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Perdre plus de 20 kilos en 250 jours ? C’est le défi relevé par le docteur Jean-François Lemoine. Homme de poids – en surpoids même –, il décide de prendre son corps en main le jour où il comprend que ses kilos en trop mettent sa santé en danger. Il entame alors un régime simple. 250 jours plus tard, son objectif est atteint.


 


Dans cet ouvrage truffé d’anecdotes hilarantes et de chroniques informées, Jean-François Lemoine nous livre les clés de son succès... donc du vôtre. Fort d’une expérience personnelle, le médecin aborde en effet la perte de poids avec bon sens, logique et propose une méthode aussi efficace que durable. Son secret : croiser les connaissances de toutes les disciplines de la médecine, vision qu’il est l’un des rares à posséder puisque acquise auprès des meilleurs spécialistes français reçus depuis plus de vingt ans dans ses émissions. Son atout : dévoiler des astuces pour retrouver la forme et (surtout) la conserver avec humour et légèreté. Voici enfin une méthode permettant de perdre les rondeurs qui nous alourdissent la vie... en toute sérénité.
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Médecin, chroniqueur santé au Nouvel Observateur, animateur d’une émission sur Europe 1, le Dr Jean-François Lemoine est également intervenant majeur du site pourquoi-docteur.com.









Les aventures d'un (ex) gros… 
 ou presque


Conseils et chroniques pour maigrir harmonieusement









À Sophie,
 Pour son aide et sa patience









J'ai perdu plus de 20 kg !




Un jour, c'est LE jour.


Celui que l'on attendait depuis des années, depuis trente ans en ce qui me concerne. J'avais beau constater, chaque fois que je prenais l'avion, que la valise de plus de 20 kg que je mettais sur le tapis, à l'embarquement, était bien lourde à porter, et que c'était justement deux valises comme celle-là, que je traînais, nuit et jour, avec mon surpoids, j'avais beau me faire la même réflexion à propos des quatre packs de dix litres d'eau, qui tenaient à peine dans mon chariot de supermarché, rien ne changeait…


Le rythme annuel d'un petit régime bonne conscience me permettait de perdre 5 kg et d'en prendre 7. En attendant… Quoi ? Ce que mes études de médecine m'avaient appris : payer une addition qui, à mesure que le temps passait, promettait d'être de plus en plus salée.


Et puis un jour, ce fut LE jour ! Il y a neuf mois…


Depuis, ma vie est bouleversée par une vague de bien-être incroyable grâce à la synthèse de ce que trente années de journalisme médical m'ont appris, et qui était là, enfouie dans mon cerveau, n'attendant que mon signal pour me sauver la vie ; ou du moins, me la rendre tellement plus agréable…


J'ai voulu partager, avec toutes celles ou ceux que le surpoids obsède en leur gâchant la vie, cet « itinéraire d'un (ex) gros ». J'étais, et je ne serai plus, un des vôtres.


C'est possible de perdre, en quelques mois, 10 % de son poids de départ, sans souffrir.


Le plaisir, immense, de retrouver une vitalité oubliée, au bout de huit à dix semaines rendra très vite la suite du programme évidente et permettra de poursuivre la perte de poids au-delà de ce chiffre, qui est déjà un objectif d'amélioration considérable de la santé de toute personne un peu « enveloppée ».


Faites-moi confiance. Suivez cette méthode sans arrière-pensée, sans craindre ni effet yoyo, ni carences. Pour cela, respectez de façon absolue les deux premiers principes : « Manger moins », « Faire de l'exercice physique ». Cela paraît simple et peu révolutionnaire, mais les mettre en application est un petit peu plus compliqué qu'on le croit et nécessite une aide que ce livre se propose de vous apporter.


Ceci fait, prenez le temps de réfléchir au troisième principe de cette méthode : « Manger mieux », pour remporter définitivement la victoire contre le poids.


Pour être franc, j'avais sous-estimé l'importance de l'exercice physique dans la réalisation de mes objectifs. Probablement influencé par le discours – assez pervers – de certains médecins sur la relation contestée entre l'exercice et l'appétit. Ils accusent l'effort physique de donner faim et, au total, d'être un facteur d'échec. C'est une vision d'une étroitesse d'esprit qui aujourd'hui me terrorise. J'irai même plus loin, ce livre aurait pu s'intituler : « Conseils et chroniques pour retrouver la forme perdue avec l'âge »…


C'est tout le plaisir que je vous souhaite ! Vous n'aurez qu'une seule obligation : témoigner, par un mail très court, de votre bonheur physique retrouvé… Cela fera le mien !





Dr Jean-François Lemoine, 1exgros@gmail.com









Comment utiliser cette méthode ?




Elle est simple, efficace et tient compte de la plupart des connaissances médicales à ce jour, spécialité par spécialité, et non pas uniquement des principes académiques de la nutrition.


Je l'ai imaginée, réfléchie, référencée, mais surtout appliquée avec succès. Pour me sentir mieux dans mon corps, ma tête et mon sang… En respectant mon corps, ma tête et mon sang.


 


Elle est basée sur :


A. Trois grands principes.


B. De nombreux conseils.


 


Vous y trouverez :


 


• Des tweets retraçant mon expérience.


• Des anecdotes, pour illustrer le vécu de cette perte de poids, comprendre la démarche, les réactions de l'entourage et puiser la motivation nécessaire.


• Des faits médicaux. Toujours pratiques et référencés.


• Des forums, lorsque trop de questions se posent, avec les meilleurs médecins français de plusieurs spécialités, sous forme d'une interview par l'auteur.


• Les chiffres ou les liens du jour, si nécessaire.


 


Elle est organisée en trois périodes distinctes :


 


• Douze semaines pour perdre 10 % du poids de départ.


• Vingt-quatre semaines pour consolider et poursuivre la perte de 10 % supplémentaires.


• Toute la vie pour modifier définitivement des habitudes alimentaires délétères…


 












Le prix de ma graisse




L'histoire de ce livre commence à Sallanches, le premier jour des vacances…


J'étais parti de Paris aux premières lueurs du jour. J'aime bien les départs en vacances aux aurores, et puis je n'avais pas réussi à trouver le sommeil. Probablement à cause du repas pantagruélique de la veille, en compagnie de mes enfants, dans un de ces restaurants merveilleux où arriver avec une réservation, faite par Jean-Luc Petitrenaud en personne, vous ouvre des horizons gastronomiques insoupçonnés. Mes enfants étaient beaux, la soirée douce, la terrasse d'un calme étonnant. Je ne me souviens pas de l'enchaînement des plats et des vins. J'aurais dû les noter, car je ne suis pas près de refaire le même festin. Une dernière cigarette – je ne fume que celles des autres, mais par groupe de quatre ! – avec mon fils Camille. Un peu de nostalgie en écoutant ses récits de pilote en Afrique, puis, n'arrivant pas à m'endormir après cette débauche de calories, j'ai décidé de prendre la route…


Direction Chamonix, où je devais retrouver Sophie, qui, à la différence du poussah que j'étais en train de devenir, avait décidé de faire le « Tour du Mont-Blanc », à pied et en dix jours. J'avais prévu, avant de la rejoindre, une petite bretelle chez un ami, Kurt, dont la table et la cave sont à la hauteur de la vue de son chalet : sublimes. Des milliers de Parisiens, en ce premier jour des vacances, avaient eu la même idée, ou du moins, le même itinéraire.


C'est incroyable ce que la bêtise du troupeau peut nous faire supporter. Vous resteriez 800 kilomètres, dans une sorte de bouchon roulant à 80 km/h de moyenne, au prix d'un stress permanent. Non ? Hé bien moi, si ! À l'écoute attentive d'Autoroute Info pour essayer de passer entre les gouttes, sans y parvenir. En arrivant chez mon ami, j'étais épuisé, énervé, stressé… mais affamé. En guise de mise au repos diététique, comme je me l'étais encore une fois promis pour ces vacances, m'attendait une raclette ; la vraie, la complète, arrosée d'un vin blanc parfait. Tout pour rejoindre la chambre fort tard ; ivre, autant d'amitié et de fatigue que d'alcool.


 


Est-ce l'altitude, le trop de tout ? Je me suis réveillé avec une sensation différente de celle des lendemains d'excès. Inhabituellement inquiet. Pour une raison que je ne m'explique toujours pas, alors que je suis plutôt médecin version cordonnier mal chaussé, j'ai pris ma tension. La sanction – habituelle lorsque l'on zappe comme moi ses médicaments – ne m'a pas surpris. Les chiffres étaient trop élevés. Classique, on verrait cela à la rentrée. En revanche, l'auscultation était autrement plus inquiétante : des salves d'extrasystoles. En clair, un cœur qui ne battait plus régulièrement ; ce qui ne m'était jamais arrivé.


Être médecin présente bien des avantages… Mais avec tout de même un inconvénient, de taille : celui de connaître la fin du film. La fin de TOUS les films et de TOUS les scénarios. Ce qui, croyez-moi, n'est pas agréable. Alors, à partir de simples extrasystoles, qui auraient pu s'expliquer par l'altitude et la fatigue, j'ai commencé à me raconter une histoire pas sympa ; réaliste, mais désagréable. Et, au fur et à mesure que je craignais certains symptômes, je les sentais arriver : légère gêne sur le côté gauche, essoufflement, fatigue, sueur, pâleur… J'aurais juré qu'il y avait des nausées. J'entendais mon copain préparer, en mon honneur, un superbe bar… En d'autres temps, j'aurais passé la matinée à saliver. Ce jour-là, le temps n'était pas aux agapes.


Je lui ai demandé de m'emmener aux urgences de l'hôpital de Sallanches. Demander à un ami très légèrement et normalement hypocondriaque de conduire un médecin aux urgences n'est pas un service sympa, je le concède. Mais il l'a rendu avec l'exemplarité suisse qui est la sienne. Je voyais bien à son regard qu'il était inquiet, mais je dois reconnaître qu'il n'en rajoutait pas à la crainte qui était la mienne.


 


À Sallanches, je m'attendais à un scénario type bruit, attente, énervement… Les urgences, quoi ! Pas de ça dans ce superbe petit hôpital : accueil rapide et professionnel. Je suis passé au cérémonial de l'odieuse chemise blanche, pour rappeler tout de même que l'on est dans le service public, qui recouvre l'écrin sans cacher les bijoux. Je n'ai pas dit que j'étais médecin, journaliste, le copain de tous les grands cardiologues de ce pays… Ce n'est pourtant pas mon habitude d'être discret, mais j'étais anéanti. Calme depuis que j'étais allongé sur la table d'un box d'urgence, car je savais qu'il n'y a pas de meilleur endroit pour faire un arrêt cardiaque, ce que je craignais depuis mes premières extrasystoles ! J'écoutais la jeune femme qui m'installait, avec la gaieté que seules les infirmières savent mettre dans un hôpital, m'expliquer qu'elle me faisait un électrocardiogramme, en attendant le médecin responsable des urgences.


Mes pensées allaient vers l'addition logique que la vie allait désormais me demander de payer. Mon seul souci était de savoir si cela allait être un coup de fusil ou un total salé, eu égard à la qualité des agapes que la vie m'offrait depuis trente ans. Elle me questionnait discrètement sur certains signes. Comme moi, elle était sur la piste de l'infarctus. Il faut dire que je l'aidais bien, en rajoutant un soupçon de symptômes qui convergeaient tous dans le même sens, sans être totalement persuadé de leur réalité. Puis la machine commença son tracé pendant qu'elle me demandait de me taire et de respirer largement. Le silence était pesant. Pas pour elle – elle chantonnait – mais pour moi, qui essayais de me concentrer, pour retrouver les signes de la souffrance du myocarde que je serais appelé à voir sur le tracé de la machine. En attendant le médecin, j'allais lui demander de jeter un coup d'œil, à la recherche de l'onde Q de nécrose, du sus décalage du segment ST. Des classiques !


 


— Il n'y a pas de signes d'infarctus !


— Ce sont les infirmières qui analysent les tracés à Sallanches ?


Je l'avoue, ma remarque était déplaisante et je l'avais peinée… Elle a arraché le papier avec un soupçon de mauvaise humeur et me l'a tendu.


— L'infirmière, non ! La machine, oui…


J'avais simplement oublié qu'en presque quarante ans, la technologie avait fait faire des progrès aux électrocardiographes et que, désormais, un simple logiciel faisait, en une seconde, le travail d'un très bon cardiologue autrefois. Je regardais à plusieurs reprises le verdict : pas de signe d'infarctus, ni d'angine de poitrine, juste un cœur trop gros. Rien de surprenant, compte tenu de la taille du bébé…


Je l'avais vexée ; elle allait me rendre la monnaie de ma pièce.


— L'électro, ce n'est pas tout. Il faut vérifier la biologie…


Comprenez qu'elle allait me prélever quelques centimètres cubes de sang, pour découvrir si mon muscle cardiaque était en train de souffrir et, au passage, vérifier si je n'avais pas de sucre, cholestérol, triglycérides, urée, etc., élevés, la panoplie de l'homme stressé qui travaille trop. Dans mon cas, je préfère dire « qui vit trop et trop bien ».


En attendant, le médecin était arrivé pour m'examiner et faire une échographie. Un garçon qui m'a paru un peu jeune pour être responsable des urgences. On ne se voit pas vieillir.


J'ai un peu tendance, dans mes émissions, à ne vous faire découvrir que des supermen de la médecine. Docteur P., lui, est tout simplement un homme debout, qui fait son métier avec sérieux, conscience et humanité. C'est beaucoup, non ? Et qui connaît des périodes de doute et d'abattement parce que son métier n'est pas facile, et surtout, écrasant de responsabilités.


Ce sont mes questions sur ses conditions de travail qui l'ont alerté. Au fur et à mesure qu'il me rassurait en m'examinant, le journaliste reprenait le dessus sur le malade. À la question de savoir quel était son salaire, il m'a trouvé carrément indiscret. Alors je lui ai avoué, avec un plaisir de frimeur invétéré retrouvé, que j'étais celui dont il entendait les interventions, autrefois sur France Info, aujourd'hui sur Europe 1. Cela l'a intéressé, sans le mettre sur le derrière ! Une réaction saine. Trop de louanges m'auraient – cette fois-là seulement, je vous rassure – déçu.


Il m'a pesé : 134 kg ; exactement 50 de plus que lorsque j'étais équipier avec Éric Tabarly sur Pen Duick 6… Dit comme cela, c'est brutal, mais si l'on réfléchit bien, c'était pendant les courses des années 75-76, il y a trente-cinq ans. Plus d'un kilo pris par an (1 429 g parce que je compte vite). Compte tenu des centaines de repas, fêtes et cocktails dans une vie assez inactive, c'est raisonnable. Le calcul a énervé mon docteur, ou peut-être avait-il autre chose à faire, il m'a quitté, en me conseillant de me détendre, en attendant les résultats de la biologie.


 


Cette heure d'introspection, seul dans cette chambre, un peu similaire à celle d'une morgue, a sans doute changé le profil de cette nouvelle partie de ma vie.


J'ai toujours eu énormément de chance et là, une fois encore…


Je n'avais pas encore les résultats de la biologie, mais, mis à part des graisses et du sucre à profusion, mon sang ne devait pas compter les marqueurs de l'infarctus, je le sentais. En revanche, il était inadmissible de lui réserver ce traitement stupide. C'était décidé, j'allais maigrir… Et cette fois-ci, sans me voiler la face et lâcher prise au bout de quelques semaines.


Docteur P. est revenu, toujours aussi calme, le sourire aux lèvres.


— C'est le total hold-up, mon cher confrère. Tout est normal. Pourtant, je n'ai pas de conseil à vous donner, mais à votre place, je sais ce que je ferais…


Tout cela dit avec calme, sans vraiment de conviction de la part de ce passionné de courses en montagne.


J'ai rétorqué :


— Vous me connaissez mal ! Dans un an, on se revoit. Je serai au-dessous de 100 kg.


Et ajouté :


— J'ai aussi calculé le prix de revient de ma graisse. Je vais écrire un livre pour la rentabiliser !


Il ne m'a pas cru…

















Partie 1


Programme des douze premières semaines




Une grosse prise de poids est dangereuse. Un médecin ne vous parlera pas forcément de « maladie » – c'est une tendance de la médecine moderne de mettre ce problème de santé à part. C'est pourtant une triste réalité et on ne détaillera pas, dès le début de ce livre, les inconvénients réels et prouvés du surpoids.


Mais les douze premières semaines doivent être considérées comme la guérison de la phase aiguë d'une maladie. Les principes demandent une réflexion courte suivie d'une action rapide.


Vous serez peut-être surpris de la banalité de certains conseils, mais c'est l'addition intelligente d'ingrédients et d'aliments souvent très simples qui fait le génie de la gastronomie française. Agissons avec la même logique pour perdre l'excès de poids que la pratique immodérée de ce talent nous a infligé !


 


Dès que vous aurez la motivation suffisante pour entreprendre ce voyage en ma compagnie, pesez-vous, le matin, à jeun. Notez le résultat avec soin. C'est un chiffre que l'on a une tendance naturelle à oublier.


Puis, abandonnez votre pèse-personne pendant au moins quatre semaines. Le meilleur moyen est de le ranger loin de la salle de bains. Il ne redeviendra l'objet du culte que lorsque vous commencerez à sentir que vous avez maigri, ne serait-ce que parce que vos vêtements ne vous serrent plus.


Je sais, c'est frustrant, mais il est déterminant que les premiers résultats soient significatifs. La perte de poids est parfois capricieuse les premières semaines. Au bout d'un mois, si vous avez appliqué les deux premiers principes de ce récit avec soin, je vous l'assure, le résultat est garanti !












Chapitre 1


Manger moins…




L'urgence est de rendre évidentes, les sept premiers jours, les décisions fondamentales qu'il va falloir appliquer avec obstination pendant ces douze premières semaines. Certaines sont non négociables. Les autres dépendent des mauvaises habitudes alimentaires de chacun. Il n'est pas interdit d'ouvrir un carnet ou, pour les plus modernes, un dossier sur leur ordinateur. C'est toujours utile pour mettre un peu d'ordre dans des habitudes alimentaires qui vont devoir changer. En matière d'alimentation, on oublie vite… Souvent avec bonne foi !


Cette première semaine sera consacrée à l'analyse de chacun de ces conseils pour manger moins.


Lisez, méditez, appliquez. Rien n'est impossible, c'est le fondement même d'une réflexion qui a mis des années à se constituer. Les raisonnements les plus simples sont souvent les meilleurs.












1


Stop au grignotage






Le tweet du jour


« Manger un poulet entier en guise d'en-cas ? C'est de l'histoire ancienne. Aujourd'hui, j'ai décrété le grignotage hors-la-loi ! »







Où est passé le poulet…


Sophie n'a pas le sourire des bons soirs. Revenue tardivement du boulot, elle a le geste de ceux pour qui le dîner est une corvée familiale. Baguette sous le bras, elle inspecte le frigo.


— Où est passé le poulet ? Je l'ai acheté hier, pour ce soir.


Je dois l'avouer, j'adore le poulet rôti ! Car ce n'est pas qu'un vulgaire volatile sous cellophane que cherche Sophie, mais un poulet bien rôti, un beau gros chapon de Loué, splendidement cuit à la rôtissoire, arrosé avec amour, à la peau craquante, aux ailes savoureuses et aux blancs insipides.


Sophie :


— Il reste juste les deux morceaux de blanc.


Je tente :


— C'est probablement la femme de ménage…


Regard mitraillette : c'est vrai que cette pauvre femme n'a jamais pris la moindre parcelle de nourriture depuis qu'elle travaille chez nous. Mais comment avouer l'inavouable ? Comment admettre cette crise de boulimie qui m'a submergé, dès mon arrivée à la maison ? J'aime revenir un peu plus tôt du boulot pour mettre à jour mes idées, écrire un peu, sommeiller devant la télé ou jouer du piano… Avec toujours un petit passage par la cuisine, une irrépressible envie de manger un fruit, un morceau de pain… Mais problème aujourd'hui : j'adore le poulet et il n'y a pas vision plus érotique que ce rôti qui m'attend depuis la veille. Certains se précipitent chez leur maîtresse avant de regagner le foyer… Moi, c'est le frigo ! Et le cérémonial – là aussi – se déroule en quelques minutes intenses : d'abord les pilons, en tenant délicatement l'os bien entre deux doigts. Puis les avant-cuisses, en les arrachant. Plus long à commenter qu'à réaliser. Un verre de Coca light pour faire passer le tout, faut pas exagérer, et se donner, un peu, bonne conscience. Le Coca light est beaucoup moins riche ! Puis racler un peu le dos, avant d'attaquer les sot-l'y-laisse ; les ailes pour finir en faisant bien craquer le cartilage. Un peu de pain pour profiter de la sauce et il ne reste plus que la carcasse et les blancs sans peau.


Voilà comment, en moins de dix minutes, plus de 1 000 calories ont rejoint mon estomac. Car j'oubliais ! Il y avait aussi sur la table de la cuisine un demi-camembert et du pain. Mais cela, Sophie ne s'en est pas encore aperçu. Elle fait une fixation sur le poulet.


— C'est peut-être un des enfants avec ses copains ?


J'avoue, le coup est lâche. Mais je suis à bout d'arguments. Ce n'est pas que j'ai peur d'avouer ; non, j'ai tout simplement honte. Heureusement, Camille, descendu de sa chambre pour le repas, répond positivement :


— Oui, c'est possible, je ne me souviens pas ; c'est peut-être aussi Clément, il était là cet après-midi, ou encore le voisin…


Sophie maugrée :


— Et on fait quoi maintenant ?


Camille a la réponse :


— Des pâtes !


La maman n'est pas d'accord ! Des nouilles, trois jours de suite, ce n'est pas de la diététique familiale. Avec deux parents médecins, les enfants doivent s'attendre à mieux ! La solution viendra du chef de famille, penaud mais récupérateur :


— Et si on allait à l'Hippopotamus ?


L'« Hippo », avec ses chips hyper grasses dès la porte d'entrée et ses viandes gargantuesques. Maman prendra un poisson, sauce à part. Le reste de la famille l'entrecôte XXL. Une petite bière pour agrémenter cela, et ce seront 1 500 calories supplémentaires.


L'esprit tranquille…







Pourquoi le grignotage est l'ennemi numéro 1


La science n'a pas démontré avec certitude que manger fait grossir. En revanche, ne pas manger fait maigrir. Cela, on en est certain ! Conséquence, il n'existe pas de perte de poids sans diminution des apports. Pour maigrir, il faut d'abord manger moins. Tous ceux qui prétendent le contraire se trompent.


Certains, poussés par quelques régimes dramatiques, privilégient la consommation à volonté d'une seule catégorie d'aliments, ce qui ouvre la porte à des carences et surtout au régime « yo-yo » : je perds un peu et je reprends beaucoup.


Le moyen le plus simple, pour être certain de diminuer les apports, est d'interdire, de façon absolue, le grignotage. Il est le principal facteur d'obésité des pays industrialisés. C'est un fait de notre société : tous ceux qui sont en surpoids grignotent. Devant la télévision, en réponse à la sollicitation de la publicité ou des enseignes de fast-foods. Dès le retour à la maison, avant de s'écrouler devant l'écran ou entre deux programmes, la visite au réfrigérateur est le premier réflexe des « gros »… Le plus souvent, debout et à une vitesse impressionnante. Le grignotage devient très vite de la gloutonnerie.


Pour perdre du poids, il faut essayer de se nourrir, à heures fixes, et en respectant au moins trois ou quatre repas par jour selon les habitudes : petit déjeuner, déjeuner, goûter (ou collation à une autre heure), dîner.


Grignoter, c'est manger en dehors des repas. La définition est on ne peut plus simple et chacun sait s'il grignote. Arrêter de grignoter c'est la façon la plus aisée et la plus efficace pour manger moins, en une seule décision.


C'est vrai que les industriels de l'agroalimentaire ont vite compris l'enjeu économique colossal que représentait le grignotage. Ce marché du « cinquième repas permanent » répond à une caractéristique simple : mettre à la disposition des grignoteurs des aliments d'accès et de consommation faciles, répondant si possible à notre goût inné du sucré et à ce qui donne de la saveur à nos aliments, la graisse. Grasses et sucrées, vous reconnaîtrez les barres chocolatées, pâtes de fruits, micro charcuteries que proposent toutes les grandes surfaces en linéaires monstrueux. Ces produits reflètent l'influence de la mode et de facteurs sociaux qui les rendent redoutables et difficiles à combattre. Certes, les sucres sont repérables facilement. Ce n'est pas le cas des graisses cachées, qui plus est de mauvaise qualité. Il suffit de lire les chiffres du jour, ci-dessous, pour comprendre les méfaits du grignotage organisé.


La publicité télévisée est souvent responsable de l'intensification du grignotage, surtout chez l'enfant, en déclenchant un signal de faim anormal, c'est-à-dire en dehors du rythme habituel de prise d'aliments. Sensation de faim, fringale, grignotage : le cercle vicieux s'installe. C'est, avec l'inactivité, la principale explication de l'épidémie d'obésité, en particulier infantile, qui sévit aux États-Unis.


Le grignotage ne s'installe pas par hasard, et tout ne peut être mis sur le dos des industriels et de la télévision. Chacun a sa version : stress, angoisse, repas déséquilibrés, fringale… C'est vrai que les explications sont nombreuses.


Pour le « grignoteur invétéré », tout est bon pour grignoter.




Correspondances




• Une barre chocolatée = 1 à 2 cuillères à soupe d'huile et 5 à 6 sucres


• Une viennoiserie, brioche, croissant = 1 cuillère à soupe d'huile et 4 sucres


• Trois biscuits secs fourrés au chocolat = 1 cuillère à soupe d'huile et 4 sucres


• Pâte chocolatée à tartiner (1 tartine) = 1 cuillère à soupe d'huile et 2 sucres


• Un paquet individuel de biscuits apéritif = 6 à 7 cuillères à soupe d'huile et 6 sucres


• Une canette (33 cl) de jus de fruits ou soda = 6 à 8 sucres


 














Le forum




NB : Les médecins que j'ai sélectionnés pour participer à mes forums, l'ont été parmi les intelligences médicales remarquables que j'ai eu la chance de rencontrer lors de mes émissions ou des nombreux congrès que j'ai fréquentés. Ils m'ont tous fait l'honneur d'accepter avec enthousiasme. Je tiens cependant à préciser qu'ils n'endossent que la responsabilité de leurs propos. Pas forcément l'ensemble des miens !




Docteur Patrick Serog, nutritionniste à Paris1


Ce n'était pas aisé de choisir, parmi mes nombreux amis nutritionnistes, celui qui allait répondre à mes questions. Ils sont en effet tous compétents. Du très médiatique Dr Jean-Michel Cohen, au respecté Professeur Arnaud Basdevant, j'étais devant un choix cornélien.


Au final, ce sera Patrick Serog, qui, en plus d'une connaissance encyclopédique, passe l'essentiel de son temps à soigner ses malades, avec un sourire et une gentillesse de plus en plus rares.


Et puis, élément non négligeable, c'est mon ami…




Q : Le grignotage est-il l'arme de destruction massive des pays riches ?


PS : Non ! C'est un peu exagéré de dire cela, parce que le comportement du grignotage est très différent d'une personne à une autre. Grignoter, c'est manger sans avoir envie de manger. Une impulsion qui peut être très vite réprimée.


Q : Grignotage ne signifie pas forcément goinfrerie ?


PS : Grignoter signifie par définition petites quantités ; Se goinfrer, une grande quantité, et rapidement !


Le grignotage est insidieux et souvent inconscient : on travaille à la maison et brusquement on va aller au réfrigérateur prendre un aliment dont on ne se souviendra même plus ! En revanche si on en est conscient, on pourra réprimer cette envie. Alors que la goinfrerie est une impulsion incontrôlable


Q : Est-ce une question de faim ?


PS : Non ! Ce n'est qu'une mauvaise habitude. Il y a une notion importante qui m'a marqué à la lecture de ce livre et qui est l'empreinte de votre propre témoignage : le corps a de nombreux moyens de s'exprimer autres que la parole. Il faut être à son écoute, le laisser reposer et ne pas manger, car ce corps a besoin de digérer, d'effectuer des tas de réactions chimiques. Excusez-moi l'expression mais il faut lui foutre la paix !


Q : Faut-il s'imposer un repas de plus, systématique, alors que l'on n'en a pas l'habitude, pour prévenir le grignotage ?


PS : C'est effectivement ce qu'il faut faire lorsque l'on s'aperçoit que le grignotage est trop fréquent. On appelle cela « faire une collation ». C'est psychologiquement très important, parce qu'on organise alors un vrai repas, ce qui est beaucoup moins culpabilisant.


Q : Boire de l'eau peut-il être une substitution ?


PS : Boire est nécessaire. C'est un acte oral qui peut effectivement, peut-être, diminuer un peu le grignotage.


Q : Si l'envie est irrépressible, on s'autorise quoi ?


PS : Si elle est irrépressible, il faut aller manger quelque chose tout de suite, parce que c'est une compulsion alimentaire qui a déjà une certaine gravité. Quand on est à ce stade, il ne faut pas attendre, parce que plus on attend, plus on mange !










Questions au professeur Michel Lejoyeux2


Michel Lejoyeux est un chef de service parisien, qui, à la différence de bien des confrères, est toujours disponible et souriant. Comme il est d'une compétence extrême, ne soyez pas surpris de le voir aussi souvent dans les médias.




Q : Vous êtes addictologue, ce qui signifie, en langage grand public, spécialiste des drogues et des drogués. Est-ce que la nourriture peut devenir une drogue et l'obèse peut-il être considéré comme un addict ?


ML : La nourriture ne devient pas une drogue. Les vraies drogues sont l'alcool, le tabac et les drogues illicites. Mais on peut entretenir, vis-à-vis de la nourriture, une relation qui est la même que celle qu'un drogué entretient vis-à-vis de ces substances. Pour le dire autrement, la nourriture n'est pas une drogue, mais on peut avoir une relation de dépendance vis-à-vis de la nourriture.


Q : L'anxiété est-elle la première raison du grignotage. Ou est-ce plus grave et le témoignage d'un déséquilibre nutritionnel total ?


ML : Il nous arrive à tous de grignoter, c'est banal. Mais si cela devient une relation de dépendance, on va être obligé de répéter ce grignotage, avec comme conséquence négative le surpoids. Les addictologues parlent moins de grignotage que de compulsions alimentaires, dans lesquelles existe une perte de contrôle. C'est ce qui va définir le grignotage, au sens plus addictif du terme. Par exemple, on commence à grignoter un carré de chocolat, mais on finit par engloutir une tablette, voire plusieurs. Il y a alors perte de contrôle, obligation de répétition.


Q : Ce que vous appelez le compulsif, c'est ce qu'on appelle en langage grand public le « glouton » ?


ML : Je n'aime pas le mot « glouton », parce qu'il a une connotation morale. Et je n'aime pas l'idée que face à un comportement qui peut sortir de la norme, on adopte une connotation morale ! Vous ne dites pas d'un hypertendu qu'il est glouton sur sa tension artérielle. Il faut être sur ce comportement le plus descriptif, le plus neutre, le moins culpabilisant possible.


Q : On ne peut pas faire fi des expressions populaires. On dit un grignoteur, un glouton. La gloutonnerie est-elle une dérive du grignotage ou un acte compulsif isolé ?


ML : Vraiment, si vous interrogez le professeur de médecine que je suis, il n'y a pas de définition médicale de la gloutonnerie. Il y a des définitions de la boulimie, de l'hyperphagie, mais la gloutonnerie – c'est pour cela que je suis un peu en peine de vous répondre en termes médicaux – ne rentre pas dans les définitions de l'addiction.


Q : Y a-t-il un profil du grignoteur ?


ML : Il y a effectivement des profils. Vous savez, il faut toujours se méfier lorsqu'on rattache une personnalité à un comportement, mais effectivement, on pourrait dire les impulsifs, ceux qui commencent et ne peuvent plus s'arrêter, et puis les consolateurs, qui vont utiliser ce comportement comme une manière de se rassurer et de restaurer une image d'eux-mêmes.
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Ne plus se resservir et essayer de laisser 
 un peu de nourriture dans l'assiette






Le tweet du jour


« J'ai pris une grande décision, pas si difficile à tenir : ne plus me resservir et en laisser un peu dans l'assiette. Et, croyez en mon expérience, ne faites JAMAIS vos courses en ayant faim, surtout dans une grande surface. »







Doggy bag3


Autrefois, lorsqu'on arrivait aux États-Unis, deux choses sidéraient les touristes européens : la taille des immeubles et des voitures. La référence aux buildings de la Défense et l'inflation du prix de l'essence ont fini, en une trentaine d'années, par gommer ces différences. Il est désormais difficile, en sortant d'un aéroport, de savoir sur quel continent on se trouve. En revanche, aux États-Unis, passée la porte du moindre restaurant, pas de confusion possible. Les serveurs vous accueillent d'un : « Comment va mon pote ? » Ils n'écoutent jamais la réponse, et se lancent dans un descriptif dithyrambique de ce que l'on va nous servir. C'est fou comme, plus l'imagination du chef est en berne, plus le serveur est logorrhéique. Il n'y a que dans les trois étoiles français que l'on assiste à des envolées lyriques de ce style parfaitement justifiées. Passé ce délicat instant de postillonage gastronomique, arrivent – assez rapidement je l'avoue, ce qui n'arrange pas le cas du gros mangeur qui va pouvoir s'en donner à cœur joie – le plat principal et toute une série de petites coupelles de produits d'accompagnement qui, en un instant, couvrent la totalité de la table. L'expression « triple XL », bénie des gros chez Ralph Lauren où elle est rarissime, est en revanche sur toutes les cartes. Et si vous avez un instant d'étouffement, pas de problème, la serveuse est attentive pour vous « refiller » – c'est l'expression qu'elle emploie – gratuitement pour les sodas, par demi-litre pour la bière ou le vin !


Les terroristes peuvent dormir tranquille. Les Américains, avec leur culture gastronomique, ont inventé des armes de destruction massive qu'ils sont en train d'offrir au monde entier. Si l'on veut comprendre pourquoi ce pays est passé de « Jurassic Park » à « Mammouth Park » en cinquante ans, la taille des portions est une des principales raisons. Probablement la plus importante au quotidien, mais surtout la plus perverse. Car tout le monde est content : le consommateur, qui a l'impression d'en avoir vraiment pour son argent, et le restaurateur, qui a profité de ces promotions « super size » pour augmenter progressivement ses prix. D'ailleurs, il fait part de sa satisfaction au client : au cas où le « pote » serait momentanément rassasié, le Doggy bag est là pour lui permettre de poursuivre le festin à la maison, rajoutant au passage la petite note d'hypocrisie canine, qui convient si bien à la culpabilité passagère du dévoreur.


Détails supplémentaires : un restaurant américain typique, c'est 100 décibels en continu – le Concorde au décollage affichait un petit 120 ponctuel, ce qui l'a tué aux États-Unis – et un éclairage d'une faiblesse telle qu'on risque à chaque instant de se mordre les doigts. Merci à tous ces charmants endroits à qui je dois une partie non négligeable de mes kilos en excès !







La taille des portions est un piège


Pour être certain de ne pas dépasser la quantité qui fait grossir, il est simple et logique de laisser un peu de nourriture dans l'assiette. Si vous êtes invité chez des amis, pour ne pas froisser la cuisinière, expliquez-en « scientifiquement » la raison, avec les arguments ci-dessous. Il vaut mieux gaspiller un peu que devenir obèse.


Il faut aussi s'interdire de manger directement dans l'emballage. C'est une mauvaise habitude, par exemple, lorsqu'on aime la cuisine asiatique. Passez par l'étape assiette, qui est la seule garantie de la taille de la portion. Dans la même logique, mieux vaut une portion individuelle que les formats familiaux ; c'est par exemple flagrant pour les glaces. Les industriels des produits alimentaires décident de la taille des portions, en prenant beaucoup plus en compte le prix de revient que le besoin quotidien réel.


Il est indéniable que la portion alimentaire consommée est la plupart du temps la quantité d'aliments que chacun de nous décide de mettre dans son assiette. Or, plus l'assiette est grande, plus les portions le sont… et la consommation va avec. Une des solutions passe par l'utilisation d'assiettes plus petites. Ce n'est pas « tendance », c'est moins beau, mais le résultat est scientifiquement prouvé par plusieurs études.




Conseils pour mesurer les portions


Cette technique nous vient du Canada. Pour éviter de tomber dans le terrorisme de la balance de cuisine qui devient vite un piège, on peut se servir des mains ou d'objets familiers pour déterminer ce qui constitue des portions raisonnables.











	

Aliments




	

Taille de la portion conseillée









	

Poulet, viande, poisson




	

Paume de la main


Smartphone









	

Pâtes, riz, pommes de terre




	

Taille du poing


Souris d'ordinateur









	

Légumes




	

Les deux paumes ouvertes









	

Yaourt, fromage blanc




	

Balle de tennis









	

Fromage




	

Pouce









	

Beurre, huile




	

Extrémité du pouce















Une astuce…


Rajouter des céréales à base de son au petit déjeuner : peu de calories, un transit amélioré. Bon pour le goût ? C'est moins évident !







Conseil : ne jamais faire les courses en ayant faim…


Je vais vous expliquer en détail tout au long de ce livre que la plus grande découverte santé de ce début de siècle est incontestablement que la survie de notre espèce passe par la reprise de l'exercice physique et le retour à une alimentation plus en rapport avec le chasseur qui dort dans nos gènes. L'un de mes objectifs est de faire renaître ce chasseur, du moins sa version moderne, c'est-à-dire sans armes, mais aussi sans cette assistance qui a gommé tous les efforts de la recherche de nourriture, et la modération que la pénurie imposait. Mais attention ! À aucun moment il ne faut gommer la recherche du plaisir. Le chasseur de Cro-Magnon savait incontestablement le trouver. Profitons de son acquis en goûtant la fierté d'avoir, grâce à notre cerveau, bien anticipé sur les pièges de la vie. Alors un conseil important, qui ne me rendra pas populaire auprès des gérants d'hypermarchés : ne faites jamais, je dis bien jamais, vos courses en ayant faim, surtout dans une grande surface.


Faites le test, vous verrez que le contenu de votre chariot baissera spontanément d'un tiers, et surtout qu'il y aura à l'intérieur, beaucoup, beaucoup moins de produits et boissons sucrées inutiles. Le chasseur affamé savait instinctivement rechercher le sucre, car il savait que c'était une source d'énergie rapidement efficace. Nous avons gardé cette qualité pour le malheur de nos artères… et de notre porte-monnaie !











Le forum…






Docteur Patrick Serog




Q : Est-ce inéluctable, en vieillissant, de manger toujours un peu plus ?


PS : Plus on vieillit, moins on mange, mais plus on grossit, ce qui n'est pas un paradoxe : plus on vieillit, plus on perd du muscle, plus on fait de réserves de graisses. Le secret est alors dans le changement de la nature de son alimentation : manger plus de protéines que de sucres ou de graisses. Au cours de la vie le métabolisme change. Il n'est pas le même à vingt ans qu'à quarante ; Ou encore, chez la femme au moment de la ménopause, car la sécrétion de ses hormones change.


Il faut s'adapter à chaque étape. Contrôler son poids est une bonne méthode : lorsqu'il change, c'est le signal qu'on débute une nouvelle étape…


Q : La taille des portions en France est-elle en augmentation ?


PS : Non, sauf chez l'enfant.


Q : Se limiter à une portion, dans une assiette traditionnelle, est-ce la première étape d'une rééducation importante ?


PS : Ça marche expérimentalement ; en revanche, nous n'en avons pas la preuve sur le long terme parce que ce n'est pas aisé à réaliser.
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Il faut manger lentement






Le tweet du jour


« Une info qui m'a sidéré : pour perdre 10 kg en un an sans changer son alimentation, il suffirait d'augmenter de 10 minutes la durée de tous les repas… »







« Ton père était pelleteuse ! »


C'est une constatation qui n'a rien de médical, mais regardez bien autour de vous : la plupart des gens maigres sont désolants de lenteur à table. Le test des petits pois est éloquent. Mettez une assiette de petits pois devant des convives et regardez bien le premier geste. Le maigre prend la fourchette et le gros, s'il en a la possibilité, la cuillère ; sinon, il s'aide d'un morceau de pain. Le maigre mange ses petits pois presque un à un ; le gros les « pousse », en levant l'assiette. La génétique en médecine est souvent complétée par l'imitation. Si l'on parle, on bouge comme ses parents. Ce n'est pas parce que la morphologie est identique, mais tout simplement parce qu'on les imite. À table aussi. Dans la composition des menus, mais aussi dans la tenue des couverts. Un de mes amis, il y a quelque temps, un de ceux qui m'horripilent par leur lenteur sur le « champ de bouffe », regardait mon fils s'empiffrer de spaghettis à la vitesse du son.


« C'est pas possible, ton père était pelleteuse ! »


Pelleteuse ! C'est exactement le mot qui complétait parfaitement celui de grignotage. Une pelleteuse, grignoteuse. Voilà ce que j'étais devenu.


Manger lentement n'est pas chose facile. J'ai essayé la recette qui préconise de mastiquer au moins trente fois : impossible et surtout détestable. Ne pas parler pendant tout le repas est une piste qui permet de se concentrer sur l'acte. Ça aide, mais ce n'est pas aisé, surtout chez un bavard.


En fait, la notion principale, et qui peut aider les « masticateurs précoces », est de comprendre pourquoi le lent est souvent svelte. Tout simplement parce que le signal de remplissage de l'estomac met quelques minutes à atteindre le cerveau, qui lui, en revanche, enverra très vite le signal inconscient du ralentissement de la prise d'aliment. Manger lentement, c'est donner le temps au corps de mettre en branle le système intelligent et efficace de régulation.


Il faut réfléchir pour perdre du poids sans souffrir…







Il existe un système de freinage naturel 
 contre la suralimentation : le signal de satiété


Reconnaître que l'on mange plus que l'on en a besoin est une étape simple mais fondamentale de la guérison, beaucoup moins facile à mettre en application qu'on ne pourrait le croire. Car il semble que trop manger soit une habitude que l'on porte en nous depuis longtemps. La nuit des temps en ce qui concerne nos gènes qui ont été « dressés » au manque et à ses conséquences : l'épargne et le stockage sous forme de graisse.


Manger toujours plus est surtout une mauvaise habitude, à la progression extrêmement lente et insidieuse. Pour limiter la prise d'aliments, la nature nous a dotés astucieusement de ce que l'on appelle le signal de « satiété ». On pourrait employer des synonymes plus compréhensibles comme « signal de rassasiement, de satisfaction, ou de saturation », mais c'est un terme auquel vous serez souvent confrontés dans la plupart des articles sur le sujet. Le signal de satiété est un ordre du cerveau qui décide que l'on a trop mangé.


Si le signal de faim, qui dépend de notre niveau de sucre dans le sang, est assez précis, et surtout très rapide, celui qui décide de l'arrêt des festivités est assez lent et complexe. Il fonctionne plutôt bien dès la naissance mais se perturbe en vieillissant. Conséquence : la satisfaction qui signale la fin d'un repas n'intervient que lorsqu'on a pris plus de nourriture qu'il ne le faudrait, probablement parce que ce signal est trop tardif. Peut-être un reste de notre adaptabilité archaïque à la famine ?


Ce délai, que l'on peut évaluer entre 10 et 20 minutes, est celui de tous les dangers, alors qu'il suffit d'attendre pour voir disparaître, comme par magie, l'envie irrépressible de se resservir. La gestion de ce signal de satiété milite aussi pour la composition du repas en trois parties : entrée, plat, dessert. Et non pas : plat principal unique, qui, en attendant sa préparation, est le meilleur allié de la prise de « pain-beurre », un grand classique des restaurants du midi. Un hors-d'œuvre « végétal » servi rapidement est la meilleure parade.


Autre conseil : avant de céder à la tentation de reprendre une part d'un plat, il faut attendre au moins 10 minutes. Si c'est impossible, les légumes ou la salade sont un pis-aller.


Il existe des preuves scientifiques pour affirmer que ceux qui mangent lentement grossissent moins, car ils mangent moins : en moyenne 67 calories en moins, c'est-à-dire approximativement 10 % de moins !


Manger lentement, c'est aider la digestion. Garder les aliments plus longtemps dans la bouche, c'est donner leur chance aux dents, qui ne sont pas là que pour rendre le sourire charmant mais pour déchirer, broyer et malaxer. Cela évitera à l'estomac de le faire alors que son véritable rôle est de bombarder, avec de l'acide, la bouillie envoyée par la bouche, les dents et la salive.


Manger lentement, c'est enfin mieux apprécier la nourriture, ce qui n'est pas un mince avantage lorsque l'on mange moins.




Nouveauté !


C'est une invention française, que les nutritionnistes du monde entier appelaient de leurs vœux. Elle a été la vedette du Consumer Electronic Show 2013, « LE » salon de l'industrie high-tech, qui se tient chaque année à Las Vegas, aux États-Unis.


« HAPIfork » est une fourchette, connectée via Bluetooth, au Smartphone et à l'ordinateur. Elle analyse la manière dont on porte les aliments à la bouche. Elle va permettre de manger lentement, sans avoir à compter dans sa tête jusqu'à 20 ou 30, comme on l'apprenait avant cette invention.


Cette fourchette recueille trois types de données :


 


• La durée du repas, du premier au dernier coup de fourchette.  


• Le nombre de coups de fourchette pendant ce repas.


• L'intervalle entre les coups de fourchette successifs.


 


Conséquence pratique, elle va se mettre à vibrer si ce temps n'est pas assez long. Un outil particulièrement astucieux pour se rééduquer. Elle sera lancée courant 2013, au prix de 99 euros. Un pack famille est à l'étude.


Une fourchette pour toute la vie ! Bien que je ne l'aie pas encore essayée, c'est une avancée qui va très largement au-delà du gadget, et si elle est d'un usage et d'un entretien aisés, un vrai progrès dans la lutte écologique et intelligente contre l'obésité.




Durée des repas en France




Selon le Credoc4.


 


• Petit déjeuner en semaine : 18 minutes


• Petit déjeuner le week-end : 22 minutes


• Dîner en semaine : 33 minutes


• Dîner le week-end : 43 minutes


 


Il y a deux fois plus de dîners de plus d'une demi-heure dans le sud-ouest que dans le nord, mais beaucoup moins d'infarctus.


 


Les Français passent deux fois plus de temps à table que les Américains.

















Le forum…






Docteur Patrick Serog




Q : Quelle est la différence entre satiété et rassasiement ?


PS : Le rassasiement est le signal qui avertit que l'on a plus faim, au cours du repas. La satiété est le fait de ne pas avoir faim, en attendant le prochain repas.


La satiété dépend donc du mode de rassasiement que l'on a eu, de la quantité et de la qualité des aliments que l'on a pris.










Professeur Michel Lejoyeux




Q : Le plaisir du goût est-il supérieur à celui du gavage ?


ML : C'est peut-être ce qui va faire la différence, d'un point de vue psychopathologique, entre le normal et le pathologique. Tant qu'on est dans le plaisir du goût, tant qu'on apprécie celui des aliments, on n'est pas dans ce besoin frénétique de se remplir. Donc ceux chez qui le plaisir est uniquement celui du gavage, ne sont pas très loin de la boulimie.
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Existe-t-il un poids idéal ?






Le tweet du jour


« Mon premier objectif : perdre 10 % du poids du corps dans les 3 premiers mois. »







Ce n'est pas à votre assurance d'en décider !


Je n'ai pas une tendresse particulière pour le monde des assurances ; en particulier en ce qui concerne les garanties médicales exigées avant un prêt. On peut avoir toutes les craintes. Avec la possibilité de déchiffrer notre code génétique personnel, où tout ce que l'on est, et surtout ce que l'on va devenir, est inscrit dans nos chromosomes, les assureurs vont atteindre leur Graal : la disparition du risque. Il va falloir être vigilant, car le terrorisme du calcul du poids idéal et les formules qui donnent un chiffre inatteignable c'est eux…


 


Les requins du démarchage, via le portable, adorent le vendredi soir. Profitent-ils de la fatigue de la semaine ou du supplément de rêve qu'apporte la perspective du week-end ? Je n'en sais rien, mais ils ont, au moins, le mérite de calmer mon agressivité hebdomadaire en me donnant l'occasion de la déverser, avec une violence verbale qui me surprend toujours et qui me laisse tremblant et fatigué, mais heureux et détendu lorsque je raccroche. Je sais, c'est un peu médiocre, parfois certainement injuste, toutefois une thérapie bien meilleure marché que le recours au psy.


D'ailleurs, cela ne semble pas choquer mes interlocuteurs. Je ne dois pas être le seul ; ils sont donc habitués.


Ce soir, il ne s'agit pas de me vendre une cuisine, une protection de porte ou les vertus d'un cabinet d'esthétique… Le poisson est beaucoup plus intéressant, puisque l'homme prétend être assureur. On peut accorder à peu près autant de confiance aux assureurs qu'aux hommes politiques, aux entrepreneurs de pompes funèbres et aux vendeurs de voitures. J'ai donc, par instinct de survie, instantanément sorti le fusil. L'homme devait avoir le physique de sa voix, molle et faussement souriante. Mais je dus me rendre à l'évidence, la bête était coriace, les arguments un peu inhabituels. Il fallait donc sortir du lourd. Au moment où il pensait m'avoir accroché avec « l'hyper rentabilité de son assurance-vie », j'ai posé la question qui tue !


— Je suppose que vous êtes trop gros, que vous avez du cholestérol et que vous devez perdre du poids ?


L'attaque l'a surpris. L'homme avait l'habitude de poser les questions, pas d'y répondre. Désarmé – il ne devait pas l'être très souvent – il n'eut d'autre refuge instantané que le silence. L'occasion était trop belle. J'ai attaqué :


— Alors, je vous écoute ?


— On se connaît ?


La voix était moins assurée, et la défense médiocre.


— Non, mais j'ai un détecteur de facteurs de risque qui marche via le téléphone.


— Ça s'achète ?


Traduisez : cela se vend ? Le professionnel reprenait mollement le dessus.


Moi, péremptoire et cassant :


— On ne change pas de sujet !


Lui, vaincu et chevrotant :


— Oui, j'ai même un peu de tension.


Le gibier était immobile, tremblant devant mon arme. Un peu trop rapidement et facilement à mon goût pour continuer une partie de chasse qui ne se révélait malheureusement pas exceptionnelle. Mais j'aime le travail bien fini. Quelques minutes pour lui annoncer la sortie de ce livre, sans lui préciser la date, histoire de bien l'égarer et de lui faire perdre un peu de ce temps qu'il volait aux autres. Au fond de moi, pour venger modestement tous ceux pour qui le simple fait de monter sur un pèse-personne a fait monter la prime d'assurance vers des sommets inadmissibles !







L'IMC, bon ou mauvais ?


Il paraît que lorsque l'on demande aux Français comment ils trouvent leur silhouette, un tiers s'estiment trop gros. Au-delà du débat sur la minceur qu'exige la mode du moment, on ne parle en termes de santé que d'obésité légère, moyenne ou majeure.


Comment mettre des chiffres sur ces définitions ?


Calculer son poids idéal. C'est une des mesures les plus délicates à faire. Car il est souvent difficile, même pour un médecin, de juger le poids d'une personne rien que du regard, tant certains paraissent creux et d'autres remplis de métal. La notion de calcul du poids idéal est assez récente. On peut le comprendre : pendant des siècles, l'homme était plus préoccupé par la recherche de sa pitance quotidienne que par sa courbe de poids.


La plupart des livres de nutrition donnent des tables de poids idéal en fonction de la taille, mais il faut apporter à cela une précision. À partir du moment où la médecine a démontré que l'embonpoint n'était pas bon pour la santé, il n'est pas étonnant que les premiers barèmes de poids idéal aient été l'œuvre… des compagnies d'assurances-vie ! Avec, comme on peut s'en douter, une dérive évidente vers des objectifs irréalisables, pour pouvoir justifier de primes plus élevées. La ficelle était un peu grosse, mais pourtant les formules qui permettaient de définir ce poids idéal ont eu longtemps la vie dure. D'où, lorsqu'un candidat à la perte de poids effectue ces calculs, un vrai sentiment d'impuissance et de découragement.


Bien qu'elle ne soit pas parfaite, les médecins du monde entier utilisent désormais une mesure simple, qui s'appelle l'IMC, indice de masse corporelle, et qui permet de quantifier l'obésité. C'est une mesure fiable si vous avez de 20 à 65 ans, si vous n'êtes pas un super athlète plein de muscles très lourds, ou bien évidemment une femme enceinte ou qui allaite.


Le calcul est on ne peut plus aisé ! Vous commencez par effectuer une première opération : multiplier votre taille par elle-même. Prenons un exemple aisé.


Vous mesurez 2 mètres, ce chiffre sera donc 2 × 2 = 4.


Puis vous divisez votre poids en kilos par ce chiffre. On poursuit l'exemple.


Vous mesurez 2 mètres et pesez 100 kg, votre IMC est 100 divisé par 4 soit 25.


À vos calculatrices !


Pour ma part, je n'aime pas beaucoup cette notion d'IMC qui pousse souvent à envisager des pertes de poids irréalistes, donc condamnées à l'échec. J'ai tenu à vous l'expliquer dans ce livre parce que, partout il sera fait référence à ce calcul.


Pour vous, l'objectif sera plus simple à calculer :


 


• 10 % du poids du corps pour les trois premiers mois ;


• 10 % pour les six mois suivants.


 




L'IMC, comment l'interpréter
 (D'après l'OMS)




• Moins de 16,5 : Dénutrition


• 16,5 à 18,5  : Maigreur


• 18,5 à 25 : Corpulence normale


• 25 à 30  : Surpoids


• 30 à 35  : Obésité modérée


• Plus de 40 : Obésité morbide ou massive
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