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Introduction


L’utilisation de compléments alimentaires est un phénomène de société qui repose sur un triptyque, nutrition-santé-longévité. En ce début de XXIe siècle, le corps est devenu notre ultime sanctuaire et nous sommes prêts à tout faire (ou presque) pour le conserver beau, jeune et en bonne santé. Pour atteindre cet objectif, l’alimentation joue, un rôle primordial. Mais il n’est pas toujours simple de manger sainement et il est tentant de chercher à optimiser les effets de la nourriture sur notre corps grâce aux compléments alimentaires, ces comprimés ou pilules magiques et mystérieux dont nous espérons obtenir tonus, minceur et santé. Encore faut-il savoir quand et comment les choisir : à trop vouloir bien faire pour sa santé, on peut obtenir des effets inverses, nuisibles pour l’organisme. L’objectif de notre livre précédent1 était de faire le point sur cette question, précisant l’intérêt, les limites, voire les dangers des compléments alimentaires. Un livre qui expliquait la différence entre ce qui est autorisé et ce qui ne l’est pas, qui précisait la frontière entre ce qui est un complément alimentaire et ce qui est un médicament. Il ne s’agissait pas seulement d’établir une liste, certes utile, de produits intéressants ou non, mais également de sensibiliser le lecteur à une démarche active qui concerne à la fois la santé publique et sa propre santé.
À la suite de ce livre, nous avons reçu beaucoup de réactions, parfois haineuses, le plus souvent très constructives de la part de collègues, d’industriels et de simples lecteurs. Bien sûr, nous en avons tenu compte pour écrire ce deuxième livre qui, tout en gardant la même démarche, est assez différent sur la forme et largement complété sur le fond. Nous avons tenu compte de l’évolution de la réglementation et de la perception qu’a le public sur cette question des compléments alimentaires.
Le complément alimentaire est un concept moderne issu d’une filiation ancienne, qui remonte à plusieurs siècles, voire à des millénaires. Comme souvent en sciences et en médecine, tout a débuté avec l’observation d’une situation, en l’occurrence la mise en évidence du bienfait de certains aliments.
Il en a été ainsi de l’observation des navigateurs au long cours quant au rôle de la vitamine C, même si, à l’époque, celle-ci n’était pas identifiée en tant que telle. Lors des expéditions maritimes, l’équipage pouvait rester plusieurs mois sans toucher terre ; le scorbut frappait alors de nombreux marins (bien plus mortel en fait que les naufrages et les pirates !) ; il se manifestait par une grande fatigue, une altération de la peau et des hémorragies. Or, lorsque les bateaux emportaient dans leur cargaison des agrumes (citrons, oranges ou pamplemousses) destinés à nourrir les marins, ceux-ci se portaient mieux et ne souffraient pas du scorbut. Quelques siècles plus tard, les chercheurs mirent en évidence dans ces agrumes la molécule active contre le scorbut, la fameuse vitamine C.
Autre exemple, le rachitisme et la vitamine D. Au XIXe siècle, nombreux étaient les jeunes enfants atteints de rachitisme ; cette maladie se manifeste par un retard de croissance et des déformations osseuses. Or, lorsqu’ils consommaient régulièrement certains poissons comme la morue, sa chair et son foie, les enfants paraissaient protégés. Ainsi naquit la fameuse huile de foie de morue qui, pendant des décennies, fit grimacer les enfants mais leur assura une croissance osseuse harmonieuse. On découvrit plus tard la molécule responsable de cette protection, la vitamine D.
On pourrait évoquer bien d’autres exemples, comme la viande rouge (et son fer) qui protège de l’anémie, ou le poisson (et son iode) protecteur vis-à-vis du goitre thyroïdien et du « crétinisme », un retard mental qui était fréquent dans les régions alpestres en raison de l’éloignement de la façade maritime. Enfin, il faut mentionner les parties de plantes et leurs extraits utilisés depuis la plus haute antiquité, véritable pharmacopée avant l’heure, même si certaines utilisations relèvent du folklore et n’ont jamais été prouvées scientifiquement.
Ce fut essentiellement au XXe siècle que les progrès de la biochimie conjugués à ceux de la physiologie permirent d’individualiser les molécules protectrices, indispensables à la santé. Selon leur nature, on leur donne le nom de minéraux (comme le fer ou l’iode) ou de vitamines (telles les vitamines C et D). L’étape suivante permit d’extraire ces minéraux ou ces vitamines à partir des aliments qui en sont riches, puis de les concentrer sous la forme d’un comprimé. On devint ainsi capable de réaliser les premiers compléments alimentaires. Ultérieurement, il devint possible de fabriquer des vitamines en usine, sans avoir même besoin de les extraire des aliments.
Scorbut, rachitisme, anémie, goitre thyroïdien, etc. Certains compléments alimentaires ont donc rendu et rendent encore d’inestimables services dans la prévention de diverses maladies ou dans la correction de déficits et de carences alimentaires.
Parallèlement, et plus récemment, on a développé le concept de complément alimentaire dans d’autres grands domaines : la recherche du bien-être (beauté, forme, tonus), le retard du vieillissement (médecine « anti-aging »). « Je ne veux pas avoir de rides, je veux vivre mieux, je veux vivre plus vieux et je suis prêt à payer pour cela. » Cela tombe bien, les marchands de rêves sont au rendez-vous. La promesse d’une meilleure santé, d’un vieillissement réussi et d’une vie plus longue, grâce à des apports nutritionnels optimisés, suscite un engouement de plus en plus marqué pour les compléments alimentaires.
Enfin, le concept s’est étendu à la prévention des maladies dites de civilisation comme le cancer, l’obésité, la dysimmunité ou les maladies cardio-vasculaires, voire la maladie d’Alzheimer. Chacune de ces grandes pathologies correspond à une problématique multifactorielle dans laquelle intervient non pas un seul nutriment (comme la vitamine C dans le scorbut) mais l’ensemble de l’alimentation ainsi que le mode de vie global (activité physique, hygiène de vie, etc.). Il est alors beaucoup plus difficile de prouver la pertinence de tel ou tel complément alimentaire. Il convient donc d’envisager avec circonspection l’efficacité de la prise d’un complément alimentaire destiné à accroître son bien-être, à retarder le vieillissement ou encore à se prémunir des maladies dites de civilisation. Pourtant, c’est un business colossal et en pleine expansion : en 2000, le marché mondial des compléments alimentaires était estimé à 65 milliards de dollars. Fin 2015, il était de 123 milliards de dollars. En France, en 2000, c’était 0,6 milliard d’euros de chiffre d’affaires et 1,54 milliard d’euros en 2015 !
L’objectif de ce livre est de vous permettre de faire le tri entre les bons compléments alimentaires et les moins bons, voire les dangereux. Disons-le clairement, ce livre n’est ni pour ni contre les compléments alimentaires ; il se veut « basé sur l’évidence », c’est-à-dire sur les données publiées dans la littérature médicale et scientifique. Notre propos est illustré par de nombreux exemples de produits. Certains ont été choisis parmi les produits vedettes en vente dans les différents circuits de distribution. Mais nous avons privilégié la citation de produits ayant fait l’objet d’études chez l’homme (ce qui n’est pas si fréquent). Enfin, nous avons utilisé les retours d’expérience des étudiants de cinquième année en pharmacie à l’université Paris-Descartes qui, au cours de leurs stages officinaux, ont eu l’occasion de discuter avec leur patientèle de l’efficacité de tel ou tel complément alimentaire.




PARTIE I
Compléments alimentaires mode d’emploi






  

  CHAPITRE 1

  Complément alimentaire,

    quand, pourquoi,

    comment en prendre ?

  
    

  

  
    
      « Tout ce qui est excessif est sans importance. »

      TALLEYRAND.

    

  

  
    Les compléments alimentaires sont à la mode. Que ce soit en pharmacie, dans les supermarchés, les magasins spécialisés ou sur Internet, l’offre est pléthorique. Mais nombreux sont les compléments alimentaires inutiles, voire dangereux ; heureusement, d’autres ont une influence bénéfique sur la santé, la forme, voire sur la beauté. Mais pas pour n’importe qui, ni dans n’importe quelle circonstance. À chaque période de la vie et à chaque niveau d’activité physique correspondent des besoins spécifiques ; les compléments alimentaires peuvent aider à y subvenir. Les compléments alimentaires se définissent donc par rapport à une population particulière. Certains ont essayé d’affirmer que les femmes constituent une population particulière. Cela ne tient pas, simplement parce que les femmes forment la majorité de la population. En revanche, les femmes enceintes ou en périménopause constituent bien, chacune, une population particulière avec des besoins nutritionnels spécifiques.

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

    
      Pourquoi prendre un complément alimentaire ?

      • La meilleure raison, qui est d’ailleurs celle qui sous-tend la réglementation, est de compenser une insuffisance d’apport conduisant à une carence réelle ou supposée. En Europe, des études de consommation indiquent que les apports en vitamines C et D, en acide folique, en calcium, en magnésium, en sélénium et en iode sont insuffisants pour couvrir les besoins. De plus, ces états de carence sont dépendants de la période de la vie. Par exemple, les plus de 50 ans sont davantage concernés par une insuffisance d’apport en vitamines D et B12, et en folates. Le mode de vie est également un facteur à prendre en compte : sportifs, fumeurs, etc., ont des besoins nutritionnels particuliers.

      Pourtant, une enquête du Crédoc, publiée en 2010, indique que cette raison n’anime qu’une très faible proportion des consommateurs de compléments alimentaires. En fait, la contribution d’un complément nutritionnel à l’apport alimentaire total peut ne pas être négligeable : 18 % des apports en vitamine C chez l’enfant, 35 % pour la vitamine D et 32 % pour la vitamine B1 chez l’adulte.

      • Rester en bonne santé : cette raison est le corollaire de la précédente. Les domaines concernés sont le tonus, l’immunité, la digestion, la circulation veineuse, le « confort urinaire », la ménopause. Il peut s’agir de la prévention de maladies plus invalidantes ou plus sévères : cardio-vasculaires, rhumatismes, vision, diabète…

      Ce segment du marché est en pleine expansion en particulier pour les produits à visée immunitaire, ophtalmologique, génito-urinaire.

      • Ne pas vieillir. Parce que la population vieillit, ce segment est en pleine expansion. Le cinquantenaire est en forme, généralement en bonne santé, encore séduisant et il veut le rester.

      • Être et rester beau : mincir (ou ne pas grossir), avoir une jolie peau, de beaux cheveux, etc. Il s’agit là du très prospère créneau de la nutricosmétique. Cette motivation va en diminuant en raison d’une offre pléthorique et du fait que les promesses sont rarement tenues, en particulier pour les produits minceur.

      • Se réapproprier sa maladie. La médecine est devenue très technique. On soigne davantage la maladie que le malade. Les médicaments sont de plus en plus efficaces mais ils ont de plus en plus d’effets secondaires. D’où l’engouement des médecines alternatives… mais qui peuvent être une perte de chance pour le malade (voir ici).

      • Faire comme tout le monde. Le bouche-à-oreille influence le choix d’achat de compléments alimentaires pour 25 % des consommateurs.

      • Enfin, et ce n’est pas un gag, 1,2 % des femmes consommatrices de compléments alimentaires ne savent pas pourquoi elles le font (résultats de l’enquête du Crédoc en 2010).

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

    

    
    
      Qui est le consommateur de complément alimentaire ?

      En France, 20 % des adultes consomment des compléments alimentaires. Selon une enquête réalisée par le syndicat des fabricants de compléments alimentaires (Synadiet), la nette majorité (68 %) des consommateurs de compléments alimentaires sont des femmes, prenant régulièrement ou très régulièrement un produit (78 % des consommateurs), et la régularité de la consommation augmente avec l’âge (70 % ont plus de 65 ans). Mais 11 % des enfants en prennent. De fait, le complément alimentaire est assimilé à une médecine douce qui guérit ou, encore mieux, prévient les maladies. Il est intéressant de noter qu’il y a quelques années les principaux consommateurs étaient les 35-50 ans.

      Les consommateurs appartiennent plutôt à une catégorie socioprofessionnelle élevée et les plus grands adeptes sont recrutés parmi les divorcé(e)s. Doit-on en déduire que la prise de complément alimentaire est cause de divorce ? Les moins consommateurs sont les agriculteurs et les employés. De façon très édifiante, la gélule est la forme la plus appréciée des consommateurs.

      Aux États-Unis, une série d’enquêtes réalisées au niveau national par les organismes officiels de santé (NHANES), entre 2000 et 2010, montrait que 106 millions d’Américains (114 millions aujourd’hui, soit plus d’un adulte sur deux !) consomment chaque jour des suppléments en vitamines (en général plusieurs) et en oligoéléments, tandis que 24,2 millions consomment d’autres compléments alimentaires (dans l’ordre de fréquence : calcium, oméga-3, extraits de plantes). Comme en France, le consommateur est plutôt une femme et que la consommation augmente avec le milieu socioprofessionnel et avec l’âge (71 % des plus de 70 ans en prennent !) et chez les seniors on consomme plus volontiers des produits à base de plantes. Ce sont aussi des individus généralement plus actifs que la moyenne.

      Une autre enquête, publiée en 2007, portant sur un échantillon de 278 personnes, indique que les utilisateurs réguliers de compléments alimentaires ont un comportement véritablement addictif : plus de 50 % des consommateurs réguliers de compléments alimentaires ingurgitent (à ce stade, il n’y a pas d’autre mot) des mélanges multivitaminiques, de la vitamine C, des caroténoïdes, de la vitamine E, du calcium, de la vitamine D, des acides gras oméga-3, des flavonoïdes, de la lécithine, de l’alfalfa, du coenzyme Q10 avec du resvératrol, de la glucosamine et quelques plantes. Les femmes consomment volontiers également de l’acide gamma-linolénique, des probiotiques, du zinc, de l’ail et des protéines du soja. En moyenne, dans cette étude, les consommateurs prenaient 17 nutriments différents chaque jour. Vous avez bien lu : 17 nutriments chaque jour !

      En Grande-Bretagne, une enquête indique que 40 % des adultes (de 19 à 64 ans) consomment des compléments alimentaires. Les produits les plus populaires sont les mélanges multivitaminiques.

      La plus forte consommation de compléments alimentaires dans les pays anglo-saxons peut être expliquée par le fait que ces populations considèrent qu’il existe un continuum entre l’aliment et le médicament, tandis que les Latins mettent les deux en opposition.

      Selon une enquête, le « top 4 » des motivations d’achat est :

      
        	
          la fatigue et le manque de vitalité (26 %) ;

        

        	
          le maintien en bonne santé (21 %) ;

        

        	
          les carences alimentaires (15 %) ;

        

        	
          le stress (14 %).

        

      

      Aux États-Unis, une grande enquête, publiée en 2013 et réalisée chez 12 000 adultes, révèle que la motivation principale (45 % des sondés) est de maintenir ou d’améliorer l’état de santé général. Chez les personnes âgées, les motivations sont plus ciblées : produits à visée cardio-vasculaire, ostéo-articulaire, oculaire, sont les plus utilisés.

      À noter que, de façon globale dans cette enquête, la motivation minceur/beauté est faible.

      En France, en 2014, les produits les plus consommés relèvent des segments tonique, stress et sédatif, transit, minceur. Comme aux États-Unis, la principale motivation est de rester en bonne santé, mais aussi de lutter contre la fatigue.

      De façon intéressante, le facteur de motivation varie en fonction du circuit de distribution. En effet, selon une enquête réalisée auprès de pharmaciens anglais et américains, les principales raisons d’achat d’un complément alimentaire en pharmacie sont (dans l’ordre) : l’anémie, le régime, l’alcoolisme, la grossesse, la fatigue, l’arthrose, le sport, les besoins infantiles, les rhumes, la nervosité. Le même constat est fait en France : les compléments alimentaires visant à lutter contre les troubles du sommeil sont surtout achetés en pharmacie alors que les produits minceur le sont principalement en parapharmacie.

      Également intéressante, une enquête anglaise ajoute d’autres motivations :

      
        	
          le manque de confiance quant au contenu réel des aliments en vitamines et en minéraux, cela en rapport avec leurs traitements, leur transport et leur conservation (de l’arbre fruitier au marchand de primeurs par exemple) ;

        

        	
          le manque d’entrain à consommer certains aliments pourtant notoirement riches en tel ou tel nutriment (par exemple le foie de veau riche en vitamine A, ou le poisson riche en oméga-3) ;

        

        	
          la tentation de se traiter dans l’attente d’une prise en charge hospitalière (en rapport avec les listes d’attente interminables dans les hôpitaux anglais).

        

      

      Enfin, chez des femmes enceintes françaises, les compléments alimentaires sont perçus comme étant moins chers que les médicaments non remboursés par la Sécurité sociale.

      La consommation ou non de compléments alimentaires dans un pays donné n’est pas liée à une position particulière du corps médical, comme le précisent les résultats de l’étude Ocha. À ce sujet, Jean-Paul Laplace écrivait : « Les aliments revendiquant un bénéfice nutritionnel ou de santé se multiplient en réponse aux attentes des consommateurs. Ce marché est l’objet d’enjeux industriels et commerciaux puissants. » Sont-ce réellement les attentes des uns qui génèrent la production des autres ? C’est l’histoire de « l’œuf ou de la poule » : est-ce que le premier œuf a donné naissance à la première poule ou l’inverse ? En la circonstance, il est probable que l’offre contribue à générer la demande car ces produits font rêver les consommateurs.

      Comme nous le verrons plus loin, la principale source d’information (et d’incitation à consommer) vient des médias, devant la famille et les amis, et loin devant les professionnels de santé, même si les médecins et les pharmaciens sont à l’heure actuelle de plus en plus interrogés par leurs patients.

      Le « consommateur moyennement avisé » est une notion de droit qui est utilisée comme fondement de nombreuses décisions de justice. Cette notion semble parfaitement nébuleuse. Qui est moyennement avisé ? Vous ? Nous ? Le voisin d’à côté ? Avoir lu notre livre vous rendra certainement « moyennement avisé ». Faut-il organiser des interrogations écrites à grande échelle pour pouvoir ensuite attribuer le label « Consommateur moyennement avisé » ou « très avisé », voire « extrêmement avisé » ?

      Le problème est ardu, car il existe des différences selon le sexe (la femme s’intéresse plus que l’homme aux informations nutritionnelles), l’âge (la personne âgée s’informe moins, mais cela est en train de changer) et le pays (les habitants du nord de l’Europe s’informent plus que ceux du sud).

      En pratique, les grands groupes agroalimentaires ont choisi de caler leur communication pour que celle-ci soit accessible aux moins « avisés » de leurs consommateurs. Cette stratégie a l’avantage d’éviter qu’ils soient en faute vis-à-vis de l’obligation de ne pas délivrer une information qui soit ambiguë ou trompeuse (lire à ce sujet le paragraphe sur la législation européenne). Toujours est-il que, pour faire face au risque d’abus de confiance lié à la crédulité du consommateur, le ministère du Commerce américain a mis en place un système de hot-lines téléphoniques permettant au consommateur de se renseigner ou de porter plainte vingt-quatre heures sur vingt-quatre.

      En France, le consommateur peut se rendre sur le site Internet de l’Anses (Agence nationale de sécurité sanitaire de l’alimentation, de l’environnement et du travail) qui recense les avis des comités d’experts scientifiques sur de nombreux produits, dont les compléments alimentaires.

    

    
    
      Comment bien utiliser les compléments alimentaires

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

      On distingue quatre familles de compléments alimentaires :

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

        

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

        

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

        

        	
          ceux qui n’appartiennent à aucune des catégories précédentes, par exemple la DHEA ou la mélatonine.

        

      

      Les tableaux qui suivent classent les principaux compléments alimentaires dans ces quatre familles.

      
        
          Tableau I. Exemples de compléments alimentaires à base de nutriments essentiels

        

        
          
            
            
            
            
            
            
              
                	Acide gamma-linolénique

                  Calcium

                  Bêtacarotène

                  Chrome

                	Fer

                  Folates (vitamine B9)

                  Magnésium

                  Oméga-3

                  Sélénium

                  Tryptophane

                  Vitamine A

                  Vitamine B6

                	Vitamine B12

                  Vitamine C

                  Vitamine D

                  Vitamine E

                  Zinc

              

            
          

        

      

      
        
          Tableau II. Exemples de compléments alimentaires à base de nutriments non essentiels

        

        
          
            
            
            
            
            
            
              
                	Arginine

                  Carnitine

                  Caroténoïdes

                  CLA

                  Coenzyme Q10

                  Créatine

                	Cystéine

                  Glucosamine

                  Glutamine

                	Inositol

                  Phosphatidylsérine

                  S-adénosylméthionine

                  Taurine

              

              
                	[image: image] Remarque : certaines des molécules listées dans le tableau ci-dessus ne sont pas officiellement autorisées en France.

              

            
          

        

      

      
        
          Tableau III. Exemples de compléments alimentaires à base d’extraits de plantes ou de produits naturels

        

        
          
            
            
            
            
            
            
              
                	Ail

                  Algues

                  Argan

                  Bourrache

                  Caféine

                  Canneberge

                  Catéchines

                  Chitosan

                  Choline

                  Citrulline

                  Courge

                	Curcumine

                  Fucus

                  Garcinia cambogia

                  Ginkgo biloba

                  Ginseng

                  Gelée royale et produits

                  de la ruche

                  Gingembre

                  Guarana

                  Isoflavones

                  Lycopène

                	Papaye

                  Phyto-œstrogènes

                  Phytostérols

                  Polyphénols

                  Prébiotiques

                  Probiotiques

                  Resvératrol

                  Spiruline

                  Thé vert

                  Vigne rouge

              

            
          

        

      

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

      
        	
          du calcium en cas d’absence de produits laitiers ;

        

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

        

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

        

        	
          des oméga-3 si vous consommez peu de poisson, de noix, d’huile de colza, de noix ou de soja.

        

      

      
        
          Principales circonstances à risque de carence alimentaire

        

        
          
            
            
            
            
            
              
                	Maladies digestives

                  Alcoolisme

                  Certains déficits génétiques

                  Âge supérieur à 70 ans

                  (notamment lorsqu’on vit en institution)

                  Perte d’appétit liée à certaines maladies

                  graves

                  Anorexie mentale

                  Régime amaigrissant

                	Exclusion de certaines familles

                  d’aliments pour des raisons de :

                  
                    	
                      goût ;

                    

                    	
                      croyance ;

                    

                    	
                      inconfort digestif ;

                    

                    	
                      adhésion à certains régimes (macrobiotique, végétalien, etc.) ;

                    

                    	
                      soucis financiers.

                    

                  

              

            
          

        

      

      Quels que soient le ou les compléments alimentaires que vous aurez choisi de prendre, les recommandations qui suivent vous aideront à en tirer le meilleur parti.

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

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

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

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

      • Observez-vous. Après avoir pris votre complément alimentaire pendant une à deux semaines, vous sentez-vous mieux ? Ou au contraire moins bien ?

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

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

      
        Alzheimer et autres déclins cognitifs

        Comme la population vit de plus en plus longtemps, de nouvelles maladies se développent, en particulier ce que l’on appelle les désordres cognitifs dont les formes graves sont les démences séniles (maladie d’Alzheimer, par exemple). En 2005, il y avait dans le monde 24 millions de déments âgés et ce nombre double tous les vingt ans. Et il faudra bien prendre en charge les millions de personnes concernées, d’où le plan Alzheimer du gouvernement.

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

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

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

      

      
        Articulations douloureuses

        Les rhumatismes surviennent volontiers après 50 ans et peuvent être très invalidants.

        Les compléments alimentaires dans cette indication sont parmi les plus vendus aux États-Unis avec deux stars : la glucosamine et la chondroïtine. Ces molécules ont une efficacité probable dans les formes modérées d’arthrose (voir ici). Les produits y associent souvent des substances qui visent à limiter l’inflammation (acides gras oméga-3, curcumine…).

        Bien entendu, l’arthrose et ses manifestations (douleur) est une maladie et qui dit traiter, dit médicament. Par conséquent, ces produits ne devraient pas être des compléments alimentaires (voir ici). D’ailleurs, il existe des médicaments qui contiennent de la glucosamine ou de la chontroïtine.

        
          
            Quelques produits

            – Cartilamine 1500® (E-Sciences). Contient du sulfate de glucosamine et de la vitamine C. L’allégation qui figure sur la boîte est « cartilage en forme », ce qui ne veut rien dire mais permet de ne pas avoir d’ennuis avec la DGCCRF (voir ici).

            – Chondro Fast® (Laboratoire 3C Pharma). Contient de la chondroïtine et de la glucosamine auxquelles sont associés des extraits d’harpagophytum et de boswelia, et de la bromélaïne.

            – GCA 2700® (Santé Verte). Contient de la chondroïtine et de la curcumine.

          

        

      

      
        Cœur et artères

        La crise cardiaque (infarctus du myocarde) et l’accident vasculaire cérébral (AVC) figurent parmi les principales causes de mortalité. Or on peut les éviter. D’abord par une bonne hygiène alimentaire et de vie et ensuite en faisant de l’exercice physique régulièrement. Un des principaux coupables est l’excès de cholestérol, surtout de l’une de ses formes, le LDL-cholestérol, appelé « mauvais cholestérol ». À partir de ces constatations, on peut adopter plusieurs stratégies :

        
          	
            diminuer l’absorption intestinale des graisses et du cholestérol : chitosan fenugrec, phytostérols ;

          

          	
            diminuer le cholestérol dans le sang : levure rouge de riz, isoflavones ;

          

          	
            fluidifier le sang afin d’éviter qu’un caillot se forme dans la circulation : flavonoïdes, ail.

          

        

        La prévention peut être non seulement primaire (éviter l’infarctus) mais également secondaire (éviter la récidive).

      

      
        Digestion

        Qui n’a jamais eu de problème de digestion, chronique ou ponctuel (le matin qui suit le soir d’avant) ? De très nombreux actifs sont proposés qui agissent sur l’intestin, le foie ou le pancréas.

        La bromélaïne, par exemple, améliore la digestion des protéines (manger une entrecôte XXL sur le coup de 2 heures du matin n’est pas forcément une bonne idée !).

        Le jus des racines de radis noir et les extraits d’artichaut ont un effet cholérétique (bon fonctionnement de la vésicule biliaire). Les pré- et les probiotiques (voir ici et ici) facilitent la digestion.

        
          
            Quelques produits

            – Digestion® (Naturactive). Contient des extraits de fenouil, de romarin et de sauge sclarée.

            – Hepato’calm® (Santé verte Laboratoires). Contient des extraits de fumeterre, chardon-marie, desmodium, tilleul, thé vert et romarin.

            – Calmosine Digestion® (Laboratoires Laudavie). Contient des extraits de fenouil, de tilleul et de fleur d’oranger.

          

        

      

      
        Enfance

        L’enfance va de la naissance à la puberté. Autant dire que les besoins nutritionnels sont très variables selon l’âge et doivent être couverts par une nutrition suffisante et équilibrée. Dans cette situation, la formule non nocere (« ne pas nuire ») s’applique tout particulièrement. C’est pourquoi la plupart des compléments alimentaires sont contre-indiqués chez l’enfant. Il existe toutefois des produits ciblés (immunité, hyperactivité…) ; mais il faut des études cliniques solides sur ces produits pour pouvoir les recommander. Parmi les exceptions citons la vitamine D dont la complémentation est recommandée dès la naissance mais il s’agit le plus souvent de médicaments. Certains probiotiques peuvent être intéressants (voir ici).

      

      
        Grossesse

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

        Une enquête réalisée en 2000, au CHU de Rennes, auprès de 100 femmes enceintes, indique que 40 % d’entre elles ont consommé des « compléments alimentaires grossesse ».

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

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

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

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

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

        Cependant, il n’y a pas de consensus pour dire qu’il faut complémenter en vitamine D et des études récentes soulignent qu’il n’y a pas de relation entre le statut osseux de l’enfant et le fait que sa mère ait été complémentée ou non pendant la grossesse.

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

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

        
          
            Quelques produits

            – Oligobs® grossesse (Laboratoires CDD).

            – Bioptimum® grossesse (Laboratoires Boiron).

            – Ossopan® (Laboratoires Robopharm).

            – Elevit® (Laboratoires Roche).

            – Azinc® Grossesse (Laboratoires Arkopharma).

            – Gynéform® (Laboratoires Effik).

            – Femibion grossesse® (Merck).

            – Gestarelle G3 grossesse® (Laboratoires IPRAD Santé).

          

        

      

      
        Infections et immunité

        Rhumes, rhinites, bronchites sont chose courante aux intersaisons. Le plus souvent, ce n’est pas très grave mais désagréable. À côté des multiples médicaments disponibles, il existe de nombreux compléments alimentaires avec des compositions très variées.

        
          
            Trois produits

            – Capsules Nez-gorge® (Phytosun aroms). Contient des huiles essentielles de thym, romarin, eucalyptus et lavande. Contre-indiqué aux épileptiques.

            – Efirub (Laboratoire 3C Pharma). Contient de la vitamine C et des extraits d’échinacée, eucalyptus et thym.

            – Immunostim (BTG). Mélange de pré- et probiotiques.

          

        

      

      
        Jambes lourdes

        Cette sensation se manifeste surtout lors d’une station debout prolongée et lors de fortes chaleurs.

        Les produits de cette catégorie sont ce que l’on appelle des veinotoniques. Ils ont comme caractéristique d’exister sous forme de compléments alimentaires et de médicaments, lesquels ne sont plus remboursés par la Sécurité sociale. La plupart des actifs sont des extraits de plantes, tels que la reine-des-prés, la vigne rouge, le ginkgo, le pin maritime, le fragon, etc.

        
          
            Quelques produits

            – Veinoflux® (Arkopharma). Contient des extraits de marc de raisin, de reine-des-prés et de fragon.

            – Lymphaveine® (3C Pharma). Contient des flavonoïdes de citrus (diosmine, hespéridine), rutine, sélénium et vitamine C.

            – Jouvence jambes légères® (Omega Pharma). Contient des extraits d’hamamélis et de vigne rouge.

          

        

      

      
        Mémoire et concentration

        Ce sont les compléments alimentaires préférés des étudiants un peu à la ramasse dans leurs révisions avant les examens ! On va trouver des flavonoïdes censés favoriser la microcirculation cérébrale, des extraits de bacopa, pour l’acquisition de nouvelles informations, et toutes sortes de vitamines, en particulier la vitamine B1. L’utilisation de caféine est un grand classique : elle a un effet excitant et facilite la concentration (voir ici).

        
          
            Un produit

            – Memoboost® (Arkopharma). Contient des extraits de ginkgo biloba et de bacopa, et des vitamines B6, B9 et E.

          

        

      

      
        Mincir, mincir, mincir…

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

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

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

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

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

        • Réduire l’appétit. Un complément alimentaire à base de fibres alimentaires, le psyllium, a démontré son efficacité sur l’appétit et sur le poids, mais l’amaigrissement ne dépasse pas 1 à 2 kilos sur quatre semaines par rapport au placebo. Il serait autant, voire plus efficace de consommer des légumes à chaque repas. On a également évoqué le rôle de certains minéraux sur le contrôle de l’appétit (chrome, magnésium, zinc, nickel, cobalt). Vous ne risquez rien à en prendre, seuls ou en association, si vous ne dépassez pas les posologies recommandées (en tout état de cause, ne dépassez pas avec vos compléments alimentaires 50 à 100 % des ANC : apports nutritionnels conseillés) ; mais aucune de ces combinaisons n’a démontré son efficacité.

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

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

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

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

        • Chocolat, barres chocolatées, biscuits au chocolat : certaines personnes prennent du poids parce qu’elles ne résistent pas à l’attrait du chocolat et surtout elles ne parviennent pas à modérer leur consommation : la tablette est engloutie en moins d’une heure. Les Anglo-Saxons parlent de chocolate cravers. Non démontrée scientifiquement, une hypothèse part du fait que le chocolat est riche en magnésium : certains chocolate cravers manqueraient de magnésium et ils seraient en quête de chocolat pour traiter ce déficit ! Effectivement, certains chocolatomanes se disent moins attirés par leur péché mignon au bout de quelques semaines d’une complémentation en magnésium. Effet placebo ou réel impact du magnésium ?

        • Ne vous fiez pas à n’importe quel complément alimentaire sous prétexte qu’il serait « naturel ». Nous voyons régulièrement en consultation des patients qui ont été victimes d’« herbes chinoises » vendues sur Internet ou dans quelque sombre officine ; ils n’ont pas maigri, mais leurs reins ont souffert de la toxicité de ces plantes : certains ont dû subir une transplantation rénale, d’autres sont décédés. De même, l’Afssaps a mis en garde en 2009 contre le Venons Hyperdrive 3.0®, un produit interdit en France mais disponible sur Internet. Il contient de la sibutramine, un coupe-faim à prescription strictement médicale en raison d’un risque de survenue d’effets secondaires graves au niveau cardio-vasculaire. Plus récemment, mi-2015, l’Agence française des produits de santé (ANSM) a interdit un produit, Irem Naturel solution minceur® (société C Naturel) après que toute une série d’effets indésirables a été rapportée. En fait, ce produit, vendu sur Internet et présenté comme un complément alimentaire d’origine végétale, était plombé (on dit « adultéré »), comme les analyses l’ont révélé, par un antidépresseur (fluoxétine, Prozac®), un coupe-faim de la famille des amphétamines (Sibutramine, Sibutral® retiré du marché) et un anti-inflammatoire (diclofénac, Voltarène®).

         

        Nous ne recommandons pas de produits ici car ils font preuve d’une activité au mieux marginale et, le plus souvent, nulle.

      

      
        Peau, cheveux et ongles :

          la beauté par la nutricosmétique 

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

        Manger varié et équilibré est nécessaire pour avoir une peau et des cheveux beaux et sains. Les vitamines, les oméga-3 et les antioxydants y jouent un rôle notable. Lorsque cela passe par l’utilisation de compléments alimentaires, on parle de « nutricosmétique ». Plusieurs sociétés se sont spécialisées dans ce créneau. Le pionnier est le Laboratoire Innéov, filiale commune de Nestlé (qui apporte sa compétence en nutrition) et de L’Oréal (qui fournit son savoir-faire en cosmétique). Innéov faisait beaucoup d’études cliniques mais a été racheté faute d’un résultat financier suffisant. Dommage.

        
          AVOIR UNE JOLIE PEAU

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

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

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

        

        
          LUTTER CONTRE LE VIEILLISSEMENT CUTANÉ

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

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

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

          
            
              Un produit

              – Selenium-ACE® (Richelet). Comme son nom l’indique, contient du sélénium et des vitamines A, C et E.

            

          

        

        
          RÉDUIRE LA CELLULITE

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

          Autre voie de recherche, la glucosamine, une molécule qui joue un rôle dans l’élasticité des articulations (voir ici) mais aussi de la peau. En association avec de l’extrait d’écorce de pin, elle est proposée pour combattre la cellulite. Ce produit (Laboratoires Innéov) a fait l’objet d’une
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