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PRÉFACE
Le foie est un organe vital indispensable au bon fonctionnement du corps. Or, cela est malheureusement trop souvent oublié, voire tout simplement ignoré. Le foie est, en effet, l’usine interne capable de neutraliser différentes toxines contaminantes, d’épurer les déchets de l’organisme, de fabriquer diverses molécules essentielles. La bonne activité du cerveau, mais aussi du cœur, des yeux, de la thyroïde… sont sous sa dépendance dépurative directe comme le souligne l’auteure de ce livre, Kristin Kirkpatrick. Il est donc illusoire de croire que l’on peut être en bonne forme sans se soucier de son foie. Malheureusement, celui-ci a tendance à être particulièrement malmené de nos jours par une exposition à divers polluants, par un mode vie et une nourriture souvent inappropriés et pourvoyeurs de multiples maladies. Vous pouvez ainsi, à votre insu, être affecté par une surcharge graisseuse du foie appelée stéatose hépatique. Jusqu’à 20 % des Français sont touchés et 30 % des Américains. Ces lésions ont des conséquences car elles peuvent évoluer vers des cirrhoses dites « non alcoolique », voir des cancers du foie. Or, si une certaine insouciance est souvent de mise chez les patients à l’annonce du diagnostic, elle l’est moins lorsque l’on décrit les complications possibles…
Le grand intérêt de ce livre réside dans une analyse très pédagogique du fonctionnement du foie et dans des explications claires des processus engendrant cette surcharge graisseuse. Les auteurs, Kristin Kirkpatrick avec la collaboration du Dr Ibrahim Hanouneh, apportent des solutions concrètes. Est détaillé un véritable plan de vie avec notamment des exercices appropriés et des menus originaux et, soulignons-le, pas tristes du tout !
Les atteintes du foie, silencieuses et sournoises, engendrent d’importantes fatigues, vous devez pouvoir en parler de façon adéquate à votre médecin. Voici donc quelques termes avec lesquels vous devez d’ores et déjà vous familiariser : la stéatose hépatique correspond à un dépôt de graisse identifiable dans le foie : c’est la NAFLD (terme anglais pour non-alcoholic fatty liver desease) ; la stéatohépatite (ou NASH pour non-alcoholic steato hepatitis) correspond à une souffrance majorée des cellules du foie avec des phénomènes d’inflammation et de lésions (nécrose). Ces atteintes sont réversibles à ce stade, mais sans une action vigoureuse de votre part une fibrose peut s’installer, devenir sévère, et peut évoluer vers une cirrhose, une insuffisance hépatique et dans certains cas un cancer du foie (carcinome hépatocellulaire). Ce livre vous explique comment procéder pour les éviter.
Il convient donc à tout prix de penser à protéger votre foie si un début de lésion s’installe mais également en prévention, dite primaire. Ce remarquable livre, pionnier dans le domaine, vous donne de très nombreuses clés pour y parvenir aisément.
Docteur Laurent Chevallier
Nutritionniste
Praticien Attaché en Centre Hospitalo-Universitaire
Responsable de plusieurs unités de nutrition
en cliniques et maternité


AVANT-PROPOS
Michael F. Roizen,
professeur et directeur de l’Institut du bien-être à la Cleveland Clinic (Ohio)


Cet ouvrage a changé ma façon de penser. En le lisant, j’ai compris que pour rester jeune, je devais préserver la jeunesse de mon foie.
Il a également eu une influence sur ma vie professionnelle, notamment dans la manière dont je conseille aujourd’hui mes patients. Avant les années 1990, la plupart des médecins, hormis les spécialistes des maladies hépatiques, partaient du principe que le foie est relativement résistant : malmené lors d’une soirée bien arrosée, il finit toujours par récupérer, à condition naturellement qu’il n’y ait pas d’autres beuveries et qu’il ne soit pas attaqué par un virus. Tous avaient coutume de dire que seules les personnes qui abusent de l’alcool sont touchées par une affection hépatique et que, par conséquent, il suffit de faire ce qu’il faut pour y échapper. Même si on le maltraite, le foie, à terme, se régénère. En manière de preuve, permettez-moi une petite digression et un saut dans le passé pour évoquer la mythologie grecque et plus précisément le supplice de Prométhée.
Prométhée vola le feu sacré afin de l’offrir aux hommes, un crime aux yeux des dieux de l’Olympe qui, pour le punir, décidèrent que le pauvre bougre serait enchaîné à un rocher et qu’un aigle lui dévorerait le foie. Ce à quoi les divinités vengeresses ne s’attendaient pas, c’est qu’après avoir été lacéré par le rapace, l’organe se reconstituerait. Nul ne sait précisément comment les Grecs découvrirent que le foie pouvait se régénérer, l’hypothèse la plus probable étant que des guerriers blessés sur le champ de bataille survivaient à des lésions de cette partie du corps. Quoi qu’il en soit, les Héllènes ne possédaient assurément pas le savoir de la communauté scientifique des années 1990 et encore moins des chercheurs d’aujourd’hui. Néanmoins, le mythe de Prométhée est en partie fondé. C’est en tout cas ce qu’ont montré les découvertes réalisées au cours de ces trois dernières décennies.
Avant les années 1990, seul 1 % des Américains ressentait une perte d’énergie et de vitalité due aux effets de la nourriture, du mode de vie et des toxines sur le foie. Mais les choses ont changé et, aujourd’hui, ce sont 30 % de la population – un taux qui s’inscrit légèrement au-dessus de la valeur médiane observée en Europe dans la population générale (25 %) – qui, aux États-Unis, souffrent de la maladie du foie gras, caractérisée par un manque de tonus et une multitude de problèmes connexes. Dans le film documentaire intitulé Super Size Me (2004), l’acteur-réalisateur américain Morgan Spurlock dénonce les effets de la malbouffe en se nourrissant uniquement dans des fast-foods pendant un mois. Les conséquences de ce régime alimentaire ? Une faramineuse prise de poids, une augmentation vertigineuse du taux de LDL, ou mauvais cholestérol, une baisse d’énergie et une déprime. Et pour clore le tout, un foie qui, de l’avis des médecins, n’était ni plus ni moins qu’une « sorte de pâté ». Si, bien entendu, la stéatose hépatique non alcoolique, ou NAFLD, n’est pas uniquement due à la malbouffe, cette expérience illustre parfaitement ce que représente cette pathologie qui touche en moyenne un tiers de la population dans les pays occidentaux industrialisés.
Dans la première partie de cet ouvrage, Kristin Kirkpatrick et Ibrahim Hanouneh font le point sur les maladies qui affectent le foie, avec un focus sur la stéatose hépatique non alcoolique, caractérisée par l’accumulation de graisse dans les cellules du foie par suite d’une résistance à l’insuline, d’une obésité, d’un diabète, d’un taux élevé de triglycérides et d’une mauvaise alimentation. Comme nous l’expliquent les auteurs, plus vous prenez du poids, plus votre corps développe une résistance à l’insuline. Ce faisant, l’insuline ne remplit plus son rôle, à savoir diriger le glucose vers les cellules qui ont besoin d’énergie. Ce glucose est alors stocké dans le foie sous forme de graisse, ce qui favorise l’émergence d’une NAFLD et augmente les risques, à plus ou moins long terme, de cirrhose et de cancer du foie.
Dans la deuxième partie, vous découvrirez comment modifier votre mode de vie en renonçant à la restauration rapide (rappelez-vous l’histoire de Morgan !) et en apprenant à cuisiner des aliments « bons pour le foie » sans dépenser une fortune ni passer des heures aux fourneaux. Autant de recommandations indispensables pour rendre votre organisme plus sensible à l’insuline, affiner votre silhouette et nettoyer votre foie. (Eh oui ! Aussi surprenant que cela puisse paraître, vous verrez que manger du foie est l’un des pires choix qui soient. Autrement dit, pour avoir un foie en bonne santé, bannissez le foie !) Les recettes et les menus réunis dans la troisième partie vous aideront à détoxifier et à protéger votre foie, mais aussi à perdre des centimètres de tour de taille et à vous débarrasser de vos kilos superflus. Des règles de base faciles à mettre en place, afin de retrouver toute l’énergie dont vous avez besoin au quotidien.
Kristin Kirkpatrick et Ibrahim Hanouneh m’ont appris à prendre soin de mon foie, cet organe au rôle crucial dont je me dois de préserver la jeunesse. Or, ce qui est bon pour le foie est bon pour le cerveau, le cœur, les yeux et même les organes sexuels. Cet ouvrage nous livre la recette du bien-vivre, une recette que je partage désormais avec mes patients. Alors faites comme moi, plongez-vous dans ces pages. Lorsque vous aurez compris les principes et le bien-fondé du régime alimentaire préconisé, vous n’aurez plus qu’à l’appliquer dans la perspective de vivre plus longtemps avec un foie détoxifié et toute l’énergie nécessaire pour être heureux.


INTRODUCTION
Un foie en bonne santé, condition sine qua non pour être bien portant
L’indifférence et la négligence font souvent beaucoup plus de dégâts que l’hostilité déclarée.
J. K. Rowling


Imaginons que je vous demande quels sont les organes que vous jugez indispensables à votre survie. À coup sûr, la réponse qui vous vient en premier à l’esprit est : le cœur, les poumons et le cerveau. Et vous avez raison, car sans ceux-ci, vous ne seriez tout simplement pas en vie. Mais cette liste est incomplète, il y manque un organe essentiel : le foie. Eh oui ! Même si l’on a tendance à l’oublier, le foie est l’un des organes qui travaillent le plus dans notre corps. Or, nous sommes nombreux à ne pas avoir la moindre idée de l’endroit précis où il se situe au sein de l’organisme et encore moins de sa fonction. Le foie est en quelque sorte comme l’acteur et scénariste américain Rodney Dangerfield, décédé en 2004, il n’est « pas reconnu à [s]a juste valeur ». On néglige en effet souvent cet organe vital, jusqu’au jour où les choses ne tournent plus rond.
On peut aussi le comparer au grand et puissant magicien d’Oz, car c’est lui qui, derrière le rideau, tire les ficelles. Pour rester dans le registre cinématographique, disons que le cœur et le cerveau sont les protagonistes du film et le foie, le metteur en scène qui, en coulisse, orchestre en silence mais magistralement toute une variété de fonctions vitales dans le corps. Situé sur le côté droit de la partie supérieure de l’abdomen, juste sous le diaphragme, le foie est l’un de nos plus gros organes (celui d’un adulte pèse près de 1,5 kg). Il assume plus de trois cents missions et joue notamment un rôle dans des processus métaboliques cruciaux tels que la conversion des nutriments fournis par les aliments en substances que l’organisme utilise et stocke sous forme d’énergie ou encore l’élimination d’éléments dangereux présents dans le sang.
Si le foie est solide et résistant, le mode de vie moderne qui est le nôtre est néanmoins susceptible de causer des ravages sur cet organe ô combien précieux – et ce, de manière insidieuse ! Les symptômes d’une maladie hépatique peuvent être minimes, voire inexistants, jusqu’au jour où celle-ci atteint un stade de gravité tel qu’il est trop tard pour qu’elle régresse. Généralement, un dysfonctionnement hépatique est découvert par le plus grand des hasards lors d’une prise de sang qui révèle un taux d’enzymes hépatiques, ou transaminases, élevé. Or, dans la mesure où aucun trouble alarmant n’est observé, nul ne se préoccupe du bien-être de son foie qui ne reçoit ni l’attention ni le soin qu’il mérite. Trop de gens pensent que les maladies du foie sont dues à une consommation excessive d’alcool. C’est vrai, mais en partie seulement.
Les faits sont là. Une crise sanitaire insidieuse touche actuellement 30 % de la population américaine, 25 % de la population européenne (dont 10 à 20 % des adultes en France), 20 % de la population mondiale1. Et même si vous n’en avez jamais entendu parler, sachez que vous comptez peut-être parmi les victimes potentielles. La crise sanitaire à laquelle je fais référence concerne une maladie connue sous le nom de stéatose hépatique non alcoolique, NAFLD (de l’anglais non-alcoholic fatty liver disease) ou maladie du foie gras non alcoolique, caractérisée par l’accumulation de dépôts de graisse (et plus particulièrement de triglycérides) dans les tissus hépatiques. Très largement associée à l’épidémie d’obésité qui frappe les pays industrialisés, cette affection ne cesse de progresser : sa prévalence a plus que doublé aux États-Unis depuis 1988 et la France n’est pas davantage épargnée puisque, selon l’Organisation mondiale de la santé (OMS), on comptait 23,9 % d’obèses et 60,7 % de personnes en surpoids dans l’Hexagone en 2014, contre un peu moins de 17 % en 2007. La NAFLD qui, dans les premiers stades de son développement, ne s’accompagne d’aucun symptôme, n’est souvent détectée que lorsqu’elle évolue en stéatohépatite non alcoolique (NASH, acronyme de l’anglais non-alcoholic steatohepatitis), une pathologie plus sévère caractérisée par une inflammation, voire par des lésions hépatiques irréversibles.
Ces dernières décennies s’est mis en place un mode de vie qui favorise l’obésité, un environnement qualifié d’« obésogène ». Ces changements – mauvaise alimentation et pratique irrégulière, voire nulle, d’une activité physique – ont en partie favorisé l’expansion de ces maladies hépatiques aux graves conséquences. L’augmentation exponentielle de la NAFLD est proportionnelle à la hausse mondiale du nombre de sujets obèses – ce qui n’a rien d’une coïncidence. En effet, NAFLD et obésité sont toutes deux dues à un mode de vie néfaste, à savoir un apport calorique excessif (fourni par des aliments nocifs pour la santé) et une dépense calorique insuffisante (trop peu d’activité physique). Résultat : trop de graisse dans le corps, trop de graisse dans le foie, le tout avec une incidence délétère sur la santé et l’espérance de vie.
Un tableau on ne peut plus pessimiste et alarmant, d’autant que nombre d’individus n’ont absolument pas conscience de cette épée de Damoclès au-dessus de leur tête.
LES AUTEURS EN QUELQUES MOTS
Je vous propose de marquer une pause, afin que nous nous présentions.
Kristin Kirkpatrick. Nutritionniste et responsable de l’Institut du bien-être à la Cleveland Clinic (Ohio), je supervise les programmes alimentaires destinés, d’une part, à aider les patients à perdre du poids et, d’autre part, à traiter, voire à faire régresser certaines maladies. La plupart des personnes que je reçois sont en surpoids. Elles viennent à la clinique pour maigrir et/ou abaisser leur taux de cholestérol ou de glucose sanguin. Or souvent, ces patients ignorent qu’un autre mal, tapi dans leur corps, les menace.
Généralement, ils me sont adressés par leur médecin traitant à la suite d’un bilan sanguin qui a révélé un taux de transaminases supérieur à la normale (en plus d’une cholestérolémie et d’une glycémie élevées). Leur objectif : perdre du poids et recouvrer la santé. Un taux d’enzymes hépatiques élevé traduit souvent une NAFLD associée au mode de vie (mauvaise alimentation et sédentarité), à un surpoids ou à des troubles de la santé sous-jacents susceptibles de présenter un réel danger pour leur capital santé. Or, si aucun de mes patients ne consulte expressément dans l’intention de soigner son foie, c’est souvent du côté de cet organe que nous devons pourtant chercher.
Ibrahim Hanouneh est un expert en pathologies hépatiques. Je l’ai rencontré à la Cleveland Clinic, où il exerce en tant que médecin dans le service de gastro-entérologie-hépatologie. Le Dr Hanouneh reçoit une multitude de patients souffrant d’une grande variété de troubles du foie. Parmi toutes les personnes qui viennent me voir dans le but de manger plus sainement et de perdre du poids, certaines sont également suivies par des gastro-entérologues-hépatologues pour une stéatose hépatique non alcoolique. C’est pourquoi il m’a semblé naturel de demander au Dr Hanouneh d’œuvrer avec moi à la rédaction de ce livre, l’objectif étant qu’il m’aide à expliquer, d’une part, ce qui sous-tend l’augmentation de ces pathologies, véritables fléaux contemporains, et, d’autre part, quels sont les moyens d’action dont nous disposons pour renverser cette tendance. Les conseils avisés et l’expertise d’un médecin et d’un nutritionniste sont souvent la combinaison gagnante qui permet de prévenir et de traiter les troubles hépatiques – c’est bien connu, on réfléchit mieux à deux ! Dans les chapitres qui vont suivre, le vécu de nos patients vous aidera à mieux comprendre ce que sont ces troubles hépatiques, y compris leurs causes et leurs effets. Vous découvrirez également comment, en modifiant leur alimentation et leur mode de vie, ces personnes sont parvenues à protéger leur foie. En effet, parmi mes patients, nombreux sont ceux qui ont relevé ce défi avec succès. Et croyez-moi, même si la voie qu’ils ont suivie pour en arriver là était parsemée d’embûches, nul n’a regretté de s’être lancé dans cette aventure !
De nos jours, les régimes « détox » et autres diètes ont le vent en poupe ; or, dès lors que l’on parle de « détoxification », c’est le foie qui est concerné. Et c’est parce qu’un nombre phénoménal de femmes et d’hommes n’ont aucunement conscience des menaces toujours plus nombreuses qui planent au-dessus de cet organe, dont l’une des fonctions capitales est de détoxifier l’organisme, que nous avons décidé d’écrire ce livre – pour que vous, lecteur, preniez conscience de ce nouveau danger qui met en péril votre corps, votre esprit, votre vie et votre espérance de vie, et que vous soyez armé pour protéger votre foie, afin qu’il fonctionne comme il se doit. Le foie est primordial pour votre santé, votre bien-être et votre survie, vous vous devez par conséquent d’identifier ce qui le fragilise, et ce, avant qu’il ne se révolte. Vous avez le pouvoir, les moyens et l’opportunité de protéger votre foie, alors agissez sans plus attendre !

COMMENT LIRE CE LIVRE
Dans la première partie, vous découvrirez ce qu’est un foie en bonne santé et les effets néfastes que peut avoir votre mode de vie sur cet organe vital. Vous apprendrez comment se développent plusieurs troubles hépatiques récemment mis en évidence par la communauté scientifique et quels sont les facteurs qui favorisent l’apparition d’une NAFLD et d’une NASH. Nous vous indiquerons également quelles précautions prendre pour vous protéger d’affections telles que l’hépatite ou les maladies du foie induites par certains médicaments ou par l’alcool. L’objectif de la deuxième partie est de vous livrer les principes de base – favoriser une alimentation saine, pratiquer régulièrement une activité physique, maîtriser son poids, rechercher un sommeil de qualité, gérer son stress et ne pas s’exposer aux substances toxiques – qui vous aideront à garder un foie en bonne santé, à le protéger ou à faire régresser la maladie si celle-ci est installée. Grâce au plan d’action présenté dans la troisième partie, vous saurez comment appliquer chacune de ces mesures et modifier votre mode de vie. Voyez dans celui-ci une seconde chance de recouvrer la santé et de la préserver.
Imaginez qu’un assureur digne de confiance vous propose une police d’assurance gratuite, complète, astucieuse et sans faille pour protéger votre capital santé non seulement aujourd’hui ou demain, mais aussi pour les années à venir. Hésiteriez-vous à signer ? Envisagez maintenant qu’un ami vous tende un billet d’avion pour un vol direct vers un pays où il fait bon vivre, un pays que vous avez toujours rêvé de visiter. Refuseriez-vous une telle opportunité ? Ce serait idiot de ne pas dire oui à l’une et à l’autre de ces propositions, n’est-ce pas ? Eh bien, ce livre est le cadeau que nous vous offrons, avec l’unique souhait qu’il contribue à préserver votre santé – que ce soit en facilitant votre compréhension des raisons pour lesquelles votre foie se révèle être un organe crucial ou en vous délivrant des informations que, comme beaucoup, vous ignoriez. Nous allons vous guider pas à pas, afin que vous soyez le plus en forme possible. Si vous acceptez de vous lancer avec nous dans cette aventure, vous perdrez du poids (à condition, bien entendu, d’avoir des kilos superflus), vous redoublerez d’énergie et vous saurez comment vous protéger contre des pathologies graves telles que le diabète de type 2 et les maladies cardiaques pour ne citer que celles-ci. Ce que nous vous proposons ne se refuse pas !




Notes
1. De larges disparités dans la prévalence de cette épidémie sont observées d’un pays à l’autre, en raison d’une absence de standardisation de la définition de la maladie comme des moyens diagnostiques, et de différences entre les populations étudiées.
PREMIÈRE PARTIE
Le foie, cet organe trop souvent méconnu
CHAPITRE PREMIER
Un organe laborieux et multitâche
Récemment, Marie a consulté son médecin traitant pour un bilan annuel. Cette mère de deux enfants, âgée de 45 ans, affirmait être en pleine forme. Pour preuve, elle ne prenait aucun médicament de manière régulière. Néanmoins, un prélèvement sanguin mit en évidence des taux d’enzymes hépatiques et de triglycérides élevés et une faible proportion de HDL, ou « bon » cholestérol. Lorsque le praticien fit le point sur l’état de santé de sa patiente, il nota qu’elle avait gagné 6,8 kg en six mois et que son IMC (indice de masse corporelle) supérieur à 30 traduisait une obésité. Rien de surprenant à cela, dans la mesure où Marie, qui jusqu’alors occupait un poste de consultante, venait d’être licenciée. Légèrement déprimée par la perte de son emploi, elle avait commencé à prendre de mauvaises habitudes alimentaires et à mener une vie sédentaire.
Une échographie révéla la présence de dépôts de graisse sur le foie. La nouvelle sidéra Marie. Pas un instant elle n’avait imaginé que son foie puisse être malade. Deux questions lui vinrent immédiatement à l’esprit : cette pathologie est-elle grave ? (La réponse est oui.) Peut-elle régresser ? (La réponse est également oui.) C’était ce que Marie avait besoin d’entendre. Elle trouva dans ces précisions la motivation nécessaire pour suivre un régime alimentaire et commencer à pratiquer de manière régulière une activité physique, deux facteurs indispensables pour diminuer les dépôts de graisse sur son foie et faire baisser son taux d’enzymes hépatiques.
Certaines personnes mettent tout en œuvre en vue de « détoxifier » leur corps. Elles entreprennent des cures, boivent des jus qui nettoient l’organisme et des smoothies très riches en nutriments, consomment des aliments crus, privilégient les infusions à base de plantes spécifiques et optent même parfois pour des méthodes dont les effets bénéfiques ne sont pas prouvés. Elles avalent différentes herbes médicinales et ont recours à des supplémentations, afin d’évacuer les déchets organiques. Pour éliminer les toxines, elles fréquentent notamment les saunas, les bains turcs, les étuves des hammams. Elles sont persuadées de faire tout ce qui est en leur pouvoir pour débarrasser leur corps de ses impuretés. Or ce qu’elles ignorent souvent, c’est que le foie détoxifie naturellement et de manière automatique l’organisme. Il fonctionne ni plus ni moins comme un four autonettoyant. Autrement dit, la seule charge qui nous incombe est de veiller à ce qu’il marche comme il se doit.
L’ORGANE « DÉTOX »
Si nombre d’entre nous prennent toutes les mesures pour éliminer les toxines présentes dans leur organisme, ceux qui préservent leur foie au quotidien se font beaucoup plus rares. Une grave erreur, si l’on tient compte de tous les services que celui-ci nous rend. Les deux lobes de cet organe rouge foncé en forme de selle, à la surface régulière et lisse, sont séparés par une bande de tissu conjonctif qui le relie à la cavité abdominale. Ils remplissent une multitude de fonctions, et ce, 24 heures sur 24, 7 jours sur 7. Pour commencer, le foie est une sorte d’usine de produits chimiques d’une grande complexité, un poste de contrôle, un système de traitement des déchets et de filtrage. Le tout en un. Il filtre 1,4 l de sang par minute et convertit l’ammoniaque, déchet toxique libéré lors de la transformation des protéines alimentaires et des substances azotées présentes dans l’organisme, en urée, excrétée dans un second temps par les reins. Il métabolise également les médicaments, les drogues et l’alcool et élimine les sous-produits résultant de la dégradation de ces substances. Il débarrasse l’organisme des bactéries pathogènes et des débris accumulés dans le système sanguin et dégrade les globules rouges arrivés en fin de vie ou lésés.
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Le rôle principal du foie, comme celui des poumons, du système gastro-intestinal et des reins, est de détoxifier l’organisme à chaque minute de la journée, et ce, que vous soyez éveillé ou endormi. Personne n’est immunisé contre les toxines endogènes (générées par l’organisme) telles que les déchets métaboliques, ou exogènes (extérieures à l’organisme) comme les substances polluantes et contaminantes, les pesticides, les additifs alimentaires, les drogues ou l’alcool. Avoir un foie robuste et en bonne santé, un foie dont on prend soin et qui fonctionne comme il se doit, est indispensable pour que le processus de détoxification naturel se déroule sans problème et soit efficace. Dès lors que le foie est en mauvaise santé, la détoxification de l’organisme est compromise ; aucune cure à base de jus ou autre régime détox ne pourront de ce fait jamais remplir le rôle de l’organe malade.

LE RÔLE DU FOIE DANS LE MÉTABOLISME
Le foie est en outre impliqué dans toutes les fonctions métaboliques de l’organisme, y compris dans le métabolisme des glucides, des protéines et des graisses, ainsi que dans la conversion de ces macronutriments en sources d’énergie dans lesquelles l’organisme peut puiser en fonction de ses besoins. Pour ce qui est du métabolisme des glucides, le foie permet que le taux de sucre (glucose) dans le sang reste relativement stable.
Si ce taux de glucose sanguin augmente (par exemple, après un repas), le foie élimine le sucre contenu dans le sang et le stocke sous forme de glycogène (la principale source d’énergie conservée dans l’organisme). A contrario, si le taux de glucose sanguin chute, le foie dégrade le glycogène et libère du sucre (glucose) dans le sang. Pour ce qui est des protéines, les cellules hépatiques convertissent les acides aminés qui les composent, présents dans les aliments, en énergie mise à la disposition de l’organisme. Le foie produit de la bile, une substance jaune verdâtre ou brunâtre qui s’écoule dans l’intestin grêle et contribue à la dégradation et à l’absorption des graisses.
Le foie stocke les vitamines liposolubles (A, D, E et K), la vitamine B12, ainsi que des minéraux (zinc, fer, magnésium et cuivre), qu’il libère dans le sang en fonction des besoins de l’organisme. Les facteurs de la coagulation sanguine sont également fabriqués par le foie. Ces protéines sont essentielles pour la formation des caillots et la prévention des hémorragies. Le foie est aussi impliqué dans le métabolisme des hormones sexuelles – testostérone, œstrogènes et progestérone, notamment –, afin que le taux de chacune d’elles demeure dans des valeurs limites. Autrement dit, le foie est un organe multitâche qui travaille dur et ne dort guère. Le foie n’est jamais au repos.

UN COÉQUIPIER INDISPENSABLE
La manière dont fonctionne un organe a généralement un impact sur le fonctionnement des autres organes et, comme dans une chorégraphie, il suffit que l’un d’eux ne suive pas le rythme pour que tous les autres fassent des faux pas et que plus rien ne marche comme il se doit. C’est d’autant plus vrai avec le foie, qui travaille en effet de concert avec les reins pour réguler la tension artérielle, ou avec le pancréas et la vésicule biliaire en vue de digérer les aliments ingérés. Si le foie, maillon essentiel de la chaîne, est affaibli, tout le processus de la digestion est perturbé. Un exemple parmi tant d’autres de l’effet domino généré par un dysfonctionnement hépatique.
Il y a quelques mois, Robert a commencé à être patraque. Perpétuellement fatigué, il se sentait toujours un peu nauséeux. Ce conseiller financier a mis ces symptômes sur le compte du stress lié à son travail. Un soir, après avoir vomi du sang, il s’est rendu aux urgences. Immédiatement, il a été admis dans le service de soins intensifs. Une fibroscopie gastrique a montré un saignement continu dû à la rupture de varices œsophagiennes, une caractéristique généralement observée chez les sujets souffrant d’une cirrhose.
 
Démystification du processus de détoxification
Le processus de détoxification qui a naturellement lieu dans le foie est beaucoup plus complexe qu’on ne l’imagine. Or cette fonction est essentielle, car elle permet à l’organisme de fonctionner efficacement. Pour faire simple, comparons l’organisme à une chaudière et le foie, à un filtre de très bonne qualité. En piégeant la saleté, la poussière et les particules toxiques, le filtre permet à l’air pur de circuler de manière continue à l’intérieur de votre maison, afin que vous puissiez vivre dans un environnement sain. Concrètement, voici comment fonctionne le foie :
 
• Dans la phase no 1, ou phase de conversion comme on a l’habitude de la nommer, les toxines qui pénètrent dans l’organisme sont converties en substances qui seront excrétées dans la bile (liquide sécrété par les cellules du foie) ou l’urine (produite par les reins). La plupart des toxines qui pénètrent dans l’organisme sont des substances liposolubles et le travail du foie consiste à les transformer en substances hydrosolubles, de manière qu’elles puissent être évacuées. Or, au cours de ce processus de transformation, il arrive que des toxines soient converties en substances plus instables qui, elles-mêmes, seront transformées en radicaux libres aux effets délétères. Des études ont montré qu’une alimentation saine, c’est-à-dire riche en antioxydants, en vitamines B, C et E et en caroténoïdes, est fondamentale pour que le processus de conversion des toxines dans cette phase se déroule comme il se doit et que les toxines soient ensuite éliminées.

• Dans la phase no 2, ou phase de conjugaison, les toxines sont neutralisées afin d’être évacuées dans l’urine ou la bile. Durant cette phase, les radicaux libres produits au cours de la phase no 1 sont métabolisés pour être ensuite éliminés. Le bon déroulement de ces deux premières phases dépend en grande partie d’enzymes impliquées dans le processus de dégradation. Des études ont montré que certains acides aminés et certaines substances phytochimiques (plus précisément les substances d’origine végétale présentes dans les crucifères, notamment les brocolis, le chou-fleur et le chou) peuvent jouer un rôle bénéfique dans l’activité enzymatique de la phase no 2, durant laquelle les molécules potentiellement dangereuses sont converties en éléments inoffensifs.

• Dans la phase no 3, ou phase d’élimination, les déchets quittent les cellules sous forme de substances hydrosolubles pour pénétrer dans la bile ou l’urine afin d’être éliminés. Cette dernière étape est celle du nettoyage ou de la purification, car elle permet à l’organisme d’être débarrassé des toxines. Mission accomplie !




Robert prenait un traitement médicamenteux visant à réguler sa tension artérielle. Parallèlement, il pratiquait régulièrement une activité physique. Cet homme mince et relativement en bonne santé buvait modérément. Ni lui ni aucun autre membre de sa famille n’avaient jamais souffert d’une maladie du foie ou d’un quelconque trouble hépatique chronique.
Cependant, une échographie révéla une cirrhose du foie – un diagnostic qui constitua un véritable choc pour Robert. Des tests complémentaires permirent d’identifier le coupable, à savoir une infection par le virus de l’hépatite C, ce qui était d’autant plus surprenant que Robert n’avait jamais subi de transfusion sanguine, pas plus qu’il n’avait pris de drogue par injection intraveineuse ou qu’il ne s’était fait tatouer. Il était marié, n’entretenait pas de relations extraconjugales et sa femme n’avait jamais contracté d’hépatite C. Si la manière dont il avait été contaminé restait un mystère, tout laissait à penser qu’il était porteur du virus depuis plusieurs années (aucun dépistage n’avait été prescrit, dans la mesure où il n’avait jamais ressenti le moindre symptôme et où il ne présentait a priori aucun facteur de risque). Insidieusement, son foie avait été endommagé. Comme nombre de personnes bien portantes, Robert ne s’était jamais particulièrement préoccupé de la santé de son foie et ignorait ce que l’on sait aujourd’hui, à savoir que les baby-boomers nés entre 1945 et 1965, plus que les autres classes d’âge, sont davantage susceptibles d’avoir été infectés par le virus de l’hépatite C et devraient, par conséquent, systématiquement se soumettre à un dépistage.
Comme pour nombre de sujets, les médecins découvrirent que Robert souffrait d’un trouble hépatique qui avait un impact sur le système gastro-intestinal (tube digestif). En effet, un foie en mauvaise santé a une répercussion sur le bien-être et la fonctionnalité des autres organes, dont le rôle est essentiel. C’est pourquoi je vous propose maintenant de nous intéresser à la manière dont l’état de votre foie peut favoriser ou, au contraire, perturber le bon fonctionnement des principaux organes.
 
Le cerveau. L’activité normale du cerveau dépend en grande partie du foie et de sa capacité à éliminer les toxines présentes dans le sang. En effet, si ces substances nocives ne sont pas évacuées, les fonctions cérébrales peuvent être gravement impactées. Par exemple, lorsque le foie ne fonctionne pas comme il se doit et ne parvient pas à évacuer ou à neutraliser les toxines (comme l’ammoniaque) sanguines, celles-ci s’accumulent dans le système circulatoire et sont transportées jusqu’au cerveau, avec des répercussions délétères sur le système nerveux. Parmi les risques les plus fréquents, une encéphalopathie hépatique caractérisée par une perte des fonctions cérébrales avec pour symptômes, dans le meilleur des cas, une légère confusion mentale, une désorientation et des difficultés à réfléchir et, dans le pire des cas, des troubles de la conscience et du comportement, des troubles de l’élocution et des problèmes de coordination, voire une perte de conscience et un coma.
 
Les yeux. Rares sont les personnes qui pensent à leur foie lorsqu’elles rencontrent un problème oculaire. Or, dans certains cas, c’est de ce côté-là qu’il faut commencer par regarder. Plusieurs maladies oculaires sont en effet dues à l’incapacité pour la glande hépatique de faire son travail. L’ictère de la sclérotique, caractérisé par un jaunissement du blanc de l’œil, se développe lorsque le foie n’arrive plus à transformer la bilirubine (un pigment jaune orangé qu’il produit lors de la dégradation de l’hémoglobine et excrété dans la bile). Le jaunissement de la sclérotique peut également être le signe d’une jaunisse due à l’accumulation de bilirubine. C’est parfois l’un des premiers symptômes permettant d’identifier que quelque chose ne tourne pas rond au niveau du foie. De plus, ce dernier contribue au métabolisme et au stockage de la vitamine A, essentielle pour la qualité de la vision et des yeux en bonne santé.
 
La glande thyroïde. Cette minuscule glande en forme de papillon, située sur le devant du cou, est en quelque sorte le centre de contrôle du métabolisme, de la croissance et du développement du corps humain, ainsi que le centre de régulation des fonctions du corps les plus importantes. Des chercheurs ont découvert que les personnes touchées par une cirrhose hépatique présentent généralement une glande thyroïde plus grosse que la normale, alors que chez les sujets souffrant d’une hépatite, des analyses ont montré des anomalies de la thyroïde. D’autres troubles thyroïdiens vont de pair avec certaines pathologies hépatiques chroniques. Par exemple, l’hypothyroïdie (ralentissement du fonctionnement de la glande thyroïde) est une affection fréquente chez les sujets atteints d’une maladie hépatique auto-immune (ce qui explique pourquoi il est recommandé à ces personnes de faire régulièrement contrôler le fonctionnement de leur glande thyroïde).
 
Le cœur. C’est parce qu’il joue un rôle important dans le stockage et le métabolisme du cholestérol et des triglycérides (graisses présentes dans le sang) que le foie contribue au bon fonctionnement des veines (qui véhiculent le sang des organes vers le cœur) et des artères (qui amènent le sang du cœur vers les organes). En dégradant les médicaments, l’alcool et la caféine qui pénètrent dans votre corps, il garantit également le maintien d’un rythme cardiaque régulier. Des études ont en outre montré que les personnes qui souffrent d’une stéatose hépatique non alcoolique (NAFLD) présentent également plus de risques de développer une maladie cardiaque, probablement parce que le dysfonctionnement du foie augmente le risque d’apparition d’un syndrome métabolique (voir encadré ci-après).
La vérité sur le syndrome métabolique
Un drôle de nom pour désigner un concept simple. Le syndrome métabolique est un ensemble de facteurs qui augmentent le risque pour une personne de développer une maladie cardiaque, un diabète de type 2, ou d’être frappée par un accident vasculaire cérébral. Parmi ces facteurs de risque : une tension artérielle élevée, une glycémie à jeun élevée, un faible taux de HDL ou « bon » cholestérol, un taux de triglycérides élevé et une quantité importante de graisse viscérale (un tour de taille supérieur à la normale). Son lien de cause à effet avec les maladies cardiaques et les accidents vasculaires cérébraux fait du syndrome métabolique un problème de santé des plus préoccupants. Or, il faut savoir que cette affection favorise également le développement d’une NAFLD et vice versa. En fait, des experts vont même jusqu’à dire que la NAFLD est le nouveau visage du syndrome métabolique. C’est dire si les deux sont étroitement liés !


Le sang. Le sang compte sur le foie pour stocker la vitamine K liposoluble, qui joue un rôle majeur dans la coagulation, et pour synthétiser les principales protéines qui interviennent dans ce phénomène.
 
Les reins. Dès lors qu’il s’agit d’éliminer les toxines présentes dans l’organisme et de les transformer afin qu’elles soient excrétées, les reins et le foie travaillent de concert. C’est pourquoi on comprend aisément que, lorsque le foie est malade, les reins en pâtissent. Les personnes atteintes d’une hépatite C, par exemple, ont un risque accru de développer une maladie rénale chronique appelée glomérulopathie, qui touche les zones rénales où sont filtrés les déchets en circulation dans le sang. Les reins sont alors incapables de remplir leur fonction. Précisons que chez les personnes souffrant d’une maladie hépatique chronique, on observe souvent un ralentissement du flux sanguin vers et à travers les reins.
 
Les os. Le foie joue également un rôle dans l’absorption par l’organisme des vitamines, des minéraux – y compris le calcium, le phosphore et la vitamine D – et des oligoéléments indispensables à la croissance, à la robustesse et au maintien en bonne santé des os.
Comme le montre cette liste, le foie a de grandes responsabilités, puisqu’il joue un rôle crucial et indispensable dans le fonctionnement optimal de l’organisme en général. Malheureusement, de par leur mode de vie, nombreux sont ceux qui soumettent cet organe vital à une pression énorme sans prendre en considération le fait qu’il puisse en avoir assez et cesser d’entrer en scène.

DES SYMPTÔMES INSIDIEUX POUR DES CONSÉQUENCES POTENTIELLEMENT DÉVASTATRICES
Souvent, pour ne pas dire tout le temps, nous n’avons absolument pas conscience du mal que nous pouvons faire à notre foie, jusqu’au jour où les dommages sont tels qu’il nous devient impossible de les ignorer. La vie moderne qui est la nôtre présente une multitude de dangers qui mettent en péril la bonne santé et le bon fonctionnement de notre foie. Or, lorsque cet organe dont on ne peut se passer ne filtre plus comme il se doit les déchets, les bactéries ou les toxines présents dans le sang, ou lorsqu’il n’arrive plus à métaboliser les macronutriments et à les transformer en énergie mise à la disposition de l’organisme, notre santé, notre tonus et notre bien-être général en pâtissent. C’est aussi simple que cela. Des dépôts de graisse, une inflammation et le développement d’un tissu cicatriciel (ou fibrose) sur cet organe vital se traduisent par l’apparition de symptômes graves – fatigue persistante, faiblesse musculaire, nausée, vomissements, douleurs abdominales, troubles de la mémoire, confusion mentale pour ne citer qu’eux – qui sont autant de signaux de détresse émis par le foie.
C’est parce que, dans un premier temps, les troubles hépatiques se développent de manière insidieuse que l’on passe souvent à côté. Aujourd’hui encore, qui dit « maladie du foie » dit « abus d’alcool » et/ou « consommation de drogues à usage récréatif ». Or, la stigmatisation de ces maux explique en partie pourquoi certains individus hésitent à consulter un hépatologue, voire refusent d’imaginer avoir un foie malade, de peur de passer pour un alcoolique ou un consommateur de produits illicites. La réalité est cependant tout autre. Au cours des dix dernières années, nous avons en effet vu augmenter le nombre de cas de stéatose hépatique non alcoolique (NAFLD) – liée à l’obésité, au diabète, à l’hypertension artérielle et à une cholestérolémie anormale. À l’heure actuelle, la NAFLD est la première cause de maladie hépatique aux États-Unis et est en passe de le devenir sur le plan mondial. Or, rares sont les personnes conscientes du lien entre la NAFLD et ces affections chroniques.
La méconnaissance des pathologies hépatiques vient également du fait qu’aucune corrélation n’a véritablement été établie entre le comportement d’un individu (mis à part l’abus d’alcool) et le fonctionnement de son foie. A contrario, un mode de vie erratique, délétère pour la santé – suralimentation et manque d’activité physique, par exemple – a bien évidemment des répercussions sur le tour de taille et sur certains aspects de la santé.
Si vous vous gavez à chaque repas et que, parallèlement, vous ne faites pas assez d’exercice physique, vous ne pouvez prétendre ignorer pourquoi vous n’arrivez plus à entrer dans votre jean préféré. Il n’y a pas de mystère ! Qui plus est, lorsque les kilos s’accumulent, favorisant un surpoids, il n’y a rien d’étonnant à ce que vous voyiez apparaître des problèmes articulaires et des douleurs dorsales. Dans le même ordre d’idées, si vous fumez comme un pompier, vous pressentez que la toux chronique vous guette. Comme la plupart d’entre nous, vous savez que manger n’importe quoi n’importe quand et mener une vie sédentaire, fumer et boire de manière excessive sont des comportements qui peuvent entraîner la formation de caillots susceptibles de boucher les artères et provoquer des douleurs thoraciques, une crise cardiaque ou un accident vasculaire cérébral (selon l’endroit où l’artère est obstruée).
Ce que vous ignorez probablement, en revanche, c’est que toute anomalie des fonctions hépatiques ne génère pas des symptômes aussi graves. En réalité, certaines personnes ne ressentent absolument aucun trouble. C’est pourquoi elles ne changent rien à leurs habitudes et n’accordent aucune attention à leur foie. Alors que nous nous préoccupons tous de la santé et du bien-être de notre cerveau, de nos intestins et de notre cœur, notre foie tient le rôle de Cendrillon, la misérable belle-fille délaissée qui assume toutes les corvées, mais à laquelle nul ne fait attention et dont personne ne prend soin alors qu’elle le mérite amplement.
Il faut savoir qu’un foie qu’on néglige ou un foie malade peuvent avoir des conséquences catastrophiques. Notre état de santé dépend tellement de cet organe que, s’il cessait complètement de fonctionner, nous ne survivrions qu’une journée – deux, tout au plus. Un foie en bonne santé présente une surface régulière et lisse, de couleur brun foncé. Un foie malade ressemble à un morceau de viande avariée, à la surface bosselée et granuleuse, laissant voir ici et là du tissu cicatriciel – une description peu ragoûtante, je vous l’accorde ! Un foie gras se caractérise par une augmentation de son volume par accumulation de dépôts de graisse. En l’absence de traitement, le tissu cicatriciel s’étend et les cellules hépatiques sont progressivement détruites, deux facteurs favorisant le développement d’une cirrhose. Le foie durcit et n’est plus à même de remplir ses fonctions.
Passé un certain seuil, la maladie atteint un point de non-retour, le seul traitement possible étant alors une transplantation hépatique qui, pour nombre de raisons, est un acte chirurgical des plus complexes. Une perspective qui ne fait qu’accroître la peur et l’inquiétude que vivent au quotidien les personnes souffrant d’une cirrhose hépatique (qu’elle soit due à un abus d’alcool, à une stéatose hépatique non alcoolique, à une stéatohépatite non alcoolique ou à tout autre trouble hépatique), pathologie qui, aux États-Unis, représente la troisième cause de mortalité chez les adultes entre 45 et 65 ans. (Pour plus d’informations sur les transplantations du foie, voir l’encadré en page 36).
Parmi les symptômes les plus fréquents observés chez les sujets affectés par une maladie chronique du foie ou une cirrhose, on note : une fatigue permanente, un manque de tonus, l’apparition d’hématomes, des nausées et des douleurs abdominales, des troubles intestinaux, une tension artérielle irrégulière, une faiblesse au niveau des muscles périphériques (pouvant entraîner des chutes), des troubles de la mémoire et de la concentration, une confusion mentale, ainsi que d’autres symptômes désagréables pouvant toucher n’importe quelle partie du corps. En un mot, la qualité de vie de ces malades est considérablement dégradée.
Certaines atteintes hépatiques – cancer, cirrhose, dysfonctionnement sévère ou troubles d’origine génétique – sont irréversibles, et la seule option consiste en l’ablation du foie, suivie d’une transplantation complète ou partielle, grâce au prélèvement d’une partie de l’organe sur un donneur vivant compatible. Après l’intervention, le foie du donneur se régénère pour retrouver sa taille initiale, alors que le fragment transplanté grossit jusqu’à atteindre la taille d’un foie normal. On compare souvent la régénérescence du foie à la repousse de la queue tombée ou amputée d’un lézard – stupéfiant, n’est-ce pas ? Mieux vaut toutefois prendre toutes les précautions, afin de préserver la bonne santé et l’intégrité de son foie et de ne pas avoir à passer par une ablation et une transplantation hépatiques.

LE SEUL ORGANE CAPABLE DE SE RÉGÉNÉRER
Si elles sont prises suffisamment tôt, certaines maladies hépatiques – stéatose hépatique non alcoolique, stéatose hépatique alcoolique, hépatites A, B ou C – peuvent se révéler réversibles, dès lors que le traitement adéquat est mis en place. Le foie est le seul organe capable de se régénérer si toutefois un quart (25 %) de sa masse est saine et exempte de tissu cicatriciel. Ses cellules se multiplient pour remplacer le tissu endommagé par une maladie, jusqu’à ce qu’il retrouve sa taille initiale. Une fois la prolifération cellulaire terminée, de nouveaux vaisseaux sanguins se forment, afin de véhiculer le sang et les nutriments nécessaires à la survie des nouvelles cellules hépatiques.
Les transplantations hépatiques
Tout laisse à penser qu’au cours de la prochaine décennie, la NAFLD deviendra la première cause des greffes du foie, ou transplantations hépatiques, aux États-Unis comme dans l’ensemble des pays industrialisés, avec une demande supérieure à l’offre. Entre 2004 et 2013, le nombre de sujets adultes souffrant d’une stéatohépatite non alcoolique (NASH) en attente d’un greffon a été multiplié par trois. Une situation d’autant plus alarmante que l’on sait que les personnes affectées par cette maladie ont moins de chances de bénéficier d’une transplantation hépatique que les patients présentant une hépatite C, une stéatose alcoolique ou les deux. Nombre de sujets touchés par une NASH connaissent souvent une issue fatale par suite de complications : hypertension portale, insuffisance hépatique et carcinome hépatocellulaire.
Malheureusement, certaines maladies du foie – cancer, cirrhose, insuffisance hépatique sévère et d’autres troubles d’origine génétique – sont irréversibles. Le seul traitement envisageable en cas de cirrhose à un stade avancé est la greffe de foie, une option extrêmement complexe pour nombre de raisons et, en premier lieu, l’état de santé général du patient. En effet, un patient présentant des pathologies additionnelles qui ne sont pas traitées ou tout au moins sous contrôle ne pourra pas bénéficier d’une transplantation. Viennent ensuite le coût de l’intervention et les chances de trouver un donneur compatible (les principaux critères de choix étant le groupe sanguin et la taille). Enfin, les suites opératoires particulièrement lourdes et incertaines, impliquant un traitement médicamenteux à vie, aux nombreux effets secondaires très désagréables mais indispensable pour éviter tout risque de rejet, doivent être considérées.
On sait par ailleurs qu’une greffe du foie entraîne souvent des troubles rénaux. Des études ont montré qu’environ 27 % des receveurs développent une maladie rénale qui, dans 10 % des cas, s’avère fatale.
Aux États-Unis, plus de 16 000 personnes sont aujourd’hui dans l’attente d’une transplantation hépatique. En France, l’Agence de la biomédecine (ABM), créée par la loi de bioéthique de 2004, recense tous les patients ayant besoin d’une greffe et tous les donneurs potentiels dans un registre informatisé baptisé « base Cristal ». Au 1er janvier 2016, 1 265 patients étaient en attente d’une greffe de foie (source : direction de la communication de l’ABM, mars 2017). Le service de régulation et d’appui de l’ABM orchestre 24 heures sur 24 l’attribution des organes dans le respect des règles de sécurité sanitaire, d’éthique et d’équité.
Dès lors que la transplantation est la seule issue se met en place une véritable course contre la montre en vue de trouver un donneur compatible. Pour plus d’informations sur la greffe du foie, voir le chapitre XII, pages 219-228.


Le processus de régénération peut prendre entre deux semaines et plusieurs années en fonction de la gravité de la maladie et des dommages causés. Aussi surprenant que cela puisse paraître, le fonctionnement du foie n’est que partiellement affecté au cours de cette régénération, une incroyable prouesse physiologique et un processus de guérison crucial pour les personnes atteintes d’une tumeur ou d’une maladie hépatique causée, par exemple, par l’abus d’alcool ou la consommation de drogue, et nécessitant l’ablation partielle du foie. D’autres troubles hépatiques, comme la cholangite biliaire primitive (autrefois appelée cirrhose biliaire primitive), une maladie auto-immune caractérisée par la destruction progressive des canaux biliaires interlobulaires, et l’hémochromatose, une maladie génétique due à l’absorption excessive par l’organisme du fer contenu dans les aliments, peuvent quant à eux être stabilisés par divers traitements médicamenteux et/ou une modification du mode de vie.
Au fil des pages, vous découvrirez quels sont les dysfonctionnements récemment identifiés qui menacent votre foie, les signaux souvent imperceptibles qui doivent vous alerter et les mesures à prendre pour protéger la santé de cet organe vital. Si vous souffrez d’un trouble hépatique, ce livre est également pour vous. Vous apprendrez à mettre en marche la roue qui vous permettra de faire régresser la maladie et d’améliorer votre état de santé présent, mais aussi futur. Vous y trouverez tous les outils indispensables pour modifier votre mode de vie et mettre en place des changements bénéfiques, de manière à contrôler votre poids, à rendre votre foie robuste, à pratiquer une activité physique régulière et à diminuer les risques de développer une maladie potentiellement fatale. Autant de transformations qui amélioreront votre quotidien – et qui, tout simplement, vous sauveront la vie !
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