisées par le stress oxydant ; il y a là une autoroute pour les compléments alimentaires, en particulier les vitamines, les minéraux, les antioxydants ainsi que les acides gras.

Certaines de ces formules antioxydantes montrent des résultats encourageants en expérimentation animale ou chez l’homme sur une période de quelques semaines, mais n’ont pas scientifiquement démontré leur efficacité contre la maladie d’Alzheimer (sur le long terme). Une équipe écossaise a très récemment examiné toutes les études cliniques réalisées sur le sujet. À partir des 4 229 articles scientifiques qu’ils ont lus pour l’occasion, ils ont sélectionné 22 essais cliniques (représentant un total de 3 442 malades) portant sur des malades âgés de plus de 65 ans. Dans l’ensemble, ces travaux ne sont pas de bonne qualité (faible nombre de patients étudiés, trop faible durée de traitement, méthodologie médiocre). La méta-analyse réalisée par ces chercheurs indique que les vitamines du groupe B (vit. B1, vit. B6, vit. B9 ou folates, vit. B12, seules ou en association), n’ont pas, au final, d’efficacité sur le déclin cognitif (jugé sur l’évolution d’un test qui fait l’unanimité, le mini-mental state ou test de Folstein). Quant aux vitamines antioxydantes (C, E et bêta-carotène), elles ont tendance à donner un résultat positif mais de façon non statistiquement significative.

Il est très probable que lorsque le mal est fait, il est trop tard pour intervenir. En revanche, il est possible que ces vitamines aient un intérêt en prévention. Encore faut-il que des études soient réalisées pour le prouver.

Oméga-3 et antioxydants jouent également un rôle majeur dans la protection vis-à-vis du vieillissement de l’œil et les altérations de la vision. Faut-il pour autant les prendre sous forme de complément alimentaire après 60 ans, voire avant dans un but de prévention à long terme ? La question reste ouverte, même s’il est désormais prouvé qu’une alimentation riche en oméga-3 et en antioxydants protège les yeux et le cerveau.

Un exemple de produits (parmi beaucoup d’autres) : Visio S® (Vitamin System Laboratoires) qui, outre des oméga-3, contient de la lutéine, des vitamines C et E, du sélénium, du zinc et du cuivre.






Mincir, mincir, mincir…

Entre les méfaits (réels) de l’obésité et l’effet de mode, la chasse aux bourrelets bat son plein. Il existe de nombreux livres sur le sujet y compris écrits par l’un des auteurs de ce livre. Nous nous limiterons ici au domaine d’intérêt de ce livre.

Le but est d’obtenir un ventre plat, d’éliminer la cellulite, etc. Pour cela, les marchands de rêve prêtent à leurs pilules de multiples effets :

• Éliminer l’excès d’eau. Certains extraits de plantes ont la réputation de pouvoir le faire : artichaut, orthosiphon, feuille de papaye. C’est ce qu’affirment les distributeurs de ces actifs. Ils se copient les uns sur les autres sans avoir rien vérifié.

• Brûler les calories. Sous ce terme se cache la notion de favoriser la combustion (c’est-à-dire l’utilisation par l’organisme) des graisses. Pêle-mêle, on trouve dans ces produits de l’extrait de guarana ou de thé, de la caféine, de l’éphédrine, de la vitamine C, du magnésium, du zinc, de la vitamine B6, souvent bien au-delà des limites supérieures tolérées pour les compléments nutritionnels. N’en attendez pas des miracles. Rares sont ceux qui ont, à l’instar des extraits de thé vert, scientifiquement démontré « brûler des calories ». Mais, par rapport à un placebo, l’augmentation des dépenses d’énergie n’est de l’ordre que de quelques pour cent, et ces compléments alimentaires n’ont pas pour autant démontré avoir, sur le long terme, une action sur la perte de poids. Il existe d’innombrables produits ; citons Topslem brûleur® (Oenobiol). L’extrait de thé vert est à diluer dans un litre et demi d’eau à boire dans la journée.

• Inhiber l’absorption des graisses. Le chitosan revendique cet effet, mais ne l’a jamais prouvé. Certaines gélules à base de fibres sont très légèrement efficaces à ce niveau, en entraînant dans les selles une partie des graisses de l’alimentation. Pas besoin pour autant de se gaver de gélules à base d’extrait de cactus ou de fibres d’ananas. Il sera plus naturel, plus sain et plus savoureux de commencer chaque repas avec des légumes : des crudités ou un potage en entrée, ou, en l’absence d’entrée, des légumes avec le plat principal. Ce sera également meilleur marché et plus efficace sur votre poids, car vous bénéficierez en plus de l’effet « coupe-faim » lié au volume pris par les légumes dans l’estomac.

• Réduire l’appétit. Un complément alimentaire à base de fibres alimentaires, le psyllium, a démontré son efficacité sur l’appétit et sur le poids, mais l’amaigrissement ne dépasse pas un à deux kilos sur quatre semaines par rapport au placebo. Il serait autant, voire plus, efficace de consommer des légumes à chaque repas. On a également évoqué le rôle de certains minéraux sur le contrôle de l’appétit (chrome, magnésium, zinc, nickel, cobalt). Vous ne risquez rien à en prendre, seuls ou en association, si vous ne dépassez pas les posologies recommandées (en tout état de cause, ne dépassez pas avec vos compléments alimentaires 50 à 100 % des ANC : apports nutritionnels conseillés) ; mais aucune de ces combinaisons n’a démontré son efficacité.

• Agir à différents niveaux en même temps. Le « must » est d’attaquer le mal de l’intérieur et de l’extérieur. À cette fin, certains sites Internet ou certaines parapharmacies proposent l’association de gélules (caféine, garcinia…) et d’huiles essentielles et d’un gel. Gare au porte-monnaie !

 
			


Il n’y a pas de formule magique pour maigrir. Aucun complément alimentaire n’a jusqu’à présent fait la preuve d’un pouvoir amaigrissant significatif. Si vous souhaitez cependant vous faire aider, ne serait-ce que sur le plan psychologique, par des compléments alimentaires, nous vous proposons quelques pistes de réflexion. À vous de choisir ensuite de les prendre ou non, mais voici en quelques points l’essentiel à savoir.

 
			


• L’obésité s’accompagne d’une exagération des phénomènes d’oxydation et des processus inflammatoires. Il en résulte une élévation des besoins en antioxydants, notamment en zinc, sélénium, vitamine E et vitamine C. Si vous avez un excès de poids bien réel, privilégiez les aliments qui en sont riches et/ou améliorez vos apports grâce aux compléments alimentaires. Ne dépassez pas, cependant, les ANC : lisez bien les étiquettes (celles-ci indiquent souvent des AJR – apports journaliers recommandés ; ceux-ci sont proches des ANC).

• L’excès de poids risque de conduire au diabète, notamment pour les personnes qui ont de la graisse abdominale (à l’inverse, la graisse des hanches, la fameuse culotte de cheval, n’est pas dangereuse). Les oméga-3 réduisent ce risque. Les poissons gras et/ou les compléments alimentaires à base d’oméga-3 ont donc ici un intérêt potentiel. Par ailleurs, en améliorant l’humeur, les oméga-3 pourraient baisser la fréquence des pulsions alimentaires. Enfin, plusieurs études montrent que les oméga-3 sont intéressants pour tempérer la croissance des adipocytes (les cellules qui stockent les graisses).

• Chocolat, barres chocolatées, biscuits au chocolat : certaines personnes prennent du poids parce qu’elles ne résistent pas à l’attrait du chocolat, et surtout elles ne parviennent pas à modérer leur consommation : la tablette est engloutie en moins d’une heure. Les Anglo-Saxons parlent de chocolate cravers. On explique ce phénomène par le plaisir (« Je résiste à tout sauf à la tentation », disait l’écrivain anglais Oscar Wilde) et la psychologie (le chocolat réconforte). Non démontrée scientifiquement, une hypothèse part du fait que le chocolat est riche en magnésium : certains chocolate cravers manqueraient de magnésium et ils seraient en quête de chocolat pour traiter ce déficit ! Effectivement, certains chocolatomanes se disent moins attirés par leur péché mignon au bout de quelques semaines d’une supplémentation en magnésium. Effet placebo ou réel impact du magnésium ?

• Ne vous fiez pas à n’importe quel complément alimentaire sous prétexte qu’il serait « naturel ». Nous voyons régulièrement en consultation des patients qui ont été victimes d’« herbes chinoises » vendues par Internet ou dans quelques sombres officines ; ils n’ont pas maigri, mais leurs reins ont souffert de la toxicité de ces plantes : certains ont dû subir une transplantation rénale, d’autres sont décédés. De même, l’Afssaps a mis en garde en 2009 contre le Venons Hyperdrive 3.0, un produit interdit en France mais disponible sur Internet. Il contient de la sibutramine, un coupe-faim à prescription strictement médicale en raison d’un risque de survenue d’effets secondaires graves au niveau cardio-vasculaire.




La beauté de la peau

Les cellules cutanées sont constamment éliminées et remplacées. Elles sont donc caractérisées par une vitesse de multiplication rapide (et plus encore lorsqu’il est nécessaire de cicatriser) et, à ce titre, elles ont besoin de nombreux nutriments. De là est né un concept marketing fantastique : « Nourrir sa peau de l’intérieur », mais qui possède bien une base physiologique solide.

Manger varié et équilibré est nécessaire pour avoir une peau belle et saine. Les vitamines, les oméga-3 et les antioxydants y jouent un rôle notable. Lorsque cela passe par l’utilisation de compléments alimentaires, on parle de « nutricosmétique ». Plusieurs sociétés se sont spécialisées dans ce créneau. Le pionnier est le Laboratoire Innéov, filiale commune de Nestlé (qui apporte sa compétence en nutrition) et de L’Oréal (qui fournit son savoir-faire en cosmétique).


[image: images] Avoir une jolie peau

• Les carences (en vitamines A, C ou du groupe B) se manifestent presque toutes par une altération de la peau. Ne vous bourrez pas de polyvitamines pour autant : les vitamines n’améliorent la qualité de la peau que s’il existe une vraie carence préalable (ce qui est rare). À l’inverse, un excès de vitamines entraîne des altérations de la peau ! Fuyez les compléments alimentaires trop dosés, utilisez plutôt ceux vous apportant au maximum 50 % à 100 % des ANC (en général 50 % : le reste viendra de votre alimentation).

• Les oméga-3. Comme les oméga-6, ce sont des acides gras essentiels pour la santé, et pour la qualité de la peau. Si vous variez vos huiles (olive, colza et noix notamment) et consommez du poisson au moins deux fois par semaine, vous n’avez pas besoin d’en ajouter par des compléments alimentaires. Dans le cas contraire, les compléments alimentaires d’oméga-3 peuvent vous aider.

• Les antioxydants. Les processus d’oxydation altèrent les cellules de la peau. Il y a donc du sens à vouloir utiliser des substances antioxydantes. Outre les vitamines C et E, les polyphénols et les caroténoïdes pourraient avoir un effet protecteur. Mais comme pour les vitamines, une alimentation variée suffit le plus souvent et les doses excessives sont à éviter. Il existe de nombreux produits sur le marché qui associent divers nutriments. Par exemple, il existe une association vitamines E et C, lycopène avec en plus des acides gras oméga-3 et oméga-6 et de l’extrait de graine de cassis (Laboratoires Innéov) ; deux études cliniques ont montré de façon convaincante que cette association d’actifs est efficace contre la sécheresse cutanée hivernale. Par ailleurs, NutritionistNuit® (Laboratoires Garnier) est un « soin de nuit régénérant » contenant des acides gras oméga-3 et oméga-6 (pour lutter contre la déshydratation cutanée) et du magnésium (présenté comme « énergisant cellulaire »). Les noms de marque sont récapitulés dans le tableau page 34.




[image: images] Lutter contre le vieillissement cutané

Être beau est un souhait à tous les âges de la vie. Rester beau est un objectif souvent prioritaire des personnes vieillissantes. « Ma peau est tachée, flasque, sèche, ridée : consternation ! » Ces altérations répondent au concept assez général de vieillissement de la peau. Celui-ci résulte de deux facteurs, d’une part l’agression répétée par les UV (vieillissement photo-induit) et le déficit hormonal qui s’installe avec la ménopause.

La peau est particulièrement sensible aux œstrogènes. Ainsi, après la ménopause, les principales cellules impliquées dans le maintien, la souplesse et la qualité de la structure cutanée (kératinocytes et fibroblastes) fonctionnent moins bien, synthétisent des molécules de structure (protéoglycanes, collagène) en moins grand nombre et sont de moins bonne qualité. D’où l’idée de la consommation d’œstrogènes présents dans les aliments, les phyto-œstrogènes.

À côté de cela, il existe de très nombreuses combinaisons. Par exemple, l’association de lycopène, de vitamine C et d’isoflavone de soja a fait l’objet d’études expérimentales et cliniques. Le contenu de la peau en acide hyaluronique, sa fermeté et sa densité sont améliorés après trois mois de traitement. Par ailleurs, l’association d’acides gras oméga-3, de vitamines E et C, et de lycopène a fait ses preuves (deux études cliniques positives) dans le traitement de la peau sèche.




[image: images] Réduire la cellulite

Contre la « peau d’orange », il y a le produit éponyme de chez Floressance. Il contient du guarana (pour déstocker et brûler les graisses), de l’ananas (qui « désinfiltre les tissus adipeux par son action antiprotéolytique », ce qui ne veut vraiment, mais vraiment, rien dire) et de la papaye (pour éliminer l’eau en excès). Trois gélules par jour pour le programme d’attaque intensif, une gélule par jour pour le programme optimal ! Nous aimerions bien voir les données qui justifient des recommandations si précises.

Autre voie de recherche, la glucosamine, une molécule qui joue un rôle dans l’élasticité des articulations mais aussi de la peau. En association avec de l’extrait d’écorce de pin, elle est proposée pour combattre la cellulite. Ce produit (Laboratoires Innéov) a fait l’objet d’une étude clinique. Les résultats indiquent, par rapport à un placebo, une meilleure plasticité (la peau est moins flasque et son apparence est légèrement améliorée), mais aucun effet sur l’épaisseur de graisse.




[image: images] Se protéger du soleil

« Je veux être craquante cet automne, donc il me faut un bronzage d’enfer. » Pour atteindre cet objectif, la nutricosmétique offre deux stratégies complémentaires, l’une à court terme, l’autre à long terme.

D’abord « préparer la peau » au soleil. Il existe de nombreux produits sur le marché associant différents actifs, en particulier des caroténoïdes, dont le lycopène. Le plus connu est Oenobiol solaire® (lycopène et lutéine). Il est préconisé de prendre une capsule par jour pendant les quinze jours précédant l’exposition au soleil. Sensibilité solaire® (Laboratoires Innéov), qui associe lycopène et probiotique, a fait l’objet d’études positives.

Mais attention : ces produits facilitent le bronzage, mais ne protègent pas du soleil (ce qui est d’ailleurs indiqué sur la notice et le site Internet d’Oenobiol). Pour l’avoir ignoré, certaines se sont retrouvées en réanimation, victimes de brûlures au second degré !

Ensuite, se prémunir des dommages exercés à long terme par les radiations UV, en particulier les cancers de la peau, ou mélanomes. De fait, nous savons que les UV diminuent l’immunité cutanée, ce qui fait le lit des cancers de la peau. Il a été montré, expérimentalement et chez l’homme, que certains probiotiques tels Lactobacillus johnsonii (La1, Laboratoires Innéov) combattent cette perte d’immunité faisant suite à une exposition aux UV. Mais attention, il n’a pas pour autant été démontré que ces probiotiques réduisent le risque de cancer de la peau : les précautions d’usage vis-à-vis du soleil restent impératives. Les polyphénols et les acides gras oméga-3 exercent également une action protectrice, tandis que le sélénium, les vitamines C et E n’ont pas fait la preuve de leur efficacité dans ce cadre.
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Les compléments alimentaires ne sont pas les seuls à se lancer dans la cosmétonutrition, certains aliments aussi. Ainsi, sur l’emballage d’un yaourt, qui « nourrit la peau de l’intérieur » (Essensis®, Danone), il était mentionné (mai 2008) : « Testé par les lectrices de Marie-Claire : 80 % sont convaincues des bienfaits sur la peau. » Il est précisé que l’étude a été réalisée auprès de 200 lectrices. Interrogé sur la méthodologie, le service scientifique de Danone nous a communiqué les éléments suivants : les personnes volontaires ont été recrutées via le site Internet de la revue Marie-Claire. Elles déclaraient avoir la peau sèche et/ou sensible et s’engageaient à consommer deux pots d’Essensis® par jour pendant six semaines sans modifier leurs habitudes d’utilisation de cosmétiques. Elles devaient répondre après deux, quatre et six semaines de consommation à des questionnaires qui évaluaient leur perception du produit en terme gustatif de même que les effets sur leur peau. Quatre-vingt-quatre pour cent ont remarqué des changements sur leur peau et 81 % l’ont trouvée moins sèche et plus agréable au toucher. Les chiffres ont l’air impressionnants. En fait, ils ne le sont pas. En effet, il n’y avait pas de groupe contrôle ayant reçu un placebo (c’est-à-dire un yaourt banal). Or, dans ce type d’étude basée sur l’autoévaluation, la suggestion et l’effet placebo font souvent croire à tort à une efficacité du produit. L’aspect exagéré et non scientifiquement fondé de cet optimisme expliquerait-il le fait qu’en 2009 Danone ait retiré Essensis® des linéaires ?






Les cheveux

Une chevelure saine comprend 80 000 à 150 000 cheveux. Les blondes sont en moyenne (140 000) plus chevelues que les brunes (115 000) ou les rousses (80 000). Nous perdons chaque jour entre 50 et 150 cheveux, mais il en repousse tout autant, même si cette repousse décroît avec l’âge. La perte de cheveux n’est, heureusement, visible que si l’on a perdu 40 % de son nombre initial de cheveux. De même que l’âge de blanchiment, la perte des cheveux est en grande partie héréditaire. La nutrition et les compléments alimentaires peuvent-ils influencer votre chevelure ?

Le cheveu, en tant que tel, n’est pas une structure vivante. Mais son existence et sa beauté dépendent d’une structure complexe faisant l’objet d’un métabolisme intense : le follicule pileux.

Outre l’hérédité, la perte des cheveux est sous dépendance hormonale. Elle est liée à la testostérone (les hommes sont plus souvent chauves que les femmes). Cependant, au sein de la gent masculine, être chauve n’est pas synonyme de virilité, et, inversement, conserver une chevelure abondante après 50 ans ne signifie pas impuissance. Chez les femmes, la ménopause accélère la perte des cheveux en raison de la baisse des œstrogènes et de l’importance relative que prend la testostérone.

La perte des cheveux n’est liée à un déficit nutritionnel que dans 11 % des cas. Ce sont notamment les carences en fer, en zinc et en biotine, ou vitamine B8. Par ailleurs, en cas d’obésité, les grandes pertes de poids (supérieures à 15 kilos) causent souvent une perte de cheveux ; celle-ci peut être liée à une carence en protéines (viande, poisson, œufs), en fer ou en zinc, mais elle reste parfois sans autre cause que l’amaigrissement lui-même. Fort heureusement, lorsque le poids se stabilise, les personnes retrouvent généralement une chevelure plus abondante.

L’inflammation, le stress oxydant, les agressions diverses portent atteinte au cheveu. À l’inverse, certains nutriments favorisent la croissance et/ou la beauté du cheveu. Tel est le cas de la taurine qui s’oppose aux effets de substances diminuant la croissance du cheveu. La taurine est proposée en combinaison avec du zinc et des polyphénols, les catéchines. Ce mélange (Masse capillaire®, Innéov) a fait l’objet de deux études cliniques qui montrent, après six mois de traitement, une augmentation de la densité des cheveux et une diminution de leur perte. Le même Laboratoire Innéov propose une formule quelque peu différente pour lutter contre la chute des cheveux chez l’homme (Innéov anti-chute homme) ; deux études cliniques sont à l’appui de leurs affirmations.
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Les sportifs

Pratiquer régulièrement une activité physique modifie les besoins nutritionnels, notamment en glucides, sources d’énergie la plus efficace pour le muscle ; ce sont les fameux sucres lents des sportifs adeptes des « pasta parties ». Parallèlement, l’exercice physique augmente les besoins en micronutriments (vitamines et minéraux), surtout pour des durées hebdomadaires supérieures à trois heures. Généralement, ces besoins en vitamines et minéraux sont bien assurés par l’augmentation du volume des repas : les sportifs mangent plus, car ils ont des besoins en énergie accrus ; s’ils mangent d’une façon équilibrée, ils mangeront globalement plus de tout, donc également plus d’aliments riches en vitamines et minéraux. Pourtant, de nombreux sportifs prennent des compléments alimentaires ; que faut-il en penser ?


[image: images] Augmenter les performances

Malgré ce qu’aimerait laisser croire la publicité, prendre des compléments alimentaires n’augmente les performances que dans de rares cas.

• La supplémentation en vitamines ou en minéraux, sauf en cas de carence avérée, ne modifie pas les performances.

• Les anabolisants. Certains compléments alimentaires se targuent d’augmenter la masse musculaire. Les études scientifiques donnent des résultats nettement moins optimistes !


	Acides aminés à chaîne ramifiée (AACR) : absence d’effet.


	Créatine : pas d’augmentation ni de la puissance musculaire ni des performances chez le sprinteur. Prise de poids indésirable chez le sportif d’endurance.


	Gamma-hydroxybutyrate : augmentation de la masse musculaire mais toxicité et danger du produit.




• Les toniques. Plusieurs compléments alimentaires se targuent de vous donner plus de tonus musculaire ou de retarder la fatigue. Mais ni la carnitine, ni la spiruline, ni le ginseng, ni la glutamine n’ont démontré scientifiquement avoir la moindre efficacité. La caféine et le guarana ont une efficacité transitoire et modeste, mais attention : à dose élevée, ils sont considérés comme des dopants illicites.




[image: images] Lutter contre le stress oxydant

L’activité musculaire nécessite l’utilisation d’oxygène. Il en résulte une augmentation des phénomènes d’oxydation ; ceux-ci risquent de générer un stress oxydant délétère pour l’organisme en cas de réponse antioxydante mal adaptée. Le sportif âgé et celui qui pratique en altitude sont particulièrement à risque de stress oxydant.

La réponse antioxydante est double, endogène et exogène :

 
			


• La réponse endogène fait appel aux capacités antioxydantes internes à l’organisme : nos cellules activent diverses enzymes pour se protéger. Pour que cette réponse endogène ait le temps de se mettre en place convenablement, il faut augmenter progressivement son rythme d’entraînement et prévoir des périodes de repos récupérateur. À l’inverse, il est délétère pour l’organisme de passer brutalement d’une vie sédentaire à un entraînement intense, ou d’enchaîner des activités sportives sans repos intermédiaire.

• La réponse exogène est fournie par les antioxydants présents dans l’alimentation. Ce sont notamment les vitamines C et E, ainsi que le zinc et le sélénium. Si vous mangez de tout sans vous restreindre, vos besoins seront couverts et vous n’aurez pas besoin de complément alimentaire. En revanche, si vous vous privez de viande, de poisson et d’œufs, prenez du sélénium et du zinc ; si vous mangez peu de fruits et de légumes, prenez de la vitamine C ; si vous mangez très peu gras (huiles, noix, beurre), prenez de la vitamine E. Par ailleurs, si vous pratiquez un sport où la minceur est avantageuse pour des raisons esthétiques (gymnastique) ou pour des raisons de catégorie de poids (boxe, judo, etc.) et que vous restreigniez volontairement votre alimentation, prenez un complexe multivitaminé qui vous apporte ces quatre éléments (zinc, sélénium, vitamines C et E). Dans chacun de ces cas, choisissez des compléments alimentaires vous apportant des doses modérées, proches de celles trouvées dans l’alimentation, c’est-à-dire entre 50 % et 100 % des ANC (lisez bien les étiquettes). Évitez les mégadoses, les compléments alimentaires trop dosés : un excès de vitamines ou de minéraux antioxydants empêche l’organisme de bien activer sa réponse endogène à l’oxydation et génère paradoxalement un surplus de stress oxydant.




[image: images] Le fer : un cas particulier

La carence en fer est fréquente chez le sportif, et surtout chez la sportive. La première cause en est les régimes amaigrissants ainsi que les tendances végétariennes largement partagées dans les milieux sportifs. De plus, les sports d’endurance augmentent les pertes en fer et diminuent son assimilation digestive.

Si vos analyses sanguines révèlent une anémie, il faudra vérifier par le dosage sanguin de ferritine qu’elle est liée à une carence en fer, avant de prendre des compléments alimentaires à base de fer. En effet, se supplémenter en fer alors qu’on n’en a pas besoin accentue paradoxalement ces processus d’oxydation. Parlez-en à votre médecin.




[image: images] Le calcium et la vitamine D

Les fractures de fatigue et l’ostéoporose sont fréquentes chez les sportives. Si vous mangez trop peu d’aliments riches en calcium ou en vitamine D, une supplémentation sera sans doute nécessaire. Parlez-en à votre médecin ou à votre pharmacien.






Le marché du sexe

Last but not the least, certains laboratoires gagnent beaucoup d’argent avec les compléments alimentaires destinés au marché du sexe. Manque de désir, impuissance, etc. Il est vrai que les petits déboires secrets ne sont pas rares dans notre société moderne.

Il existe de nombreux produits sur ce créneau :

 
			


• Soit des produits spécifiques : l’érection résulte d’une dilatation du corps caverneux. Cette dilatation est sous le contrôle du monoxyde d’azote (souvent improprement appelé « oxyde nitrique » par une mauvaise traduction de l’anglais) ou NO. Le précurseur du NO est un acide aminé, l’arginine. C’est pourquoi l’arginine est vendue dans ce contexte. En fait, l’essentiel de l’arginine ingéré est détruit par le foie et a bien peu de chances d’atteindre l’« organe » cible.

• Soit des produits qui mélangent tout et n’importe quoi : par exemple Tigra® qui associe des vitamines (E, PP, B1), du zinc et des extraits de plantes (damiana, yam, ginseng). L’image du félin prédateur véhiculée par le nom de ce complément alimentaire sera certainement efficace sur la psyché du monsieur (et de la dame ?) ; malheureusement, le produit lui-même n’a pas démontré une telle efficacité.

 
			


Heureusement, les mentalités évoluent et les personnes concernées hésitent moins à en parler à leur médecin. Du coup, l’approche médicalisée du problème (Viagra® ou équivalent) tend à se banaliser. Mieux vaut assumer et être pris en charge correctement que d’essayer n’importe quel produit.

Ainsi, selon votre objectif (mincir, bien vieillir, etc.), votre âge et les particularités de votre organisme, vous ressentirez un mieux-être de certains compléments alimentaires, mais pas de tous. Pour votre bien-être, pour votre santé, il va donc vous falloir établir une sélection adaptée à votre cas. La suite de ce livre n’a d’autre vocation que de vous permettre de choisir en connaissance de cause.
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Tableau I. Compléments alimentaires
a base de nutriments essentiels

Acide gamma- Fer Vitamine B12
linolénique Folates [vitamine B9)  Vitamines en cocktail
Antioxydants Magnésium Vitamine C
en combinaison  Oméga-3 Vitamine D
Calcium Sélénium Vitamine E
Béta-caroténe Vitamine A Zinc

Chrome Vitamine Bé
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Tableau II. Complements alimentaires
a base de nutriments non essentiels

Arginine Cystéine Inositol

Carnitine DHEA Mélatonine
Caroténoides Gamma- Phosphatidylsérine
CLA hydroxybutyrate  S-adénosylméthionine
Coenzyme Q (GHB) Taurine

L Tr
Créatine Glutamine

et sérotonine

A\ Remarque : la plupart des molécules listées dans le tableau ci-dessus

ne sont pas officiellement autorisées en Franc:
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Tableau Ill. Compléments alimentaires
a base d'extraits de plantes ou de produits naturels

Al Curcumine Lycopéne
Algues Fucus Papaye

Argan Garnicia cambogia  Phyto-cestrogénes
Bourrache [huile de]  Ginkgo biloba Phytostérols
Caféine Ginseng Polyphénols
Canneberge Gelée royale Prébiotiques
Catéchines et produits Probiotiques
Chitosan de la ruche Resvératrol
Choline Gingembre Spiruline
Citrulline Guarana Thé vert

Courge Isoflavones Vigne rouge
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Circonstances a risque de carence alimentaire

Maladies digestives Exclusion de certaines familles
Alcoolisme d'aliments pour des raisons de :
Certains déficits génétiques - godt;
Age supérieur 3 70 ans [notamment - croyance ;
lorsque LU'on vit en institution) - inconfort digestif ;
Perte d'appétit liée a certaines - adhésion a certains
maladies graves régimes (macrobiotique,

Anorexie mentale végétalien, etc.);
Régime amaigrissant - soucis financiers.
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Quel nutriment pour quelle cible ?

Cible Nutriment Produit

Cellulite | glucosamine, thé vert Cellulite® (Innéov)
extrait d’ecorce de pin

Peau guarana Peau d'orange®
ananas (Floressance]
papaye
caroténoides Sensibilité solaire®
probiotiques (Innéov)
graine de cassis Peau séche® (Innéov]
AG oméga-3 et oméga-6
vitamine E, vitamine C
lycopéne
caroténoides Skin ageing

(Oenobiol]

lacto-lycopéne Anti-age fermeté®
vitamine C (innéov)
isoflavones de soja

Cheveu | taurine Masse capillaire®

(Innéov)

catéchines

AG oméga-3 et oméga-6
magnésium

NutritionistNuit®
Garnier]

zinc, vitamines E, BS, B6, BY
protéines de germe de blé

Léro Phanéres
cheveux® (Léro)
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