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Introduction — Vous n’avez pas échoué vos régimes

Vous avez essayé. Peut-être plusieurs fois. Peut-être pendant des années.

Vous avez compté les calories. Vous avez éliminé le gras, puis les glucides, puis le gluten. Vous avez perdu du poids — et vous l’avez repris. Parfois avec des intérêts.

Et quelque part, vous avez conclu que le problème, c’était vous. Votre manque de volonté. Votre faiblesse. Votre incapacité à tenir.

Ce livre commence par une correction : vous n’avez pas échoué vos régimes. Vos régimes ont échoué à comprendre votre corps.

Mais il va plus loin que ça.

Parce que le vrai problème n’est pas seulement que les régimes ne fonctionnent pas. C’est que le système dans lequel nous vivons — l’industrie agroalimentaire, l’industrie pharmaceutique, l’industrie du régime — a été construit pour que vous échouiez. Pas par négligence. Par intention.

Un consommateur malade est un consommateur rentable. Un consommateur en surpoids qui se sent coupable achète des régimes. Un consommateur qui a mal au ventre achète des médicaments. Un consommateur fatigué achète des stimulants. La maladie est un marché. Votre souffrance est une ligne dans un bilan comptable.

Ce n’est pas de la paranoïa. Ce sont des faits documentés, des stratégies brevetées, des mémos internes rendus publics lors de procès.




Le libre arbitre confisqué

On nous a appris à nous sentir coupables de notre corps.

Trop gros ? Manque de discipline. Fatigué ? Manque de volonté. Malade ? Mauvais choix de vie.

Cette culpabilité n’est pas naturelle. Elle a été fabriquée. Construite méthodiquement par des industries qui avaient besoin que vous vous croyiez responsables de votre état — pour que vous n’accusiez jamais le vrai responsable.

Pendant ce temps, les mêmes industries qui vous vendaient des aliments conçus pour vous rendre dépendant vous vendaient aussi les régimes pour en sortir. Le problème et la solution dans la même main. Le libre arbitre existe encore — mais il s’exerce dans un terrain miné, face à des ingénieurs comportementaux payés des millions pour le contourner.

Ce n’est pas une partie équitable. Ça ne l’a jamais été.

Ce livre ne vous demande pas de la volonté. Il vous demande de comprendre le mécanisme — parce qu’on ne se libère pas de ce qu’on ne voit pas.





Nous ne vivons plus notre vie

Il y a quelque chose de plus profond encore.

Nous vivons dans un monde où l’image a remplacé l’expérience. Où l’écran a remplacé le corps. Où nous regardons des gens vivre — courir, cuisiner, voyager, aimer — pendant que nous, nous sommes avachis dans un canapé, à consommer des vies qui ne sont pas les nôtres.

Les réseaux sociaux nous montrent des corps parfaits en mouvement. Les séries nous font vivre des aventures par procuration. Les jeux vidéo nous donnent des victoires sans effort. Et pendant ce temps, notre propre corps — le seul que nous ayons jamais — attend. Il attend qu’on revienne l’habiter.

C’est la grande illusion de notre époque : croire qu’on vit parce qu’on consomme des images de vie.

Nous ne rêvons plus — nous consommons des rêves préfabriqués, rapidement avalés, rapidement oubliés, rapidement remplacés par d’autres. L’algorithme a compris avant nous que le manque crée la dépendance. Que l’insatisfaction chronique est le moteur de la consommation. Que quelqu’un qui vit vraiment sa vie n’a pas besoin de regarder celle des autres.

Le corps, dans tout ça, est devenu un accessoire. Quelque chose qu’on transporte d’un écran à l’autre, qu’on nourrit vite et mal entre deux épisodes, qu’on anesthésie quand il se plaint, qu’on ignore quand il crie.

Et pourtant — c’est lui qui est réel. C’est lui qui souffre. C’est lui qui vieillit pendant qu’on regarde vivre les autres.

Reprendre le contrôle de son alimentation, c’est d’abord reprendre le contrôle de sa vie. Sortir de la passivité. Réhabitier son propre corps. Recommencer à vivre dans le réel — celui qui a des saisons, des saveurs, de la fatigue et du plaisir vrai.

Ce n’est pas un régime. C’est un retour.





Ce que l’industrie sait

Les entreprises agroalimentaires dépensent des milliards en recherche comportementale. Elles savent exactement quelle combinaison de sel, de sucre et de gras court-circuite votre signal de satiété. Elles savent que leurs produits créent des réponses dopaminergiques proches de celles des drogues. Elles savent que le fructose industriel ne déclenche pas la leptine — l’hormone qui dit à votre cerveau “arrête de manger”. Elles savent tout ça. Elles l’ont brevété.

L’industrie du régime, elle, sait autre chose : un régime qui fonctionne définitivement est un client perdu. Son modèle économique repose sur l’échec répété. La frustration est le produit, pas un bug.

Vous avez été pris en tenaille entre deux industries qui avaient intérêt à ce que vous échouiez.





Ce que ce livre n’est pas

Ce livre n’est pas un régime.

Il n’y a pas de calories à compter. Pas d’aliments interdits. Pas de phases de privation. Pas de pesée quotidienne. Pas de liste de ce que vous ne pouvez plus jamais manger.

La frustration ne guérit rien. Un corps stressé par la privation sécrète du cortisol — et le cortisol favorise précisément le stockage des graisses abdominales. Biologiquement, restreindre équivaut à signaler une famine, et le corps répond en stockant encore plus efficacement au moindre rebond.

Chaque cycle de régime dégrade le microbiome, ralentit le métabolisme de base, et rend la reprise de poids suivante plus rapide et plus difficile à inverser. Vous ne devenez pas plus faible — vous devenez biochimiquement plus vulnérable à l’échec.





Ce que ce livre est

Ce livre est une reconquête.

Il commence par expliquer — précisément et sans ménagement — comment l’industrie a modifié vos signaux biologiques pour vous maintenir dans un cycle de consommation et de prise de poids. Comprendre le mécanisme est la première étape. On ne se libère pas de ce qu’on ne comprend pas.

Ensuite, il propose un protocole de 8 semaines. Pas une privation — une substitution progressive. On ne retire pas, on remplace. On ne combat pas le corps — on lui redonne les conditions dans lesquelles il régule son poids naturellement.

Un corps dont le microbiome est intact, l’inflammation basse, la glycémie stable et le feu digestif actif n’a pas besoin de volonté pour maintenir un poids sain. Il le fait automatiquement. C’est pour ça qu’il a évolué.

Ce protocole s’appuie sur les outils développés dans les autres livres de la collection — La Fermenterie, La Soupière, L’Anti-Inflammatoire, L’Apothicaire, L’Ayurveda, Le Fournil, Les Desserts. Chaque livre est une pièce. Ce livre est le protocole qui les assemble autour d’un objectif précis.





La médecine ayurvédique a un nom pour votre état

Depuis plus de 3 000 ans, la médecine ayurvédique décrit ce que la science occidentale a mis un siècle à documenter : certaines constitutions accumulent plus facilement que d’autres. En Sanskrit, on appelle ça un excès de Kapha — la qualité terre et eau, froide, lourde, lente.

Un Kapha en déséquilibre ne grossit pas par excès de nourriture. Il grossit par manque de feu digestif — ce qu’on appelle Agni faible. La digestion est lente, le métabolisme ralenti, les toxines s’accumulent dans les tissus (Ama) et bloquent les processus naturels d’élimination.

L’alimentation industrielle est le pire ennemi d’un Agni déjà faible : froide, transformée, surchargée de sucres qui éteignent le feu digestif encore davantage.

Ce livre intègre cette sagesse ancienne parce qu’elle est exacte — et parce qu’elle propose des solutions que la diététique occidentale ignore systématiquement.





À qui ce livre s’adresse

À vous si vous avez essayé les régimes et que ça n’a pas tenu.

À vous si vous mangez “raisonnablement” mais que votre poids ne bouge pas.

À vous si vous avez l’impression que votre corps résiste — et que vous avez raison, il résiste, pour des raisons biochimiques précises que nous allons démontrer.

À vous si vous voulez comprendre avant d’agir, parce que comprendre est la seule façon de ne pas recommencer les mêmes erreurs.

Et à vous si vous avez des proches qui souffrent de surpoids — parce que la reconquête se fait plus facilement à deux qu’en solitaire.



Ce livre ne vous promet pas un corps parfait. Il vous promet de comprendre le vôtre — et de lui redonner les conditions pour fonctionner comme il a été conçu pour fonctionner, avant que l’industrie ne modifie les règles du jeu.





Partie 1 — Le système qui vous a rendu gros

Ce n’est pas une métaphore. C’est une ingénierie.




L’aliment conçu pour ne pas rassasier

En 1999, des cadres de Kraft, Nabisco, Kellogg’s, Nestlé et d’autres géants agroalimentaires se réunissent à Minneapolis. Le sujet : l’obésité croissante et la responsabilité de l’industrie.

Michael Mudd, vice-président de Kraft, présente 114 diapositives documentant le lien entre leurs produits et la crise sanitaire en cours. Il propose des actions volontaires de réduction du sucre et du sel.

Le PDG de General Mills répond : “Si quelqu’un réduit unilatéralement le sel ou le sucre, il perd des parts de marché. Nous ne pouvons pas faire ça.”

La réunion se termine sans engagements.

Ce que Michael Moss a documenté dans Salt Sugar Fat (2013) — livre basé sur des documents internes de l’industrie — c’est que ces entreprises savaient. Elles avaient des départements entiers de recherche sur le “bliss point” : le ratio exact sel/sucre/gras qui maximise la consommation compulsive. Elles savaient que le fructose ne déclenchait pas la leptine. Elles savaient que leurs produits créaient des comportements addictifs. Et elles ont continué.





La biochimie de l’addiction alimentaire

Voici ce qui se passe dans votre cerveau quand vous mangez un aliment ultra-transformé conçu pour le “bliss point” :

Le sucre industriel — particulièrement le sirop de glucose-fructose — déclenche une libération de dopamine dans le noyau accumbens, la même zone activée par la cocaïne. Mais contrairement au glucose, le fructose n’active pas la leptine, l’hormone de satiété. Résultat : vous mangez sans recevoir le signal “arrête”.

Le sel amplifie les saveurs sucrées au-delà de leur niveau naturel et crée une accoutumance : les aliments moins salés semblent fades, ce qui rend les aliments naturels progressivement moins attractifs.

Le gras trans et les graisses oxydées perturbent les récepteurs CB1 du système endocannabinoïde — les mêmes que ceux activés par le cannabis — créant un état d’appétit chronique que les signaux de satiété normaux ne parviennent plus à réguler.

Les additifs émulsifiants (lécithine de soja industrielle, carraghénanes, polysorbate 80) dégradent le mucus intestinal et altèrent le microbiome en favorisant les espèces bactériennes pro-inflammatoires et pro-obèses.

Ce n’est pas de la malchance. C’est de l’ingénierie.





Le microbiome : l’organe qu’on vous a volé

Le microbiome intestinal — les 38 000 milliards de bactéries qui vivent dans votre côlon — régule votre poids de façon aussi importante que vos hormones.

Les bactéries Akkermansia muciniphila et Lactobacillus rhamnosus produisent des acides gras à chaîne courte (butyrate, propionate) qui régulent l’insuline, augmentent la sensibilité à la leptine et réduisent l’inflammation. Un microbiome riche en ces espèces est associé à un IMC normal.

Les bactéries Firmicutes (en excès) extraient plus d’énergie des aliments que les Bacteroidetes — les personnes obèses ont systématiquement un ratio Firmicutes/Bacteroidetes plus élevé.

L’alimentation ultra-transformée détruit Akkermansia en quelques semaines. Les antibiotiques — consommés directement ou via la viande industrielle — déciment Lactobacillus et Bifidobacterium. L’absence de fibres fermentescibles affame les producteurs de butyrate.

Résultat : un microbiome appauvri extrait plus de calories, envoie moins de signaux de satiété, génère plus d’inflammation systémique, et favorise le stockage adipeux. Vous pouvez manger “normalement” et grossir — parce que votre microbiome n’est plus celui d’une personne qui mange normalement.





L’inflammation : le verrou invisible

L’inflammation chronique de bas grade est le mécanisme central que la médecine conventionnelle sous-estime dans l’obésité.

Voici la cascade :


	Alimentation industrielle → dysbiose → perméabilité intestinale (“leaky gut”)

	Les lipopolysaccharides (LPS) bactériens passent dans le sang → endotoxémie métabolique

	L’endotoxémie déclenche une réponse inflammatoire chronique via NF-κB

	L’inflammation chronique bloque les récepteurs à l’insuline → résistance à l’insuline

	La résistance à l’insuline force le pancréas à produire plus d’insuline → hyperinsulinémie

	L’hyperinsulinémie active la lipogenèse (stockage des graisses) et inhibe la lipolyse (brûlage des graisses)



Autrement dit : l’inflammation vous empêche physiquement de brûler vos réserves, indépendamment de ce que vous mangez ou de votre niveau d’activité.

Réduire les calories sans réduire l’inflammation revient à appuyer sur l’accélérateur avec le frein à main serré. Le corps résiste — et vous l’interprétez comme un échec de volonté.





La glycémie : le yo-yo que vous ressentez

Chaque pic glycémique déclenche une libération d’insuline proportionnelle. L’insuline fait entrer le glucose dans les cellules — et le surplus dans les adipocytes. Après le pic vient la chute glycémique : fatigue, irritabilité, faim intense — et envie de sucre pour remonter le niveau.

C’est le cycle de dépendance. Il se répète 3 à 6 fois par jour chez un consommateur d’aliments industriels à index glycémique élevé.

Sur dix ans de ce cycle, les récepteurs à l’insuline se désensibilisent. La résistance à l’insuline s’installe — premier pas vers le diabète de type 2, mais aussi mécanisme central de l’obésité abdominale.

Le pain industriel (IG 75), les céréales du matin sucrées (IG 70-85), les jus de fruits (fructose libre, IG 60), les sodas (HFCS, IG 65) — ces aliments créent exactement ce cycle, plusieurs fois par jour, depuis l’enfance pour une partie de la population.





Pourquoi les régimes aggravent le problème

Un régime hypocalorique sévère envoie au corps le signal de la famine.

La réponse évolutive : réduire le métabolisme de base (moins brûler), augmenter l’efficacité de stockage (mieux stocker), et développer une préférence accrue pour les aliments denses en énergie (manger plus gras et sucré dès que possible).

Après chaque régime, le métabolisme de base est un peu plus bas. Après chaque rebond, le corps stocke un peu plus vite. Après plusieurs cycles, une personne peut prendre du poids avec un apport calorique que quelqu’un sans historique de régimes maintiendrait sans effort.

La restriction calorique augmente aussi le cortisol chronique — et le cortisol favorise spécifiquement le stockage des graisses viscérales abdominales, les plus dangereuses sur le plan cardiovasculaire et métabolique.

Le régime ne résout pas le problème. Il le reporte et l’aggrave.





Ce qu’il faut réparer — et dans quel ordre

Quatre mécanismes sont à restaurer, dans un ordre précis :


	Le microbiome — sans lui, aucune autre intervention n’est pleinement efficace

	L’inflammation — tant qu’elle bloque les récepteurs à l’insuline, le corps ne peut pas libérer ses réserves

	La glycémie — stabiliser les pics pour casser le cycle de dépendance

	Le feu digestif — l’Agni ayurvédique, que la science moderne appelle efficacité digestive et thermogenèse adaptative



Ce protocole traite les quatre, dans cet ordre, sur 8 semaines.

Pas de frustration. Pas de privation. Une reconstruction.





Partie 2 — Le profil Kapha : comprendre son terrain

La médecine ayurvédique a décrit votre métabolisme 3 000 ans avant que la science occidentale l’étudie. Elle avait raison.




Les trois doshas : une carte du métabolisme

L’Ayurveda divise les constitutions humaines en trois doshas — trois qualités fondamentales qui gouvernent le fonctionnement du corps et de l’esprit.

Vata — air et espace. Mince, mobile, créatif, tendance à l’anxiété. Digestion irrégulière. Perd du poids facilement, en reprend difficilement.

Pitta — feu et eau. Musclé, intense, compétitif. Digestion puissante. Maintient son poids naturellement quand équilibré.

Kapha — terre et eau. Solide, endurant, calme, loyal. Digestion lente. Prend du poids facilement, le perd difficilement.

La plupart des personnes sont un mélange des trois, avec un ou deux doshas dominants. Le surpoids chronique résistant aux régimes est presque toujours une manifestation de Kapha en déséquilibre.





Le profil Kapha — auto-diagnostic

Vous êtes probablement à dominante Kapha si vous reconnaissez plusieurs de ces caractéristiques :

Physique : - Structure corporelle naturellement plus lourde, os larges - Tendance à prendre du poids facilement, surtout à la hanche, aux cuisses, au ventre - Peau douce, souvent légèrement grasse - Cheveux épais, parfois gras - Transpiration modérée - Digestion lente — vous sentez la nourriture “peser” longtemps après les repas

Énergie et rythme : - Difficultés à démarrer le matin — lent à s’activer - Endurance excellente une fois lancé - Sommeil profond, parfois excessif (plus de 8h et encore fatigué) - Résistance naturelle au changement - Tendance à la procrastination

Alimentation : - Appétit régulier mais pas urgent — vous pouvez sauter un repas sans détresse - Préférence pour les aliments lourds, crémeux, sucrés - Les aliments sucrés et gras vous calment émotionnellement - Vous mangez souvent par confort ou habitude plus que par faim réelle - Le froid aggrave votre appétit et votre prise de poids

Tendances émotionnelles : - Attachement, difficulté à lâcher prise (y compris les kilos) - Tendance à l’accumulation (objets, émotions, poids) - Calme et stable en surface, mais accumule le stress en profondeur

Si vous vous reconnaissez dans 6 points ou plus, vous avez probablement une constitution Kapha dominante.





Agni : le feu digestif

Le concept central de l’Ayurveda pour comprendre le surpoids est Agni — le feu digestif.

Agni n’est pas uniquement la digestion mécanique. C’est la capacité totale du corps à transformer : transformer les aliments en nutriments, transformer les expériences en sagesse, transformer les graisses en énergie. Un Agni fort brûle tout proprement. Un Agni faible laisse des résidus — ce que l’Ayurveda appelle Ama : toxines non digérées qui s’accumulent dans les tissus.

Un Agni faible se reconnaît à : - Sensation de lourdeur après les repas - Digestion lente (plus de 4h pour digérer un repas normal) - Flatulences, ballonnements fréquents - Langue chargée le matin (dépôt blanc ou jaunâtre) - Fatigue après les repas - Envie de dormir après manger - Prise de poids même avec une alimentation “raisonnable”

En termes biochimiques modernes, un Agni faible correspond à une combinaison de : dysbiose intestinale, inflammation de bas grade, résistance à l’insuline et thermogenèse réduite. L’Ayurveda avait nommé le syndrome bien avant qu’on puisse le mesurer.





Ama : les toxines accumulées

Ama est le résidu de la digestion incomplète. En termes modernes : les lipopolysaccharides bactériens dans le sang, les métabolites inflammatoires dans les tissus adipeux, les radicaux libres non neutralisés, les produits de glycation avancée (AGE) issus d’une alimentation à index glycémique élevé.

L’Ama est lourd, froid, visqueux — exactement les qualités qui aggravent Kapha. Plus Kapha s’accumule, plus Agni s’affaiblit, plus Ama se forme, plus Kapha s’accumule. C’est un cercle qui s’auto-renforce.

Briser ce cercle nécessite deux actions simultanées : 1. Allumer Agni — réactiver le feu digestif 2. Éliminer Ama — évacuer les toxines accumulées

Le protocole de 8 semaines fait exactement ça, dans l’ordre.





Les qualités qui équilibrent Kapha

En Ayurveda, les contraires équilibrent. Kapha est froid, lourd, lent, humide — il est équilibré par le chaud, le léger, le sec, le stimulant.

Ce qui aggrave Kapha (à réduire progressivement) : - Aliments froids (glaces, boissons glacées, crudités froides) - Aliments lourds et gras (fromages gras, viandes grasses, fritures) - Sucreries et produits laitiers en excès - Farines raffinées (pain blanc, pâtes industrielles) - Sel en excès (favorise la rétention d’eau) - Sedentarité, sommeil excessif

Ce qui équilibre Kapha (à amplifier) : - Aliments chauds, légers, secs, épicés - Épices digestives : gingembre, poivre noir, curcuma, cumin, fenugrec, cannelle - Légumes verts cuits (pas crus) - Légumineuses (lentilles, pois chiches — légères mais rassasiantes) - Bouillons chauds et soupes épicées - Infusions chaudes (gingembre, cannelle, cardamome) - Mouvement régulier, surtout le matin

Le paradoxe Kapha : les personnes Kapha ont tendance à être attirées par précisément ce qui aggrave leur déséquilibre — les aliments réconfortants, sucrés, crémeux, lourds. Ce n’est pas de la faiblesse : c’est une réponse instinctive au déséquilibre qui cherche à se stabiliser par le semblable, alors que la logique ayurvédique est celle des contraires.





Ce que la science confirme

Les recherches sur la thermogenèse adaptative confirment ce que l’Ayurveda décrit comme Agni faible :

Les personnes en surpoids chronique ont un taux métabolique de repos (TMR) statistiquement plus bas à masse corporelle égale — leur corps brûle moins à l’état de repos. Cette différence est partiellement génétique, mais surtout acquise : dysbiose, inflammation, résistance à l’insuline, et cycles de régimes successifs la renforcent chaque fois.

Les épices dites “thermogéniques” — gingembre, poivre noir, cannelle, piment de Cayenne, fenugrec — ont des effets documentés sur le métabolisme de base : activation du tissu adipeux brun, augmentation de la thermogenèse post-prandiale, amélioration de la sensibilité à l’insuline. Ce sont exactement les épices que l’Ayurveda prescrit pour équilibrer Kapha.

La sagesse ancienne et la biochimie moderne pointent au même endroit.





Votre type n’est pas votre destin

Une précision importante : être à dominante Kapha n’est pas une condamnation.

Kapha apporte des qualités extraordinaires — endurance, stabilité, loyauté, calme sous pression, excellente mémoire à long terme. Ces qualités ne disparaissent pas quand Kapha est équilibré. Elles s’expriment mieux.

L’objectif n’est pas de devenir Vata ou Pitta. C’est de ramener Kapha à son expression optimale — solide sans être alourdi, stable sans être immobile, ancré sans être figé.

Un Kapha équilibré maintient son poids naturellement, digère efficacement, dispose d’une énergie régulière et soutenue, et n’a pas besoin de volonté pour résister aux aliments industriels — parce que son corps n’en a plus envie.

C’est l’état que ce protocole vise à restaurer.





Partie 3 — Les quatre leviers de reconquête

Quatre mécanismes. Quatre outils. Un ordre précis.




Pourquoi l’ordre compte

On ne peut pas stabiliser la glycémie dans un corps en inflammation chronique — l’inflammation elle-même dérègle les récepteurs à l’insuline.

On ne peut pas réduire l’inflammation durablement sans un microbiome intact — 70% du système immunitaire est intestinal.

On ne peut pas reconstruire le microbiome si on continue à l’alimenter en sucres industriels et en additifs.

L’ordre des quatre leviers n’est pas arbitraire. C’est une cascade biologique :

Levier 1 → Microbiome Levier 2 → Inflammation Levier 3 → Glycémie Levier 4 → Feu digestif (Agni)

Chaque levier crée les conditions pour le suivant. Essayer d’activer le levier 3 sans avoir travaillé le levier 1 revient à construire sur du sable.





Levier 1 — Le microbiome


Pourquoi c’est la base

Les personnes obèses ont un microbiome caractéristiquement appauvri : moins de diversité, moins d’Akkermansia muciniphila, ratio Firmicutes/Bacteroidetes élevé. Ce déséquilibre précède souvent la prise de poids — il en est autant la cause que la conséquence.

Des études de transplantation fécale (transférer le microbiome d’un donneur maigre à un receveur obèse) montrent des modifications de poids significatives chez l’animal. Chez l’humain, les résultats sont plus modestes mais réels, et la recherche progresse rapidement.

Ce qu’on sait avec certitude : restaurer Akkermansia améliore la sensibilité à l’insuline, réduit l’endotoxémie métabolique et renforce la barrière intestinale.



Comment le restaurer

Les fermentés sont le levier principal. Non les probiotiques en gélules — les fermentés alimentaires vivants : choucroute, kimchi, kéfir de plantes, miso, tempeh. Ils apportent des souches bactériennes vivantes et diversifiées, dans une matrice alimentaire que le côlon peut utiliser.

Les prébiotiques sont le carburant du microbiome : fibres fermentescibles (inuline, FOS, amidon résistant) qui nourrissent spécifiquement les espèces protectrices. Topinambour, ail, oignons, poireaux, bananes légèrement vertes, légumineuses.

Les bouillons d’os — riches en glutamine — réparent la barrière intestinale endommagée par les années d’alimentation industrielle.


Dans la collection — La Fermenterie (CB7) vous guide dans la préparation de tous ces fermentés. La Soupière (CB4) propose les bouillons de réparation intestinale et les soupes microbiome.








Levier 2 — L’inflammation


Pourquoi c’est le verrou

L’inflammation chronique de bas grade est invisible — pas de fièvre, pas de douleur aiguë — mais elle bloque physiquement la perte de poids en maintenant la résistance à l’insuline.

Les marqueurs à surveiller si vous faites une prise de sang : CRP (protéine C-réactive), interleukine-6, TNF-α. Une CRP persistante au-dessus de 1 mg/L indique une inflammation chronique active.



Comment la réduire

Les oméga-3 (EPA/DHA) inhibent directement la voie NF-κB, le master switch de l’inflammation. Poissons gras (sardine, maquereau, saumon sauvage), noix, graines de chia et de lin pour les végétaux.

Les polyphénols — curcuma, gingembre, quercétine (oignons, câpres), resvératrol (raisins, mûres) — inhibent les cytokines pro-inflammatoires.

Éliminer les pro-inflammatoires : huiles de tournesol et de soja (excès d’oméga-6 → acide arachidonique → inflammation), sucres raffinés, farines blanches, alcool en excès.

Les soupes thérapeutiques combinent naturellement ces éléments : bouillon base + légumes anti-inflammatoires + épices = outil quotidien le plus simple.


Dans la collection — L’Anti-Inflammatoire (CB3) détaille les mécanismes et les protocoles alimentaires complets. La Soupière (CB4) traduit ces principes en recettes pratiques.








Levier 3 — La glycémie


Pourquoi c’est le cycle à briser

Chaque pic glycémique est suivi d’un pic d’insuline, suivi d’une chute glycémique, suivi d’une envie de sucre. Ce cycle se répète 3 à 6 fois par jour — et chaque cycle renforce la résistance à l’insuline à long terme.

Briser ce cycle ne nécessite pas d’éliminer les glucides — il nécessite de remplacer les glucides à index glycémique élevé par des glucides à index glycémique bas, et d’associer systématiquement les glucides à des fibres, des protéines et des graisses saines qui ralentissent l’absorption.



Comment stabiliser

L’amidon résistant — la règle universelle des féculents

Tout féculent cuit puis refroidi 12h au réfrigérateur développe de l’amidon résistant — une forme d’amidon que les enzymes digestives ne peuvent pas décomposer, qui se comporte comme une fibre prébiotique et réduit significativement l’index glycémique.


Règle : cuire al dente → refroidir à l’eau froide → frigo 12h minimum → réchauffer doucement






	Féculent
	IG chaud
	IG refroidi 12h





	Pâtes blanches
	70-75
	~45-50



	Pâtes complètes
	50-55
	~35-40



	Pâtes de lentilles
	35-40
	~25-30



	Pommes de terre
	70-80
	~45



	Riz basmati
	58
	~35



	Semoule couscous
	60-65
	~40-45





Règle de réchauffage — préserver l’amidon résistant


Réchauffer = tiédir, pas recuire




	Poêle à feu moyen (idéal) : filet d’huile d’olive, 3-4 min en remuant, ajouter la sauce dans la poêle. Au-dessus de 130°C l’amidon résistant se dégrade — feu moyen obligatoire.

	Micro-ondes (acceptable) : puissance 60-70%, 1-2 min, remuer à mi-cuisson.

	Eau bouillante : à éviter absolument — recuit les pâtes et détruit l’amidon résistant.



La sauce chaude versée sur les pâtes tièdes est souvent la méthode la plus simple et la plus efficace.

Cette règle s’applique à tous les féculents sans exception — y compris ceux déjà à IG bas comme les pâtes de lentilles qui gagnent encore 10 points supplémentaires. Le réchauffage ne détruit que partiellement l’amidon résistant formé — le bénéfice reste réel.

En pratique : cuisinez vos féculents la veille ou en batch. C’est l’habitude au meilleur rapport effort/résultat glycémique de tout le protocole.

Le pain au levain a un IG de 54 vs 75 pour le pain blanc. La fermentation au levain prédigère une partie des glucides, réduit le phytate et modifie la structure de l’amidon. C’est le même blé — des résultats glycémiques radicalement différents.

Les légumineuses (lentilles IG 25, pois chiches IG 28) sont les alliées majeures du Kapha : rassasiantes, riches en fibres, à IG bas, légères à digérer une fois correctement préparées.

Remplacer, pas supprimer. Les desserts industriels (sucre + farine blanche + graisses trans) sont remplacés par des desserts à base de fruits entiers, de farines complètes, de sucrants naturels à IG bas (sirop d’agave modéré, dattes, sirop de coco) et de graisses saines.


Dans la collection — Le Fournil (CB6) vous apprend à fabriquer votre pain au levain. Les Desserts Sains (CB8) propose des alternatives aux sucreries industrielles sans frustration.








Levier 4 — Le feu digestif (Agni)


Pourquoi c’est la finalité

Les trois premiers leviers créent les conditions. Le quatrième est l’activation — relancer le métabolisme proprement dit.

Un Agni restauré se reconnaît à : digestion rapide et légère, absence de ballonnements, énergie après les repas (pas de fatigue), langue propre le matin, poids qui commence à bouger spontanément sans effort de restriction.



Comment l’allumer

Les épices digestives et thermogéniques :


	Gingembre frais — stimule la sécrétion d’enzymes digestives, augmente la thermogenèse, réduit la résistance à l’insuline. Tisane de gingembre frais le matin à jeun : l’outil le plus simple du protocole.

	Cannelle — améliore la sensibilité à l’insuline, réduit la glycémie post-prandiale de 18-29% dans plusieurs études cliniques. À intégrer quotidiennement.

	Fenugrec — ralentit l’absorption des glucides, améliore la tolérance au glucose, réduit les LDL. En tisane ou en poudre dans les plats.

	Poivre noir — la pipérine augmente la biodisponibilité de la curcumine de 2000% et a des effets propres sur la lipogenèse.

	Cumin — stimule la bile, améliore la digestion des graisses, effet thermogénique documenté.



Le jeûne intermittent léger — 16h de fenêtre de jeûne, 8h de fenêtre alimentaire — réduit l’insuline basale, permet l’autophagie et la mobilisation des graisses viscérales. Pas une privation : un repositionnement du timing des repas.

La chaleur — boire chaud (tisanes, bouillons) plutôt que froid. Les boissons froides éteignent Agni. C’est contre-intuitif pour quelqu’un habitué aux boissons glacées, mais l’effet sur la digestion est mesurable dès la première semaine.

Les plantes adaptogènes : - Ashwagandha — réduit le cortisol chronique (qui favorise le stockage abdominal), améliore la composition corporelle dans plusieurs études - Rhodiola — adaptogène qui améliore l’utilisation des graisses comme carburant pendant l’effort - Berbérine — alcaloïde végétal aux effets comparables à la metformine sur la résistance à l’insuline, sans les effets secondaires


Dans la collection — L’Apothicaire (CB2) vous guide dans la préparation de tisanes et décoctions à partir de ces plantes. L’Ayurveda (CB5) approfondit les protocoles Kapha et la dinacharya (routine quotidienne) qui soutient Agni.








La synergie des quatre leviers

Aucun de ces leviers ne fonctionne pleinement en isolation. Leur force est dans leur combinaison :

Un microbiome restauré produit plus de butyrate → le butyrate réduit l’inflammation intestinale → l’inflammation réduite améliore la sensibilité à l’insuline → la glycémie se stabilise → le cortisol baisse → le stockage adipeux diminue → le métabolisme se réactive.

C’est une cascade positive — l’exact miroir de la cascade négative créée par l’alimentation industrielle.

Le protocole de 8 semaines active ces leviers dans l’ordre, progressivement, sans jamais créer de frustration.





Partie 4 — Le protocole 8 semaines

Pas une privation. Une reconstruction progressive.




Les règles du protocole

Règle 1 — On remplace, on n’interdit pas. Aucun aliment n’est formellement interdit. On remplace progressivement. Le pain blanc devient pain au levain. Le sucre industriel devient sucrant naturel. Le soda devient tisane chaude ou kéfir. La résistance au changement est moins forte quand il n’y a pas d’interdit.

Règle 2 — La chaleur est une priorité. Toutes les boissons du protocole sont chaudes ou à température ambiante. Les aliments froids sont progressivement remplacés par des versions chaudes. Pour un Kapha, c’est non négociable.

Règle 3 — Un repas principal, deux repas légers. Le repas principal est le déjeuner — Agni est au plus fort entre 12h et 14h. Le dîner est léger, idéalement une soupe. Le petit-déjeuner est optionnel et léger.

Règle 4 — Mâcher. La digestion commence dans la bouche. Les amylases salivaires prédigèrent les glucides. Un Kapha qui mange lentement et mâche correctement extrait moins de calories des mêmes aliments — le transit est plus lent, l’absorption totale.

Règle 5 — Bouger après le repas. 10-15 minutes de marche après chaque repas réduit la glycémie post-prandiale de 20-30%. C’est la modification de mode de vie au meilleur rapport résultat/effort documenté.





Phase 1 — Reset (Semaines 1-2)


Objectif : réparer l’intestin, amorcer la restauration du microbiome

Le matin — à jeun : Tisane de gingembre frais (2 cm de gingembre râpé, eau chaude, 10 minutes d’infusion, jus de citron). À boire chaude, lentement. C’est la première allumette d’Agni de la journée.

Petit-déjeuner (optionnel) : - Porridge d’avoine cuit (pas d’avoine froide) avec cannelle, ghee ou huile de coco, fruits cuits - Ou : rien — commencer le jeûne intermittent progressivement

Déjeuner : - Une soupe du microbiome (recettes CB4) comme entrée ou plat principal - Protéines maigres (poisson, légumineuses, œufs) + légumes verts cuits - Pain au levain (CB6) en petite quantité si besoin

Dîner : - Soupe uniquement — bouillon de légumes ou d’os (CB4), avec légumes lacto-fermentés en condiment (CB7) - Léger. Avant 19h si possible.

En continu : - 2 cuillères à soupe de légumes lacto-fermentés par jour (choucroute ou kimchi) — CB7 - Éliminer les huiles de tournesol et de soja (remplacer par huile d’olive, ghee, huile de coco) - Éliminer les boissons sucrées et les jus industriels

Ce qui se passe biologiquement : - La glutamine des bouillons commence à réparer la barrière intestinale - Les fermentés réensemencent progressivement le microbiome - Le gingembre matin commence à stimuler la sécrétion d’enzymes digestives - L’élimination des huiles pro-inflammatoires réduit l’apport en acide arachidonique

Signaux positifs attendus (fin semaine 2) : Moins de ballonnements. Digestion plus légère après les repas. Légère réduction de la rétention d’eau. Énergie plus stable en milieu d’après-midi.






Phase 2 — Stabilisation glycémique (Semaines 3-4)


Objectif : briser le cycle pics/chutes glycémiques, réduire l’insuline basale

Modifications par rapport à la Phase 1 :

Pain au levain maison (CB6) — remplace définitivement tout pain industriel. Si vous ne le faites pas encore, c’est la semaine pour démarrer votre levain.

Légumineuses quotidiennes — lentilles, pois chiches, haricots rouges. Préparées correctement (trempage 12h, cuisson longue) pour réduire les antinutritionnels. IG bas, fibres élevées, protéines végétales.

Cannelle quotidienne — 1 cuillère à café dans le porridge, les tisanes ou sur les fruits. Tenue sur 4 semaines pour l’effet sur la sensibilité à l’insuline.

Suppression du sucre industriel — remplacé par les desserts de la collection (CB8) : dattes, sirop de coco, compotes de fruits sans sucre ajouté, chocolat noir > 80%. La transition est progressive — pas d’interdit brutal.

Jeûne 16/8 — si la Phase 1 s’est bien passée, décaler le premier repas à 12h et finir avant 20h. La fenêtre de jeûne nocturne prolongée active l’autophagie et réduit l’insuline basale.

Ce qui se passe biologiquement : - L’index glycémique global de l’alimentation chute - Les pics d’insuline se réduisent → moins de stockage adipeux - Le microbiome restauré commence à produire du propionate qui améliore la sensibilité à l’insuline - La cannelle et les légumineuses agissent en synergie sur la glycémie post-prandiale

Signaux positifs attendus (fin semaine 4) : Réduction des envies de sucre en milieu d’après-midi. Énergie plus stable sur toute la journée. Premiers mouvements de poids possibles — 0,5 à 1 kg, principalement de la rétention d’eau éliminée. Sommeil légèrement amélioré.






Phase 3 — Activation métabolique (Semaines 5-6)


Objectif : relancer Agni, mobiliser les réserves graisseuses

Modifications par rapport à la Phase 2 :

Tisane métabolique (CB2) — en remplacement de la tisane gingembre du matin ou en complément : - Fenugrec + cannelle + gingembre + poivre noir (1 tasse matin à jeun) - Cette combinaison a des effets synergiques sur la sensibilité à l’insuline et la thermogenèse

Épices Kapha dans tous les plats : Cumin + coriandre + curcuma + poivre noir + gingembre — la combinaison de base de la cuisine ayurvédique anti-Kapha. Dans les soupes, les légumineuses, les légumes sautés.

Protocole dinacharya matin (CB5) : - Se lever avant 7h (Kapha s’alourdit entre 6h et 10h) - Grattage de langue - Huile de sésame en bouche (oil pulling) 5 minutes - Tisane épicée chaude - 15-20 minutes de mouvement avant de manger

Mouvement avant le repas du soir — une marche de 20 minutes avant le dîner active la lipolyse et réduit la glycémie nocturne.

Berbérine ou ashwagandha si souhaité (CB2) — cure de 8 semaines, 500 mg de berbérine 2x/jour ou 300 mg d’ashwagandha le soir.

Ce qui se passe biologiquement : - Les épices thermogéniques augmentent la dépense énergétique de repos de 3-5% - La berbérine active AMPK (la même voie que la metformine) → augmente le brûlage des graisses - L’ashwagandha réduit le cortisol → réduit le stockage adipeux viscéral - La dinacharya régule les rythmes circadiens → améliore la régulation métabolique nocturne

Signaux positifs attendus (fin semaine 6) : Perte de poids visible — 1 à 2 kg supplémentaires. Énergie matinale améliorée. Moins de lourdeur après les repas. Envies de sucreries significativement réduites. Digestion légère et rapide.






Phase 4 — Autonomie (Semaines 7-8)


Objectif : installer les habitudes définitivement, comprendre son propre corps

L’objectif de cette phase n’est pas de “finir” le protocole — c’est de n’avoir plus besoin de protocole.

À ce stade, si les trois phases précédentes ont été suivies : - Le microbiome est significativement restauré - L’inflammation a baissé - La glycémie est stabilisée - Agni est actif

Le corps régule maintenant mieux seul. Les envies alimentaires ont changé — moins de sucre, moins de lourd, plus d’attrait pour les aliments chauds, épicés, légers.

Cette phase :

Identifier ses piliers personnels — quels outils ont eu le plus d’effet pour vous ? Pour certains ce sera les fermentés, pour d’autres la tisane matinale, pour d’autres le pain au levain. Ces piliers deviennent non négociables.

Construire son garde-manger de reconquête : - Ferments en cours (choucroute, kéfir) - Levain entretenu - Stock d’épices Kapha (gingembre frais, cannelle, cumin, curcuma, fenugrec) - Légumineuses en bocaux - Tisanes médicinales (CB2)

Assouplir le reste — les occasions sociales, les repas de famille, les exceptions ne détruisent pas le travail accompli si les piliers tiennent. Un Kapha équilibré peut se permettre une exception sans déclencher un spiral.

Mesure finale : Pas uniquement le poids — la langue le matin (moins chargée), l’énergie après les repas (légèreté vs lourdeur), la qualité du sommeil, les envies alimentaires. Ces indicateurs sont plus fiables que la balance.






Ce qui se passe après 8 semaines

Le protocole se termine. Les habitudes restent.

La différence entre un régime et ce protocole : à la fin d’un régime, vous avez hâte de retrouver vos anciennes habitudes. À la fin de ce protocole, vous n’en avez plus envie — parce que vous vous sentez mieux.

Ce n’est pas de la volonté. C’est de la biologie.

Un microbiome restauré produit des neurotransmetteurs (sérotonine, dopamine via l’axe intestin-cerveau) qui réduisent les comportements compulsifs envers les aliments industriels. Un Agni actif rend les aliments lourds physiquement inconfortables. Une glycémie stable supprime les fringales de sucre.

Le corps, quand on lui redonne les conditions correctes, fait le reste.





Partie 5 — Les recettes pivots

40 recettes sélectionnées dans la collection — classées par levier et par phase.



Cette partie présente une sélection de recettes issues des autres livres de la collection, adaptées spécifiquement au protocole Kapha. Chaque recette est indiquée avec sa référence dans la collection et le mécanisme qu’elle active.




Phase 1 — Reset microbiome et intestin


Bouillons de réparation

Bouillon d’os long (Soupière CB4) Le bouillon d’os long est le fondement de la Phase 1. 12 à 24 heures de cuisson libèrent la gélatine (hydroxyproline, glycine) qui répare la muqueuse intestinale. La glutamine est le carburant des entérocytes — les cellules de la paroi intestinale. Mécanisme : réparation barrière intestinale, réduction perméabilité

Bouillon de légumes au miso (Soupière CB4) Le miso est un fermenté riche en Aspergillus oryzae et en enzymes digestives. Ajouté hors cuisson (jamais bouillant pour préserver les bactéries), il combine la chaleur réparatrice du bouillon et l’apport probiotique. Mécanisme : microbiome + réparation intestinale





Fermentés de démarrage

Choucroute classique (Fermenterie CB7) La choucroute est le fermenté le plus documenté pour la santé intestinale. Lactobacillus plantarum et L. brevis survivent au transit intestinal et colonisent transitoirement le côlon. 2 cuillères à soupe/jour suffisent. Mécanisme : ensemencement microbiome, production de butyrate

Kéfir de plantes au gingembre (Fermenterie CB7) Le kéfir de plantes est plus doux que le kéfir de lait et convient à tous. Le gingembre ajoute un effet thermogénique. À boire à température ambiante, pas froid. Mécanisme : microbiome, anti-inflammatoire léger

Kimchi express (Fermenterie CB7) Le piment du kimchi (capsaïcine) a des effets thermogéniques propres. Combiné aux ferments lactiques, il est particulièrement adapté au profil Kapha. Mécanisme : microbiome + activation métabolique légère





Soupes microbiome Phase 1

Minestrone de légumineuses (Soupière CB4) Haricots blancs + lentilles + légumes racines + bouillon d’os. Galacto-oligosaccharides des légumineuses → butyrate → réparation jonctions serrées. Mécanisme : prébiotiques, microbiome, IG bas

Soupe miso-wakame (Soupière CB4) Bouillon miso + algue wakame + tofu. L’algue wakame apporte des polysaccharides sulfatés (fucoxanthine) aux effets anti-obésité documentés. Mécanisme : microbiome, anti-inflammatoire, métabolisme lipidique

Velouté de brocoli (recette spécifique CB10) Cuisson longue qui neutralise l’effet goitrogène du brocoli cru — important pour les profils hypothyroïdiens. Le sulforaphane reste actif. Texture crémeuse sans crème grâce à l’huile d’olive.



Ingrédients (4 portions)


	500g brocoli en fleurettes

	1 oignon, 2 càs huile d’olive

	1 litre bouillon de légumes

	1/2 càc poivre noir, 1 pincée muscade, 1/4 càc curcuma (optionnel)





Préparation


	Faire revenir l’oignon dans l’huile d’olive — 3 min

	Ajouter le brocoli, couvrir de bouillon chaud

	Cuire 20 min à couvert

	Mixer finement, assaisonner, servir avec filet d’huile d’olive



Mécanisme : sulforaphane anti-cancer, vitamines C et K, anti-inflammatoire, IG très bas



Velouté de courgettes au cumin (recette spécifique CB10) Le potage le plus léger de la rotation — idéal les jours où le repas du soir est plus consistant. Le cumin active Agni et améliore la digestion des glucides.



Ingrédients (4 portions)


	600g courgettes, 1 oignon, 2 gousses ail

	1 càc cumin, 800ml bouillon, 2 càs huile d’olive

	Jus de citron, sel, poivre





Préparation


	Faire revenir oignon + ail + cumin dans l’huile d’olive — 4 min

	Ajouter courgettes en rondelles, couvrir de bouillon

	Cuire 15 min, mixer, finir avec citron



Mécanisme : IG très bas, digestif, activation Agni, légèreté Kapha



Soupe de lentilles corail au gingembre (recette spécifique CB10) Potage protéiné (~8g/portion) qui peut remplacer le plat les jours légers. La combinaison gingembre + curcuma + poivre noir est le trio anti-inflammatoire le plus documenté de la collection.



Ingrédients (4 portions)


	200g lentilles corail rincées, 2 carottes, 1 oignon

	1 càc gingembre, 1 càc cumin, 1 càc curcuma, 1/2 càc poivre noir

	1,2 litre bouillon, 2 càs huile d’olive, jus de citron





Préparation


	Faire revenir oignon + épices dans l’huile d’olive — 4 min

	Ajouter carottes + lentilles + bouillon

	Cuire 25 min, mixer partiellement ou complètement, finir avec citron



Mécanisme : IG 25, protéines végétales, activation Agni puissante, anti-inflammatoire



Velouté de poireaux (recette spécifique CB10) Le poireau est l’une des sources alimentaires les plus riches en inuline — prébiotique de premier ordre pour Bifidobacterium. L’ajout d’une pomme de terre cuite et refroidie (amidon résistant) maintient l’IG bas malgré la présence de féculent.



Ingrédients (4 portions)


	4 poireaux moyens émincés, 1 oignon

	1 petite pomme de terre cuite la veille et refroidie 12h

	1 litre bouillon, 2 càs huile d’olive

	Sel, poivre, muscade





Préparation


	Faire revenir oignon + poireaux dans l’huile d’olive — 5 min

	Ajouter pomme de terre en dés + bouillon

	Cuire 20 min, mixer finement, assaisonner



Mécanisme : inuline prébiotique (poireau), amidon résistant (pdt froide), reminéralisant, doux



Velouté de topinambour épicé (recette spécifique CB10) Le topinambour est l’une des sources les plus riches en inuline — prébiotique de premier ordre pour Bifidobacterium. Épicé au cumin et au curcuma pour la digestion.



Ingrédients (4 personnes)


	600 g de topinambour pelé et coupé

	1 oignon jaune

	2 c. à café de cumin

	1 c. à café de curcuma

	1/2 c. à café de poivre noir

	1 c. à soupe de ghee ou huile de coco

	1 litre de bouillon de légumes chaud

	Sel, jus de citron





Préparation


	Faire revenir l’oignon dans le ghee à feu moyen, 5 minutes

	Ajouter les épices, mélanger 1 minute

	Ajouter le topinambour, couvrir avec le bouillon

	Cuire 25 minutes jusqu’à tendreté

	Mixer, ajuster la consistance, finir avec le citron

	Servir chaud — ne pas mettre au réfrigérateur avant d’avoir refroidi naturellement



Mécanisme : prébiotiques inuline, anti-inflammatoire, activation Agni






Phase 2 — Stabilisation glycémique


Pains et bases

Pain au levain classique (Fournil CB6) Index glycémique 54 vs 75 pour le pain blanc. La fermentation au levain prédigère 30-40% des glucides. Une tranche de pain au levain avec de l’huile d’olive et des légumes fermentés est un repas complet à IG bas. Mécanisme : stabilisation glycémique, microbiome

Pain au levain aux graines (Fournil CB6) Les graines de lin et de chia ajoutent des fibres solubles (gel dans l’intestin → ralentit l’absorption du glucose) et des oméga-3. Mécanisme : stabilisation glycémique, anti-inflammatoire





Plats légumineuses

Dal de lentilles au cumin-coriandre (recette spécifique CB10) Les lentilles sont l’aliment idéal pour Kapha : IG 25, protéines complètes, fibres, légères à digérer quand bien épicées. Le cumin-coriandre stimule la sécrétion biliaire.



Ingrédients (4 personnes)


	300 g de lentilles corail (rinçées)

	1 oignon, 3 gousses d’ail, 2 cm de gingembre frais

	2 c. à café de cumin, 1 c. à café de coriandre, 1 c. à café de curcuma

	1 tomate concassée

	1 c. à soupe de ghee

	800 ml d’eau ou bouillon de légumes

	Sel, jus de citron, coriandre fraîche





Préparation


	Faire revenir oignon, ail, gingembre dans le ghee 5 minutes

	Ajouter les épices, mélanger 1 minute (ne pas brûler)

	Ajouter les lentilles et le liquide

	Cuire 20-25 minutes à couvert

	Finir avec citron et coriandre fraîche

	Servir chaud, avec du riz basmati si souhaité



Mécanisme : IG bas, prébiotiques, activation Agni

Muffins protéinés cannelle-noix (recette spécifique CB10) Alternative au pain au levain pour ceux qui n’ont pas le temps de maintenir un levain. Combine protéines élevées, IG bas et cannelle anti-glycémique. Se prépare en 10 min, se congèle en portions — un batch de 6 tient 4-5 jours au frigo.



Ingrédients (6 muffins)

Humides : - 2 œufs entiers - 150g de yaourt grec ou skyr nature sans sucre - 1 petite banane verte à jaune pâle (impérativement — IG 42 vs 65 mûre) - 1-2 micro-pointes de stévia pure

Secs : - 40g de farine de sarrasin - 40g de farine de pois chiche - 1 c. à café de levure chimique (sans aluminium) - 1 c. à café de cannelle de Ceylan BIO

Garniture : - 1 c. à soupe d’amandes concassées - 1 c. à soupe de noix concassées



Préparation (Air Fryer 160°C)


	Préchauffer l’Air Fryer à 160°C — 3-5 min

	Écraser la banane, ajouter les œufs, le yaourt et la stévia — bien mélanger

	Dans un autre bol : mélanger farines + levure + cannelle

	Incorporer progressivement le sec dans l’humide — ne pas trop travailler

	Répartir dans 6 moules silicone aux 2/3 — déposer noix/amandes sur le dessus

	Cuire 12-14 min à 160°C — cure-dent propre = cuit

	Reposer 5 min avant de démouler





Conservation


	Frigo : 4-5 jours | Congélateur : 1 mois (réchauffer 2 min à 150°C)





Note d’utilisation

Éviter au petit-déjeuner si L-thyroxine récente — le calcium du yaourt interfère avec l’absorption. Idéal le soir (remplace 1 tartine) ou à 11h en collation.

Mécanisme : IG bas (~35-40), protéines satiétogènes, amidon résistant (banane verte), anti-glycémique (cannelle), HDL (noix/amandes)



Houmous maison (recette spécifique CB10) Les pois chiches maison (trempés et cuits, pas en conserve) ont un IG plus bas et plus de fibres que les versions industrielles. L’huile d’olive et le citron améliorent la biodisponibilité des nutriments. Mécanisme : IG bas, anti-inflammatoire (oméga-9)





Desserts Phase 2

Compote de pommes à la cannelle (Desserts CB8) La pomme cuite libère la pectine — fibre soluble prébiotique. La cannelle réduit l’absorption du glucose. Aucun sucre ajouté nécessaire. Mécanisme : stabilisation glycémique, prébiotique

Mousse au chocolat noir aquafaba (Desserts CB8) Chocolat > 80% (polyphénols, magnésium) + aquafaba (eau de cuisson des pois chiches — protéines végétales). Zéro sucre industriel, IG bas. Mécanisme : anti-inflammatoire, magnésium, satisfaction sans sucre

Crumble de fruits aux flocons d’avoine et cannelle (Desserts CB8) L’avoine est riche en bêta-glucane — fibre soluble qui réduit l’absorption du glucose et nourrit Lactobacillus. La cannelle renforce l’effet. Mécanisme : stabilisation glycémique, prébiotique






Phase 3 — Activation métabolique


Tisanes et préparations Agni

Tisane métabolique du matin (Apothicaire CB2) Fenugrec (1/2 c. à café de graines) + cannelle (1 bâton) + gingembre frais (2 cm) + poivre noir (3 grains) — infusion 10 minutes. La synergie de ces quatre plantes sur la sensibilité à l’insuline est supérieure à chacune prise isolément. Mécanisme : activation Agni, sensibilité insuline, thermogenèse

Décoction de fenugrec (Apothicaire CB2) Fenugrec trempé une nuit dans l’eau froide, puis bu le matin à jeun. Plus concentré que l’infusion. Goût amer prononcé — signe ayurvédique d’activation Agni. Mécanisme : régulation glycémique, réduction LDL

Décoction journalière Agni (recette spécifique CB10) Contrairement aux tisanes du matin ponctuelles, cette décoction concentrée est diluée dans la bouteille d’eau de la journée — elle diffuse en continu les principes actifs sur 12 à 14 heures. Idéale pour les profils qui peinent à boire suffisamment : la boisson devient thérapeutique et incite à l’hydratation.



Ingrédients (400ml de concentré — 2 jours)


	1 c. à café de gingembre en poudre

	1 c. à café de cumin

	1 c. à café de fenouil

	1/2 c. à café de cannelle en poudre

	400 ml d’eau filtrée





Préparation


	Porter l’eau à frémissement avec toutes les épices

	Maintenir à feu doux 10 minutes

	Laisser infuser 5 minutes hors feu

	Filtrer soigneusement

	Conserver au réfrigérateur — se garde 2 jours





Utilisation

Verser ~200 ml de concentré dans une bouteille d’1,5 L, compléter à l’eau filtrée, sucrant naturel selon goût. Remuer avant chaque verre.

Mécanisme : activation Agni en continu, stabilisation glycémique (cannelle), stimulation biliaire (cumin), soutien vésical (fenouil), thermogenèse diffuse

Latte golden anti-Kapha (recette spécifique CB10) Lait végétal chaud + curcuma + gingembre + cannelle + poivre noir + une pincée de cardamome. En remplacement du café du matin ou en tisane de l’après-midi.



Préparation


	250 ml de lait d’amande ou de coco non sucré, chauffé sans bouillir

	1 c. à café de curcuma

	1/2 c. à café de cannelle

	1/4 c. à café de gingembre en poudre (ou frais râpé)

	1 pincée de poivre noir (active la curcumine x20)

	1 pincée de cardamome

	1 c. à café de miel cru (optionnel — jamais dans un liquide bouillant, ça le rend pro-inflammatoire)



Mélanger au fouet ou au blender. Boire chaud.

Mécanisme : anti-inflammatoire majeur, thermogenèse, activation Agni





Plats Phase 3 — Épicés, légers, chauds

Soupe thaï au gingembre et citronelle (Soupière CB4) Bouillon + gingembre + citronnelle + piment + légumes verts + tofu ou poisson. Thermogénique, légère, anti-inflammatoire, parfaite pour le dîner Kapha. Mécanisme : thermogenèse, microbiome, IG bas

Curry de légumes au lait de coco et curcuma (recette spécifique CB10) Les TCM (triglycérides à chaîne moyenne) de l’huile de coco sont métabolisés directement en énergie sans passer par le tissu adipeux. Le curcuma + poivre noir est le duo anti-inflammatoire le plus documenté.



Ingrédients (4 personnes)


	400 ml de lait de coco entier

	300 g de légumes variés (courgettes, carottes, épinards, patate douce)

	200 g de pois chiches cuits

	2 c. à café de curcuma, 1 c. à café de cumin, 1 c. à café de gingembre

	1/2 c. à café de poivre noir, 1 c. à café de coriandre

	2 gousses d’ail, 1 oignon

	Sel, coriandre fraîche, jus de citron vert





Préparation


	Faire revenir oignon et ail dans une cuillerée d’huile de coco

	Ajouter les épices, mélanger 1 minute

	Ajouter les légumes durs (carottes, patate douce) en premier, 5 minutes

	Ajouter le lait de coco et les pois chiches

	Cuire 15 minutes, ajouter les légumes mous en fin de cuisson

	Finir avec citron vert et coriandre



Mécanisme : TCM, anti-inflammatoire, IG modéré, activation Agni






Phase 4 — Autonomie et maintien


Recettes du garde-manger permanent

Porridge d’hiver anti-Kapha (recette spécifique CB10) L’avoine cuite chaude, avec ghee, cannelle, cardamome, pomme cuite et noix. Un petit-déjeuner Kapha idéal — chaud, épicé, rassasiant longtemps, sans sucre ajouté.



Ingrédients (1 personne)


	60 g de flocons d’avoine

	250 ml d’eau ou de lait végétal non sucré

	1/2 pomme coupée en dés

	1 c. à café de ghee

	1/2 c. à café de cannelle

	1/4 c. à café de cardamome

	1 c. à soupe de noix concassées

	1 pincée de sel

	Miel cru (optionnel, après cuisson)





Préparation


	Cuire la pomme avec le ghee 3 minutes à feu moyen

	Ajouter l’avoine, l’eau et les épices

	Cuire 5 minutes en remuant

	Servir chaud avec les noix et le miel



Mécanisme : bêta-glucane, stabilisation glycémique, activation Agni matinale

Hamburger maison adapté (recette spécifique CB10) Le hamburger industriel est un concentré de graisses trans, sel et sucres cachés — incompatible avec un profil cardiovasculaire. La version maison avec bœuf haché 5% MG, pain au levain et mayo colza est une tout autre équation nutritionnelle.



Ingrédients (2 personnes)


	250g bœuf haché 5% MG + ail + moutarde + cumin + paprika + poivre

	2 tranches épaisses pain au levain maison

	Tomate + salade + oignon rouge + mayo colza + moutarde





Préparation


	Former 2 steaks assaisonnés — Air Fryer 180°C 8-10 min

	Toaster le pain au levain

	Assembler avec garnitures





Accompagnement

Patate douce Air Fryer en bâtonnets (IG 50) — alternative frites

Fréquence : 1x/semaine maximum. Jamais de version industrielle.

Mécanisme : protéines ~28g, IG réduit (pain au levain + patate douce), graisses saturées limitées



Pilons de poulet épicés Air Fryer (recette spécifique CB10) Cuisson sèche sans matière grasse ajoutée, marinade aux épices Kapha. Les pilons sans peau sont une source de protéines complètes à faible teneur en graisses saturées — idéaux pour les profils cardiovasculaires. La combinaison cumin + curcuma + poivre noir active Agni tout en apportant les polyphénols anti-inflammatoires.



Ingrédients (2 personnes)


	4-6 pilons ou ailes de poulet (sans peau de préférence)

	2 c. à soupe d’huile d’olive

	1 c. à café de cumin

	1 c. à café de paprika fumé

	1/2 c. à café de curcuma

	1/2 c. à café de poivre noir

	2 gousses d’ail écrasées

	Sel





Préparation


	Mélanger tous les ingrédients de la marinade

	Enrober les pilons et mariner 30 min minimum (idéalement la veille)

	Préchauffer l’Air Fryer à 180°C — 3 min

	Cuire 20 min en retournant à mi-cuisson

	Vérifier la cuisson — jus clair = cuit



Mécanisme : protéines complètes (~25g), activation Agni (épices Kapha), anti-inflammatoire (curcuma + poivre noir), zéro glucides



Omelette légumes + fromage de chèvre (recette spécifique CB10) Repas du soir rapide (10 min), sans glucides, protéiné. Le fromage de chèvre est mieux toléré que le fromage de vache pour les profils inflammatoires — plus digeste, moins de caséine A1.



Ingrédients (1 personne)


	2 œufs entiers + 2 blancs d’œufs

	1/2 poivron + 1/4 oignon + 4-5 champignons

	30g fromage de chèvre frais

	1 c. à soupe d’huile d’olive

	Herbes de Provence, sel, poivre





Préparation


	Faire sauter les légumes à l’huile d’olive 3-4 min

	Battre les œufs et blancs, verser sur les légumes

	Cuire à feu moyen sans remuer jusqu’à prise

	Déposer le fromage de chèvre, plier et servir



Mécanisme : protéines complètes (~18g), IG nul, calcium (fromage chèvre), sans glucides



Saumon en papillote Air Fryer (recette spécifique CB10) Le saumon est la source d’oméga-3 EPA/DHA la plus concentrée après les petits poissons gras. La papillote préserve tous les sucs et les nutriments thermosensibles. Temps actif : 5 min.



Ingrédients (1 personne)


	1 pavé de saumon 150g

	Rondelles de citron

	Aneth séché ou frais

	1 c. à soupe d’huile d’olive

	Légumes en julienne : courgette + poivron (optionnel)

	Sel, poivre





Préparation


	Disposer le saumon sur une feuille d’aluminium

	Ajouter citron, aneth, huile d’olive, légumes

	Fermer hermétiquement la papillote

	Air Fryer 180°C — 15 min

	Ouvrir délicatement (vapeur chaude)



Mécanisme : oméga-3 EPA/DHA (~2,5g), protéines (~25g), anti-inflammatoire, IG nul



Dal de lentilles corail épicé (recette spécifique CB10) Voir également Phase 2. Le dal est le plat végétarien le plus adapté au profil Kapha : IG 25, protéines végétales complètes avec le riz, digestion facilitée par les épices. Coût : ~0,50€/portion.



Ingrédients (4 portions)


	300g lentilles corail rincées

	1 oignon, 3 gousses d’ail, 1 tomate concassée

	2 càc cumin, 1 càc curcuma, 1 càc coriandre, 1 càc gingembre

	1 c. à soupe d’huile d’olive

	800ml eau ou bouillon de légumes

	Jus de citron, sel





Préparation


	Faire revenir oignon et ail dans l’huile d’olive — 3 min

	Ajouter les épices, mélanger 1 min

	Ajouter lentilles + tomate + liquide

	Cuire 20-25 min à couvert

	Finir avec jus de citron — ajuster sel



Mécanisme : IG 25, protéines végétales (~18g), prébiotiques, activation Agni, coût minimal



Salade de pommes de terre froides, thon et mayo colza (recette spécifique CB10) La cuisson puis refroidissement 12h transforme l’amidon des pommes de terre en amidon résistant — l’IG passe de 80 (chaud) à ~45 (froid). Ne pas réchauffer : l’amidon résistant disparaît à la chaleur. Le thon apporte les protéines, la mayo au colza les oméga-3.



Ingrédients (1 personne)


	200g pommes de terre cuites et refroidies 12h au frigo

	1 boîte de thon à l’huile d’olive (égouttée)

	2 c. à soupe de mayonnaise maison (huile de colza)

	Cornichons + 1/4 oignon rouge + câpres + persil

	Sel, poivre, jus de citron





Préparation


	Couper les pommes de terre froides en dés

	Émietter le thon

	Mélanger avec mayo, cornichons, câpres, oignon, persil

	Assaisonner — servir froid



Note : Maximum 2 fois/semaine (teneur en mercure du thon). Associer avec légumes verts pour un repas complet.

Mécanisme : amidon résistant (IG ~45), protéines (~22g), oméga-3 (colza + thon), prébiotiques (câpres)



Salade tiède de lentilles et légumes rôtis (recette spécifique CB10) Contrairement aux salades froides (mauvaises pour Kapha), la salade tiède combine les bénéfices des légumineuses avec la chaleur qui active Agni. Vinaigrette à l’huile d’olive, citron, cumin torréfié. Mécanisme : IG bas, prébiotiques, activation Agni, anti-inflammatoire

Boulettes maison porc et veau — Air Fryer (recette spécifique CB10) Alternative simple aux viandes grillées quotidiennes. La cuisson Air Fryer élimine ~30% des graisses. La moutarde remplace l’œuf comme liant. Préparer en double batch et congeler — repas prêt en 15 min.



Ingrédients (12 boulettes)


	300g veau haché maigre + 150g porc haché 5% MG

	1/2 oignon râpé, 2 gousses ail écrasées, persil frais

	1 càc cumin, 1/2 càc paprika fumé, 1/4 càc curcuma, 1/2 càc poivre noir

	1 càc moutarde de Dijon, sel modéré





Préparation


	Mélanger viandes + oignon + ail + persil + épices + moutarde

	Former 12 boulettes égales

	Air Fryer 180°C — 12-15 min en retournant à mi-cuisson





Accompagnements pratiques


	Haricots blancs sauce tomate (conserve rincée) — IG 35

	Chou rouge aux pommes (conserve) — anthocyanines anti-inflammatoires

	Lentilles vertes — meilleur choix glycémique



Mécanisme : protéines complètes (~25g), épices Kapha, graisses réduites par cuisson sèche, praticité quotidienne



Moules maison — court-bouillon et récupération du jus (recette spécifique CB10) Les moules sont parmi les aliments les plus favorables à l’hypothyroïdie : zinc et sélénium en forme biodisponible supérieure aux compléments. Le jus de cuisson filtré est un concentré de minéraux — ne jamais le jeter.



Ingrédients (2 personnes)


	1,5 kg moules fraîches, 1 oignon, 3 gousses ail, 1 branche céleri

	1 verre vin blanc sec (ou bouillon de légumes), persil, thym, laurier

	2 càs huile d’olive, poivre noir — pas de sel





Préparation


	Gratter et rincer les moules — jeter celles ouvertes qui ne se ferment pas

	Faire revenir oignon + ail + céleri dans l’huile d’olive — 3 min

	Ajouter vin blanc + herbes + poivre, porter à ébullition

	Ajouter les moules, couvrir, cuire 5-7 min en secouant

	Jeter les moules restées fermées





Récupération du bouillon

Filtrer le jus via passoire fine ou étamine (torchon propre) pour retenir les légumes et résidus. Boire chaud ou conserver 2 jours au frigo. Congélable en cubes.



Accompagnements


	Patate douce Air Fryer en bâtonnets (180°C 20 min) — alternative frites

	Pain au levain pour tremper dans le jus

	Céleri rémoulade mayo colza



Mécanisme : zinc + sélénium biodisponibles (thyroïde), protéines ~18g, B12, oméga-3



Scampis sautés et tomate crevettes grises (recette spécifique CB10)

Scampis à l’ail : 300g scampis + 3 gousses ail + 2 càs huile d’olive + citron + persil + poivre. Sauter 2-3 min de chaque côté à feu vif.

Tomate crevettes grises mayo colza : 2 tomates + 100g crevettes grises + 2 càs mayo colza + citron + ciboulette. Servir frais sans cuisson.

Mécanisme : protéines ~20-22g, zinc + sélénium concentrés, oméga-3 (mayo colza), lycopène (tomate)



Nouilles soba sautées maison (recette spécifique CB10) Alternative aux nouilles chinoises du restaurant — même plaisir, IG 40 vs 65, sans sauce sucrée ni huile de soja.



Ingrédients (2 personnes)


	200g nouilles soba (sarrasin), 200g poulet ou crevettes

	Poivron + carotte + chou chinois (200g total)

	3 gousses ail, 1 càc gingembre, 2 càs sauce soja réduite en sel

	2 càs huile d’olive, 1 càc huile de sésame (finition)





Préparation


	Cuire les soba al dente, rincer à l’eau froide

	Sauter ail + gingembre, ajouter protéine, puis légumes

	Ajouter soba + sauce soja, mélanger 2 min à feu vif

	Finir avec quelques gouttes d’huile de sésame



Mécanisme : IG 40, protéines ~22g, activation Agni (gingembre), sans sauce sucrée



Couscous adapté (recette spécifique CB10) Plat familial réadapté : petite portion de semoule complète, beaucoup de légumes, poulet plutôt qu’agneau, épices Agni intégrées.



Règle d’assiette

Légumes d’abord → viande → semoule en dernier et en petite portion (80-100g cuite)



Ingrédients (4 personnes)


	200g semoule complète, 500g poulet, 2 courgettes, 3 carottes, 2 navets

	1 boîte pois chiches rincés, 1 boîte tomates concassées

	Ras el hanout 2 càc + cumin 1 càc + curcuma 1 càc, harissa optionnel



Mécanisme : épices Agni puissantes, pois chiches compensent IG semoule, plat familial durable



Pâtes bolognaise — méthode amidon résistant (recette spécifique CB10) Les pâtes cuites al dente puis refroidies 12h au frigo développent de l’amidon résistant — leur IG chute significativement. Réchauffées avec la sauce, elles conservent une partie de cet avantage. La sauce se congèle en portions — les pâtes se cuisent le jour même.



Types de pâtes recommandés


	Pâtes de lentilles (IG 30-40) — meilleur choix, protéines doublées

	Pâtes de pois chiches (IG 35-40) — excellent

	Pâtes complètes (IG 50-55) — minimum acceptable

	Dans tous les cas : cuire al dente, refroidir 12h au frigo





Sauce bolognaise (4-6 portions)


	400g bœuf haché 5% MG (ou moitié bœuf/moitié veau)

	2 boîtes tomates concassées, 1 oignon, 3 gousses ail, 1 carotte, 1 branche céleri

	Huile d’olive, cumin, curcuma, origan, basilic, poivre — sel modéré

	Mijoter 30-40 min — congeler en portions individuelles





Méthode


	Cuire pâtes al dente → refroidir à l’eau froide → frigo 12h minimum

	Réchauffer doucement avec la sauce — ne pas trop chauffer



Mécanisme : amidon résistant (IG réduit), protéines complètes ~30g, lycopène, anti-inflammatoire



Pâtes carbonara adaptées (recette spécifique CB10) Même principe que la bolognaise : pâtes de lentilles al dente refroidies 12h. La sauce ne contient que 1 œuf + 1 jaune au lieu de 3-4, et les lardons de dinde remplacent la pancetta. Onctuosité obtenue par l’eau de cuisson — jamais de crème.



Ingrédients (2 personnes)


	200g pâtes de lentilles ou pois chiches

	100g lardons de dinde fumée

	1 œuf entier + 1 jaune, 30g parmesan râpé

	Poivre noir généreux (pipérine), eau de cuisson réservée





Méthode


	Pâtes al dente → refroidir → frigo 12h

	Dorer lardons à sec, réchauffer pâtes avec lardons

	Retirer du feu — verser sauce œufs/parmesan/poivre

	Lier avec eau de cuisson cuillère par cuillère



Règle absolue : hors feu pour la sauce — jamais de crème. Fréquence : 1x/semaine maximum (cumul œufs). Midi uniquement.

Mécanisme : amidon résistant (IG ~35), protéines ~28g, pipérine, graisses saturées réduites vs classique



Pâtes aux épinards — 4 variations (recette spécifique CB10) Les épinards combinent fer, magnésium, folates et vitamine K — particulièrement adaptés aux profils hypothyroïdiens et cardiovasculaires. Dans tous les cas : pâtes de lentilles al dente refroidies 12h, méthode amidon résistant.

Règle commune : pâtes al dente → refroidir → frigo 12h → réchauffer avec la sauce




	Variation
	Protéines
	Spécificité
	Fréquence





	Ail + huile d’olive
	~12g
	Végétarien, rapide 15 min
	2x/semaine



	Saumon
	~28g
	Oméga-3 + fer — duo thyroïde
	1-2x/semaine



	Poulet
	~30g
	Bouillon à la place de la crème
	2x/semaine



	Ricotta allégée
	~18g
	Midi uniquement (calcium)
	1x/semaine





Astuce : utiliser le bouillon de moules congelé en cubes dans la version poulet — boost minéraux thyroïde

Mécanisme commun : amidon résistant (IG réduit), fer + vitamine C (absorption maximale avec citron), magnésium biodisponible



Pain des semaines (Fournil CB6) Maintenir le levain actif et cuire son pain 1 fois par semaine devient un rituel de reconquête. C’est aussi le meilleur signal que vous avez changé : vous faites votre pain. Mécanisme : autonomie alimentaire, IG bas, microbiome






Partie 9 — Les compléments alimentaires : ce que personne ne vous dit

Sur l’étiquette il est écrit “CURCUMA”. Ça ne veut rien dire.




Le problème de fond

Le marché des compléments alimentaires est le Far West de l’industrie de la santé. Aucune obligation de prouver l’efficacité avant la mise sur le marché. Aucun contrôle systématique de la concentration réelle en principes actifs. Des marges commerciales colossales sur des produits parfois inactifs.

Résultat : des millions de personnes dépensent de l’argent chaque mois pour des gélules qui ne font rien — ou si peu que l’effet est indiscernable du placebo.

Ce n’est pas que les compléments ne fonctionnent pas. C’est que la forme, la concentration, et la biodisponibilité comptent autant que la molécule elle-même.

Un complément mal formulé n’est pas un mauvais complément — c’est de l’argent jeté.





La règle des trois questions

Avant d’acheter n’importe quel complément, posez-vous trois questions :

1. Est-ce un extrait standardisé ? Un extrait standardisé garantit un pourcentage précis de principes actifs. “Curcuma 500mg” ne dit rien. “Extrait de curcuma standardisé à 95% de curcuminoïdes, 500mg” dit tout.

2. La forme est-elle biodisponible ? Certaines formes d’une même molécule sont absorbées à 4%, d’autres à 90%. Le prix reflète rarement cette différence. Un magnésium à 3€ peut être absorbé 20 fois moins bien qu’un magnésium à 15€.

3. Y a-t-il des cofacteurs nécessaires ? Le curcuma sans pipérine (poivre noir) est absorbé à moins de 1%. La vitamine D3 sans K2 peut calcifier les artères. Certaines molécules ne fonctionnent pas en isolation.





Les compléments du profil Kapha — Guide pratique


Oméga-3 (EPA/DHA)

Pourquoi c’est la base

Les oméga-3 sont le seul complément pour lequel le consensus scientifique est quasi-universel en cardiologie, endocrinologie et médecine métabolique. Ils inhibent directement la voie NF-κB (master switch de l’inflammation), améliorent la sensibilité à l’insuline et réduisent les triglycérides.

Le piège de l’étiquette

“Oméga-3 1000mg” ne signifie pas 1000mg d’EPA+DHA. Une capsule d’huile de poisson standard contient 30% de EPA+DHA — soit 300mg sur 1000mg annoncés. Pour un effet anti-inflammatoire mesurable, il faut au minimum 1g d’EPA+DHA par jour — soit 3 capsules standard.

Ce qu’il faut lire sur l’étiquette : - EPA : minimum 500mg/jour - DHA : minimum 250mg/jour - Forme triglycéride (TG) préférable à la forme ester éthylique (EE) — meilleure absorption








	Dose
	Effet attendu





	Minimum : 1g EPA+DHA/jour
	Effet anti-inflammatoire de base



	Optimal : 2-3g EPA+DHA/jour
	Réduction triglycérides, sensibilité insuline



	Maximum : 4g EPA+DHA/jour
	Dose pharmaceutique (Omacor) — sur prescription





Signe de qualité : absence d’odeur rance à l’ouverture — les oméga-3 oxydés sont pro-inflammatoires, l’inverse de l’effet recherché

Interactions médicamenteuses : - Aspirine / anticoagulants (warfarine, clopidogrel) : effet fluidifiant cumulé — ne pas dépasser 3g/jour sans avis médical - Antihypertenseurs : légère potentialisation possible — surveiller la tension en début de prise - Metformine : aucune interaction — association bénéfique





Curcuma

Le complément le plus mal utilisé du marché

Le curcuma contient des curcuminoïdes — des polyphénols puissants anti-inflammatoires. Problème : leur biodisponibilité est naturellement catastrophique. Ingérés seuls, ils sont éliminés avant d’atteindre la circulation sanguine.

La solution : la pipérine

La pipérine (extrait de poivre noir) augmente la biodisponibilité de la curcumine de 2000%. Ce n’est pas une erreur de frappe. Sans pipérine, votre complément de curcuma est quasiment inactif.

Ce qu’il faut lire sur l’étiquette : - Extrait standardisé à 95% de curcuminoïdes (pas de la poudre de racine brute) - Présence de pipérine ou BioPerine (5-10mg minimum) - Ou forme phospholipide (Meriva, BCM-95) — également très absorbable sans pipérine








	Dose
	Effet attendu





	Minimum : 500mg extrait 95% + pipérine/jour
	Anti-inflammatoire de base



	Optimal : 1000mg extrait 95% + pipérine/jour
	Effet anti-inflammatoire significatif



	Maximum : 2000mg/jour
	Au-delà, risque d’irritation gastrique





Alternative alimentaire : curcuma frais ou en poudre dans les plats, systématiquement accompagné de poivre noir et d’une matière grasse — même principe de biodisponibilité

Interactions médicamenteuses : - Aspirine / anticoagulants : effet antiplaquettaire léger cumulé — surveiller à fortes doses - Metformine / antidiabétiques : effet hypoglycémiant additif possible — surveiller la glycémie en début de prise - L-thyroxine : espacer de 2h minimum — le curcuma peut réduire l’absorption - Statines : la pipérine inhibe certaines enzymes hépatiques (CYP3A4) — signaler à votre médecin





Magnésium

Le minéral que 70% de la population occidentale ne consomme pas en quantité suffisante

Le magnésium est impliqué dans plus de 300 réactions enzymatiques. Sa carence favorise l’insulinorésistance, l’hypertension, les crampes, l’anxiété et les troubles du sommeil. Les personnes sous metformine (diabète type 2) ont un risque de déplétion accru.

Le piège du magnésium bon marché




	Forme
	Absorption
	Prix
	Verdict





	Oxyde de magnésium
	~4%
	Très bas
	À éviter absolument



	Sulfate de magnésium
	~10%
	Bas
	Insuffisant



	Citrate de magnésium
	~30%
	Moyen
	Acceptable



	Bisglycinate de magnésium
	~80%
	Plus élevé
	Recommandé



	Malate de magnésium
	~70%
	Moyen-élevé
	Recommandé



	Taurate de magnésium
	~75%
	Élevé
	Recommandé (action cardiaque)





Ce qu’il faut lire sur l’étiquette : - La forme chimique (bisglycinate, malate, citrate — éviter oxyde) - Le magnésium élémentaire en mg (pas le poids total du sel)








	Dose
	Effet attendu





	Minimum : 200mg élémentaire/jour
	Compensation déficit de base



	Optimal : 300-400mg élémentaire/jour
	Effet métabolique et relaxant complet



	Maximum : 400mg/jour
	Au-delà, effet laxatif fréquent





Interactions médicamenteuses : - L-thyroxine : espacer de 3-4h — le magnésium réduit l’absorption de la lévothyroxine - Antibiotiques (quinolones, tétracyclines) : espacer de 2h - Metformine : association bénéfique — la metformine favorise la déplétion en magnésium - Antihypertenseurs : légère potentialisation possible de l’effet hypotenseur





Vitamine D3 + K2

Jamais l’une sans l’autre

La vitamine D3 améliore l’absorption du calcium intestinal — ce qui est l’effet recherché pour les os. Mais sans vitamine K2, ce calcium peut se déposer dans les artères plutôt que dans les os. Chez un profil cardiovasculaire, prendre de la D3 seule sans K2 n’est pas anodin.

D3 et non D2

La vitamine D2 (ergocalciférol, souvent dans les prescriptions médicales) est deux fois moins efficace que la D3 (cholécalciférol) pour élever le taux sérique. Préférez systématiquement la D3.

K2 MK-7 et non MK-4

La forme MK-7 de la K2 a une demi-vie de 72h (vs 1-2h pour MK-4) — elle est active beaucoup plus longtemps dans l’organisme.

Ce qu’il faut lire sur l’étiquette : - Vitamine D3 (cholécalciférol) — pas D2 - Vitamine K2 MK-7 (ménaquinone-7) - Prendre avec un repas contenant des graisses (liposolubles)








	Dose
	Effet attendu





	Minimum : 1000 UI/jour
	Prévention carence



	Optimal : 2000 UI/jour ou 5000-10000 UI/semaine
	Maintien taux sérique optimal (60-80 ng/mL)



	Maximum sans suivi médical : 10000 UI/jour
	Au-delà, risque hypercalcémie — dosage sanguin obligatoire





Interactions médicamenteuses : - Anticoagulants (warfarine) : la K2 peut réduire l’effet anticoagulant — signaler impérativement à votre médecin - Corticoïdes : réduisent l’absorption de la vitamine D — doses plus élevées parfois nécessaires - L-thyroxine : espacer de 2h - Diurétiques thiazidiques : risque d’hypercalcémie combiné à forte dose de D3 — surveiller





Huile de nigelle (Nigella sativa)

L’alliée du syndrome métabolique

L’huile de nigelle (cumin noir) contient de la thymoquinone — un composé aux propriétés anti-inflammatoires, hypoglycémiantes et hypolipidémiantes documentées. Plusieurs études cliniques montrent une réduction de la glycémie à jeun, une amélioration du profil lipidique et un effet bronchodilatateur.

Ce qu’il faut lire sur l’étiquette : - Première pression à froid (cold-pressed) — la chaleur détruit la thymoquinone - Origine égyptienne ou éthiopienne préférable - Teneur en thymoquinone mentionnée si possible (> 0,5%) - Capsules ou huile — les deux fonctionnent ; l’huile a un goût prononcé








	Dose
	Effet attendu





	Minimum : 500mg/jour
	Effet anti-inflammatoire et glycémique de base



	Optimal : 1g/jour
	Effet complet sur glycémie, lipides et inflammation



	Maximum : 2g/jour
	Au-delà, peu de bénéfice supplémentaire documenté





Interactions médicamenteuses : - Aspirine / anticoagulants : effet antiplaquettaire cumulé — ne pas dépasser 1g/jour avec aspirine - Antidiabétiques (metformine, insuline) : effet hypoglycémiant additif — surveiller la glycémie - Antihypertenseurs : légère potentialisation hypotensive possible - L-thyroxine : espacer de 2-3h obligatoirement





Cerise de Montmorency (Tart Cherry)

Spécifique — pas n’importe quelle cerise

La cerise de Montmorency est une variété acide dont les anthocyanines ont un effet documenté sur la réduction de l’acide urique (goutte), l’inflammation et la récupération musculaire. Les cerises douces ordinaires n’ont pas le même profil phytochimique.

Ce qu’il faut lire sur l’étiquette : - “Montmorency” ou “tart cherry” explicitement mentionné - Extrait standardisé en proanthocyanidines (minimum 1-2%) - Éviter les produits “cerise générique” sans précision de variété








	Dose
	Effet attendu





	Minimum : 500mg/jour
	Réduction acide urique, anti-inflammatoire base



	Optimal : 1g/jour
	Prévention crises de goutte, effet anti-inflammatoire complet



	Maximum : 2g/jour
	Doses étudiées en clinique sans effets indésirables significatifs





Interactions médicamenteuses : - Allopurinol : association complémentaire — pas d’interaction négative - Aspirine : très légère potentialisation antiplaquettaire — sans risque aux doses standard - Aucune interaction significative avec les médicaments courants du syndrome métabolique





Rhodiola rosea

L’adaptogène du stress chronique

La Rhodiola aide l’organisme à s’adapter au stress en modulant l’axe HPA (hypothalamo-hypophyso-surrénalien) — réduisant le cortisol chronique sans le supprimer. Elle améliore la résistance à la fatigue et l’utilisation des graisses comme carburant.

Ce qu’il faut lire sur l’étiquette : - Rhodiola rosea — l’espèce compte, les autres espèces n’ont pas le même profil - Standardisé à 3% rosavines + 1% salidroside — les deux marqueurs doivent être présents - Un produit “Rhodiola 500mg” sans standardisation ne garantit rien








	Dose
	Effet attendu





	Minimum : 200mg/jour
	Effet adaptogène de base, anti-fatigue



	Optimal : 400mg/jour
	Réduction cortisol, amélioration composition corporelle



	Maximum : 600mg/jour
	Au-delà, risque d’agitation et d’insomnie





Timing impératif : matin uniquement — jamais après 14h (effet stimulant)

Cycle obligatoire : 3-4 mois de prise → 2 semaines de pause → reprendre. Les adaptogènes perdent leur efficacité sans pause.

Interactions médicamenteuses : - L-thyroxine : surveiller les signes de surdosage thyroïdien (palpitations, nervosité, insomnie) en début de prise — espacer de 30 min minimum - Antidépresseurs / ISRS : risque théorique de syndrome sérotoninergique — éviter l’association sans avis médical - Médicaments hypoglycémiants : légère potentialisation possible — surveiller la glycémie - Stimulants (caféine) : effet cumulatif — réduire le café en début de prise






Ce que vous pouvez faire aujourd’hui

La complémentation idéale pour un profil Kapha — syndrome métabolique, inflammation chronique, résistance à l’insuline — s’articule en trois niveaux :

Niveau 1 — La base (tout le monde) - Oméga-3 EPA+DHA : 1-2g/jour - Magnésium bisglycinate : 300-400mg/jour le soir - Vitamine D3+K2 : 1000-2000 UI/jour avec un repas gras

Niveau 2 — Anti-inflammatoire ciblé - Curcuma standardisé 95% + pipérine : 500mg/jour - Huile de nigelle cold-pressed : 500mg/jour

Niveau 3 — Profil avancé - Rhodiola rosea standardisée : 400mg/jour le matin (cycle) - Cerise de Montmorency : 500mg-1g/jour





Tableau récapitulatif — Doses et interactions











	Complément
	Dose minimum
	Dose optimale
	Dose maximum
	Interactions critiques





	Oméga-3
	1g EPA+DHA/j
	2-3g EPA+DHA/j
	4g/j
	Aspirine, anticoagulants



	Curcuma
	500mg extrait 95%/j
	1000mg/j
	2000mg/j
	L-thyroxine (espacer 2h), antidiabétiques



	Magnésium
	200mg élémentaire/j
	300-400mg/j
	400mg/j
	L-thyroxine (espacer 3-4h)



	Vitamine D3+K2
	1000 UI/j
	2000 UI/j
	10000 UI/j*
	Anticoagulants (K2), diurétiques



	Huile de nigelle
	500mg/j
	1g/j
	2g/j
	Aspirine, antidiabétiques, L-thyroxine



	Cerise Montmorency
	500mg/j
	1g/j
	2g/j
	Aucune significative



	Rhodiola rosea
	200mg/j
	400mg/j
	600mg/j
	L-thyroxine, ISRS, stimulants





*Au-delà de 4000 UI/jour sur le long terme : dosage sanguin recommandé





Médicaments courants — Précautions spécifiques

Si vous prenez l’un de ces médicaments, lisez attentivement avant d’introduire un complément :

L-thyroxine (lévothyroxine) — hypothyroïdie Espacer de toute prise de complément d’au moins 30 min, idéalement 2-4h. Le magnésium, le calcium, le curcuma, la nigelle et la vitamine D réduisent tous son absorption s’ils sont pris simultanément. Règle simple : L-thyroxine seule à jeun au lever, compléments avec les repas.

Aspirine / anticoagulants Les oméga-3, la nigelle et le curcuma ont un effet antiplaquettaire naturel. En association avec l’aspirine ou la warfarine, l’effet fluidifiant se cumule. Ne pas dépasser les doses optimales indiquées. Signaler à votre médecin avant tout nouveau complément.

Metformine (diabète type 2) La metformine provoque une déplétion progressive en magnésium et en vitamine B12. Le magnésium bisglycinate le soir est particulièrement justifié. Surveiller le VGM (volume globulaire moyen) à chaque bilan — une élévation signale un déficit en B12.

Antihypertenseurs (sartans, IEC, bêtabloquants) La nigelle et les oméga-3 ont un léger effet hypotenseur additif. En pratique, cela peut être bénéfique — mais surveiller la tension en début de prise, surtout si vous êtes en limite basse de votre cible tensionnelle.

Traitements pour la goutte (allopurinol) La cerise de Montmorency est complémentaire et sans interaction. Association recommandée pour les profils avec crises récurrentes malgré l’allopurinol.





Ce que les compléments ne peuvent pas faire

Les compléments amplifient un terrain sain — ils ne créent pas ce terrain.

Un curcuma de qualité dans un corps nourri de sucres industriels, d’huiles de tournesol et de farines blanches produira un effet marginal. Les quatre leviers — microbiome, inflammation, glycémie, Agni — sont la fondation. Les compléments sont l’étage au-dessus.

L’ordre reste : alimentation d’abord, compléments ensuite.


Note médicale importante — Certains compléments interagissent avec des médicaments courants. Les oméga-3 et la nigelle ont un effet fluidifiant cumulé avec l’aspirine et les anticoagulants. La Rhodiola peut interagir avec les traitements thyroïdiens. Consultez votre médecin ou pharmacien avant d’introduire des compléments si vous suivez un traitement médicamenteux.







Partie 6 — Ce que l’industrie ne changera pas — et vous si

Le surpoids n’est pas une faiblesse individuelle. C’est le résultat d’un système. Comprendre le système est la première condition pour en sortir.




Ce qui ne changera pas

L’industrie agroalimentaire ne reformulera pas ses produits volontairement. Les marges sont dans le sucre, le sel, le gras et les additifs. Chaque réduction de ces ingrédients coûte en parts de marché — et les études internes le confirment.

L’industrie du régime ne proposera pas de solution définitive. Son modèle repose sur le retour des clients. Un protocole qui fonctionne une fois pour toutes n’est pas un business model.

Les politiques de santé publique évoluent lentement — trop lentement. Le lobbying agroalimentaire est l’un des plus puissants du monde. La taxe sur le sucre au Royaume-Uni a mis dix ans à s’imposer. La réglementation des additifs dans l’UE avance par centimètres.

Vous n’allez pas changer le système.





Ce qui peut changer

Vous.

Ce n’est pas une injonction à la performance individuelle dans un système injuste. C’est une observation pratique : les outils de reconquête sont accessibles. La choucroute coûte 300 grammes de chou et du sel. Le levain coûte de la farine et de l’eau. Le gingembre frais coûte quelques centimes par jour. La tisane de cannelle et fenugrec coûte moins qu’un café industriel.

La reconquête alimentaire n’est pas réservée aux riches — elle est réservée à ceux qui ont décidé de comprendre.

Et comprendre a un effet secondaire inattendu : il devient difficile de revenir en arrière. Quand vous savez ce que contient un produit ultra-transformé et pourquoi il a été conçu ainsi, il perd une grande partie de son attractivité.





Le surpoids comme captivité

Dans Trois captivités, j’ai documenté comment l’information, l’argent et le corps ont été organisés pour créer des dépendances. Le corps est la troisième captivité — et l’alimentation industrielle en est l’outil principal.

Un corps en surpoids chronique consomme plus de médicaments, plus de soins, plus de produits de régime. Il génère de la valeur économique pour plusieurs industries simultanément — l’agroalimentaire qui l’a créé et le médical qui le traite. La captivité est doublement rentable.

Reprendre son corps n’est pas uniquement une décision de santé. C’est un acte d’autonomie.





Ce que vos proches peuvent faire

L’épidémie d’obésité ne se résout pas individuellement, dans l’isolement. Elle se résout dans les cuisines familiales, les repas partagés, les habitudes transmises.

Si ce livre vous a aidé, la meilleure chose que vous puissiez faire est de cuisiner pour les autres — pas de les convaincre intellectuellement, mais de leur faire goûter. Un dal de lentilles bien épicé, un bouillon réparateur, un pain au levain maison, un kéfir maison. Les arguments viennent après l’expérience, jamais avant.

Les enfants qui mangent des fermentés, du pain au levain, des légumineuses et des soupes dans leur enfance construisent un microbiome qui les protégera décennies plus tard. C’est la transmission la plus concrète qu’un parent puisse faire.





La phrase que vous pouvez garder

Vous n’avez pas échoué vos régimes. Vos régimes ont échoué à comprendre votre corps.

Et maintenant, vous comprenez votre corps.

Ce que vous savez ne peut plus vous gouverner.



Jacques Jordens jordens.eu
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À qui appartient demain ? (Livre 7) — amazon.fr/dp/B0GTQLDF2F (ebook) — amazon.fr/dp/B0GTTKC8DJ (broché)

Le Pacte de 1973 (Livre 8)

L’Ennemi désigné (Livre 9)

Le Ventre mou de l’Empire (Livre 10)

La Guerre de trop contre l’Iran (Livre 11)

La Novlangue (Dictionnaire — hors-série gratuit)

Trois captivités — Manuel de reconquête (Introduction à la collection) — amazon.fr/dp/B0GTV7F6F2 (ebook) — amazon.fr/dp/B0GTYK7H8M (broché)





Les rouages — La santé

Ce que vous mangez vous gouverne (Livre 1) — amazon.fr/dp/B0GT13KTZV (ebook) — amazon.fr/dp/B0GT49YKQL (broché)

L’Alchimie Alimentaire (Livre 2) — amazon.fr/dp/B0GT183WYR (ebook) — amazon.fr/dp/B0GT4CVYHR (broché)

Conserver le vivant (Livre 3) — amazon.fr/dp/B0GSZHNK67 (ebook) — amazon.fr/dp/B0GT4KQXD3 (broché)





Santé & Conscience

Pourquoi êtes-vous malade ? — Ce que l’industrie vous fait — et comment s’en sortir





Collection Cuisine Souveraine

L’Alchimie Alimentaire (CB1)

La Table (CB2 — Cuisines du Monde qui Soignent) — amazon.fr/dp/B0GTMZ6G9G (ebook) — amazon.fr/dp/B0GTMTDHMC (broché)

L’Anti-Inflammatoire (CB3) — amazon.fr/dp/B0GTZS7R1K (ebook) — amazon.fr/dp/B0GV3JL7MG (broché)

L’Apothicaire (CB4 — Remèdes Naturels) — amazon.fr/dp/B0GTMJJYC6 (ebook) — amazon.fr/dp/B0GTNMFKP1 (broché)

La Soupière (CB5 — Soupes Thérapeutiques) — amazon.fr/dp/B0GV1HFRPW (ebook) — amazon.fr/dp/B0GV3N3FTG (broché)

L’Ayurveda (CB6) — amazon.fr/dp/B0GV1Q5CT3 (ebook) — amazon.fr/dp/B0GV3W64K6 (broché)

La Fermenterie (CB7 — Fermentation Maison)

Les Desserts Sains (CB8) — amazon.fr/dp/B0GTN714VL (ebook) — amazon.fr/dp/B0GTQZKK6Y (broché)

Le Fournil (CB9 — Pain au Levain)

Le Jardin (CB10 — Potager et Autonomie)

Le Rééquilibre (CB11 — Maigrir Sans Régime) — amazon.fr/dp/B0GTMJJYC6 (ebook)





De l’or au code

Tome 1 : Constat — amazon.fr/dp/B0GR1G35J8 (ebook) — amazon.fr/dp/B0GR54ZZJ3 (broché)

Tome 2 : On construit la mécanique — amazon.fr/dp/B0GQ4VL8K9 (ebook) — amazon.fr/dp/B0GRZT2N76 (broché)

Tome 3 (à paraître 2026)





Suivre Jacques Jordens

Blog, articles et mises à jour : jordens.eu

“Ce que vous savez ne peut plus vous gouverner.”
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