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    AVERTISSEMENT


    Pour simplifier la lecture de ce livre, nous avons choisi de ne pas mentionner les déclinaisons au féminin. Il va de soi que tous les propos indiqués au masculin s’adressent aussi bien aux hommes qu’aux femmes.


    
      PRINCIPALES ABRÉVIATIONS UTILISÉES


      
        
        

        
          
            	ALA

            	Acide alpha-linolénique
          


          
            	CMI

            	Complexe migrant digestif
          


          
            	DHA

            	Acide docosahexaénoïque
          


          
            	EPA

            	Acide eicosapentaénoïque
          


          
            	HDL

            	High Density Lipoproteins (bon cholestérol)
          


          
            	IG

            	Immunoglobulines (activité anticorps)
          


          
            	LDL

            	Low Density Lipoproteins (mauvais cholestérol)
          


          
            	HLA

            	Human Leucocyte Antigene
          


          
            	PG

            	Prostaglandines
          


          
            	SGSC

            	Régime sans gluten et sans caséine
          

        
      

    

  


  
    PRÉFACE DU DR BRUNO DONATINI


    L’augmentation de l’espérance de vie nous rapproche, à la vitesse de 5 mois chaque année, de la limite biologique de survie estimée à 120 ans. Dans 60 à 80 ans, notre génome bloquera nos espoirs de longévité. On pourra espérer mourir de vieillesse sans longue agonie, sereinement, avec le sentiment d’une vie complète : une bougie qui s’éteint naturellement, disaient les anciens. L’acharnement thérapeutique sera inutile, voire interdit.


    Dès à présent, l’enjeu consiste à vivre jusqu’à 90 ans dans les meilleures conditions possibles : gageure médicale et économique.


    Bien sûr, une telle longévité ne se conçoit pas sans le respect de règles hygiéno-diététiques minimales (par exemple, ni tabac, ni excès d’alcool ; activité physique, détente, etc.). Puisqu’il est hors de question d’interdire tout ce qui limite la durée de vie, la longévité deviendra de plus en plus un choix individuel plutôt que collectif.


    En conséquence, une vie pleine et heureuse ne peut absolument pas s’envisager dans le cadre restreint de soins allopathiques placés sous l’égide d’une couverture sociale obligatoire.


    Qu’à cela ne tienne, l’allopathie verse surtout dans le curatif. Elle est happée par l’engrenage de l’industrie chimico-pharmaceutique, par la toxicité sans responsabilité et par des soins de masse déshumanisés évalués par statistiques. Elle ne peut ni répondre au désir de vivre bien et longtemps ni s’adapter aux besoins individualisés des bien-portants, seule cible pour la prévention.


    La prévention par l’éducation, les conseils, les autodiagnostics personnalisés et l’alimentation choisie recueille l’assentiment de tous les acteurs de santé : thérapeutes, patients ou organismes payeurs. C’est le seul avenir possible !


    Dans cette optique, Marion Kaplan signe un livre pratique, limpide et élégant sur les principales intolérances alimentaires. Elle poursuit son engagement dans la voie de la prévention par la nutrition.


    Ce livre s’adresse à tous ceux qui désirent vivre bien et longtemps. Il rendra aussi un immense service à nombre de patients désespérés et sans diagnostic précis, qui s’y reconnaîtront et y trouveront une solution.


    • Que l’incrédule jouisse de l’allopathie collective !


    • Que le curieux puise dans ce livre de nouveaux éléments utiles à sa santé !


    • Puisque la santé se mérite et n’est pas un dû, que les filtres personnels, intuitifs et raisonnés, orientent les choix !

  


  
    INTRODUCTION


    Choisissez la santé


    « Peu à peu, un homme qui observe chaque jour une certaine nourriture finit par en être modifié : il tire de ses mets une force ou contracte, grâce à eux, des maux qu’il ne connaissait pas. »


    Marguerite Yourcenar


    Depuis que l’homme existe, sa principale quête, outre survivre à son environnement, a été de manger à sa faim. Il a toujours dû faire face à de longues périodes de famines. Depuis la nuit des temps, son corps est programmé pour gérer le manque de nourriture dans certaines limites.


    Aujourd’hui, en Occident, ce n’est plus la faim qu’il faut combattre, mais l’abondance. Face à cette pléthore d’aliments arrivant d’ici et d’ailleurs, nous ne respectons plus une consommation saisonnière.


    Quel drôle de piège que cette “liberté” : libre à nous de manger de la viande deux fois par jour, des tomates ou des haricots verts en hiver ou des sucreries à longueur de journée ! Seule la maladie, lorsqu’elle survient, nous oblige à devenir raisonnables !


    Vous avez dû remarquer – et peut-être en faitesvous partie – que seules les personnes souffrant ou ayant souffert remettent en question leur alimentation. Toucher à la nourriture, c’est toucher aux traditions familiales souvent ancrées depuis des générations. Et nous savons tous combien il est difficile de rompre avec nos habitudes !


    Je me souviens, un jour, avoir changé mon bureau de place et la corbeille à papier s’était alors retrouvée à l’opposé de sa position habituelle. Inutile de vous dire que j’ai mis plusieurs semaines avant d’acquérir le nouveau geste pour jeter convenablement les papiers dans la poubelle située à gauche et non plus à droite !


    Si c’est aussi difficile pour de simples gestes, on comprend bien que bouleverser ses rituels de petit-déjeuner, renoncer à certains aliments dont on raffole et apprendre à apprécier des nouveaux mets dont le palais n’a aucune expérience demande des efforts considérables ! Les personnes ayant des kilos en trop en savent quelque chose : elles sont frustrées en permanence, mangent des plats insipides, puis craquent et reprennent plus de kilos qu’avant. C’est le fameux régime “yo-yo”.


    Si les régimes échouent, c’est qu’au lieu d’écouter leur corps, ces personnes écoutent les autres, les magazines, les médecins, les copains. Elles prennent leur faim pour leur pire ennemie et pensent que si elles se laissent aller à manger, leur corps les trahira et ne saura pas les arrêter quand il est encore temps. Pourtant, elles lui font bien confiance pour transpirer, éliminer, digérer, déclencher la soif ! Elles devront réapprendre à l’observer.


    Alors, avant de manger quoi que ce soit, posez-vous la question : “Ai-je vraiment faim ?” et soyez attentif à ce que vous ressentez : une sorte d’excitation, un vide ? Avez-vous l’impression que vous allez trop manger ? Si vous preniez une échelle allant de 1 à 10 et que vous évaluiez la note que vous mettriez lors d’une faim intolérable, observez ce qui se passe si vous attendez d’en arriver là pour manger. L’idéal est de repérer le moment juste, celui où l’on se sent au mieux, pour prendre son repas.


    Chez les personnes qui prennent du poids, il y a toujours des peurs non manifestées. Il faudra tenter de les identifier. Moi, par exemple, quand j’étais plus jeune, j’étais boulimique ; j’avais peur de manquer et je mangeais sans faim. En prenant conscience de ma peur, j’ai pu l’affronter. Ainsi, j’ai même jeûné pendant une dizaine de jours et j’ai pu constater que je ne mourrais pas de faim ! Aujourd’hui, manger sans faim me paraîtrait comme une véritable punition. Tant de personnes mangent par habitude, par émotion, par compulsion, mais si peu par vraie faim ! C’est souvent une manière de compenser un manque ou un vide affectif.


    Un chocolat dans la bouche fait si bien taire toutes les angoisses du monde ! Pendant quelques minutes, tout s’apaise. Une dépendance au sucre, au chocolat, au café ou à l’alcool cache une dépendance affective, donc une attente (qui sera souvent déçue) ; cela révèle un manque d’amour et de confiance en soi.


    Avant de vous précipiter sur la tablette de chocolat, passez un contrat avec vous-même : “J’attends 10 minutes avant de manger ce chocolat afin de vérifier ce qu’il m’apporte vraiment. N’ai-je pas plus besoin d’un câlin que de ce bout de chocolat ?” Avec la réponse, vous saurez comment agir.


    Est-ce que vous choisissez d’être en bonne santé, confiant et maître de vous-même, ou bien préférez-vous céder à vos pulsions animales, être fatigué et vous culpabiliser ? Si vous choisissez la voie de la santé, vous devez vous discipliner par rapport à tous les aliments et éviter ceux que vous ne supportez pas. Certaines personnes sont intolérantes au gluten, d’autres au lactose ou à la caséine, d’autres encore aux cacahuètes. Si vous n’avez pas la “chance” d’être allergique – dans ce cas, vous n’avez pas le choix : c’est l’œdème, les boutons ou la crise d’asthme – vous serez sans cesse confronté à des choix.


    Vous venez d’apprendre, par exemple, que vos maux seraient dus à une intolérance aux laitages. Vous avez alors deux possibilités de réaction : soit vous prenez mal le fait de devoir supprimer votre café au lait du matin, vos délicieux fromages et vos sauces à la crème et, victime de la situation, vous vous révoltez et préférez rester malade plutôt que de vous passer de ces mets, ou bien vous décidez que votre santé est votre bien le plus précieux et vous optez pour un changement d’alimentation.


    Pour mieux vous connaître, je vous conseille de tenir un “carnet alimentaire” dans lequel vous noterez tout ce que vous mangerez, même en dehors des repas, et ce que vous boirez autre que de l’eau. Notez aussi si, avant les repas, vous aviez faim ou non, si vous étiez satisfait après ou non, si vous vous sentiez ballonné, fatigué. Dans quelles conditions avez-vous déjeuné ou dîné ? Étiez-vous seul ou accompagné ? Chez vous, devant la télévision ou au restaurant ? Étiez-vous contrarié, stressé ou de bonne humeur… ? Lors de vos repas, votre état d’esprit compte tout autant que ce que vous mangez !


    Petit à petit, en prenant toutes ces notes, vous pourrez enregistrer vos sensations et vous maîtriserez de mieux en mieux votre alimentation. Avant de faire un écart (souvent douloureux), vous y réfléchirez plutôt deux fois qu’une : est-ce que ce chocolat ou cette crème glacée vaut cette migraine épouvantable, cette fatigue ou encore ce mal-être ?


    Le Dr Kousmine nous disait : « Votre corps est un temple, n’y faites pas entrer n’importe quoi ! »


    Une petite histoire


    Je vais vous raconter une histoire, mon histoire ! Elle commence banalement, comme beaucoup d’autres : allaitée au lait de vache, puis nourrie aux steaks hachés/purée, aux pâtes/jambon, à la “Vache qui rit” et aux desserts bien crémeux et bien lourds, le tout accompagné de la bonne baguette bien croustillante (trempée le matin dans le rituel café au lait), j’avais l’habitude, à la sortie du lycée, d’acheter ce merveilleux pain au chocolat chaud que le boulanger avait l’intelligence de sortir du four juste au moment de la fin des classes. Comment résister à ce parfum chaleureux et délicat que l’artisan prenait soin de propulser par une lucarne dans la rue afin d’attirer ses victimes !


    Je comprends seulement aujourd’hui l’origine de tous mes problèmes de santé.


    Dès l’âge d’un an, on ne pouvait pas me transporter en voiture plus d’une demi-heure sans que je ne vomisse tripes et boyaux, ce qui, à l’époque, limitait nos déplacements. J’étais une enfant très colérique et, bien qu’en relative bonne santé, on disait de moi que j’avais le foie fragile ! Constipée depuis toujours, j’avais droit à l’huile de ricin et à l’huile de foie de morue, puis, en grandissant, j’avais régulièrement mal au ventre, avec des alternances de diarrhées et de constipation.


    À 10 ans, on m’opéra d’urgence d’une péritonite aiguë. Puis vint l’adolescence, avec ses puissantes poussées hormonales. Je pris du poids, mon front se couvrit d’acné et je commençais à déprimer. J’étais en permanence ballonnée. Tous les ans, au printemps, je subissais le rituel rhume des foins, avec son lot de nez purulent et d’yeux larmoyants. Mais le pire était cette sensation d’être enfermée dans une bulle, comme si j’étais derrière une vitre : la vitre de mes émotions… je ressentais des épuisements périodiques. Après mon café au lait du matin, je me mettais à broyer du noir et ne ressentais plus l’envie de faire quoi que ce soit, sinon de m’affaler sur un canapé et de “glander”. Aujourd’hui, on appellerait cela de la paresse…


    J’eus la chance, à 14 ans, de rencontrer un être qui me mit sur le chemin de la santé par l’alimentation. Depuis, je n’ai cessé de chercher et d’étudier tout ce qui touche à la santé. Il n’y a pas un régime que je n’aie expérimenté : jeûne, végétalisme, macrobiotique, instinctothérapie, Scarsdale, Mayo, Atkins, Hollywood, Weight Watchers, basses calories et j’en passe. Ne voulant pas dépendre des connaissances d’autrui, je me formai à de nombreuses thérapeutiques : biochimie, homéopathie uniciste et pluraliste, naturopathie, médecine énergétique, mais également d’autres méthodes plus psychologiques : “Écoute ton corps” avec la Canadienne Lise Bourbeau, la PNL (programmation neurolinguistique), la biologie totale avec le Dr Claude Sabbah, etc. Toutes ces médecines me firent progresser, mais échouèrent dans ce que j’en attendais. Les médecins les plus géniaux tentèrent d’améliorer mes troubles, en vain. J’étais toujours ballonnée, constipée, déprimée, avec de courts moments de répit. Mon rhume des foins se transforma en sinusite chronique… et rien n’y fit !


    La découverte de la cuisson à la vapeur douce me soulagea des migraines, fit baisser le cholestérol et améliora la digestion. Restaient la sinusite, les ballonnements et la déprime. Seuls les moments de jeûne et de monodiète me convenaient. J’avais alors une “superpêche” et je me demandais comment j’allais faire pour me réalimenter “normalement”.


    J’ai compris il y a peu de temps. Ce sont les personnes que je conseillais qui m’ont mise sur la voie. En faisant des tests avec un appareil électronique sophistiqué, le DDFAO (dépistage diagnostic fonctionnel assisté par ordinateur), je découvris que l’on pouvait être intolérant au gluten, à la caséine ou au deux. Je ne savais pas précisément ce que c’était. J’avais vaguement entendu parler d’une maladie – la maladie cœliaque – qui affectait un pourcentage infime de personnes. J’étais alors loin d’imaginer les dégâts que ces substances pouvaient occasionner !


    C’est quand j’ai pu observer les améliorations spectaculaires obtenues rien qu’en supprimant le gluten que je décidais de m’y mettre. Je commençai d’abord timidement, puis je compris rapidement que ce n’était que par l’éviction totale du gluten que je pouvais espérer des résultats positifs. J’avais aussi fortement diminué les laitages, mais je dus également les supprimer.


    Pour rien au monde, je n’aimerais revenir en arrière. Je ressens aujourd’hui un tel bien-être et une telle vitalité qu’aucune pâtisserie et aucune crème ne me feraient renoncer à cette santé nouvellement acquise.


    Contribuer à vous aider à comprendre et à résoudre vos problèmes de santé, voilà le but de cet ouvrage. Puisset-il vous être utile et vous accompagner tout au long de votre chemin !


    
      Mes règles d’or pour une nutrition de santé et de vitalité


      1 • Ne mangez que par vraie faim. Si vous n’avez pas faim, ayez la discipline d’attendre le repas suivant.


      2 • Ne grignotez jamais entre les repas.


      3 • Prenez de préférence le repas principal à midi car, selon Hippocrate, c’est à ce moment-là que notre activité digestive est au plus haut.


      4 • Supprimez les laitages et toutes les céréales contenant du gluten (blé, orge, seigle, avoine*, kamut, épeautre).


      5 • Consommez des légumes de saison en abondance, cuits à la vapeur douce.


      6 • Consommez des huiles de première pression à froid (moins de 40° C). Ne les chauffez jamais.


      7 • Mangez tous les jours une protéine animale (poisson, œufs, viande deux fois par semaine).


      8 • Ne buvez pas plus d’un verre de liquide par repas.


      9 • Commencez votre repas par un farineux pour éponger les sucs biliopancréatiques.


      10 • N’oubliez pas de faire chaque jour de l’exercice physique (minimum 40 mn) et, surtout, respirez !

    


    * Au vu des dernières recherches, il semblerait que l’avoine ne contienne pas de gluten. Mais à consommer avec modération (pas plus d’une fois tous les 5 jours).

  


  
    REMERCIEMENTS


    Je remercie très sincèrement Laurent Hervieux pour ses nombreux conseils et informations médicales concernant les allergies et intolérances aux laitages et au gluten. Ce médecin homéopathe “érudit” a collaboré avec Max Tétau et rencontré les Drs Maurice Jeaner, Jean Seignalet et Michel Geffard. Ces échanges l’ont mis à l’interface de travaux de pointe en immunologie, dont il a fait une synthèse pratique applicable en homéopathie, sa médecine de terrain privilégiée. Cofondateur du groupe de recherche et d’application en immunothérapie (GRAIN) en 1992, qu’il préside depuis 2001, il est l’auteur de plusieurs ouvrages sur l’immunothérapie (cf. bibliographie) et donne des conférences aussi bien en France qu’à l’étranger.


    Ma profonde reconnaissance au Dr Bruno Donatini, médecin spécialisé en gastro-entérologie, hépatologie, cancérologie, proctologie et ostéopathie, fondateur de Mycoceutics (spécialisée en compléments alimentaires à base de champignons), pour sa contribution précieuse à la naissance de cet ouvrage (cf. présentation détaillée en fin d’ouvrage).

  


  
    
PREMIÈRE PARTIE



    
L’intolérance au gluten et aux laitages


    
L’intolérance au gluten, qu’est-ce que c’est ?


    L’intolérance au gluten a été découverte juste après la Seconde Guerre mondiale, en Hollande. Les médecins remarquèrent alors que de nombreuses maladies avaient disparu pendant la guerre pour réapparaître par la suite. Quel était donc le coupable de ces maux ? Après de nombreuses enquêtes alimentaires, ils s’aperçurent que ces troubles étaient dus à la réintroduction des farines et du pain dans l’alimentation.


    Il fallut encore quelques années pour comprendre quelle était la molécule toxique contenue dans le blé : il s’agissait du gluten. D’autres céréales furent également incriminées : l’orge, le seigle, l’avoine et, plus récemment, le kamut et l’épeautre.


    Le gluten – ou gliadine, qui veut dire colle – est un liant qui permet d’obtenir une liaison dans de nombreuses préparations : pains, pâtes, pizzas, pâtisseries, mais aussi charcuteries, plats préparés, terrines, etc. Vouloir faire du pain ou des pâtisseries sans gluten est très ardu car sans colle, la préparation ne tient pas et se délite rapidement.


    Les études actuelles permettent d’affiner les degrés d’intolérance : on parle donc d’allergie, d’intolérance ou de sensibilité au gluten.


    • On évoque l’allergie lorsque la réaction est immédiate : boutons, rougeurs, urticaires, œdèmes de Quincke, asthme, etc.


    • On parle d’intolérance quand la sensibilité est retardée. La réaction peut se manifester dans les trois jours : ballonnements, colite, gaz, fatigue, insomnie, migraine, etc., mais certaines personnes peuvent être intolérantes sans le savoir et sans manifestations digestives apparentes. Elles le découvriront peut-être lors d’une maladie si leur médecin pense à effectuer les analyses adéquates.


    La maladie cœliaque est la forme la plus grave de l’intolérance au gluten car elle génère des affections irréversibles, comme : ostéoporose, diabète, thyroïdite, cirrhose du foie, cancer digestif. Elle aboutit à la destruction des villosités intestinales.


    Un intestin normal couvre environ 300 m de surface. Sa longueur, de 8 à 10 mètres, se déploie sur cette grande surface grâce aux villosités qui sont comme des petits doigts gorgés de sang. Imaginez une moquette berbère très épaisse dont les fils représenteraient ces fameuses villosités. Si vous faites tomber un verre de vin, les filaments en absorbent instantanément le liquide. En revanche, si la boisson tombe sur un carrelage, il en résulte une large flaque qui n’est pas absorbée.


    Il en va de même pour notre intestin : le gluten attaque les villosités année après année et l’on se retrouve avec une paroi lisse et une surface d’absorption de quelques mètres carrés seulement ! Et les conséquences sont nombreuses : carences, réactions immunitaires dues à l’inflammation permanente, attaque des systèmes nerveux, digestif, endocrinien, tendino-musculaire et osseux (voir aussi 3 partie, “L’intestin grêle”).


    Le mécanisme de la maladie cœliaque est immunologique : le système immunitaire déclenche une réaction au niveau de l’intestin qui aboutit à la destruction des villosités. Ce n’est donc pas l’aliment lui-même qui agresse la paroi, mais la réaction de l’organisme à l’aliment.


    Le seul traitement connu aujourd’hui est l’arrêt total des aliments contenant du gluten. Ce sevrage peut être momentané (de 1 à 6 mois) ou définitif. Pour accompagner un tel changement alimentaire, il est souhaitable de prendre simultanément certains remèdes (voir annexes, “Mes remèdes préférés”) qui ont le pouvoir de reconstituer l’écosystème intestinal et de régénérer la perméabilité membranaire.


    Comment fait-on le diagnostic de la maladie cœliaque ?


    Par une fibroscopie et une biopsie. Des prélèvements s’effectuent au niveau du duodénum. Pour effectuer correctement ce test, il faudrait procéder à un minimum de six prélèvements dans différentes zones de l’intestin car les réactions sont plus ou moins fortes en fonction de l’endroit testé. Ce test est très contraignant et nécessite une anesthésie générale.


    Il y a également les marqueurs sérologiques qui permettent de retrouver des anticorps contre la gliadine du blé. Si les anticorps sont positifs, vous êtes certain d’avoir contracté la maladie cœliaque ; s’ils sont négatifs, vous êtes peut-être sensible ou intolérant au gluten.


    Pourquoi est-il important de diagnostiquer la maladie cœliaque ?


    • Tout d’abord, pour être reconnu par la Sécurité sociale qui accorde, le cas échéant, un remboursement partiel des produits achetés sans gluten.


    • Ensuite, c’est vital pour les enfants car ils pourront justifier de leur intolérance devant toutes sortes d’administrations, notamment les cantines.


    • Si vous continuez malgré tout à manger du gluten alors que vous avez vérifié votre intolérance, vous risquez de contracter les maladies citées plus haut et cela peut aller jusqu’au cancer digestif.


    Cette maladie doit donc être prise au sérieux et les personnes qui en souffrent devront éviter le gluten à vie, même si, au bout de quelque temps, elles ne présentent plus de symptômes digestifs lorsqu’elles consomment des aliments qui en contiennent. La maladie cœliaque se guérit en ne mangeant plus jamais de gluten !


    Les médecins psychiatres devraient systématiquement faire un dépistage d’intolérance au gluten lorsqu’ils sont confrontés à une maniaco-dépression, une dépression, une hyperactivité, une hystérie, un autisme, une schizophrénie ou une hystérie. Pourquoi consommer des antidépresseurs et des psychotropes alors qu’il suffirait d’arrêter de manger du gluten pour guérir des dépressions graves ? De nombreuses maladies irréversibles (thyroïdite, diabète, ostéoporose) pourraient être évitées en faisant à temps une analyse de détection. Les cas de fatigues chroniques devraient interpeller plus souvent les médecins quant à une éventuelle intolérance au gluten.


    Que se passe-t-il au niveau de l’intestin ?


    Les aliments arrivent dans l’intestin grêle, amalgamés avec les sucs biliaires et pancréatiques qui transformeront les protéines (macromolécules) en peptides (micromolécules). Ces dernières sont des petites protéines qui, à leur tour, seront métabolisées en oligopeptides, qui finiront eux-mêmes par être transformées en acides aminés.


    Le gluten contient beaucoup d’acides aminés qui ont la propriété de gêner le fonctionnement des enzymes digestives. Finalement, qu’est-ce qu’une protéine ? C’est une chaîne d’acides aminés liés les uns aux autres. L’enzyme a le pouvoir de couper cette chaîne pour en créer une plus petite. Mais certains acides aminés (dont la gliadine) entravent ce fonctionnement enzymatique et gênent la coupure. L’organisme éprouve alors davantage de difficultés pour effectuer correctement ces transformations en oligopeptides et en acides aminés. On se retrouvera alors avec des oligopeptides qui ne peuvent pas être absorbés et qui stagnent dans l’intestin.


    Le bon fonctionnement des enzymes digestives dépend de plusieurs facteurs :


    • tout d’abord génétiques, car la maladie cœliaque est souvent transmissible,


    • ensuite, de la consommation suffisante de protéines nobles (viandes, poissons, œufs),


    • ainsi que de la présence abondante des minéraux dans l’alimentation, comme le zinc et le magnésium, qui sont les principaux catalyseurs de ces réactions.


    L’organisme ne doit pas contenir de métaux lourds, en particulier de mercure, car celui-ci a la particularité de se fixer aux enzymes et de bloquer l’action enzymatique du corps entier. En effet, il occupe alors la place des catalyseurs et, une fois attaché à l’enzyme, il en entrave le bon fonctionnement.


    Quand l’écosystème intestinal est perturbé, la digestion enzymatique fonctionne mal et l’ensemble de l’organisme se trouve menacé. Certains peptides gênent le fonctionnement de la sérotonine, neurotransmetteur indispensable au fonctionnement correct du cerveau et au bon équilibre psychologique. Un manque de sérotonine aboutit à des dépressions, de l’hypersensibilité, de l’émotivité exacerbée, des problèmes respiratoires, de l’hypotension et une dépendance au pain et au lait.


    On retrouve une grande partie de ces symptômes dans la spasmophilie. Il ne suffit donc pas de se supplémenter en magnésium pour aller mieux, mais il faut supprimer aussi totalement le gluten pour que le cerveau ait des chances de fonctionner normalement.


    Le gluten et la perméabilité intestinale


    Associés à une mauvaise hygiène alimentaire, les métaux lourds entraînent à terme des troubles de la perméabilité intestinale. Quand on sait que la couche de cellules dans l’intestin est plus fine qu’un papier à cigarettes et que c’est elle qui nous protège des agents extérieurs, il y a de quoi trembler. La peau, par exemple, comprend de nombreuses couches de cellules cornées qui nous permettent de nous protéger. Quand vous trempez votre main dans l’eau, celle-ci ne rentre pas dans votre organisme !


    L’intestin contient des cellules qui sont jointes les unes aux autres de manière à ne laisser passer que les micromolécules. Quand celles-ci ont été agressées, année après année, par une alimentation non conforme, les espaces entre les cellules s’agrandissent et laissent passer des macromolécules et des substances indésirables (peptides, bactéries). Ces dernières entraîneront alors des réactions inflammatoires dans l’intestin et créeront des perturbations immunitaires.


    Tous les troubles du transit intestinal, les phénomènes allergiques, les infections à répétition, les troubles du comportement, etc., devraient faire penser à une intolérance au gluten, à la caséine ou aux deux.


    


    
      Qu’est-ce qu’est la caséine ?


      La caséine, protéine thermostable, est un allergène actif présent dans le lait, les produits laitiers et le fromage.


      On en trouve des traces dans de nombreux aliments ainsi que dans les préparations contenant du lait ou produits dérivés. Ainsi, on peut trouver du lait dans des produits censés ne pas en contenir, soit parce que les protéines de lait n’ont pas toutes été dégradées, soit parce qu’il y a eu contact de ces produits au moment de leur fabrication avec des aliments contenant du lait. Même les formules de substitution pour nourrissons, dérivées du lait et ayant subi une hydrolyse enzymatique poussée, peuvent contenir des résidus de caséine.


      Réactivité croisée : possible avec les produits laitiers, surtout le fromage fabriqué avec du lait de vache et de brebis.


      Données cliniques : chez les patients sensibilisés au lait, on trouve souvent des réactions d’IgE (immunoglobulines) contre la caséine.


      Au cours d’une étude réalisée sur 92 patients allergiques au lait de vache, Bernard et ses collaborateurs1 ont découvert que l’intensité et la spécificité de la réponse IgE variaient selon les allergènes de la caséine. Cela indique la présence d’épitopes distincts sur chacune de ces molécules.


      Une étude réalisée sur un patient devenu subitement allergique au lait de vache à l’âge de 29 ans a révélé qu’il développait également des réactions cutanées induites par la caséine2. Les résultats de tests in vitro et in vivo ont révélé une réactivité monospécifique à la caséine, dans des cas d’anaphylaxie induite par le lait de vache.3


      Certains chercheurs ont signalé que la caséine était responsable de réactions allergiques chez des patients consommant des aliments déclarés “sans produits laitiers”. La caséine et les caséinates sont utilisés comme agents de texture pour la fabrication de divers aliments, tels que saucisses, pains, soupes, ragoûts et autres plats préparés. Du fait de sa haute qualité et teneur en protéines, de sa faible quantité de lactose et de son goût neutre, la caséine est souvent utilisée comme complément alimentaire ou pour enrichir certains aliments sur le plan nutritionnel. Parmi ces derniers, on peut notamment citer les céréales, les formules de substitution pour nourrissons, ainsi que les boissons ou barres énergétiques. Mais on peut également la trouver dans les succédanés de lait en poudre, les sauces, les crèmes glacées, les vinaigrettes, les pâtisseries ou la crème fouettée.


      Allergènes : la caséine est thermostable et 75 à 80 % de toutes les protéines de lait que l’on rencontre sont des protéines de caséine. Son taux dans le lait de vache varie entre 2,5 et 3,2 % pour 100 ml de lait. C’est une protéine qui a été isolée du lait et qu’on commercialise depuis 1900. Il semblerait que même une stérilisation à température maximale (120 °C) pendant 20 minutes ne diminue que faiblement son allergénicité. Parmi l’ensemble des protéines de lait, il existe quatre protéines de caséine différentes.


      Des études plus poussées ont confirmé que la caséine comporte peu de peptides possédant une structure tertiaire et, par conséquent, peu d’épitopes “conformationnels”. Les épitopes séquentiels sont présentés même dans une caséine dénaturée, ce qui explique que l’allergène reste stable même soumis à des conditions susceptibles de le dénaturer, comme la chaleur.


      (Source : Pharmacia Éditions. Dictionnaire Pharmacia des allergènes : www.remcomp.fr/asmanet/allergenes)

    


    
À qui s’adresse ce régime ?


    À tout le monde, ou plutôt à toute personne souffrant de certains désordres évoqués précédemment. Signe principal : la fatigue. Pourtant, la fatigue n’est pas une maladie répertoriée par la médecine. Vous préoccuper de ce symptôme dès son apparition peut vous éviter de nombreux désagréments.


    Depuis que je conseille ce régime, je suis moi-même surprise par les résultats obtenus. J’ai observé des cas très complexes, que le corps médical avait abandonnés, s’améliorer, voire guérir (comme la maladie de Parkinson, des troubles de la personnalité, la dépression, la schizophrénie, la fibromyalgie, les problèmes de peau, la sclérose en plaques, un surpoids résistant) ! C’est la raison pour laquelle je l’appelle mon régime miracle.


    Par curiosité, vous pouvez le suivre ne serait-ce que 15 jours. Dès les premiers signes d’une gêne quelconque, même non digestive, faites-en l’expérience. Il suffira parfois de quelques jours seulement pour que tout rentre dans l’ordre. Si vous êtes malade depuis plus longtemps, l’amélioration peut être plus longue. Vous vous sentirez certainement plus léger, moins ballonné dès les premiers jours. De nombreuses personnes perdront du poids et vivront mieux dans leur corps.


    L’amélioration des états dépressifs est plus longue. N’oubliez pas que l’intestin grêle sécrète autant de sérotonine que le cerveau. Pour que la paroi intestinale se régénère et que les neurotransmetteurs fonctionnent normalement, il faut parfois compter plus de quatre mois, avec des coups de pouce en micronutrition (probiotiques, Ultra InflamX, griffonia, millepertuis, etc. – voir “Mes remèdes préférés”).


    Dans tous les cas, accrochez-vous et soyez rigoureux. Le moindre écart, la moindre parcelle de gluten ou de caséine relance les réactions de défense.


    J’ai connu une jeune femme qui, dès qu’elle faisait la moindre entorse, souvent involontaire, voyait ses pieds gonfler et rougir ! Une autre souffrait de nouveau d’insomnies, une autre reprenait ses crises de boulimie !


    Ce régime est particulièrement efficace chez les enfants : des eczémas peuvent s’arrêter en 15 jours4 ; les enfants hyperactifs peuvent être plus sages dès le premier mois ; ils se concentreront aussi mieux à l’école, seront moins agressifs et plus sociables.


    Toutefois, une difficulté s’ajoute à ce changement alimentaire : la cantine et les critiques de l’entourage. Se démarquer de la norme n’est jamais chose facile.


    D’une part, vous risquez de vous heurter aux lourdeurs administratives. En effet, on ne peut avoir de régime spécial que si l’on est reconnu cœliaque par le corps médical. Hélas, on peut être sensible ou intolérant au gluten sans que cela n’apparaisse lors d’une biopsie5. Vous occuper de votre enfant à l’heure du déjeuner est, bien entendu, l’idéal, mais si vous n’avez pas le choix, vous ne pouvez qu’essayer de faire “ami-ami” avec le personnel de la cantine et expliquer à votre enfant les raisons pour lesquelles il doit éviter certaines préparations.


    D’autre part, l’entourage immédiat (famille, amis) peut parfois ne pas comprendre et nier, avec un brin de cynisme, l’origine alimentaire des maux de votre enfant.


    À vous de gérer la situation sans trop de heurts !


    
      
      
      

      
        
          	
Êtes-vous intolérant ou sensible au gluten ?
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          	Êtes-vous souvent ballonné(e) ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des problèmes de transit (diarrhée, constipation) ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous tendance à somnoler après les repas ?

          	

          	
        


        
          	Êtes-vous fatigué(e) en permanence ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous une colite douloureuse ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des crises de tétanie ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des douleurs articulaires ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des douleurs osseuses ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous une mauvaise circulation dans les jambes ?

          	

          	
        


        
          	Êtes-vous déprimé(e) ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des troubles de la mémoire ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des troubles du sommeil ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des troubles du comportement (sensation d’être dans une bulle ou de ne pas être dans la réalité) ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des problèmes de peau (eczéma, psoriasis, acné et autres) ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des problèmes osseux (ostéoporose, arthrose) ?

          	

          	
        


        
          	Êtes-vous anémié(e) ?

          	

          	
        


        
          	Manquez-vous de fer ?

          	

          	
        


        
          	Êtes-vous carencé(e) en folates ?

          	

          	
        


        
          	Manquez-vous de magnésium ?

          	

          	
        


        
          	Êtes-vous frileux ou frileuse ?

          	

          	
        


        
          	Êtes-vous spasmophile ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des problèmes hormonaux ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des bouffées de chaleur ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des problèmes gynécologiques (pour les femmes) ?

          	

          	
        


        
          	
Avez-vous des problèmes de thyroïde ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des saignements anormaux ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des problèmes de foie ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous des problèmes de vésicule biliaire ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous une maladie auto-immune (polyarthrite, sclérose en plaques, cancer ou autre) ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous les cheveux et le teint terne ?

          	

          	
        


        
          	Êtes-vous émotif ou émotive ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous subi un choc psychologique important (deuil, divorce, déménagement, perte d’emploi, accouchement, mariage) ?

          	

          	
        


        
          	Avez-vous tendance à vous replier sur vous-même ?

          	

          	
        


        
          	

          	

          	
        


        
          	POUR LES ENFANTS
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Sauvez votre santé!
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