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Problématique

La constipation concerne pres de 20 % des Francais' et . :

les femmes sont 2 & 3 fois plus touchées?. La constipation m Bon a savoir

répond a des critéres stricts®, notamment la survenue de _

moins de 3 selles par semaine ou I'existence de selles trop Dans la pratique,

dures, difficiles & évacuer. Le plus souvent, aprés examen, on distingue 2 types de
o PR . fibres : les fibres solubles

la constipation se révele fonctionnelle. Un changement des

. . L N (dans les fruits, Iégumes
habitudes de vie peut alors suffire a résoudre le probleme. secs...) et les fibres

Quelles mesures hygiéno-diététiques conseiller a Valérie ? insolubles (dans les
céréales completes, noix...).
Vos conseils, en pratique En se gonflant d’eau,
les fibres solubles forment
Apres vous étre assuré qu’il ne s’agit pas d’une constipation un gel lors de la digestion
de cause organique ou liée a la prise de certains médicaments, qui facilite le transit
voici les conseils que vous pouvez donner : intestinal. Les fibres
insolubles augmentent
Assurer un régime riche en fibres (minimum 25g/jour)?. e volume et le poids des
Elles augmentent la fréquence des selles et améliorent selles qui progressent alors
leur consistance. Il est important que I'augmentation mieux dans le colon.

de la quantité de fibres soit progressive afin d’éviter
les ballonnements.

; :
Boire au moins 1,51 d’eau par jour>®. guesssti essentiel
Une hydratation optimale permet d’hydrater les selles qui

occupent ainsi plus de volume dans le colon et stimulent Il est possible d’orienter
les ondes péristaltiques. Elle peut étre complétée par sa consommation d’eau
d’autres formes de liquides (potages, thé, infusions...). vers une eau minérale

. . . . naturelle dite « laxative »
Faire au moins 30 minutes d’activité physique awre ?d DN Lk
qui a fait la preuve

AN modérée par jour®’. S
N : o ) , . de son efficacité®.
Méme si une activité physique n’a pas fait ses preuves en

termes d’amélioration du transit, il est toutefois important

de rappeler a vos patients que dans le cadre général

d’une amélioration de la qualité de vie, il est recommandé

de pratiquer une activité physique au quotidien.

et prendre son temps.

N . . . > Vs
Apprendre a se détendre, prendre le temps nécessaire 8@ x hl— —~
a la selle et éviter les poussées trop importantes. 0 eStle

@ Aller a la selle dés que le besoin se fait ressentir




Un exemple en pratique

Repas types consommés par Valérie

Petit déjeuner
200ml de thé
+50 g de céréales
pour le petit déjeuner
+lait (200 ml)

Déjeuner

120 g de colin
+150 g de brocolis
+150 g de riz blanc cuit
+ 1 yaourt nature 0 %
+1 verre d’eau (200 ml)

Diner

200 g de pates cuites
+2 tranches de jambon
+1 part de camembert

+50 g de pain blanc
+2 abricots (90 g)
+1 verre d’eau (200 ml)

14 g de fibres + 0,6 | de liquide

= Un apport insuffisant par rapport aux 25 g de fibres

Petit déjeuner
Privilegier
les céréales completes
+ Ajouter 1 kiwi (100 g)

Déjeuner
+ Ajouter 1 pomme (150 g)
+ Ajouter un 2¢ verre d’eau

et aux 1,5 | d’eau recommandés*

Conseils pour augmenter les apports en fibres et en eau

Diner
Ajouter 1 soupe (150 ml)
+ Remplacer le pain blanc
par du pain complet

. + Ajouter un 2° verre d’eau
+6 g de fibres

& +1,3 g de fibres

)

+2,4 g de fibres A +2,9 g de fibres X +1,4 g de fibres

3 verres d’eau supplémentaires a prendre au cours de la journée,
en privilégiant les eaux riches en magnésium

e 28 g de fibres + 1,7 | de liquide

= Les apports recommandés sont atteints

Les aliments
sources de fibres
sont a introduire
progressivement
pour éviter tout
trouble digestif.

En résumé, des repéres simples pour vos patients :

» 8 verres d’eau (= 1,5 1) par jour pour I’hydratation

» 5 fruits et légumes par jour et des céréales sous forme
complétes (pates, riz...) pour les fibres

» 30 minutes d’activité physique par jour pour la forme
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En savoir plus ?
Rendez-vous sur
www.nutripro.nestle.fr
09 70 80 97 80
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