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Quelques mots sur Theracurmin

•	 Theracurmin est un extrait particulier de l’épice curcuma (Curcuma longa) 
qui a une teneur normalisée en curcumine, dans une base d’émulsifiants 
naturellement présents.1 

•	 Theracurmin est le produit de curcumine le plus évolué puisqu’il fait appel 
à une technique de fabrication particulière pour accroître sa biodisponi-
bilité. Cette préparation entièrement naturelle est soumise à un procédé 
breveté qui permet de réduire la taille des particules de curcumine et 
d’augmenter ainsi sensiblement sa solubilité (son absorption).2  

•	 Theracurmin présente une efficacité d’absorption beaucoup plus élevée 
que d’autres marques de curcumine bien connues.3 La curcumine a fait 
preuve d’une activité et de bienfaits thérapeutiques importants dans le 
cadre de nombreuses études expérimentales et cliniques, principalement 
en raison de ses effets antioxydants et anti-inflammatoires.4 

•	 L’inflammation, parfois qualifiée de « tueuse silencieuse », est liée à un 
grand nombre de maladies dégénératives chroniques majeures. Cette 
« épidémie silencieuse » est le reflet d’une stimulation interne sous-
jacente de faible intensité du processus inflammatoire de l’organisme, 
sans signes extérieurs évidents d’inflammation, comme dans le cas  
d’une infection ou d’une blessure.5 Theracurmin peut réduire les effets 
néfastes de l’inflammation silencieuse.6 

•	 Une étude clinique a permis de montrer que Theracurmin à forte concen-
tration réduit les douleurs au genou dues à l’arthrose et diminue les 
besoins de médicaments anti-inflammatoires.7 

•	 La curcumine est particulièrement utile pour empêcher le cholestérol LDL, 
ou mauvais cholestérol, de s’oxyder et d’endommager la paroi interne des 
artères, ce qui réduit le risque de cardiopathie.8 

•	 De nombreuses recherches ont montré que la curcumine protège contre  
la dégénérescence nerveuse liée à l’âge en réduisant le développement  
de la bêta-amyloïde, une protéine neurotoxique.9,10 

Comment prendre Theracurmin

•	 1 capsule par jour ou selon les directives d’un praticien de la santé.

Mises en garde et contre-indications

•	 Consulter un praticien de la santé avant l’usage si vous êtes enceinte, si 
vous prenez des médicaments antiplaquettaires ou des anticoagulants,  
ou si vous souffrez de calculs biliaires, d’une obstruction des voies biliaires, 
d’un ulcère de l’estomac ou d’un excès d’acidité gastrique. Conserver  
hors de la portée des enfants.11 

Interactions médicamenteuses

•	 La curcumine peut inhiber la capacité de coagulation  
du sang, ce qui risque de prolonger le temps de saigne-
ment. Theracurmin ne doit pas être pris conjointement 
avec d’autres médicaments qui nuisent à la coagulation, 
notamment l’aspirine, le clopidogrel (Plavix), la daltépa-
rine (Fragmin), l’énoxaparine (Lovenox), l’héparine, la 
ticlopidine (Ticlid) et la warfarine (Coumadin).12 Consul-
ter un praticien de la santé avant l’usage si vous prenez 
des agents chimiothérapeutiques, car des études ont 
montré que la curcumine amplifie les effets de certains 
d’entre eux, et inhibe l’action de certains autres. La prise 
de curcumine pourrait nécessiter une réduction de la 
dose des médicaments utilisés pour traiter le diabète,  
car la curcumine renforce l’effet de l’insuline. 

Quelques conseils santé

	F La graisse abdominale est la plus puissante variable  
indépendante de l’inflammation silencieuse.13 Il est donc 
essentiel d’atteindre son poids idéal. Utilisez un supplé-
ment de fibres hautement solubles conçu pour aider à 
améliorer la satiété et à modifier le poids corporel.14 

	F Optez pour des aliments à faible indice glycémique (IG)  
et un régime volumétrique pour améliorer la maîtrise de  
la glycémie. Une diminution de la sensibilité ou de la  
réactivité à l’insuline entraîne une hausse de la glycémie  
et une augmentation du stress oxydatif (radicaux libres).15,16 

	F Consommez des fruits et des légumes colorés (8 à 10 por-
tions par jour). Les régimes alimentaires riches en pigments 
végétaux, en particulier en flavonoïdes, présents dans le 
soja, les pommes, les baies et d’autres fruits et légumes, 
sont associés à des taux d’inflammation plus faibles.17 

	F Réduisez votre consommation d’acides gras oméga-6. 
Pour lutter contre l’inflammation, il est bon de diminuer la 
consommation de viande et de produits laitiers et d’éliminer 
les sources courantes d’acides gras oméga-6, notamment 
l’huile de soja, de carthame, de tournesol et de maïs.18 

	F Prenez un supplément d’huile de poisson de haute qualité 
fournissant au moins 1 000 mg d’AEP+ADH. Dans les  
cas d’inflammation plus graves, il convient d’augmenter  
la dose à 3 000 mg d’AEP+ADH.19 Éliminez la margarine  
et les autres aliments contenant des acides gras trans  
et des huiles partiellement hydrogénées.20,21  

	F Des études cliniques ont montré que l’exercice aérobique 
quotidien diminue l’inflammation.22 

	F Des recherches révèlent que quatre cuillères à soupe de 
graines de sésame (40 g) par jour pendant huit semaines 
aident à soulager la douleur et à améliorer la mobilité  
des personnes souffrant d’arthrose du genou.23
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