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Christine Bouguet-Joyeux est diplômée d’Études supérieures de Droit Européen de l’Université Panthéon-Sorbonne. Après un court passage à la Communauté Européenne à Bruxelles, elle épouse en 1974, Henri Joyeux, chirurgien de l’Institut du Cancer de Montpellier, spécialiste dans le domaine de la Nutrition et du Cancer.

Commence alors une étroite et fructueuse collaboration familiale. Près de trente années d’observation, de recherche et de créativité. Christine, passionnée par les implications de ce qu’elle découvre de la recherche médicale, met en application, jour après jour, au gré de son inspiration, tous les principes et préceptes d’une « alimentation prévention santé ». Celle établie scientifiquement par l’équipe médico-chirurgicale d’Henri Joyeux.

Une authentique « Gastronomie familiale » est ainsi née. Leurs six enfants seront les premiers à en profiter et à se former au contact d’une mère aussi attentive à apprendre qu’à transmettre.

Tous cuisinent avec conviction, succès, art et plaisir, au grand étonnement d’un père dépassé par les développements inattendus de ses recherches. Et plus à l’aise au bloc opératoire que devant les casseroles.

De là à former les familles par le biais des associations, il n’y a qu’un pas. D’abord réticente, Christine Bouguet-Joyeux finira par le franchir sous la pression des nombreux courriers et demandes de tous ceux que rencontre le professeur Henri Joyeux dans l’exercice de sa profession.

Son engagement dans le mouvement familial l’amène vite à animer bénévolement des sessions théoriques et ateliers sur différents thèmes pratiques1 en métropole et outre-mer.

Là commence l’aventure de ce livre.
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En cuisine comme dans les arts, la simplicité est le signe de la perfection. Et les choses ne sont parfaites que lorsqu’elles ont le goût de ce qu’elles sont.

Curnonsky (1872-1956)



1. « Gastronomie Santé Familiale », « Nutrition et Ménopause », « Nutrition et Adolescence », « Nutrition et Prévention de l’Obésité », « Nutrition pendant la Grossesse – Allaitement et Premier âge », « Nutrition et Prévention du Vieillissement », avec atelier pratique pour chaque session.




PRÉFACE

Le voici, ce Guide tant attendu de Gastronomie familiale dans sa nouvelle version nettement plus complète.

Il m’est demandé dans mes nombreuses conférences sur le thème « Nutrition et Prévention » qui attirent un public de plus en plus saturé d’information, avide d’idées claires et compréhensibles.

Ce livre complète vraiment tous les aspects théoriques des recherches et découvertes les plus récentes en Nutrition. Il les rend applicables par tous.

Avec Christine j’ai la chance de vérifier chaque jour la pertinence de mes recherches et de celles de nombreux collègues de par le monde. Elle nous propose une pédagogie originale au service de notre santé : gain de temps, économie substantielle comparée aux plats cuisinés, redécouverte des goûts et de vos capacités culinaires, créativité permanente, plaisirs assurés.

Car c’est en préparant les aliments soi-même qu’on évite de déteriorer les nutriments nécessaires à notre santé.

C’est à table que l’on vérifie et déguste.

C’est chaque jour que la forme physique et psychologique s’affirme.

Finies l’ostéoporose, l’arthrose, la peur de l’Alzheimer, la constipation, la chronicité des maladies auto-immunes… les risques de récidives des cancers liés surtout aux mauvaises habitudes alimentaires.

La Gastronomie devient un art et un plaisir familial. Elle maintient une belle santé pour tous les membres de la famille.

Cuisiner à la vapeur douce, un art pour la Santé, et le plaisir assuré !

Tout le Guide est destiné à vous faire « Manger mieux et meilleur ». Choisissez bien vos aliments, traitez-les comme il se doit, en les respectant : couleur-odeur-saveur.

Un concept nouveau : finis les régimes, les restrictions pour les diabétiques, les obèses, les insuffisants cardio-vasculaires, les hypertendus, les hypo ou les hypercholestérolémiques, les petits insuffisants rénaux…

Une belle cohérence santé, car tout ce que ce Guide vous apporte c’est surtout la Prévention.

La Prévention dite primaire.

Les plus grands spécialistes l’affirment : la Prévention commence par l’Alimentation.

De belles économies en perspective pour la Sécurité sociale.

88 % des Français, mais seulement 58 % des Allemands, estiment qu’un repas doit être partagé avec d’autres. La plupart des Français : 85 % et seulement 58 % des Anglais connaissent une recette familiale.

La bataille du « bien manger » est bel et bien engagée.

La Gastronomie familiale devient gage de santé, d’économie, de bonheur, un vrai patrimoine culturel.

Professeur Henri JOYEUX,

Faculté de Médecine de Montpellier.




AVANT-PROPOS

FAISONS ENTRER LES FAMILLES
DANS LA PRÉVENTION

« … Il est bon de connaître qui vous fait du bien.

… Que votre aliment soit votre médicament. »

Hippocrate

La parution du livre Changez d’Alimentation en 1985 et ses 6 éditions successives ont été suivies de nombreuses questions pratiques, et d’une très forte demande pour une « suite » qui réunirait des conseils précis pour préparer chez soi une « alimentation-santé » au quotidien. Il est certain que la théorie ne suffit pas. Elle a besoin d’être confrontée au réel.

Dès les années quatre-vingt, la démarche scientifique du cancérologue et nutritionniste1nous avait lancés dans une véritable aventure familiale très concrète. Moins de viande, plus de poissons et fruits de mer, plus de fruits et légumes, découverte de nouveaux menus à forte tendance végétale, de la cuisson à la vapeur douce…et ouverture de nouveaux horizons culinaires et gastronomiques.

Une collaboration ponctuelle avec Michel Guérard pour le journal Tribune Santé2, des échanges de techniques et de concepts culinaires avec des médecins chinois en stage à Montpellier, un travail de recherche avec André Cocard, inventeur du « Vitaliseur », ont été des étapes marquantes de cette évolution.

Avec un recul de près de vingt ans, nous pouvons affirmer que nous avons progressé à tous égards :bien-être et santé pour toute la famille, qualité, goût et variété ;et dans la pratique quotidienne, au-delà des plaisirs de la table, facilité, rapidité et efficacité. Ainsi nous vérifions chaque jour en famille qu’il est possible d’allier gastronomie et santé. Et cette expérience très créative, voire artistique, est devenue passionnante.

Aujourd’hui, la recherche culinaire et la recherche scientifique se rejoignent, pour le plaisir et la santé de tous.

Éthique et esthétique, la cuisine que je vous propose allie la délicatesse des saveurs, des odeurs, des couleurs, permet de se faire plaisir en faisant plaisir à tous ceux qui nous entourent, par une cuisine rapide, légère et propre qui équilibre votre santé.

À la demande de plusieurs associations féminines ou familiales, j’ai été amenée à donner bénévolement des entretiens et des sessions sur la « cuisine santé », toujours appuyées de démonstrations pratiques :expliquer, démontrer, goûter…

Lors de ces rencontres, j’ai pu constater l’intérêt croissant que portent les femmes, même très jeunes (et beaucoup d’hommes de plus en plus concernés…) à leur santé et à celle de leur famille. Tous ont ouvertement témoigné leur satisfaction de retrouver une autonomie créatrice – le plaisir d’inventer !– dans leur quotidien, tout en gardant leurs bonnes recettes, mais en les rendant plus saines.

« Il y a une véritable éthique dans cette façon de cuisiner ! » ai-je parfois entendu. Beaucoup ont redécouvert l’art de présenter – pour le plaisir des yeux – des plats pleins de couleurs. D’autres se sont étonnés de pouvoir assumer sans contraintes ni restrictions excessives, et sans exclure une vraie gastronomie, des exigences diététiques conseillées par la médecine. La plupart cherchaient comment adapter leur alimentation aux besoins spécifiques de leur corps :grossesse, convalescence, méno-pause, surpoids et diabète…mais aussi problèmes digestifs (et suites des traitements pour cancers) ou cardio-vasculaires (suites d’infarctus du cœur), croissance des enfants et grand âge, maladies de l’immunité avec cancer et sida à tous les stades de la maladie.

Ce livre constitue une approche pédagogique et familiale. Il veut aider à aborder l’art culinaire d’une façon simple, naturelle, accessible à tous. N’importe qui est capable d’acquérir un savoir-faire, une attitude positive devant chaque aliment, en prenant conscience de toutes ses qualités esthétiques et nutritives, et en explorant ses innombrables possibilités gastronomiques.

…Alors, ne jetez surtout pas vos bonnes recettes,
mais apprenez à les réinterpréter,
de manière à ne pas dénaturer les aliments que vous utilisez,
mais plutôt à les révéler dans toute leur identité.
Elles peuvent s’adapter à votre santé.
Et comme l’écrivait Jean Rostand,
« Un bon menu vaut mieux qu’une ordonnance ! »



1. Changez d’Alimentation, l’Atout Bio, Professeur Henri Joyeux, 2008, 6e édition, éditions F.-X. de Guibert.

2. Rubrique « Toque blanche et Blouse blanche » du magazine Tribune Santé.




CHAPITRE PREMIER

LA NUTRITION :
UNE SCIENCE DE LA SANTÉ POUR TOUS


« Cinq fruits, cinq légumes et cinq kilomètres de marche, c’est la bonne équation santé »



Lawrence Powers, Lancet, 1998
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I. POURQUOI CHANGER D’HABITUDES ALIMENTAIRES ?
II. QUELQUES NOTIONS FONDAMENTALES EN NUTRITION HUMAINE : EXCÈS OU CARENCES

Actuellement, c’est notre chance, les études scientifiques, répercutées ou publiées sur de nombreux sites Internet, foisonnent quant aux incidences des habitudes alimentaires sur notre santé. Il est souvent possible d’en tirer des conclusions qui nous ramènent à des goûts plus simples, aux besoins réels et inconscients de notre organisme. Parfois, elles réser-vent même la surprise de justifier certains comportements adoptés par nos ancêtres, preuve que l’expérience des anciens et la science des modernes peuvent se rejoindre. Les anciens exploitaient leurs cinq sens, les modernes les étudient scientifiquement.

La santé n’est pas un luxe. L’assurer au jour le jour par une alimentation adéquate, et de qualité, sans excès et surtout bien préparée, est la prévention la plus économique et la plus efficace. Donner à notre corps une énergie de qualité, cette réalité est devenue une évidence pour le grand public. Cette exigence rejoint les chercheurs en nutrition et influence positivement le corps médical.


Les Français se plaignent des coûts
et des hausses de prix sur les fruits et légumes

Si leur niveau de vie a vraiment baissé depuis 2002, il semblerait cependant que leur baisse de consommation soit due à d’autres facteurs : habitudes alimentaires, manque de temps, perte du savoir-faire…

D’une génération à l’autre, ils consomment 4 fois moins de fruits et légumes (1937 à 1946 contre 1977 à 1986).

– 1960 : Part alimentaire de nos budgets = 30 %, dont 18 % de fruits et légumes frais.

– 2005 : Part alimentaire de nos budgets = 14 %, dont 13 % pour ces produits, au profit des loisirs et des produits audiovisuels !

« Les postes de dépenses les plus réduits concernent ces produits frais et la presse ! », allègue l’Interfel (interprofession des fruits et légumes frais, conf. de presse juillet 2006).

Plus d’un an après, début 2008, on peut souligner cependant que cette hausse ne fait que se confirmer, et que ce n’est pas par plaisir audiovisuel que nombre de familles se privent de produits frais : on pourrait s’interroger sur la logique qui rend plus économiques les produits transformés, et moins accessibles de simples fruits et légumes de saison. Et qui voit se développer ici et là les réseaux de vente directe du producteur au consommateur : sans bruit, de nouveaux modes d’échange peuvent-ils rétablir un équilibre nécessaire à la santé ?



Il est aujourd’hui prouvé que les mauvaises habitudes alimentaires sont à l’origine d’un grand nombre de maladies : 30 à 40 % des cancers (digestifs, mais aussi ceux qui dépendent des hormones fabriquées ou apportées en excès : sein, utérus, ovaire, testicule, prostate…), atteintes cardio-vasculaires multiples, troubles métaboliques divers : diabète, obésité, goutte, polyarthrite chronique, maladies de l’immunité aussi qui ne sont autres souvent que des effets de la mal-nutrition.

« Manger mieux et meilleur » est devenu un objectif et une réalité scientifique accessible à tous1.


Chaque année, selon l’OMS,
2,7 millions de vies pourraient être sauvées
si l’on augmentait suffisamment
la consommation de fruits et de légumes



I. POURQUOI CHANGER D’HABITUDES ALIMENTAIRES ?
IL NE S’AGIT PAS DE CHANGER NOTRE CULTURE CULINAIRE

Le dépôt par la France à l’Unesco d’une demande de classement de notre gastronomie sur la liste du « Patrimoine Culturel Immatériel de l’Humanité » (déclaration du chef de l’État le 23 février 2008 lors de l’inau guration du Salon de l’Agriculture), en se basant sur l’article 2 de la Convention pour la Sauvegarde du Patrimoine Culturel Immatériel, montre bien que ce patrimoine, loin d’être figé, est évolutif dans une continuité de tradition. « Ce patrimoine, transmis de génération en géné-ration, est recréé en permanence par les communautés en fonction de leur milieu, de leur interaction avec la nature et leur histoire, et leur procure un sentiment d’identité et de continuité. »

« Paradoxe français, nutrition méditerranéenne, culte de la qualité, du terroir, des produits saisonniers et régionaux, nous sommes bien dans notre identité avec une Gastronomie qui puise dans ses racines un sens inné du naturel et de la Santé, pour le bien des familles françaises, mais aussi celui de l’Humanité. » Cette demande est appuyée par quelques-uns des plus grands noms de notre gastronomie, Paul Bocuse, Michel Guérard, Guy Savoy, grands artistes d’une hérédité qui ne se dément pas… et qui se fonde et se perpétue dans nos cuisines familiales, où amour et gourmandise se conjuguent à tous les temps.

Si la cuisine pour vous est une corvée sans intérêt, fade et terne et répétitive, venez faire un tour dans ce livre en notre compagnie : rares sont ceux qui peuvent, comme cette cuisinière du Sud, dire avec son accent aux couleurs de ses plus belles salades : « Et pourquoi j’en changerais, la mienne c’est la meilleure ! » Et si vous avez des soucis de digestion ou de santé, voilà l’occasion de prendre une bouffée de naturel et de nouvelles habitudes pleines de saveur et de tonus. Très vite vous vous sentirez mieux. En pleine forme !

1. Des études épidémiologiques convaincantes

Dès 1975, A. Keys2 a montré que les « Mediterranean Countries », pays du bassin méditerranéen (Grèce, Yougoslavie, sud de l’Italie, sud de la France, Espagne, Turquie, pays d’Afrique du Nord…), avaient moins de cancers et de maladies cardio-vasculaires, que d’autres pays comme la Finlande, les U.S.A., l’Allemagne, la Hollande, le Japon… Si la consommation de fruits, de légumes frais et d’huile d’olive est très élevée en Grèce, à l’inverse, en Hollande ou en Finlande, c’est la consommation de lait, de pommes de terre, de graisses animales, de produits et boissons sucrés qui domine. Depuis une trentaine d’années, les comparaisons de populations ayant des habitudes alimentaires très différentes (végétariens et végétaliens américains, européens ou asiatiques comparés aux grands consommateurs de viandes), ont permis d’affirmer que manger n’importe quoi et n’importe comment a des conséquences néfastes pour la santé à plus ou moins long terme. C’est logique.

Aux États-Unis, l’alarme a été vite donnée. Depuis 1980, les spécialistes recommandent de manger moins gras, moins de graisses saturées, de cholestérol (les aliments « cholesterol free » font un « tabac »), moins de sodium et de viande rouge, et de consommer des aliments riches en hydrates de carbone et en fibres provenant des fruits, légumes et céréales. Trois enquêtes conduites en 1965, 1977 et 1990, montrent qu’en 25 ans la qualité de l’alimentation s’est améliorée, en particulier dans les classes socio-économiques les plus élevées qui avaient l’alimentation la moins saine en 1965. En 1990, les différences se sont estompées entre les ddgroupes raciaux et socio-économiques3.

Un tiers des décès provoqués par les tumeurs de l’appareil digestif4est relié aux mauvaises habitudes alimentaires

C’est en partant de ce constat scientifique que l’Union Européenne organisait en 1994 une campagne de prévention : « Modérez votre consommation de boissons alcoolisées, évitez tout excès de poids et mangez sans réserve fruits, légumes et autres aliments riches en fibres », et que le nouveau Code Européen de Prévention contre le Cancer réactualisait ses dix règles d’hygiène de vie5 : « La consommation régulière de fruits et de légumes réduit la fréquence des épithéliomas », affirme le Pr M. Tubiana », « celle d’alcool ou de vin en excès aggrave les cancers du poumon ou du sein »6.

Les cancers de l’estomac, même s’ils sont moins fréquents en nos pays du fait de la conservation au froid des aliments et donc grâce au développement de l’électroménager, sont observés chez des personnes stressées et qui mangent tellement mal qu’elles favorisent le développement d’un germe, l’helicobacter pylori, qui peut faire le lit d’une inflammation chronique de l’estomac (gastrite) à l’origine d’ulcère, lequel (quand il est mal placé dans l’estomac) peut malheureusement se transformer en cancer.

Les cancers du côlon et du rectum, en dehors des causes génétiques (retrouvées dans 20 % des cas), sont surtout observés chez des personnes en surpoids, qui mangent trop de viandes rouges et d’aliments trop riches en sucres transformés et acides gras trans, pas assez de fibres végétales, boivent trop d’alcool ou de boissons sucrées et ne font pas assez de sport.

Les maladies cardio-vasculaires qui ont pour origine l’association stress et mal-nutrition, constituent encore la première cause de décès en France

Après le tabagisme, l’excès de cholestérol sanguin d’origine alimentaire est un des facteurs de risque majeurs des maladies cardio-vasculaires ; la première mesure à prendre avant tout traitement est donc de corriger l’alimentation des patients : les résultats de l’étude lyonnaise menée par Serge Renaud en 19947 montrent une réduction de 70 % de la mortalité cardio-vasculaire chez des malades ayant déjà vécu un accident cardio-vasculaire, tout simplement par l’effet d’une alimentation méditerranéenne, enrichie en acide alpha-linolénique8, au lieu du régime classique préconisé normalement après un premier infarctus.

Tout récemment, les résultats de l’étude Interheart montrent qu’une alimentation riche en fruits et légumes permet de réduire de 30 % le risque de crise cardiaque : comparaison des trois principaux régimes. Les adeptes du régime « prudent » (riche en fruits et légumes), ont 30 % de risque en moins de subir une crise cardiaque par rapport à celles qui en consomment peu, les adeptes du régime « occidental » (aliments frits et salés, viandes et œufs) + 35 %. Le régime « oriental (tofu et soja) a peu d’impact sur le risque d’infarctus, les propriétés protectrices du tofu étant annulées par la haute teneur en sel de la sauce soja9.

Fruits + légumes = moins de calculs

Dans le même sens, la plupart des études épidémiologiques plaident en faveur d’une relation entre le régime alimentaire et le risque de lithiase vésiculaire, et de cholécystectomies (800 000/an aux USA). Les légumes et les fruits mettraient la vésicule biliaire à l’abri des calculs, un argument de plus pour en consommer plusieurs fois par jour10.

Le calcium dans les aliments pour prévenir l’ostéoporose et les cancers du côlon et du rectum

Dans le livre Femmes si vous saviez… Henri Joyeux précise : « Un apport de calcium à raison de 1 g par jour est conseillé de préférence par l’alimentation, et selon l’ensoleillement un éventuel apport en Vitamine D11 pendant l’automne et l’hiver. Chez les femmes qui reçoivent le THS (Traitement Hormonal Substitutif) une supplémentation de 1 gramme de calcium par jour est nécessaire… Idéalement, on considère que l’apport en calcium doit être de 1,5 g par jour… Il n’y a aucun doute, il faut choisir de consommer 1,5 g de calcium chaque jour. »

Et il cite « d’abord des aliments qu’on oublie souvent et qui contiennent chacun des quantités précises de calcium dans une portion de 100 grammes :

290 mg de Ca dans 100 g de sardines fraîches

250 mg de Ca dans 100 g d’amandes

255 mg de Ca dans 100 g de soja en grain

200 mg de Ca dans 100 g de persil frais

200 mg de Ca dans 100 g de crevettes

175 mg de Ca dans 100 g de noix et noisettes

160 mg de Ca dans 100 g de cresson

160 mg de Ca dans 100 g de figues sèches

150 mg de Ca dans 100 g de pois chiches

100 mg de Ca dans 100 g d’olives vertes

104 mg de Ca dans 100 g d’épinards

100 mg de Ca dans 100 g d’endives

Il y a aussi évidemment tous les fromages et laitages :

1 000 mg de Ca dans 100 g de gruyère.

700 mg de Ca dans 100 g de roquefort. Dans nos études de recherche12, nous avons pu démontrer que le roquefort labellisé AB, c’est-à-dire provenant de lait de brebis de l’Agriculture Biologique contient presque deux fois plus de calcium que celui provenant des laits de brebis élevées en Agriculture Conventionnelle (AC).

190 mg de Ca dans 100 g de fromage de chèvre. Soulignons ce que nos travaux ont permis de démontrer. Les fromages de chèvre AB contiennent en moyenne deux fois plus d’acide gras essentiel (alpha-linolénique) que les fromages de chèvre provenant de l’Agriculture Conventionnelle.

140 mg de Ca dans 100 g de yaourt maigre.

140 mg de Ca dans 100 g de jaune d’œuf. »

Chez la femme en période de ménopause qui prend trop de poids, il est recommandé de diminuer la consommation de fromages tandis que les spécialistes poussés par les laboratoires pharmaceutiques la supplémentent en calcium. Alors qu’il suffirait de changer le type de fromage consommé, en abandonnant les fromages de vache (dont le calcium est mal assimilé, du fait de la prépondérance des acides gras saturés, et de leur effet acidifiant, cf. chap. II : lait et produits laitiers). Et ainsi l’idéal est de passer aux fromages de chèvre ou de brebis (que l’on consomme en moins grande quantité parce qu’ils ont plus de goût et rassasient donc plus), associés à l’huile d’olive : l’acide oléique qu’elle contient transporte le calcium et l’aide à se fixer sur l’os. Mais le calcium ne sera absorbé, c’est-à-dire ne passera facilement du tube digestif dans le sang que si vous augmentez la consommation de végétaux et de protéines végétales (légumineuses, graines…) dans votre alimentation. Les fruits et légumes apportent le calcium végétal (le mieux utilisé), les fibres, les vitamines et les oligo-éléments. Évidemment cela implique de réduire fortement la consommation des viandes rouges (graisses saturées). Rappelons que les végétaux apportent eux-mêmes une grande proportion de calcium végétal, très bien assimilé, 2 fois plus que le calcium des produits laitiers.

Selon les derniers travaux, l’huile d’olive protégerait du cancer colorectal et du sein et améliorerait les diabétiques13.

Par ailleurs les recherches de l’INRA14 ont démontré que « certains micronutriments contenus dans les fruits et légumes pouvaient limiter la dégradation de l’os ». Ils mettent en évidence le rôle protecteur de micro-nutriments tels les polyphénols qui ont des activités phyto-œstrogènes et « pourraient limiter la perte osseuse du fait aussi de leurs propriétés anti-oxydantes et anti-inflammatoires ». Ils pourraient alors du fait de propriétés analogues aux œstrogènes humains, « être conseillés comme alternatifs à l’hormonothérapie substitutive ».

Les notions les plus récentes publiées par l’ECP (European Cancer Prevention Organisation) démontrent que le calcium peut protéger du cancer colo-rectal, en particulier à son début, surtout dans les populations qui consomment peu de calcium. Le carbonate de calcium, utile pour favoriser la digestion serait le plus intéressant en terme de médicaments, mais les céréales du petit déjeuner feraient encore mieux.

2. Risques liés à la suralimentation : obésité et surpoids, avec toutes leurs conséquences

Un Français sur trois est obèse !15

Selon les résultats de la dernière enquête ObÉpi publiée en sep tembre 2006, près de 20 millions de personnes vivant en France sont en surpoids, dont 6 millions sont obèses. Même si, globalement, l’augmentation du nombre de cas tend à se ralentir depuis neuf ans, l’enquête révèle une élévation toujours plus importante des formes graves d’obésité.

Lancée il y a 9 ans par le laboratoire Roche, l’Inserm et l’hôpital de l’Hôtel-Dieu (Paris), l’enquête ObÉpi (Épidémiologie de l’Obésité) confirme en 2006 les résultats des années précédentes16 : la proportion de personnes obèses dans la population générale vivant en France ne cesse d’augmenter :

– En 1997, l’obésité concernait 8,2 % de la population. En l’an 2000, ils étaient 9,6 %. Dans la dernière étude rendue publique le 19 sep tembre 2006, on découvre que globalement 12,4 % de la population adulte est obèse aujourd’hui (11,8 % des hommes et 13 % des femmes).

Sur neuf années, l’étude montre une hausse plus rapide et plus importante de la prévalence de l’obésité chez les femmes (+ 64 %) que chez les hommes (+ 40 %).

– Le surpoids, quant à lui, concerne 29,2 % des personnes vivant en France, soit 13,9 millions d’individus. Plus d’un tiers sont des hommes et 23,3 % sont des femmes.

Chez l’enfant, 5 millions d’obèses en Europe : En France, 13,3 % d’enfants entre 3 et 17 ans sont obèses, et 10 % de ceux de 10 ans. En 20 ans c’est une augmentation de 17 %. De là l’ambition du PNN (Programme National de Nutrition), qui veut améliorer l’état de santé de l’ensemble de la population française en agissant sur le déterminant majeur : la nutrition. En ce qui concerne l’enfant, l’enjeu est vital, il importe d’agir sur les habitudes alimentaires avant la puberté. Encore faudrait-il voir à la baisse la place de certains aliments trop riches en graisses et protéines animales, en particulier lactés, en AG trans et en w6, et à la hausse les végétaux frais, tout en agissant sur les prix de ces derniers, encore bien trop élevés.

Il est lié d’abord à la surcharge alimentaire, qui se porte en premier sur le foie. On observe une augmentation des enzymes hépatiques, en particulier les transaminases. L’étape suivante est la stéatose hépatique, c’est-à-dire le foie gras (« Gut », février 2008, Kechagias S et coll.).

Les causes

Les trois grands métabolismes, glucidique, protidique et lipidique, peu vent être en cause.

– Mauvaise régulation du métabolisme des sucres : du prédiabète au diabète

L’Index glycémique : la mesure doit être faite après 12 heures de jeûne

L’index glycémique et l’index insulinémique réactionnel sont en général bien corrélés, à l’exception des produits laitiers, des produits fermentés, et des aliments riches en protéines. En réponse à un pic glucidique, le pancréas sécrète de l’insuline. Les derniers produits cités déclenchent une sécrétion d’insuline inappropriée, qui a pour conséquence une hypoglycémie, et donc un besoin sucré complémentaire. Le pancréas endocrine qui fabrique l’insuline, est soumis à une surcharge fonctionnelle qui à la longue ne peut que se traduire par une pathologie pancréatique sérieuse (diabète d’abord, cancer plus tard).

Il se crée ainsi une insulino-résistance, laquelle est surtout observée dans des cas d’adiposité abdominale, que l’on constate dans les cas d’insuffisance de masse musculaire, aggravant la sédentarité. La coexistence d’un régime à index glucidique élevé et hyperglucidique est caractéristique de l’alimentation occidentale17.

Ajoutons que l’adiposité abdominale (102 cm de tour de taille chez l’homme, 88 cm chez la femme) est corrélée au risque de d






	Action du sucre raffiné sur les défenses immunitaires
(expérience réalisée à Loma-Linda University, California, USA : 1979)



	En temps normal,
	1 globule blanc peut vaincre 14 bactéries.



	–5 mn après l’absorption de 6 cuillerées à thé de sucre blanc,
	1 globule blanc peut vaincre 10 bactéries.



	–5 mn après l’absorption de 12 cuillerées à thé de sucre blanc,
	1 globule blanc peut vaincre 5 bactéries.



	–5 mn après l’absorption de 18 cuillerées à thé de sucre blanc,
	1 globule blanc peut vaincre 2 bactéries.



	–5 mn après l’absorption de 24 cuillerées à thé de sucre blanc,
	1 globule blanc peut vaincre 1/2 bactérie.









































































	Besoins quotidiens pour un adulte
	Aliments quantité correspondante



	



	






3. Les risques liés aux pesticides que nous consommons sans le savoir22

































4. Les Allergies Alimentaires (AA)
























	L’Alimentation méditerranéenne
pendant la grossesse protège l’enfant



	•légumes
	plus de 8 fois/semaine,



	•poisson
	plus de 2 fois/semaine,



	•fruits et légumes (riches en vitamines C, E, caroténoïdes, sélénium et flavonoïdes).
	plus de 4 par jour de chaque




5. La nutrition « méditerranéenne », c’est ce qu’il y a de mieux

















II. QUELQUES NOTIONS FONDAMENTALES
EN NUTRITION HUMAINE : EXCÈS OU CARENCES












1. L’eau











	(salive
	=
	1 litre



	+ (gastrique
	=
	1 litre



	+ (bile
	=
	1 litre



	+ (pancréatique
	=
	1 litre



	+ (intestin grêle
	=
	4 litres) (car longueur au moins 4 mètres)



	Total
	=
	8 litres de liquide qui sont présents et circulentdans le tube digestif.







2. Les sucres ou hydrates de carbone (1 g apporte 4 calories)






















3. Les acides aminés des protides ou protéines












4. Les acides gras : quels sont les meilleurs ? (un gramme de lipides apporte 9 calories)






























	Huiles végétales
	AG oméga 3, alphalinolénique
	AG oméga 6, linoléique



	Perilla (labiée)
	65 %
	13,28 %



	Rose musquée du Chili
	40 %
	41 %



	Lin
	35 %
	20 %



	Cameline
	35 %
	12 %



	Noix
	12 %
	50 %



	Onagre
	0,2 %
	72 %



	Pépins de raisin
	0,4 %
	63 %



	Sésame
	0,1 %
	35 %



	Bourrache
	1 %
	35 %



	Amande
	0,1 %
	11 %



	Colza
	4 %
	10 %



	Pépin de courge
	0 %
	45 %



	Tournesol
	0,1 %
	17 %



	Olive
	0 %
	15 %



	Arachide
	0,9 %
	20 %







	



	Petit-déjeuner, coupe-faim
	Ajouter une poignée de noix à des fruits secs



	Au repas de midi
	Poissons gras sauvages : sardine, maquereau, hareng frais
Avocat aux crevettes sauvages



	Le soir au dîner
	Huile de noix, périlla, ou graines de lin sur légumes ou salade (laitue, mâche) ; une poignée de noix




















































5) Les vitamines










	Vitamines
	Limites de sécurité en plus de l’apport alimentaire
	Apports nutritionnels conseillés



	Vitamine A (rétinol)
Vitamine D
Vitamine E
Vitamine B6
Vitamine PP (Niacine)
Acide Folique (B9)
Vitamine C
	1 000 μg ou 3 300 UI
25 μg ou 1 000 UI
40 μg ou 60 UI
5 mg
33 mg
600 μg
1 000 mg
	identique = 50 g carottes*
2,5 fois moins = 80 g saumon*
4 fois moins = 5 g huile olive*
2 fois moins = riz complet*
2 fois moins = 3 avocats*
2 fois moins = 100 g persil*
12 fois moins = 1 kiwi* s



	Minéraux
	Limite de sécurité y compris l’apport alimentaire
	Apports nutritionnels conseillés



	Sélénium
Zinc
Fluor
	150 μg
15 μg
0,04 mg/kg
de poids corporel
	2 fois moins = ail + échalote*
identique = huître + lentilles*
2 fois moins = vin + épinards*






































La Vitamine E







La Vitamine D56











La Vitamine K





Les Vitamines du groupe B
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