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Eh bien docteur, je ne sais 
plus quoi manger.  Gluten, 

lait, lactose, céréales, œufs, 
arachide??? Allergie, 

intolérance? J’ai un leaky
gut…   

Je suis perdu!!!



Effectivement, je le comprends.  

Comment faire pour qu’il ne sorte 

pas du cabinet en ayant plus peur 

qu’en entrant???!!!???

Bien l’aider à comprendre pour nuancer. 

Eviter les messages simplistes 

Complexe est différent de compliqué 

C’est plus complexe que ça !



Approche diagnostique et clinique
Du très connu au plus récent
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Gluten et épithélium intestinal
Mécanismes 











Sensibilité au gluten non coeliaque







Wheat-germ agglutini = Lectine









FODMAP’s

• F Fermentescibles (sucres non/partiellement digérés et fermentés par les bactéries du côlon)

• O Oligo

• D Di (lactose)

• MMono 

• A And

• P Polyols (sorbitol, mannitol, xylitol et maltitol)

Saccharides 

Saccharides FOS /GOS

Lactose 

Fructose en excès / glucose 

Intolérance 



Légumes
Artichaut, asperges, betterave, brocoli, chou de Bruxelles, 
choux, aubergine, fenouil, ail, poireau, oignon (toutes les variétés), échalote.
Céréales :
Blé, orge, seigle, en grande quantité 
ex. : pain, craquelins, biscuits, couscous, pâtes alimentaires.
Autres 
Chicorée, pissenlit, inuline, pistaches.

FOS 

Légumineuses
pois chiches, haricots rouges, 
lima, mungo, lentilles, fèves de soya.

GOS 

Lait 
Yaourt 
Fromage blanc .

Lactose  

Fruits
Pomme, poires, mangue, melon, cerises, jus de fruits
Édulcorants
Fructose, sirop de maïs à haute teneur en fructose.
Dose totale de fructose élevée
Figues, dattes, raisins secs.
Autres
Sirop de maïs 

Fructose   

Fruits
Pomme, abricot, avocat, mûres, cerise, longane, litchi, 
nectarine, pêche, poire, prune, pruneau, melon d'eau.
Légumes :
Chou-fleur, poivron vert, champignon, maïs sucré, pois mange-tout
Édulcorant
Sorbitol (420), mannitol (421), isomalt (953), maltitol (965), xylitol (967).

Polyols   



Outil facile 



Blanc / noir – Bon/ mauvais –
Ou quand le bon devient l’ennemi du bien 



Vigilance 

Aliments bons pour la 
santé 

Plus de bon n’est pas 
mieux 

Peu de bon est mauvais 
pour intestin et microbiote

Voir projet FOOD4gut

Professeur N Delzenne

FODMAP’s



Traduction clinique en  proverbe Tibétain

Quand le mieux devient l’ennemi du bien

Be open-minded 

but not so open-minded

that your brains fall out.



Parce que qui mange comme une vache…

…comme une vache!!!



Orthorexie Anorexie 

Boulimie Les cures détox

L’équilibre n’est pas 



Conclusions 

Be open-minded 

but not so open-minded

that your brains fall out.

Se former et comprendre 

Entendre le patient 

Expliquer - Informer 

Nuancer 

Libérer le patient 


