
SANTÉ 17
PRÉVENTION

Vous avez dit antioxydant?  
Mais quel antioxydant?

C’est un ensemble de nutriments dont l’action 
est de lutter contre la production exagérée de 
radicaux libres constitués de certaines vitami-
nes, de certains minéraux, de certains acides 
aminés et même certaines enzymes.
Un radical libre est une espèce chimique con-
tenant un ou plusieurs électrons libres sur 
l’orbite électronique la plus externe. C’est une 
espèce très instable qui cherche à retrouver 
son équilibre aux dépens d’espèces chimiques 
voisines, quelles qu’elles soient. L’antioxydant 
donne au radical libre un électron afin de le 
neutraliser 
La vie est un complexe de réactions aérobies 
et anaérobies, c’est-à-dire nécessitant ou non la 
présence d’oxygène. Pour toute forme de vie, il 
est nécessaire de posséder son propre système 
de régulation. 

Le monde de l’oxygène
La raison d’être des réactions en aérobiose est 
de fournir par l’intermédiaire des mitochon-

dries, organites cellulaires, l’énergie néces- 
saire - sous forme d’adénosine triphosphate 
(ATP) - aux innombrables autres réactions 
indispensables au maintien de notre homéos-
tasie. Ces premières réactions chimiques, réu-
nies sous le vocable de chaîne respiratoire mi-
tochondriale, réalisent une suite de réactions 
d’oxydoréduction pendant lesquelles se font 
de nombreux transferts d’électrons. Dans ce 
«monde aérobie», 98% de l’oxygène moléculaire 
qui passent par les mitochondries sont réduits 
au cours de phénomènes de transfert d’élec-
trons et sont combinés avec de l’hydrogène 
pour former des molécules d’eau. Les 2% res-
tants deviennent des molécules possédant des 
électrons libres, donc très instables, cherchant 
à retrouver leur équilibre, donc très réactives 
avec leur environnement direct et susceptible 
de réagir avec toute molécule avoisinante et de 
la transformer à son tour en molécule porteuse 
de radical libre... Une réaction en chaîne est 
mise en route, destructrice d’abord au niveau 

Un antioxydant est une molécule qui diminue ou empêche l’oxydation  
d’autres substances chimiques. 
Substance qui protège d’autres substances ou qui préserve les tissus des dégâts 
occasionnés par des formes réactives de l’oxygène, dont les radicaux libres.
Bien que les réactions d’oxydation soient nécessaires à la vie, elles peuvent aussi 
être destructrices : les plantes et les animaux utilisent et produisent de nombreux 
antioxydants pour se protéger.

Dr Naima Bauplé

Des antioxydants 
pour quoi faire ?

De toutes les théories 
actuelles sur le  
vieillissement celle des 
radicaux libres fait 
figure de première 
cause, c’est pour  
cette raison que les 
recherches sur les  
antioxydants connais-
sent un tel essor.

L’utilisation des antioxydants est très vaste et doit être 
envisagée de manière suivie et régulière. L’on citera de 
manière non limitative, tous les phénomènes dégéné-
ratifs nerveux, organiques, métaboliques. Mais surtout  
les phénomènes inflammatoires chroniques même à mini-
ma : articulations, diabète, maladies neuro-dégénératives 
(comme la sclérose en plaques, la maladie d’Alzheimer) 
et malignes (cancers).

moléculaire puis peu après, au niveau des 
structures même de la cellule... 
Les radicaux libres sont cependant très utiles. 
Sans eux, nombre de fonctions de l’organisme 
ne pourrait avoir lieu : Ils sont indispensables 
au bon fonctionnement de certaines enzymes, à 
la régulation de l’expression génique, au trans-
port de l’information cellulaire (notamment 
pour un bon fonctionnement neuronal), aux 
défenses immunitaires (processus d’inflam-
mation et de phagocytose), à la facilitation de 
l’apoptose des cellules malades ou anormales 
(cancéreuses), à la différenciation cellulaire, 
au renouvellement cellulaire, au processus de 
fécondation... 
Les radicaux oxygénés (1) sont des «messagers» 
tant à l’intérieur qu’à l’extérieur des cellules en 
provoquant l’expression de nombreux gènes, et 
par là, la manifestation de nombreux systèmes 
de défenses, de facteurs de transcription (NF-
KB, HIF1), de cytokines (TNF alpha, IL1, IL6) 
et des oncogènes... 
Le stress oxydatif est donc la résultante d’un 
déséquilibre entre anti-oxydants et pro-oxy-
dants au dépens des premiers.
Face à ce danger, l’organisme dispose de toute 
une gamme de réponses regroupées sous le 
vocable d’anti-oxydants : vitamines A, C et  E, 
polyphénols, minéraux, enzymes (superoxyde 
dismutases ou SOD, catalases) et autres mo-

 Toute affection en lien avec un processus  
    inflammatoire chronique.

 Toute pathologie allergique.

 Toute pathologie rétinienne en dehors  
   du décollement de rétine. 

 Au cours des dépressions nerveuses.

 Au cours de l’insuffisance respiratoire.

 Chez les enfants hyperactifs avec déficit de l’attention.

 La prise d’antioxydants peut être recommandée simplement pour freiner le  
   phénomène de vieillissement de manière générale, ou bien à associer avec d’autres  
   molécules pour une prise en charge plus globale. Car beaucoup de pathologies en  
   se développant fabriquent de plus en plus de radicaux libres   

Les antioxydants n’ont pas la capacité de soigner ou de guérir tous ces troubles à eux seuls. 
Par contre leurs propriétés sont très importantes pour « limiter les dégâts » des radicaux 
libres provoqués par ces maladies ou dysfonctionnements, et c’est à ce titre qu’ils doivent être 
conseillés.

Prévention et ralentissement 
du vieillissement

Donnez un coup de jeune  
à vos cellules et à vos tissus 

avec la Gemmothérapie!

N’est-ce pas la meilleure façon d’avoir un effet 
anti-âge en s’attaquant directement à la source 
qui a créé nos tissus et nos organes: la cellule, 
ou devrai-je dire les cellules. 
Il faut comprendre que notre cellule primor-
diale a donné naissance en se divisant a trois 
cellules de base différenciées: les cellules de 
l’endoblaste (couche profonde) à l’origine de 
nos viscères digestifs et de nos poumons, les 
cellules du mésoblaste (au milieu), qui consti-
tuent nos os, nos muscles dont le cœur et nos 
fascias et les cellules de l’ectoblaste (externe) 
qui ont donné naissance à notre enveloppe, la 
peau et à notre système nerveux. En passant 
de l’unité au tout ces cellules vont s’organiser 
pour former nos tissus, puis nos organes et 
feront ce que nous deviendrons, des êtres de 
chair, de sang et d‘énergie.

Gemmothérapie au niveau  
cellulaire
C’est dès le niveau cellulaire que la gemmo-
thérapie intervient et c’est en ce sens qu’elle 
est unique. Chaque bourgeon a une cible pri-
vilégiée sur un de ces types de cellule, mais 
en même temps un effet beaucoup plus large 
sur l’organe lui-même. C’est l’extraction par-
ticulière des principes actifs du bourgeon qui 
lui procure ceux de l’ensemble de la plante (le 
totum) ainsi qu’une grande synergie. En asso-
ciant judicieusement et complémentairement 

Qui n’a pas rêvé de l’élixir de jouvence ou a souhaité ralentir l’effet inéluctable  
du vieillissement? Nous sommes tous des êtres oxydables, sans oxygène pas de vie, 
c’est le moteur de toute activité cellulaire, mais hélas cet oxygène si nécessaire  
va altérer et abîmer nos cellules. 

Certes nous sommes génétiquement programmés pour vieillir, mais faut t’il pour 
autant s’y résigner totalement.

La gemmothérapie, 
thérapeutique issue 
des bourgeons

par sa spécificité 
unique et les facteurs 
de croissance recueillis 
qu’elle contient, 
va contrer à la fois 
l’oxydation cellulaire 
et favoriser aussi la 
réparation des cellules 
abîmées et les dégâts 
occasionnés par les 
erreurs alimentaires  
et génétiques.

  Si l’on prend le Cassis (Ribes Nigrum), il agit en priorité sur les glandes surrénales (corps 
mésodermique), il va augmenter le tonus global, le tonus sexuel et assurer un drainage 
général du corps de ses toxines, mais il va avoir également une action sur d’autres cellules 
mésodermiques, les chondrocytes (cellules du cartilage) et donc sur nos articulations, nos os 
et nos muscles, qui sont également des cellules du corps mésoblastique.

  Le Romarin, lui (Rosmarinus), va agir prioritairement sur les cellules du foie, hépato-
cytes du corps endoblastique mais aussi plus globalement sur notre appareil digestif qui se 
compose lui aussi de cellules faisant partie du même corps endoblastique sur lequel il agira 
donc également.

  Il en va de même du Figuier ou du tilleul ou du cèdre, qui vont agir sur les cellules ec-
toblastiques (celles de la peau et de notre système nerveux), en agissant prioritairement sur 
les déficits nerveux (anxiété, déprime) ils auront aussi un effet plus large sur les problèmes 
de peau (eczémas, psoriasis) et vice versa.

Voir carnet d’adresse page 2

Des exemples d’action concrète

Ainsi en associant des bourgeons complémentaires comme avec 
Arthro-Gemmo, Immuno-Gemmo ou Detox-Gemmo on agira plus 
largement sur les tissus et plus globalement sur l’organe ou les 
organes ciblés. Exemple: Le système cardiaque est constitué en 
priorité de cellules mésodermiques, mais il est innervé par des cel-
lules ectoblastiques et alimenté par des vaisseaux et du sang qui 

sont aussi issus des cellules mésodermiques mais il est en relation 
étroite avec les poumons, constitués de cellules endoblastiques, d’où la 

pertinence d’un complexe comme Cardio-Gemmo (aubépine, noisetier, aulne 
et citronnier) pour agir simultanément sur tous les types de cellules, et donc 

globalement sur les tissus et les organes.

Alors n’hésitez pas: la gemmothérapie en s’adressant à l’origine du proces-
sus de vieillissement est une alternative thérapeutique douce indispensable pour 

limiter les dégâts dus aux ans et conserver souplesse et longue vie à nos cellules, 
donc à nos tissus et de ce fait a nos organes et a notre vitalité.

chacun d’entre eux leur effet en est de plus 
décuplé et global.
Max Tetau lui-même qui a étudié scientifique-
ment, pendant de longues années, l’action des 
bourgeons, a souligné le caractère très global 
de l’action de ceux-ci (caractère holistique) 
aussi bien que spécifique de chacun d’entre 
eux, en s’étendant de la cellule jusqu’à l’ap-
pareil en passant par les tissus et les organes 

affaiblis, il confère à la Gemmothérapie cette 
action de «rajeunissement» ou tout au moins 
de préservation du maximum de leur intégrité. 
C’est peut être d‘ailleurs cette action globale 
qui explique à la fois l’efficacité et l’innocuité 
de la Gemmothérapie.

R. Servant 
Doctorant en Naturopathe 

■  No70 Décembre 2009, janvier, février 2010��������������������  Décembre 2009, janvier, février 2010 No70 ■ ��������������������



 La vitamine C : certainement le plus connu de 
tous les antioxydants, c’est le premier anti-oxy-
dant oxydé lors de toute agression radicalaire. Elle 
exerce son activité autant envers l’oxygène singulet 
(1O2), le radical hydroxyl (HO•), l’anion superoxyde 
(O2•), le peroxyde d’hydrogène (H2O2) qu’envers 
les radicaux peroxyls aqueux (ROO•). De plus, elle 
est indispensable à la régénération de la vitamine E, 
du bêta carotène et du glutathion. 

 La vitamine E : dont la principale fonction est 
d’assurer la protection antioxydante des lipoprotéi-
nes, notamment celles qui sont incluses dans les 
membranes cellulaires.

 L’acide alpha R lipoïque : antioxydant puissant 
vis-à-vis de l’oxygène singulet (1O2), de l’hypochlo-
rite (ClO-) et du peroxynititre. Ainsi, il participe de 
la protection et de la régénération de l’ADN, donc de 
notre code génétique. 
De plus, il inhibe significativement les premières éta-
pes de la glycation, réaction biologique naturelle liant 
une protéine à un glucide et dont la conséquence est 
l’inactivation de la protéine. Lorsque le taux de gly-
cation dépasse un certain taux - ce qui est le cas en 
cas de diabète - les phénomènes de vieillissement sont 
considérablement accélérés. L’acide alpha R lipoïque 
est donc indispensable au cours de cette maladie 
quelle que soit son type, 1 ou 2.   

 Le resvératrol : flavonoïde présent des le raisin 
rouge, protège les lipides de la peroxydation et ralen-
tit la formation des plaques d’athérome au départ de 
nombreuses maladies artérielles (infarctus du myo-
carde, accident vasculaire cérébral par ischémie, ar-
térite des membres inférieurs). De plus, il augmente 
la tolérance à l’insuline et diminue proportionnelle-
ment les risques évolutifs du diabète.

 La coenzyme Q10 : présente uniquement dans 
les membranes cellulaires, elle protège le plus effi-
cacement les lipides de la peroxydation en évitant 
la formation de radicaux alkyls (L•) et péroxyls 
(LOO•). Elle diminue la production des produits 
terminaux de la peroxydation lipidique (diènes con-
jugués, malone dialdéhyde ou MDA  et 4-hydroxy-
nonénal ou 4-HNE). De plus, elle protège la vitamine 
E et participe de sa  régénération.    

 Les caroténoïdes : sont reconnus pour piéger 
l’oxygène singulet (1O2), l’anion super-oxyde (O2•) 
et les radicaux peroxyls lipidiques (LOO•).  Malgré 
des similitudes de structure, leurs actions sont as-
sez différentes, tant au niveau des radicaux libres, 
qu’en intensité et qu’en localisation :

 Le bêta carotène : qui a la particularité de s’ac-
cumuler dans la peau (le fameux teint abricot), 
s’oppose à l’action oxydative de l’oxygène singulet 
produit en abondance par l’exposition aux rayons 
UVA et du peroxynitrite d’hydrogène libéré par les 
globules blancs. D’autre part, le bêta carotène est le 
précurseur de la vitamine A dont il ne possède pas la 
toxicité hépatique et pas de risque d’accumulation. 
A ce titre, il est essentiel à la différenciation cellulai-
re - autrement dit au renouvellement physiologique 
des cellules - ainsi qu’à l’élaboration d’une réponse 
immunitaire satisfaisante.

 Le lycopène : autre caroténoïde, est un piégeur 
de radicaux libres encore plus efficace (+ 70% en-
viron). 

 Le bêta-carotène et le lycopène : participent de 
la formation de connexions entre les cellules (con-
nexons ou gap-junctions) qui permet une meilleure 
communication intercellulaire des ions, des acides 
aminés et autres micro-éléments essentiels.  

 L’astaxanthine : pigment rouge responsable 
de la couleur de la carapace des crustacés, qui est 
aujourd’hui considéré comme le plus puissant an-
tioxydant vis-à-vis de l’oxygène singulet et le plus 
puissant protecteur des membranes cellulaires et 
intra-cellulaires (notamment des mitochondries, ces 
petites usines qui produisent l’énergie nécessaire 
à notre organisme). Elle a donc une action quasi-
universelle, sauf au niveau de la rétine où elle est 
quasiment absente.   

 La lutéine et la zéaxanthine : essentiellement 
concentrées au niveau de la région maculaire de la 
rétine, captent quasi uniquement l’oxygène singulet 
et protègent la rétine de ses pouvoirs toxiques.

 Le sélénium : a surtout une action à l’intérieur 
des cellules, assez superposable à celle de la vitamine 
E. Par ailleurs, il est indispensable au bon fonction-
nement de la glutathion peroxydase, enzyme impli-
quée dans le métabolisme des radicaux libres. Le 
sélénium aurait en outre une action préventive de la 
dégénérescence cancéreuse en général.            

 Le zinc : qui protège les membranes des cellules 
de l’oxydation en se couplant aux radicaux thiols et 
en les empêchant ainsi de réagir avec le fer. 

 Le glutathion réduit : c’est le principal antioxy-
dant cellulaire. Il possède l’aptitude de piéger l’oxy-
gène singulet (1O2), le radical hydroxyl HO•) et 
l’anion superoxyde (O2•-). Il est indispensable à la 
régénération de plusieurs autres antioxydants: les 
vitamines C et E et l’acide Alpha R lipoïque. Il est le 
substrat indispensable à plusieurs enzymes anti-ra-
dicalaires :  non seulement la glutathion-peroxydase 
(GPx), glutathion-S-transférase (GST), phospholipi-
de-hydroperoxyde-glutathion-pero-xydase (HPHGPx), 
trois enzymes qui participent à la détoxification des 
hydro-peroxydes, mais aussi la glutathion-disulfure-
réductase (GDR) qui assure le maintien du niveau 
de glutathion réduit (GSH) à un niveau élevé.

 La curcumine : extrait de l’épice curcuma dont 
l’action antioxydante est encore mal cernée car elle 
procède de plusieurs mécanismes. Elle prévient no-
tablement le vieillissement cérébral.

 Le PABA ou acide paramino benzoïque, outre son 
rôle de co-facteur des vitamines B, est lui aussi un 
excellent régulateur de l’oxygène singulet. Il parti-
cipe donc, comme le bêta carotène et le lycopène de 
la neutralisation des effets indésirables des rayonne-
ments ultra-violets.  

(Tous ces ingrédients sont dans une formule,  
voir carnet d’adresse.)

Quels antioxydants sont efficaces ? 
Il n’existe pas un antioxydant universel, mais un ensemble de molécules qui interagissent entre elles, se complètent ou se 
potentialisent, voire se remplacent mutuellement en cas de carence de l’un ou l’autre d’entre eux. 

Nous avons sélectionné les indispensables. Ce choix est assez technique, mais essentiel.
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lécules (acide lipoïque, coenzyme Q10, gluta-
thion...), qui vont à la fois prévenir et traiter, 
à condition bien évidemment d’être en nombre 
suffisant.

Propriétés 
D’un point de vue chimique, un antioxydant 
n’est qu’un composé réducteur: il va donc pou-
voir réagir avec un oxydant pour le neutraliser. 
Les antioxydants vont ainsi réduire les radicaux 
libres si dangereux pour l’organisme en raison 
de leur pouvoir oxydant très élevé. Ainsi, les 
antioxydants présents dans les aliments protè-
gent les molécules organiques, par exemple les 
graisses ou l’ADN, de l’oxydation et semblent 
jouer un rôle protecteur contre nombre de dys-
fonctionnement. Leur rôle est cependant bien 
plus large, ils ont une action permanente sur les 
phénomènes inflammatoires et immunitaires.

Les antioxydants dans l’alimentation 
Les antioxydants les plus connus sont le  
ß-carotène (provitamines A), l’acide ascorbique 
(vitamine C), le tocophérol (vitamine E), les 
polyphénols et le lycopène. Ceux-ci incluent les 
flavonoïdes (très répandus dans les végétaux), 
les tanins (dans le cacao, le café, le thé, le rai-
sin, etc.), les anthocyanes (notamment dans les 
fruits rouges) et les acides phénoliques (dans 
les céréales, les fruits et les légumes).

Antioxydants et santé 
De nombreuses études ont tenté d’étudier l’im-
pact de la prise de suppléments alimentaires 
d’antioxydants dans la prévention de différen-
tes maladies. Les résultats de ces études sont 
discordants car certaines de ces études sont 
des méta analyses, c’est-à-dire un regroupement 
d’études n’ayant pas à l’origine le même sujet 
d’étude.
Un régime alimentaire riche en antioxydants 
permettrait de vivre «jeune» plus longtemps. 
Parmi les aliments protecteurs figurent entre 
autres les fruits de manière générale, parmi 
les légumes, la carotte et le brocoli, les céréales 
complètes, le lait de soja, le yogourt fermenté. 
Alors que les chips, la pomme de terre frite, les 
fromages gras, le lait entier et le pain blanc la 
viande rouge sont des aliments accélérateurs de 
vieillissement.

(1) Ils sont aussi appelés ROS de l’abréviation anglaise pour «reactive 
oxygen species»
(2) http://fr.wikipedia.org/wiki/Antioxydant, voir note).

Vous avez dit antioxidant ?

Voir carnet d’adresse page 2
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SANTÉ 19
PRÉVENTION

Quand les difficultés respiratoires  
font perdre... la tête !
Broncho-pneumopathie chronique obstructive

Absence d’oxygène  
et troubles cérébraux
D’après ses observations, ces patients souf-
frent régulièrement d’hypoxie, c’est-à-dire d’un 
manque général d’oxygène. «L’hypoxie peut 
provoquer des troubles cérébraux à l’origine 
de maladies dégénératives», souligne l’auteur. 
D’où la nécessité de dépister très précocement 
la BPCO, pour limiter les risques d’insuffisance 
respiratoire.

Le problème avec la BPCO, c’est qu’elle évolue 
à bas bruit. Les premiers signes sont insidieux 
et trop souvent considérés comme «normaux», 
surtout par les fumeurs. Une toux, un essouf-
flement léger, quelques crachats, une bronchite 
qui revient chaque hiver. Ces signes doivent 
alerter et amener la personne à consulter. 
D’autant plus si des troubles cognitifs et de la 
mémoire, y sont associés.

Que proposent les médecines  
naturelles?
L’oxygène est indispensable à notre organisme, 
en cas de BPCO, une moindre quantité d’oxygè-
ne est présente, au niveau sanguin, le poumon 
est moins performant et les échanges gazeux 
sont plus limités. La classification selon les 
différents stades d’insuffisance respiratoire va 
déterminer la conduite à tenir.
Il est indispensable d’avoir à ce stade une dou-
ble action, premièrement apporter davantage 
d’oxygène, et deuxièmement tenter de protéger 
les neurones. L’oxygénothérapie, lorsqu’elle  
devient indispensable, doit être mise en œuvre, 
elle apporte une amélioration globale transi-
toire. Mais une fois le tissu pulmonaire touché, 
les capacités respiratoires vont décliner peu  
à peu.
La solution qui est de permettre aux globules 
rouges de capter plus d’oxygène, par un apport 
d’oméga3 phospholipide (DHA2®), est à envisa-

Le mercredi 18 novembre 2009 fut la journée mondiale de lutte contre la BPCO.  
Si la broncho-pneumopathie chronique obstructive est peu connue,  
ses conséquences sont pourtant dramatiques. Chaque année, elle provoque  
16 000 décès en France. Beaucoup de  fumeurs mais pas seulement!

C’est dans cette actualité qu’Alternatif Bien-Etre toujours attentif aux derniers travaux 
sur cette pathologie, vous informe. 

ger, car elle est simple et donne des résultats. 
Les globules rouges deviennent plus souples et 
vont pouvoir se glisser jusque dans les très fins 
vaisseaux de l’organisme pour y délivrer plus 
d’oxygène. Cette capacité est importante parce 
qu’elle permet dans certains cas une meilleure 
oxygénation des tissus souffrant d’un déficit 
chronique. Notamment en améliorant le temps 
de récupération après l’effort.

La découverte de cette substance à été réalisée 
par deux chercheurs Français de l’Inserm, et a 
fait l’objet d’un dépôt de brevet dans les difficul-
tés respiratoires, vision micro circulation. (Voir 
Alternatif Bien Etre numéro 66 janvier 2009.) 
www.alternatifbienetre.com/article/liens-references/insuffisance-res-

piratoire-et-cerveau-deux-specialistes-parlent-des-omega3.pdf 

Pourquoi protéger le cerveau des 
insuffisants respiratoires? 
La baisse des fonctions cognitives observée 
dans l’étude américaine du Mount Sinai School 
of Medicine New York pour les personnes at-

teintes d’un BPCO, est due à un déficit de cap-
tage progressif de l’oxygène. Un cerveau moins 
oxygéné est un cerveau qui souffre.

Il faut rester vigilant sur ce point et ne pas né-
gliger la protection des fonctions cognitives. 

S’il est souhaitable en premier lieu de pré-
server une hygiène de vie quotidienne par 
des mesures diététiques et un exercice phy-
sique régulier dans la limite des capacités 
de chaque personne, il est aussi intéressant  
de prendre un supplément de phosphatidyl-

Les symptômes  
sont sévères

Selon un travail 
américain, les patients 
souffrant de broncho-
pneumopathie 
chronique obstructive 
(BPCO) sévère seraient 
davantage exposés 
à un déclin cognitif 
précoce. C’est la pre-
mière fois semble-t-il, 
qu’une telle relation 
est établie.

Une équipe de la Mount Sinai School of Medicine à 
New York, a comparé les performances intellectuelles 
de 4150 adultes dont une partie souffrait de BPCO. 
«Nos résultats montrent clairement que plus les symp-
tômes sont sévères et plus le risque de déclin cognitif 
est présent», précise le Pr William W. Hung.




