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Introduction  
 

La musculation est un sport de plus en plus répandu, en France comme en Europe. En effet, 
le rapport datant de 2020 réalisé par Deloitte portant sur le marché européen de la santé et 
du fitness a permis d’illustrer cette croissance florissante des salles de sport.  
En effet, entre 2017 et 2019 c’est 23% de nouveaux clubs de sport dans toute l’Europe.  
Concernant la France, on estime un chiffre d’affaires annuel estimé à 2,6 milliards d’euros, 
ce qui place notre pays dans le top cinq des plus grands marchés européens du sport en 
salle. (1) 
Les cinq premiers pays que sont l’Allemagne, le Royaume Uni, la France, l’Espagne et l’Italie 
représentent à eux seuls, 65% du marché européen total de la santé et du fitness.  
 

 
Figure 1 : Chiffre d’affaires du fitness (en milliard d’euros) chez les dix premiers pays européens  

 

 

La France compte 6,2 millions d’abonnés aux salles de sport, juste derrière l’Angleterre et 
l’Allemagne. On se rend mieux compte de l’importance du marché puisque cela correspond 
à près de 10% de la population française.  
Cette progression constante depuis ces dernières années s’explique par l’explosion des clubs 
low-cost qui ont ouvert des dizaines de nouvelles franchises dans les grandes villes, 
entrainant par la même occasion une baisse du prix moyen de l’abonnement mensuel, se 
situant aux alentours des quarante euros. On dénombre ainsi plus de 4500 salles de sport à 
travers le pays.  
 
Le marché a été fortement frappé par la pandémie et la crise sanitaire de 2020 et 2021 où 
on a enregistré une baisse d’environ 27% du chiffre d’affaires, conséquence des périodes de 
fermeture et de mise en place du pass sanitaire.  
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Cela a tout de même permis d’éveiller la conscience des Français qui se sont davantage 
sensibilisés à la pratique d’une activité sportive et qui ont pu y trouver des motivations très 
diverses comme :  
 

- Le culte de l’apparence physique : prise de masse ou perte de poids  
- Le bien être : aussi bien physique que mental  
- Se vider la tête et décompresser après des journées de travail mouvementées  
- Se muscler de manière complémentaire à un autre sport pour être encore plus 

performant  
- Ou tout simplement pour être en bonne santé 

 
Peu importe l’objectif de chacun, il n’y aura de résultats que si l’activité physique est 
corrélée à une hygiène de vie et une alimentation adaptée. En effet on peut assimiler la 
musculation à une pyramide, où l’entrainement en est le socle. Puis juste au-dessus on 
retrouve l’alimentation qui est essentielle quel que soit l’objectif recherché. Enfin, au 
sommet de cette pyramide on a les compléments alimentaires qui peuvent venir jouer un 
rôle dans la quête de l’objectif du sportif. Cette pyramide serait incomplète sans mentionner 
le repos, qui occupe une place primordiale afin de permettre au corps la synthèse 
musculaire.  
 
 

 

 

  
Figure 2 : Les principaux socles de la musculation  

 

 

Nous vivons actuellement dans la période de l’avènement des réseaux sociaux, ou le culte de 
l’image de soi est de plus en plus présent. Ceci tend à expliquer l’engouement croissant des 
adeptes de musculation. C’est pourquoi le pharmacien d’officine a un rôle de conseils de 
plus en plus important à jouer étant donné l’accroissement du nombre de sportifs 
franchissant tous les jours les portes de sa pharmacie.  
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Dans un premier temps nous aborderons rapidement l’entrainement qui est primordial dans 
le cadre de la musculation afin d’obtenir des résultats. Ce premier point sera abordé 
succinctement car il ne s’agit pas du point pour lequel le pharmacien d’officine sera le plus 
questionné au comptoir. En effet cela relève plutôt du coach sportif.  
 
Dans un second temps nous nous pencherons sur l’alimentation qui occupe une place 
essentielle en musculation. Le pharmacien d’officine pourra apporter tout son savoir acquis 
au cours de ses études pour aider au mieux les sportifs en fonction de leurs objectifs, mais 
aussi en fonction de leur morphotype.  
 
Ensuite nous nous attarderons sur l’importance du repos, parfois trop souvent négligé chez 
certains sportifs, qui est pourtant essentiel non seulement pour éviter les blessures, mais 
aussi pour permettre la synthèse musculaire. Ce dernier est tellement important qu’il guide 
les athlètes en musculation dans l’organisation de leurs séances, en alternant par exemple 
les séances haut du corps et bas du corps.  
 
Enfin, nous verrons que le pharmacien d’officine a tout un arsenal de compléments 
alimentaires à sa disposition qui pourront également permettre à ses patients d’atteindre les 
objectifs souhaités, lorsque l’alimentation seule ne suffit plus.  
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I. L’entrainement : 
 

Avant de parler de l’alimentation puis de voir les compléments alimentaires qui comme leur 
nom l’indique ne sont là que pour supplémenter une alimentation saine et équilibrée, il était 
pour moi essentiel d’aborder succinctement l’importance de l’entrainement.  
En effet, que l’on veuille entamer une prise de masse ou une sèche, même avec la meilleure 
alimentation qui soit, aucun résultat ne sera possible sans entrainement. La croissance 
musculaire commence toujours par un entrainement de qualité c’est pourquoi ce dernier 
occupe la base de la pyramide.  
 

A. L’échauffement :  

 

1. Son but :  

L’échauffement fait partie intégrante de la séance de musculation. Comme on sollicite 
énormément les muscles, le but essentiel de l’échauffement va être d’éviter les blessures. 
(2) Mais il permet également l’amélioration des possibilités organiques :  

- Augmentation de la température corporelle : cela entraine une augmentation de la 
dissociation de l’oxygène de l’hémoglobine et de la myoglobine 

- Augmentation du débit sanguin : le sang est transporté plus vite au niveau des 
muscles qui auront à leur disposition plus de nutriments.  

- Augmentation de la vitesse de contraction musculaire et des niveaux de force 
- Augmentation de l’élasticité musculaire : les muscles seront plus souples ce qui 

permet d’éviter les élongations/ déchirures. (3) 
 
L’échauffement va permettre également d’améliorer la motricité corporelle : 

- Meilleure transmission de l’influx nerveux 
- Meilleure sensibilité proprioceptive : on ressent beaucoup mieux la zone que l’on va 

travailler lors de notre séance (4) 
 

2. Organisation de l’échauffement :  

L’échauffement doit être progressif, il dure en général une dizaine de minutes et dans le 
cadre de la musculation on peut le scinder en deux parties :  
 

- L’échauffement général : il se concentre sur les grands groupes musculaires. Il 
permet de préparer le corps à l’effort, le but est d’augmenter le rythme 
progressivement pour activer la circulation afin d’obtenir une sensation de chaleur 
dans tout le corps. Différents exercices sont possibles comme de la corde à sauter, du 
vélo, du rameur… Ici, il faut peu de charges mais du dynamisme. On peut également 
réaliser quelques étirements activo-dynamiques.  

 
- L’échauffement spécifique : il sera orienté selon la séance prévue. Il s’agit d’échauffer 

les muscles sur des ateliers spécifiques, avec des charges légères afin de se 
concentrer sur la réalisation, d’effectuer de parfaites exécutions afin de préparer le 
muscle à l’effort particulier qu’il va devoir faire. (3) 

 

Une troisième partie peut être considérée également comme une partie de cet échauffement, il 

s’agit de l’échauffement passif dont l’objectif est d’augmenter la température corporelle par 

un moyen externe. On pourra par exemple conseiller des crèmes chauffantes au comptoir.  
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B. Les exercices 

 

Il existe différents programmes d’entrainement en musculation. On a notamment le 
programme Upper Lower où l’entrainement du corps est séparé en deux, le Full body où 
l’intégralité des muscles sont travaillés sur une séance ou encore l’entrainement en split où 
on se focalise sur certains muscles précis. Les programmes vont dépendre de la fréquence 
d’entrainement par semaine, des points forts et points faibles de chacun ou encore tout 
simplement de la préférence du pratiquant. Il sera bien entendu essentiel de réaliser une 
bonne exécution de chacun des mouvements afin non seulement d’avoir une efficacité 
maximale, mais aussi d’éviter les blessures.  
Mais peu importe le programme choisi, que l’on soit un sportif amateur ou un bodybuilder 
professionnel, la clé d’un entrainement réussi repose sur trois piliers principaux :  

- Le volume d’entrainement 
- La charge de travail  
- L’intensité des exercices.  

 

1. Le volume d’entrainement : 

Quand on parle de volume d’entrainement on fait référence au nombre total d’exercices, de 
séries et de répétitions que l’on effectue au cours d’une séance de musculation. Il 
correspond donc au tonnage total déplacé pendant une séance de musculation. Par exemple 
au développé couché si on réalise 4 séries de 8 répétitions avec 100 kilos, le total déplacé 
sera de 3200 kilos. En ajoutant l’ensemble des autres exercices, on obtiendra le tonnage 
total d’un entrainement. Ce volume d’entrainement va donc augmenter au fur et à mesure 
de l’expérience du sportif. 
 
Des répétitions faibles à élevées (de 3 à 15) peuvent être utilisées, mais la plupart des 
répétions doivent se situer entre 6 et 12, en utilisant une charge de 70 à 80% de la charge 
maximale. (5) Environ 40 à 70 répétitions par groupe musculaire et par séance doivent être 
effectuées. Un volume d’entrainement plus important pourra bien entendu être approprié 
pour des bodybuilders plus avancés.  
 

2. La charge de travail  

La charge de travail correspond aux poids que l’on utilise au cours de l’exercice. Cette charge 
va donc entrainer un stress sur le muscle, afin de le déchirer pour ensuite entrainer une 
croissance de ce même muscle. Cette croissance lui permettra ainsi de s’adapter et de 
devenir plus fort pour manipuler la même charge sans dommage. Afin de ne pas stagner, il 
est donc important d’augmenter cette charge de travail, afin de traumatiser davantage le 
muscle et le forcer à croitre de plus en plus. Cependant cette charge ne doit pas empêcher 
l’exécution parfaite du mouvement. En effet si la charge est trop importante, le risque est de 
ne pas solliciter correctement toutes les fibres, de s’aider d’autres muscles qui n’étaient pas 
visés dans le cadre de cet exercice, voir même de courir un risque de blessure. Le rythme 
doit permettre un contrôle musculaire de la charge : de 1 à 2 secondes sur la phase 
concentrique et de 2 à 3 secondes sur la phase excentrique. L’entrainement jusqu’à l’échec 
musculaire est intéressant mais il doit être limité lorsqu’il s’agit de charges lourdes et 
d’exercices éprouvants. Il doit être préféré pour des exercices mono-articulaires avec des 
répétitions plus importantes. Il convient d’utiliser un noyau d’exercices poly-articulaires avec 
quelques exercices mono-articulaires pour traiter des groupes musculaires plus spécifiques, 
en mettant l’action sur une amplitude complète du mouvement. (5) 
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Figure 3 : Schéma explicatif des phases concentriques et excentriques 

 

3. L’intensité :  

Enfin l’intensité correspond à la quantité totale de stress que l’on peut infliger à nos muscles 
sur une seule et même séance d’entrainement. Cette intensité dépend du volume 
d’entrainement sur le temps. Au plus le volume d’exercices est réalisé sur une courte 
période, au plus l’intensité sera élevée. Ce paramètre est très subjectif et va dépendre de 
chacun, il reste primordial d’écouter son corps.  
 
Plusieurs techniques peuvent permettre d’augmenter l’intensité au cours d’une séance 
comme : 

- Raccourcir les temps de repos entre les séries  
- Réduire son tempo lors des répétitions  
- Réaliser un travail de pré fatigue : par exemple pour les pectoraux, commencer par 

un exercice d’isolation à la poulie, puis seulement après commencer ses séries de 
développé couché  

- Réaliser des séries combinées : 
o En biset = on associe deux exercices à la suite pour le même groupe 

musculaire. Ici le premier exercice sera un exercice polyarticulaire, suivi d’un 
exercice d’isolation (l’inverse du travail de pré fatigue). Par exemple du 
développé couché avec haltères suivi d’écartés avec haltères.  

o En supersets : ici il s’agit d’enchainer deux exercices différents l’un après 
l’autre pour des groupes musculaires différents, idéalement antagonistes. 
Autre exemple, commencer par les triceps à la corde et enchainer par du curl 
pupitre pour les biceps.  

 

4. Exemple d’un programme de musculation :  

 

A l’aide des 3 principaux piliers à mettre en place au cours d’une séance de musculation, on 
peut par exemple mettre en place un programme de prise de muscles sur 2 mois, ou on va 
chercher à jouer sur chacun des paramètres au fur et à mesure des semaines.   
Ce programme peut être par exemple appliqué sur un exercice polyarticulaire comme le 
développé couché ou le squat. Cependant, il faudra toujours rester à l’écoute de son corps 
et l’augmentation de la charge ou la baisse des temps de repos ne devra jamais venir 
entraver la bonne exécution des mouvements. On évitera donc des temps de récupération 
trop courts chez les débutants.  
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Tableau 1 : Exemple d’un programme de prise de muscles de 8 semaines sur un exercice 

polyarticulaire 

 

Séries Répétitions Charge de travail 

(en kg) 

Charge totale 

déplacée lors de 

cet exercice (kg) 

Temps de repos 

(minutes) 

Semaine 1 

3 12 80 2880 3 

Semaine 2 

4 8 90 2880 3 

Semaine 3  

3 12 80 2880 2 

Semaine 4  

4 10 90 3600 2 

Semaine 5 

3 15 80 3600 2 

Semaine 6 

4 12 90 4320 1min30 

Semaine 7  

4 15 80 4800 1min30 

Semaine 8  

4 12 90 4320 1min30 

 

 

On voit donc qu’en 8 semaines, à l’aide de ce programme on a réussi à augmenter la charge 
de travail, le volume et l’intensité en réduisant les temps de récupération. Cela va donc 
forcément entrainer une prise de muscle, sous réserve d’avoir une alimentation correcte 
derrière (qui est notre deuxième pilier de la pyramide que nous allons aborder).  
 

C. Les étirements (= stretching)  

 

1. Intérêts :  

On avait vu que les étirements dynamiques pouvaient servir à échauffer le corps avant la 
séance. Ici ce sont les étirements statiques qui vont nous intéresser à la fin de 
l’entrainement.  
En effet après une séance de musculation, les muscles sollicités ont tendance à se raccourcir 
(effets de la contraction). Ainsi, le premier objectif de l’étirement est de permettre aux 
muscles de retrouver leur longueur initiale afin de conserver une amplitude complète de 
mouvement et donc un développement complet du muscle.  
Un autre intérêt est de diminuer les douleurs musculaires et articulaires. (6) (7) 
Le stretching va également permettre de réduire les courbatures et les risques de blessure. 
En effet lors d’un entrainement, la congestion est recherchée et donc le muscle se gorge de 
sang mais aussi de toxines, de déchets musculaires. L’étirement va permettre de chasser ces 
toxines et donc de limiter les courbatures.  
Les étirements vont permettre une amélioration de la souplesse du sportif, ce qui va donc 

contribuer également à la prévention des blessures du système musculo squelettique. (3) 



 25 

2. Exécution  

Afin de réaliser un bon étirement, il faut mettre en tension progressivement le muscle, sans 
à-coups. Il faut expirer profondément lorsque l’on sent le muscle s’étirer. Puis on maintient 
la position pendant au moins une trentaine de secondes en respirant lentement.  
 
 

D. L’entrainement en fonction de son morphotype  

 

1. Origine des différents morphotypes   

L’idée selon laquelle il existe différents types de corps humains génétiquement préétablis 
dans trois morphotypes différents n’est pas nouvelle. Le philosophe du 19ème siècle Friedrich 
Nietzsche y faisait déjà référence dans l’antichrist. Puis c’est un psychologue américain 
prénommé William Sheldon qui va populariser trois grandes catégories de corps dans les 
années 1940. : 

- L’ectomorphe 
- L’endomorphe 
- Le mésomorphe  

 

 

 
Figure 4 : Schéma des feuillets embryonnaires  

 

 

Ces trois morphotypes proviennent directement des trois feuillets embryonnaires qui se 

forment lors de la gastrulation et qui vont par la suite donner lieu aux différents organes du 

bébé : 

- L’ectoderme 

- L’endoderme  

- Le mésoderme 
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2. L’ectomorphe : 

 

 
 

Figure 5 : Aspect d’une morphologie de type ectomorphe  

 

a) Aspect physique  

 

Physiquement, l’ectomorphe est maigre, longiligne avec de longs membres. Il a une faible 
masse musculaire, une ossature assez mince avec des chevilles et poignets fins. Les épaules 
ainsi que le bassin sont étroits. Ses articulations paraissent fragiles.  
Ceci s’explique par un métabolisme rapide et très actif, qui favorise une perte rapide des 
graisses. Cela va être à l’origine de son principal inconvénient qui est sa difficulté à prendre 
du poids.  
 

b) Entrainement 

 

A cause de leurs longs membres, l’ectomorphe rencontrera certaines difficultés dans 
l’exécution de certains exercices comme le squat, le développé couché ou encore l’utilisation 
de la barre de type curl. Il devra donc adapter ses séances, veiller à avoir une exécution 
parfaite et remplacer par exemple la barre curl ou la barre de développé couché par des 
haltères afin de ne pas traumatiser ses articulations.  
Il devra essayer de limiter sa dépense calorique générale en faisant par exemple des 
entrainements courts mais très intenses, pas plus d’une heure par séance.  
Du fait de son physique fin, l’ectomorphe sera vulnérable au surentrainement et il ne devra 
pas excéder quatre entrainements par semaine afin de ménager ses articulations. Cela lui 
permettra également d’avoir suffisamment de temps de repos pour la synthèse de muscles. 
Un sommeil de minimum huit heures par jour sera nécessaire.  
Il devra éviter de faire trop de cardio ce qui lui empêchera de prendre de la masse 
musculaire. 
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3. L’endomorphe :  

 

 
 

Figure 6 : Aspect d’une morphologie de type endomorphe  

 

a) Aspect physique 

 

L’endomorphe possède une morphologie beaucoup plus charnue, il est plus épais. Son 
ossature est plutôt fine. Il possède des membres assez courts, des épaules resserrées et 
tombantes. L’endomorphe aura tendance à avoir un visage plutôt rond ce qui permettra de 
l’identifier au comptoir.  
Ce type de morphologie a tendance à beaucoup plus stocker et va donc facilement avoir 
tendance à faire du gras et donc prendre du poids. En effet, à l’inverse de l’ectomorphe, 
l’endomorphe a un métabolisme beaucoup plus lent. Il devra donc faire beaucoup plus 
attention à son alimentation car il prendra facilement du poids. 
 

 

b) Entrainement  

 
Étant donné qu’ils ont tendance à grossir même en mangeant peu, le but principal sera de 
brûler suffisamment de calories pour prévenir la prise de masse excessive. L’endomorphe 
devra donc pratiquer des séances avec beaucoup de volume et beaucoup d’intensité. Si son 
souhait est de perdre du poids rapidement, il faudra conseiller de réaliser de 4 à 6 
entrainements par semaine d’environ une heure et demie. En plus de la musculation, il 
devra réaliser du cardio à chaque fin de séance. Cela lui permettra de bruler un maximum de 
graisses, de descendre son pourcentage de masse grasse et ainsi d’avoir une véritable 
définition musculaire satisfaisante.  
La clé de ce morphotype sera donc d’avoir une véritable régularité et intensité dans la 
pratique de la musculation.  
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4. Le mésomorphe  

 

 

 
Figure 7 : Aspect d’une morphologie de type mésomorphe  

 

a) Aspect physique 

 

Cette morphologie est caractérisée par une large carrure, de larges épaules ce qui lui donne 
un haut du corps taillé en V. Le visage est plutôt carré. Son ossature est robuste et ses 
articulations sont épaisses, solides. Sa masse grasse est relativement faible.  
Le mésomorphe est le plus chanceux en musculation, il est le plus favorisé génétiquement. 
En effet, il a la capacité de développer facilement son physique. Il prend facilement de la 
masse musculaire et ne stocke pas beaucoup de graisses, c’est le morphotype athlétique.  
 

b) Entrainement 

 

Son physique athlétique lui confère une indéniable force. Ceci couplé à des articulations 
solides ainsi qu’une ossature imposante lui permet de soulever des charges importantes. Il 
devra donc avoir des séances d’entrainement avec de gros volumes et beaucoup d’intensité.  
Il est également très endurant et pourra donc s’entrainer durant des heures à une fréquence 
régulière. La fréquence idéale sera donc de s’entrainer quatre à cinq fois par semaine avec 
des séances d’environ 1 heure 30 afin d’obtenir une bonne prise de masse musculaire.  
Ce morphotype sera à l’aise et pourra aussi bien enchainer des exercices de bases 
polyarticulaires que des exercices d’isolation. Sur ce morphotype, de nombreuses méthodes 
d’entrainement pourront fonctionner.  
 

5. Le rôle du pharmacien au comptoir :  

 
On se rend compte qu’il est très important de savoir repérer à quel morphotype on 
appartient.  Bien que notre profil ne corresponde pas entièrement à un seul de ces 
morphotypes, il est tout de même nécessaire d’identifier celui auquel on se rapprochera le 
plus.  
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Ceci sera le rôle du pharmacien d’officine au comptoir, qui devra identifier le morphotype du 
patient en face de lui afin de le conseiller de manière optimale.  
En effet, il y aura une attitude à adopter selon sa morphologie au niveau des exercices de 
musculation. Le pharmacien pourra lui prodiguer de nombreux conseils pour réaliser des 
exercices de manière correcte, avec une bonne amplitude, mais il pourra aussi éliminer 
toute une série d’exercices pour éviter le risque de blessures.  
Il orientera les sportifs sur le nombre de séances à réaliser au cours de la semaine, aussi bien 
sur les séances de musculation que sur les séances de cardio. 
L’alimentation devra également être choisie avec soin selon le profil, tout comme l’usage 
des compléments alimentaires qui pourra être complétement différent d’un morphotype à 
l’autre. 
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II. L’alimentation dans la musculation : 
 

Après l’entrainement, il s’agit du second point le plus important afin d’obtenir des résultats 
en musculation. Les deux sont indissociables puisque bien manger sans faire le moindre 
effort à la salle n’entrainera aucun gain au niveau musculaire et à l’inverse s’entrainer dur 
tous les jours en négligeant le carburant que l’on va apporter à notre corps n’aura que très 
peu d’effets bénéfiques.  
En effet, notre corps est une usine qui a besoin d’énergie pour fonctionner. 
 

A. Les besoins nutritionnels généraux  

 

Le but est d’obtenir un régime alimentaire équilibré, c’est-à-dire d’avoir une alimentation 
qui va fournir en quantités adéquates les nutriments nécessaires à la santé et au bien-être 
d’une personne. Les nutriments sont les protéines, les glucides, les lipides, les vitamines, les 
minéraux ainsi que l’eau. Ils peuvent être distingués en deux grandes classes : 

- Les macronutriments : ce sont les nutriments majoritaires de l’alimentation. Ils vont 
apporter de l’énergie à l’organisme sous forme de calories. On y retrouve les 
glucides, lipides et les protéines. 

- Les micronutriments : ils sont indispensables au bon fonctionnement de l’organisme 
mais n’apportent cependant pas d’énergie. Ils sont actifs à faible dose et on retrouve 
les vitamines, minéraux et oligo-éléments. 

1. La quantité de macronutriments  

Les quantités de chaque nutriment nécessaire au maintien d’une bonne santé 
correspondent aux besoins nutritionnels, ces besoins nutritionnels varient en fonction de 
l’âge, du sexe mais aussi du niveau d’activité physique. (8) 
 
Les apports nutritionnels conseillés (ANC) établis par l’ANSES correspondent à des valeurs 
définies de quantité et qualité pour chacun des macronutriments et micronutriments qui 
permettent de couvrir les besoins physiologiques de 97,5% des individus d’une population.  
Ces ANC des macronutriments sont très importants à connaitre pour s’approcher d’une 
situation nutritionnelle adéquate, si on s’en éloigne, il y a alors un risque de présenter des 
carences. Les ANC des micronutriments correspondent plutôt à une dose maximale à ne pas 
dépasser puisque certains peuvent être toxiques en grande quantité, ils sont donc établis 
pour diminuer le risque de carences et de pathologies dégénératives. (9) 
 

Tableau 2 : Les apports en macronutriments recommandés chez l’adulte pratiquant une activité 
physique élevée  

 

Macronutriments Quantité (en pourcentage de l’apport calorique 

total)  

Glucides 50 à 60% 

Lipides 20 à 35 % 

Protéines 10 à 20 % 

 

Les recommandations officielles concernant les apports de glucides, lipides et protéines sont 
souvent exprimées en pourcentage de l’apport calorique total. En effet, les macronutriments 
qui sont les éléments majoritaires de notre alimentation vont apporter, entre autres, de 
l’énergie à l’organisme sous forme de calories. 
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2. Les calories  

 

a) Définition  

 

La définition historique de la calorie indiquait que : « la calorie est la quantité de chaleur 
nécessaire pour élever d’un degré centigrade la température d’un kilogramme d’eau ». La 
définition de la calorie était donc fondée sur la capacité calorifique de l’eau.  
Puis au XXIème siècle, la calorie a ensuite été appliquée au monde de la diététique et de 
l’alimentation comme référentiel énergétique devant servir à mettre en place une 
alimentation équilibrée, adaptée au fonctionnement de l’individu. Chacun des trois 
macronutriments vont permettent d’apporter de l’énergie, mais la quantité d’énergie fournit 
par chacun est différent.  
 

Tableau 3 : Nombre de calories apportées par chacun des macronutriments 
 

 Macronutriments  Quantité Apport calorique  

Glucides 1 gramme 

Protéines 1 gramme 

Lipides 1 gramme 

 

 

Une calorie vide (=calorie creuse) est une calorie qui n’est associée à aucun nutriment 
indispensable à la santé. On parle d’aliments ayant une densité nutritionnelle faible comme 
les produits transformés industriels frits ou panés, les viennoiseries, les frites, les pizzas, 
l’alcool…  
 

b) L’effet thermique des calories 

 

Il est important de prendre en compte l’effet thermique des calories, en effet la digestion 
des aliments entraine une consommation d’énergie et on parle donc d’effet thermique des 
aliments. En effet toutes les calories ne se valent pas et le corps humain ne les traite pas 
toutes de la même façon. 
Ceci a été mis en évidence chez des individus consommant des amandes. En consommant 
170 calories d’amandes, seulement 129 calories sont absorbées par le corps, le restant étant 
évacués dans les selles. (10) 
 
Le corps digère et absorbe les protéines moins efficacement que les glucides et les lipides. 
En effet on a vu que les protéines contenaient 4kcal par gramme, mais une grande partie de 
ces calories sont brulées par l’organisme au cours de la digestion : 

- Pour les lipides : 2 à 3% 
- Pour les glucides : 6 à 8% 
- Pour les protéines : 25 à 30%  

Exemple : si on consomme 100 calories sous forme de protéines, environ 25 calories seront 
utilisées comme énergie pour la digestion, alors que seulement 2 calories pour les lipides.  
Ceci explique pourquoi les régimes protéinés aident à la perte de poids. (11) 
 
De la même manière, une autre étude a permis de mettre en évidence que les aliments 
complets, naturels demandaient plus d’énergie pour être digérés que les aliments 
transformés. (12) 

4 
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L’alimentation va donc apporter des calories mais la digestion, tout comme les efforts 
physiques vont entrainer une dépense énergétique que l’on peut quantifier en calories 
également.  
 

B. Calcul des apports énergétiques journaliers : 

 

1. Le métabolisme de base = repos : 

 

a) Définition  

 

Le métabolisme de base (MB) correspond aux besoins énergétiques de l’organisme au repos 
pour survivre, c’est-à-dire à la dépense d’énergie minimum quotidienne dont l’organisme a 
besoin pour assurer ses fonctions vitales comme les battements du cœur, la respiration, la 
digestion, le maintien de la température corporelle, l’activité cérébrale sur une journée.  Il 
s’agit de la dépense énergétique des différents organes et tissus de l’organisme sur une 
journée. (13)  
 

b) Mesure et estimation de son métabolisme de base :  

 

Il est possible de mesurer le métabolisme de base chez un individu éveillé, en état de repos 
complet, sans activité, alité dans une chambre calorimétrique en condition de neutralité 
thermique (afin que le corps ne lutte pas contre le chaud ou le froid). De plus son système 
digestif doit être inactif ce qui nécessite une période de jeûne d’au moins 12 heures. (14) 
Ce métabolisme de base représente environ 70% des dépenses énergétiques sur 24 heures 
chez une personne moyennement active.  
 
Au comptoir ou dans la vie de tous les jours, la mesure massive du métabolisme de la 
population par calorimétrie est impossible. Il existe heureusement de nombreuses formules 
nées au cours du siècle dernier, basées sur des données anthropométriques, afin d’estimer 
le plus précisément possible notre métabolisme de base. (15) 
 
En 1919, Harris et Benedict ont analysé les mesures de 136 hommes et 103 femmes adultes 
et en ont extrapolé des formules de prédiction encore largement utilisées aujourd’hui. Ces 
formules sont :  

 
Cependant, la formule qui est maintenant considérée comme celle de référence est la 
formule de Black, Coward, Cole et Prentice de 1996 recommandée par l’AFDN = Association 
Française des Diététiciens Nutritionnistes. Elle est plus précise notamment pour les sujets en 
surpoids et les personnes âgées.  
Elle est fondée sur 574 données extraites d’études existantes, prises sur des sujets de 2 à 95 
ans en excluant les athlètes, femmes enceintes.  
 

- Chez les hommes sur 24h :  
MB (cal) = 13,7516 x Poids (Kg) + 500,33 x Taille (m) – 6,7550 x Age (année) + 66,473  

 
- Chez les femmes sur 24 heures :  

MB (cal) = 9,5634 x Poids (Kg) + 184,96 x Taille (m) – 4,6756 x Age (année) + 655,0955 
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- Chez les hommes sur 24h : 
MB = 259 x (P0,48 x T0,50 x A-0,13 )  
 

- Chez les femmes sur 24h : 
- MB = 230 x (P0,48 x T0,50 x A-0,13 )  

 
Avec : 

- P : poids en kilogrammes 
- T : taille en mètres  
- A : âge en années  
- MB : métabolisme de base en calories par jour 

 
Même si cette formule est la plus précise, cela reste néanmoins une approximation de la 
valeur réelle du MB. Cependant cela s’avère très utile au comptoir pour estimer rapidement 
le nombre de calories dépensées par jour.  
 

c) Facteurs influençant le métabolisme de base  

 

(1) La génétique  

La génétique est un facteur pouvant influencer le métabolisme de base. Certains pourront 
être qualifiés de métaboliseurs lents, c’est-à-dire qu’ils ont hérité de leurs parents d’un 
métabolisme de base plus bas que la moyenne. Cela signifie que le corps va moins brûler de 
calories au repos par rapport à d’autres personnes de composition corporelle semblables. 
Ces sujets auront donc tendance à tendre plus facilement vers un morphotype endomorphe.  

 

(2) L’âge, souvent corrélé à la pratique d’activité physique  

En général, le métabolisme de base diminue avec l’âge ou si l’on perd de la masse maigre. En 
effet, il y a souvent une diminution de l’activité physique chez de nombreuses personnes au 
fur et à mesure qu’elles vieillissent. Or, le tissu musculaire présente une plus grande activité 
métabolique et son entretien nécessite donc beaucoup plus d’énergie, de calories. A 
l’inverse, le tissu adipeux nécessite peu d’énergie. C’est pourquoi le fait de pratiquer du 
sport comme du fitness, de la musculation, vont permettre d’accroitre sa masse musculaire 
et donc son métabolisme de base. (16) C’est pourquoi les personnes ayant moins de masse 
musculaire ont souvent un métabolisme de base plus lent.  
 
 

(3) Le sexe  

Le sexe est un autre facteur important, à l’origine des formules différentes de calculs. Les 
hommes ont généralement un métabolisme de base plus élevé que les femmes en raison 
des différences hormonales, des différences de composition corporelle. En effet, les 
hommes ont tendance à avoir une masse musculaire plus importante.  
Or, le muscle brûle plus de calories au repos que la graisse. Pour deux personnes du même 
âge, même poids, et de composition corporelle équivalente, on constate que le métabolisme 
de base des hommes est supérieur d’environ 11% à celui des femmes. (15) 
 

(4) La taille et le poids  

En plus du sexe, ce métabolisme de base peut également dépendre de la taille, du poids. 
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(5) Les hormones 

Un déséquilibre hormonal peut également influencer le métabolisme de base, notamment 
concernant les hormones thyroïdiennes. Une hypothyroïdie ralentira le métabolisme de base 
par exemple. C’est pourquoi le métabolisme de base peut également dépendre de la 
présence ou non d’une pathologie.  

 

(6) Facteurs externes  

Il peut également être influencé par des éléments extérieurs comme la température, les 
conditions climatiques.  

2. Le niveau d’activité physique (=NAP) : 

 

Le NAP est une façon d’exprimer l’activité physique quotidienne d’une personne sous forme 
d’une échelle allant de 1 à 10 permettant d’estimer sa dépense énergétique tout au long de 
la journée.  
Il va donc dépendre des déplacements au cours d’une journée, du niveau de difficulté 
physique de son emploi, des activités pratiquées au cours de la journée … (17) 
 

Tableau 4 : Exemples de profils avec leur NAP associé 

 
Profil  

 

Exemple NAP 

Extrêmement inactif Personne atteinte d’une paralysie 

cérébrale, personne impotente 

1,2 

Sédentaire Personne travaillant 

essentiellement assis, aucune 

activité physique  

 

1,4 

Modérément actif Personne travaillant dans le 

bâtiment ou activité physique 

modérée, 3 à 4x/semaine 

1,6 

Vigoureusement actif Activité physique modérée de 

manière quotidienne 

1,8 

Très actif Activité physique intense, 

exemple : cycliste participant 

régulièrement à des compétitions 

2 

 
Ces valeurs sont des estimations. Elles permettront d’aider le pharmacien d’officine au 
comptoir, qui pourra facilement établir le profil de son patient au comptoir, afin de calculer 
sa dépense énergétique totale journalière.  

3. La dépense énergétique journalière (DEJ) : 

 

Le métabolisme de base permet donc de savoir combien d’énergie (sous forme de calories) 
le corps a besoin pour fonctionner. A l’aide du NAP, on peut donc estimer notre dépense 
énergétique journalière.  
La dépense énergétique journalière correspond au produit du métabolisme de base (MB) vu 
précédemment par le niveau d’activité physique (NAP).  
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DEJ = NAP x MB  

 
La DEJ est très importante à calculer, car elle permet d’estimer les apports nutritionnels 
conseillés en énergie. Il faudrait idéalement qu’il existe un équilibre entre les apports 
énergétiques et les dépenses.   
 

 

 
 

Figure 8 : Représentation d’un apport alimentaire excessif 

 
Si l’on consomme beaucoup plus de calories que l’organisme a besoin, on prendra donc du 
poids. Cela peut être recherché, notamment chez les morphotypes ectomorphes et on 
appellera cela une prise de masse en musculation. En effet, on va induire un surplus 
calorique, et cet apport supérieur en énergie va participer à l’anabolisme musculaire. Pour 
avoir une véritable prise de masse sèche et réussie, le surplus calorique devra être contrôlé 
et il faudra bien sur l’associer à des séances de musculation. Il ne faut pas vouloir précipiter 
les choses et aller trop vite, sous peine d’avoir une prise de masse trop grasse et non 
contrôlée, ce qui n'est pas souhaité en musculation.  
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Figure 9 : Représentation d’un apport alimentaire insuffisant 

 
Pour perdre du poids, deux solutions peuvent être envisagées. On peut manger moins mais il 
faut faire attention à garder une alimentation saine et équilibrée afin de ne pas avoir de 
carences. On peut également augmenter ses dépenses, via l’activité physique. Cela peut être 
recherché en musculation, plus particulièrement chez les endomorphes. On appellera alors 
cette période, une « sèche ».  
Il ne s’agit donc pas ici d’une simple perte de poids classique. En effet la sèche en 
musculation est destinée aux personnes qui désirent perdre du gras afin de dessiner le corps 
tout en maintenant une masse musculaire. 
Il va donc falloir être en déficit calorique ce qui signifie consommer moins de calories que ce 
que le corps consomme. Cela va donc obliger notre corps à puiser dans les réserves de 
l’organisme, notamment dans les stocks de graisses mais aussi malheureusement dans les 
muscles.  
Pour éviter de trop puiser dans les muscles, il faudra donc s’alimenter correctement avec un 
apport en protéines régulier, d’où l’intérêt des compléments alimentaires qui seront 
développés par la suite, mais l’entrainement aura également une place importante puisqu’il 
permettra de conserver sa masse musculaire et d’augmenter le déficit calorique puisque 
plus on fait de sport, plus on brule de calories.  
 

4. Exemples :  

 

Prenons l’exemple d’un homme de 32 ans, pratiquant la musculation tous les deux jours, et 
pesant 1,88m pour 86 kilos. On va utiliser les deux formules ce qui va nous permettre de 
nous rendre compte de la faible différence entre les deux :  
 
Avec la formule de Harris et Benedict (1919) :  
Mb = 13, 7516 x 86 + 500,33 x 1,88 – 6,7550 x 32 + 66,473 
Mb = 1973 calories/ jour  
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A cela on ajoute ensuite le NAP afin de connaitre sa dépense énergétique journalière. Ici il 
s’agit d’une personne modérément active.  
DEJ = 1973 x 1,6 = 3157 calories par jour  
 
Avec la formule de Black et Al (1996):  
Mb = 259 x (860,48 x 1,880,50 x 32-0,13 ) 
Mb = 1920 calories/jour  
DEJ = 1920 x 1,6 = 3072 calories par jour 
 
On constate donc pour ce pratiquant qu’il doit consommer aux alentours de 3100 calories 
par jour afin d’être à l’équilibre. En fonction de ses attentes, prise de masse ou période de 
sèche, on adoptera soit un déficit calorique, soit un surplus calorique. Ce calcul, simple à 
effectuer au comptoir sert donc de base pour ensuite conseiller au mieux le sportif sur la 
marche à suivre. On pourra alors mettre en place un plan d’action détaillé, avec si besoin des 
compléments alimentaires pour atteindre au mieux les objectifs fixés.  
 
 

C. La répartition des macronutriments :  

 

1. Les protéines :  

 

a) Structure :  

 

 
Figure 10 : Schéma représentant la structure d’une protéine :  

 
Les protéines sont des substances azotées formées d’acides aminés qui constituent le 
principal composant structurel des muscles et d’autres tissus de l’organisme.  
La structure primaire d’une protéine correspond à une séquence, une chaine d’acides 
aminés. Puis des liaisons hydrogènes du squelette peptidique induisent le pliage des acides 
aminés selon un motif répété pour former la structure secondaire en hélices. La structure 
tertiaire des protéines correspond au repliement en trois dimensions d’une protéine grâce 
aux interactions des chaines latérales. Enfin, l’assemblement de plusieurs chaines d’acides 
aminés nous donne la structure quaternaire. Ce sont ces AA qui, une fois digérés, sont 
transportés dans la circulation sanguine pour ensuite être distribués dans les tissus. (18) 
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Les acides aminés sont les éléments constitutifs des protéines. Il existe plus de 500 AA 
différents mais seulement 20AA constituent les protéines présentes dans le corps humain et 
sont nécessaires à la croissance et au métabolisme de l’homme. On distingue : 
 

– les acides aminés non essentiels : ils peuvent être synthétisés par notre organisme 
– les acides aminés essentiels (AAE) : ils doivent obligatoirement être apportés par 

notre alimentation et ils sont au nombre de 9. L’absence d’un seul de ces AA peut 
compromettre les tissus à croitre, se réparer ou se maintenir.  

 
Nous verrons par la suite que sont ces AAE qui sont à prendre en compte en cas de 
supplémentation chez un sportif souhaitant prendre du muscle. En effet, des études ont pu 
mettre en évidence qu’une supplémentation en AAE seuls permet une synthèse protéique 
supérieure à un apport en quantité égale d’AA divers. (19) 
 

b) Rôle des protéines en musculation   

 

Les protéines sont des macronutriments indispensables à l’organisme.  
Quelle que soit la protéine utilisée, le but est le même : assurer la réparation des fibres 
musculaires et favoriser la construction musculaire. (20) En effet les protéines sont les 
matériaux de construction du muscle, leur rôle principal est de participer à l’anabolisme 
musculaire. (21) En réparant les tissus endommagés au cours d’une séance de musculation, 
elles vont donc optimiser la récupération après un effort physique intense. Elles peuvent 
également être utilisées comme source d’énergie mais ce n’est pas la source de premier 
choix.  
 

c) Besoins quotidiens 

 

Les besoins de base en protéines liés au fonctionnement de l’organisme, indépendamment 
d’une prise de masse musculaire sont de 1 à 1,2 grammes/kg/jour. 
Une personne souhaitant développer sa masse musculaire à travers une activité sportive 
régulière va donc avoir des besoins en protéines qui vont augmenter. Ceci est lié à 
l’anabolisme, c’est-à-dire à la création de nouveaux tissus. Dans le cadre de la musculation, 
chez un sportif régulier s’entrainant 3 à 4 fois par semaine, on va être sur un ratio de 1,6 
g/kg/jour jusqu’à 2,2 g/kg/j dans le cadre d’une prise de masse. (22) (23) Des études ont pu 
mettre en évidence qu’un apport supérieur en protéines n’entrainait aucun gain de masse 
maigre supplémentaire. (21) 
 
Le pharmacien d’officine pourra conseiller aux sportifs cherchant à augmenter ses calories 
quotidiennes, comme dans le cadre d’une prise de masse par exemple, de fractionner ses 
prises alimentaires. Il pourra lui recommander d’introduire une voir deux collations afin 
d’atteindre plus facilement le seuil de macronutriments recherché.  
 

d) Sources de protéines  

 

Les protéines sont disponibles dans une grande variété de sources alimentaires. On peut 
distinguer deux grandes sources d’aliments :  
 

- Celles d’origine animale  
- Celles d’origine végétale 
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La qualité d’une protéine fait référence à la biodisponibilité des acides aminés qu’elle 
fournit. La digestibilité tient compte de la façon dont la protéine est utilisée au mieux.  
En règle générale on peut dire que toutes les sources de protéines animales alimentaires 
(œuf, lait, viande, poisson, volaille) sont considérées comme complètes : c’est-à-dire une 
protéine contenant tous les AA essentiels. Bien que les protéines provenant de ces sources 
soient également associées à des apports élevés en graisses saturées et en cholestérol, 
plusieurs études ont démontré les avantages de ces protéines animales dans divers groupes 
de population (Campbell et al., 1999 ; Godfrey et al., 1996 ; Pannemans et al., 1998) (24) 
Dans ces études, on constate par exemple que les protéines d’origine animale en fin de 
grossesse joueraient un rôle important pour que l’enfant à naitre ait un poids corporel 
normal. A l’inverse, une faible consommation de protéines provenant de sources laitières et 
carnées en fin de grossesse était associée à un faible poids à la naissance.  
 
Les protéines d’origine végétale sont incomplètes car il leur manque généralement un ou 
deux AA essentiels. Par conséquent, une personne qui souhaite obtenir tous les AAE à partir 
de sources végétales devra consommer une grande variété de légumes, fruits, céréales et de 
légumineuses. 
Ainsi on peut tout à fait satisfaire ses besoins en protéines sans consommer de bœufs, 
volailles ou produits laitiers.  
Concernant l’évaluation de la digestibilité des protéines, en règle générale les sources de 
protéines végétales n’obtiennent pas d’aussi bons résultats que les protéines animales en ce 
qui concerne l’utilisation nette des protéines, le ratio d’efficacité protéique … (24) 
 
Une étude a d’ailleurs mis en évidence une augmentation plus importante de la surface des 
fibres musculaires chez des sportifs supplémentés immédiatement puis une heure après 
l’effort avec du lait de vache par rapport à d’autres sportifs supplémentés par du lait de soja. 
(25) Cela confirme que le gain musculaire est plus important en consommant des protéines 
animales que végétales.  
 
Les protéines ont joui d’une mauvaise réputation pendant une certaine période, notamment 
avec le régime Dukan. Cependant des études ont pu mettre en évidence qu’un apport, 
même conséquent en protéines (>3g de protéines/kg de poids corporel et par jour) 
n’entrainaient pas de dommages au niveau rénal et hépatique. (23) De plus, on s’adresse ici 
à des personnes en bonne santé, pratiquant une activité physique de type résistance 
régulière. 
Nous voyons donc que l’apport en protéines est très important chez le sportif et plus 
particulièrement en musculation. Voyons à présent la place des lipides et des glucides.  

2. Les glucides  

 

Les glucides sont des macronutriments indispensables au bon fonctionnement de 
l’organisme car ils apportent de l’énergie, notamment au cerveau, aux nerfs et aux muscles. 
Une fois absorbés, les glucides contenus dans les aliments passent dans le sang sous forme 
de glucose et augmentent ainsi la glycémie. Ils sont également stockés dans les muscles et le 
foie sous forme de glycogène : c’est la glycogénogenèse.  Le glycogène stocké dans les 
muscles est la source d’énergie la plus rapidement accessible pour les muscles et peut être 
libéré plus rapidement que toute autre source d’énergie : c’est la glycogénolyse. Elle 
intervient lorsque la demande énergétique est forte, comme lors d’un entrainement de 
musculation par exemple.  
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Il existe également la néoglucogenèse qui est la formation de glucose à partir de précurseurs 
non glucidiques comme le pyruvate, le lactate, le glycérol et la plupart des AA.  
 

a) Structure :  

 

On peut différencier deux grands groupes de glucides : 
 

- Les glucides simples : ils sont composés d’une à deux molécules de sucre. Ils sont vite 
absorbés par l’organisme et augmentent rapidement la glycémie. Ils sont 
majoritairement retrouvés dans les aliments au gout sucrés comme dans les fruits, 
les sucreries, les boissons sucrées, le miel, le lait … On distingue ainsi :  

o Les monosaccharides contenant une seule unité de sucre dans lesquels on 
retrouve le glucose, le fructose et le galactose 

o Les disaccharides avec le maltose que l’on retrouve dans les confiseries et 
confitures, le saccharose constituant essentiel du sucre de table, des 
confiseries et le lactose qu’on retrouve dans les produits laitiers 
 

- Les glucides complexes = polysaccharides : ils contiennent plus de deux molécules de 
sucres et sont donc absorbés plus lentement par l’organisme. Ils vont augmenter plus 
progressivement le taux de sucre dans le sang. On les retrouve surtout dans les 
féculents comme dans le pain complet, les céréales, les graines, le riz, les pâtes, les 
légumes secs, pommes de terre…  
 

 
Figure 11 : Les types de glucides et leurs sources alimentaires 

 
Il est important de varier les sources de glucides car ils n’utilisent pas tous le même 
transporteur intestinal. Cela va permettre d’augmenter la quantité de glucose circulant, 
d’avoir une disponibilité plus rapide et plus conséquente lors de l’effort.  
Au-delà du type de glucides à ingérer, il va également falloir être vigilent à l’index 
glycémique de chacun d’entre eux.  
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b) L’index glycémique  

 

L’index glycémique (IG) traduit la capacité d’un aliment à faire monter plus ou moins 
rapidement la glycémie sur une période donnée. Autrement dit, l’index glycémique est une 
mesure de la vitesse à laquelle un aliment élève le taux de sucre dans le sang. Le glucose a 
un IG de 100 et c’est par comparaison à cette donnée que l’on va déterminer si un aliment a 
un IG bas ou élevé.  
Cela va permettre de mieux connaitre l’influence des aliments sur la glycémie. En effet si un 
aliment a un index glycémique élevé cela signifie que cet aliment va faire monter 
rapidement la glycémie, et que celle-ci va ensuite redescendre plus rapidement, avec le 
risque d’avoir davantage faim entre les repas.  
 

 

Figure 12 : Incidence de l’IG d’un aliment sur la glycémie après ingestion d’un repas 

 
Cette courbe illustre parfaitement l’importance de privilégier des aliments à IG faibles.  
Une consommation d’aliments à IG élevé va entrainer une réelle hyperglycémie, suivie très 
rapidement d’une hypoglycémie entrainant rapidement une sensation de faim. Il faudra 
donc être vigilent, notamment avant une séance de musculation, à l’IG des aliments ingérés 
afin de ne pas risquer une hypoglycémie en pleine séance.  
A l’inverse on voit que des aliments à IG faible vont beaucoup moins faire monter la 
glycémie, ne vont pas entrainer d’hypoglycémie et vont libérer le sucre plus lentement dans 
le sang, retardant la sensation de faim.  
 

 
Figure 13 : Index glycémique d’aliments courants  
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On voit donc que l’index glycémique varie selon le type d’aliment : le pain blanc a par 
exemple un index glycémique plus élevé que le pain complet. Mais l’IG peut également 
varier selon le mode de cuisson. Par exemple les pommes de terre en purée ont un index 
glycémique plus élevé que les pommes de terre cuites à l’eau avec la peau. Autre exemple 
avec les pâtes, cuites al dente elles bénéficient d’un IG faible, alors que bien cuites, cela 
augmente leur IG.  
De manière générale, plus un aliment riche en glucides est cuit, plus son index glycémique 
est élevé. Il peut également varier selon la maturité du produit : une banane faiblement 
mûre a un IG plus faible qu’une banane bien mûre. Plus un fruit mûri, plus son IG s’élève.  
Plus un produit est raffiné, plus son IG est élevé, c’est pourquoi il faut privilégier les pâtes ou 
le riz complet.  
 
Il faut faire attention aux sodas, certaines boissons fruitées qui peuvent être très sucrées. En 
effet, un litre de soda peut contenir l’équivalent de 25 morceaux de sucre. Certaines 
boissons alcoolisées peuvent également être sucrées comme les vins blancs doux, les 
cocktails. L’eau sera donc la boisson recommandée au quotidien.  
 

c) Les fibres alimentaires  

 

La définition internationale des fibres alimentaires est que ces fibres sont des polymères 
glucidiques ayant 3 ou plus unités monomériques, qui ne sont pas hydrolysés par les 
enzymes endogènes de l’intestin grêle de l’homme et qui appartiennent à l’une des 
catégories suivantes : 

- Polymères glucidiques naturellement présents dans les aliments tels que consommés 
- Polymères glucidiques qui ont été obtenus à partir d’un aliment brut (cru) par 

traitement physique, enzymatique ou chimique et dont un effet physiologique 
bénéfique sur la santé a été démontré 

- Polymères glucidiques synthétiques dont un effet physiologique bénéfique sur la 
santé a été démontré  

 
Bien que les fibres ne soient que partiellement digérées par la flore de notre tube digestif, 
elles possèdent tout de même un rôle capital dans le processus de digestion. (26) 
Quelles sont les fibres alimentaires ?  

 
Figure 14 : Les différents types de fibres alimentaires 
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Les fibres sont des constituants de la paroi et de l’intérieur des cellules végétales. Elles sont 
formées de plusieurs sucres et appartiennent donc à la famille des glucides complexes 
également appelés polysaccharides. On peut les diviser en deux groupes : 

- Les polysaccharides pariétaux : ce sont des fibres provenant de l’extérieur de la 
cellule, c’est-à-dire de la paroi. On retrouve la pectine, la cellulose, la lignine.  

- Les polysaccharides cytoplasmiques : ce sont des fibres provenant de l’intérieur des 
cellules. On retrouve par exemple la gomme de guar, l’agar-agar, l’inuline…  

 
On peut également faire une distinction entre deux types de fibres : 
 

(1) Les fibres solubles  

 
Elles regroupent les pectines de fruits, les fructo-oligosaccharides, les gommes, les amidons 
résistants, les mucilages, l’inuline… On les retrouve également au cœur des végétaux comme 
dans les fruits et légumes, les légumineuses, dans certains féculents comme la pomme de 
terre, dans les algues et certaines céréales. Les fibres solubles ont la capacité de se dissoudre 
au contact des liquides, ce qui va créer un gel visqueux et tapisser la paroi du colon. Elles 
vont permettre également de ralentir la progression des aliments dans l’estomac, ce qui va 
avoir tendance à ralentir la digestion ce qui va ainsi permettre de réduire l’index glycémique 
des aliments. Elles vont également permettre de prolonger la sensation de satiété.  
 

(2) Les fibres insolubles :  

 
 Elles regroupent la cellulose, l’hémicellulose et la lignine. On les retrouve surtout dans les 
produits céréaliers dits complets car elles se retrouvent principalement dans l’enveloppe ou 
la peau des végétaux.  
Comme leur nom l’indique, ces fibres ne vont pas se dissoudre dans l’eau. Elles jouent un 
rôle plus mécanique, elles peuvent absorber jusqu’à 25 fois leurs poids en eau, elles gonflent 
ce qui va rendre les selles plus lourdes dans notre colon et va donc améliorer le transit 
intestinal.  Pour gonfler elles ont besoin de beaucoup d’eau, d’où la nécessité de boire 1,5 à 
2 litres d’eau par jour. 
 

(3) Les apports recommandés par jour 

 
Les apports quotidiens recommandés pour un bon transit intestinal sont de l’ordre de 30 à 
45g de fibres par jour, dont une majorité issue des céréales chez l’adulte.  
En effet, il y a eu de nombreuses études détaillées qui ont été validées par l’ANSES en 2016 
et qui aboutissent aux recommandations actuelles de 30g/jour de fibres pour un adulte.  
Dans ces études on retrouve quelques conseils pratiques pour atteindre ces 30 grammes de 
fibres par jour. En effet il faudrait consommer : 

- 400 à 500g de fruits et légumes par jour 
- + 180g de pains complets ou aux céréales 
- + 200g de céréales complètes Bio avec des légumineuses une fois par semaine 
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Tableau 5 : Aliments riches en fibres alimentaires : 

 

Aliments (pour 100g)  

 

Fibres (g) 

 

Tégument de psyllium  De 70 à 90 

Son de blé  42 

Graines de chia  34,4 

Thym séché  34 

Menthe séchée  29,8 

Persil séché  29 

Graines de fenugrec  24,6 

Son de riz  21 

Orge (entière) 17,3 

Son d’avoine  16,7 

Flageolet (cuit à l’eau) 16,5 

Haricot coco (cuit à l’eau) 15,8 

Seigle 15 

Noix de coco 14 

Thym (frais) 14 

Goji (baies séchées)  13 

Amande séchée  12,5 

Tomate séchée 12,3 

Noisette 11,6 

Flocon d’avoine  10,2 

Figue sèche 9,7 

Noix de macadamia  9,5 

Cachuète 8,6 

Noix de cajou  8,4 

Artichaut cuit 8,3 

Abricot sec 8,3 

Pois chiches (cuit à l’eau)  8,2 

Lentille (cuite à l’eau)  8 

Ail  5,8 

Choucroute 4,5 

Patate douce (cuite) 2,9 

 

(4) Le rôle des glucides et des fibres alimentaires en 

musculation :  

 

La musculation se caractérise par des efforts courts et intenses, de manière répétée. Ces 
efforts courts de haute intensité entrainent une baisse rapide des réserves de glycogène 
contenues dans le muscle.  
Pris juste avant ou au cours de l’entrainement, un apport en glucose va donc permettre de 
fournir de l’énergie pendant la séance. Pris pendant la période de repos, il servira à 
reconstituer les réserves en glycogène des muscles afin d’être performant dans les séances 
ultérieures. Ces stocks sont entièrement reconstitués après 24 heures, c’est l’une des raisons 
pour lesquelles il est inutile d’entrainer deux jours de suite le même groupe musculaire (27)  
 
Les fibres alimentaires possèdent de nombreux bienfaits et jouent un rôle important dans la 
digestion des aliments. En effet, elles vont aider à réduire la glycémie en agissant sur la 
vitesse d’absorption des glucides contenus dans les féculents. Les glucides vont être 
absorbés peu à peu, ce qui va permettre à la glycémie de s’élever plus lentement.  
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On a donc une baisse de la glycémie post prandiale et de la cholestérolémie. C’est pourquoi 
il est recommandé d’en consommer à chaque repas et d’associer ces fibres aux glucides.  
Les fibres alimentaires sont également importantes pour l’organisme car elles permettent 
d’avoir un bon transit intestinal, de prendre soin de notre système immunitaire, 
cardiovasculaire et digestif. 
 
En musculation, l’augmentation de l’apport en fibres va avoir de nombreux intérêts. On va 
avoir un meilleur contrôle de l’appétit, les aliments riches en fibres apportent une sensation 
de satiété et une meilleure maitrise de l’appétit. Les fibres alimentaires vont absorber l’eau 
et prendre la consistance d’un gel dans l’estomac ce qui va favoriser la digestion. De plus les 
aliments riches en fibres prennent plus d’espace dans l’estomac par rapport à des aliments 
transformés et sucrés. Cela rendra donc la diète plus facile à suivre et cela incite à manger 
mieux.  
On sait qu’un pic d’insuline trop important après les repas n’est pas recommandé car cela 
incite l’organisme à stocker le glucose dans les cellules graisseuses. De plus, les fluctuations 
des taux de sucre dans le sang affectent la sensibilité à l’insuline et favorisent l’apparition du 
diabète, le ralentissement du métabolisme, l’obésité et les maladies cardiovasculaires. Or, 
les fibres ralentissent la digestion des glucides et l’absorption du sucre dans le sang. Au fil du 
temps une alimentation riche en fibres améliore la sensibilité à l’insuline. Sans les fibres, le 
sucre est trop vite absorbé dans le sang et cause des fluctuations trop importantes 
d’insuline.  
 
Un régime à haute teneur en fibres favorise le renforcement des défenses naturelles et du 
système immunitaire. Les bonnes bactéries intestinales prospèrent grâce aux fibres. Un 
système immunitaire solide va aider à combattre le stress causé par l’exercice et à se 
remettre plus rapidement de l’entrainement.  
 
Ces fibres sont également très importantes à consommer dans la population générale, 
puisque selon l’ANSES, la consommation de produits céréaliers complets diminue le risque 
de diabète de type 2, de maladies cardiovasculaires et de cancer colorectal. Le risque de 
diabète de type 2 est ainsi diminué jusqu’à 25% pour les consommations les plus élevées. Le 
risque de cancer colorectal diminue de 20% pour chaque consommation supplémentaire de 
90g/jour.  

3. Les lipides 

 

Communément appelés « graisses », les lipides constituent avec les protéines et glucides la 
dernière grande famille de macronutriments, contribuant à l’apport énergétique. Ces 
derniers intéressent moins les adeptes de musculation tant les protéines et les glucides 
occupent une place prépondérante dans la prise de masse maigre, la récupération 
musculaire, la performance à l’entrainement …  
 

a) Structure  

 
Les deux formes principales de lipides que l’on retrouve dans l’alimentation sont :  

- Les triglycérides  
- Les phospholipides 

Ils résultent tous deux de l’assemblage de structures plus petites, les acides gras.  
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Figure 15 : Schéma d’un triglycéride (à gauche) et d’un phospholipide (à droite)  

  

L’unité de base des lipides est les acides gras, qui sont classés en trois familles : 
- Saturés 
- Insaturés  
- Trans  

 
Les AG saturés (=AG dépourvus de double liaison) : 

On les retrouve surtout dans les graisses d’origine animale telles que le beurre, la crème 
fraiche, les fromages, le lard. On en retrouve également dans certaines huiles végétales 
tropicales comme l’huile de palme.  
Ces AG saturés sont à éviter car une consommation excessive de ces AG aura tendance à 
favoriser les dépôts de cholestérol dans les artères et à augmenter les risques de maladies 
cardiovasculaires. Ils ne sont pas « essentiels » c’est-à-dire que l’organisme est capable d’en 
produire.  
 
Les AG insaturés (= présence d’une ou plusieurs doubles liaisons) :  

Ils sont essentiellement présents dans les produits végétaux ou les poissons gras tels que 
sardine, hareng, thon ou saumon.  
Ce sont eux qui sont à privilégier aussi bien en musculation que dans le cadre d’une 
alimentation équilibrée car ils protègent des maladies cardiovasculaires. Parmi ceux-là, on 
retrouve :  

- Les AG monoinsaturés : avec par exemple l’oméga-9  
- Les AG polyinsaturés : avec par exemple les oméga 3 et 6, qui sont des AG 

indispensables, permettant la synthèse d’AG dit essentiels.  
 
On voit donc que certains AG vont être considérés comme des facteurs d’aggravation de 
certaines pathologies, alors que d’autres vont être considérés comme des facteurs de 
protection. C’est pourquoi il est important de les connaitre. Toutes les graisses n’ont pas les 
mêmes effets sur la santé, d’où l’importance de bien les choisir. En effet une alimentation 
trop riche en graisses entrainera une prise de poids et pourra aussi augmenter le risque de 
maladie cardiovasculaire. Notre alimentation comporte des matières grasses « visibles », 
que l’on ajoute nous-même comme le beurre, les huiles… et des matières grasses qui sont 
dites « cachées » qui sont présentes naturellement dans certains produits animaux (viande, 
charcuterie, fromage…) ou végétaux (graines, huiles…). Elles peuvent également être 
ajoutées en cours de fabrication comme dans des viennoiseries, plats préparés …   
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Tableau 5 : Distinction entre les bonnes et mauvaises graisses présentes dans l’alimentation : 

 

 
 

b) Focus sur les oméga-3 et oméga-6 : 

 

Les oméga-3 et oméga-6 sont des acides gras essentiels, c’est-à-dire qu’ils sont 
indispensables à notre corps qui ne sait pas les fabriquer. Il faut donc forcément les apporter 
via l’alimentation, ou à l’aide des compléments alimentaires que nous verrons par la suite.   
On peut distinguer trois sortes d’oméga-3 : 

- L’acide alpha-linolénique (ALA) : on le retrouve dans les graisses végétales 
- L’acide eicosapentaénoïque (EPA) 
- L’acide docosahexaénoïque (DHA) : on le retrouve dans les graisses animales, les 

poissons gras 
Concernant les oméga-6 on a : 

- L’acide linoléique (LA) 
- L’acide arachidonique (AA)  

Ces oméga-6 sont surtout contenus dans les graisses animales, dans les huiles végétales, 
dans le soja, le maïs et l’avoine.  
Le corps humain via des enzymes peut transformer les oméga 3 et 6 qu’il reçoit par 
l’alimentation. Il peut transformer l’ALA en EPA puis DHA. De même pour les oméga-6 ou il a 
la capacité de transformer l’acide linoléique en AA.  
 

c) Rôle des lipides en musculation : 

 
Dans l’organisme, les lipides jouent plusieurs rôles : 
 
Ils jouent un rôle énergétique : on peut rappeler que les lipides sont les macronutriments les 
plus riches en termes de calories puisque chaque gramme de lipide apporte à l’organisme 9 
calories :  c’est deux fois plus que les glucides et protéines. On peut donc facilement se 
rendre compte que les lipides constituent une réserve importante d’énergie puisqu’un 
kilogramme de graisse accumulée dans le corps représente plus de 8 000 calories de réserve.  
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Ils jouent un rôle important de réserve énergétique. L’énergie non dépensée par l’organisme 
sera stockée sous forme de triglycérides que l’on retrouve notamment dans le tissu adipeux. 
(voir figure 15)  
 
Les lipides ont un rôle structural, ils vont jouer un rôle de barrière protectrice des organes 
vitaux et d’isolation thermique. Les lipides constituent également les membranes cellulaires, 
ils sont alors sous forme de phospholipides (voir figure 15)  

 

Les lipides vont également permettre d’assurer le transport des vitamines, notamment les 
vitamines A, D, E et K qu’on qualifie de vitamines liposolubles qui sont stockées et 
transportées par les graisses.  
 
Enfin, les lipides permettent la synthèse d’hormones comme la testostérone, principale 
hormone anabolisante en musculation.  
 
L’acide arachidonique (AA) et l’acide eicosapentaénoïque (EPA) sont utiles à la production de 
prostaglandines. Or on sait que celles-ci ont une action anti-inflammatoire, très utile étant 
donné l’inflammation que peut induire les grosses séances de musculation.  
 

d) Recommandations en lipides totaux :  

 
Comme pour chacun des nutriments, des apports excessifs en lipides peuvent être néfastes 
pour la santé. La part recommandée des lipides dans l’apport énergétique total est d’environ 
35% selon l’ANSES, permettant d’assurer la couverture des besoins en acide gras essentiels 
et indispensables et prend également en compte la prévention des pathologies. En France, la 
limite haute de cette fourchette est dépassée par environ 43% des adultes et 34% des 
enfants.  
En musculation, les recommandations nutritionnelles restent les mêmes que dans la 
population générale, mais là encore tout va dépendre de l’objectif recherché par le sportif.  
Un profil de type ectomorphe, étant en quête d’hypertrophie musculaire sera dans la 
fourchette haute et pourra viser les 35%. A contrario, on conseillera à un profil endomorphe 
en période de sèche de se limiter à 20% de lipides dans ses apports totaux journaliers. (28)  
 
  
Il est important de prendre en considération la qualité des acides gras (=le type d’AG) 
apportés par l’alimentation car tous n’ont pas les mêmes effets sur la santé. 
Les oméga 3, 6 et 9 sont donc indispensable mais c’est surtout leur équilibre qui est 
indispensable au corps humain. Il faut éviter toute carence afin de bénéficier d’un ratio 
favorable à notre santé mais aussi à nos performances.  
Actuellement, la consommation de la population actuelle se rapproche plutôt d’un rapport 
oméga-6/ oméga-3 de 20/1. Or les recommandations de l’ANSES pour la population sont que 
ce rapport omega 6 / omega 3 tende vers 5/1.  
Ce ratio sera atteignable en faisant attention à notre alimentation mais également grâce aux 
compléments alimentaires, ou on pourra augmenter l’apport en oméga 3.  
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D. Les micronutriments  

 

Comme nous venons de le voir, les apports en macronutriments sont primordiaux et sont à 
surveiller avec attention chez le pratiquant de musculation. Ils vont lui permettre d’atteindre 
ses objectifs, qu’il s’agisse d’une prise de masse musculaire ou d’une sèche. Cependant, les 
apports en micronutriments demeurent tout aussi essentiels.  

1. Définition  

Les micronutriments comprennent les vitamines, les minéraux, les oligo-éléments et les 
composés phytochimiques. Bien qu’ils n’aient pas de valeur calorifique et qu’ils n’apportent 
donc pas d’énergie au corps, ils restent importants chez le sportif car ils interviennent dans 
un grand nombre de réactions métaboliques. Ils ont donc des fonctions majeures liées à 
l’exercice physique.  
 

2. Intérêts en musculation  

Il existe un grand nombre de micronutriments qui peuvent avoir un impact en musculation. 
Ces derniers seront abordés dans la dernière partie concernant les compléments 
alimentaires, qui peuvent être données aux pratiquants de musculation, de manière non 
exhaustive.  
 

E. L’alimentation en fonction de son morphotype :  

 

1. L’ectomorphe :  

Ce morphotype a un métabolisme très actif qui favorise une perte rapide des graisses.  
De ce fait, la plupart des ectomorphes vont donc souhaiter prendre du poids et de la masse 
musculaire. L’ectomorphe devra donc augmenter ses apports caloriques régulièrement, en 
contrôlant son poids jusqu’à atteindre son objectif. Comme la prise de masse sera 
relativement difficile, l’idéal est d’introduire des collations voir même des repas 
supplémentaires entre les trois principaux repas pour avoir un apport calorique conséquent 
tout au long de la journée. Ainsi en apportant plus de calories, cela favorisera la prise de 
poids et la synthèse musculaire. L’idéal est de privilégier des repas riches en glucides et en 
lipides. Il devra également consommer des bonnes graisses comme des oléagineux, de l’huile 
d’olive, des avocats.  
La clé sera donc de manger régulièrement, 5 à 6 fois par jour environ toutes les trois heures. 
Cela garantira une forte proportion de calories à son organisme afin de favoriser la prise de 
poids et la synthèse musculaire.  
 

2. L’endomorphe 

Leur métabolisme lent va les contraindre à suivre une alimentation contrôlée pour éviter la 
synthèse de tissu adipeux. En effet leur organisme aura tendance à rencontrer des difficultés 
à éliminer les excédents de graisse.  
L’endomorphe devra surveiller sa consommation en glucides mais surtout prioriser les 
protéines. Il ne devra surtout pas grignoter entre les repas. 
Il pourra également prendre des collations mais celles-ci doivent être riches en protéines.  
Il ne devra surtout pas sauter de repas ce qui priverait son corps de carburant pendant trop 
longtemps et l’inciterait ainsi à stocker.  
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En journée, il pourra consommer modérément des glucides et ne devra donc pas abuser des 
féculents. Il devra surtout les éviter le soir et privilégier plutôt des apports en protéines qu’il 
trouvera en abondance dans la viande, les œufs ou encore les lentilles. 
Les lipides devront également être de qualité, il pourra par exemple les trouver dans les 
fruits secs : amandes, noix, pistaches.  

3. Le mésomorphe 

Son alimentation dépendra fortement de ses objectifs, mais le mésomorphe peut tout aussi 
bien perdre ou stocker des graisses rapidement selon son alimentation.  
Il devra limiter les glucides le soir afin d’empêcher le stockage dans le tissu adipeux.  
Pour prendre de la masse, il devra apporter en journée des sucres lents en mangeant par 
exemple des féculents comme des pommes de terre, des pâtes ce qui lui permettra de 
supporter ses séances d’entrainement intensives. Il devra également consommer des repas 
riches en protéines pour favoriser sa prise de masse musculaire. Concernant les lipides il 
devra privilégier les bonnes graisses polyinsaturées comme dans l’huile de colza, les poissons 
gras. En d’autres termes, le mésomorphe devra avoir une alimentation équilibrée qui 
l’aidera à apparaitre encore plus athlétique avec ses séances de musculation intensives.  
 

F. L’hydratation :  

 

 

1. La répartition dans l’organisme  

L’eau est le constituant de base de notre organisme et représente 60 à 65% du poids total 
d’un adulte. L’eau baigne et irrigue l’ensemble de nos cellules. Elle se répartit différemment 
dans le corps, on en trouve par exemple moins dans le tissu adipeux que dans le tissu 
maigre. C’est pourquoi la proportion d’eau chez les femmes est généralement inférieure à 
celle des hommes car les femmes ont tendance à avoir plus de graisses. De la même 
manière, plus nous vieillissons et moins notre organisme contient d’eau : environ 75% chez 
un nouveau-né contre 55% pour une personne âgée.  
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Cette eau se répartit en deux secteurs : 
- le secteur extracellulaire (environ 20%) : il est composé de l’eau plasmatique ou 
intravasculaire (5%) et de l’eau interstitielle (15%) 
- le secteur intracellulaire (environ 40-45% du poids corporel)  
L’eau ingérée compense celle que nous éliminons en urinant (environ 1L d’eau par jour), 
sous forme de sueur (environ 0,5L par jour) ou en respirant (environ 0,5L par jour). On peut 
également ajouter les pertes fécales (100 à 150mL par jour)  
On distingue trois grandes sources d’apports en eau : 

- L’eau de boisson : elle correspond aux deux tiers des apports journaliers de 
l’organisme (de 1 à 1,5L d’eau par jour)  

- L’eau constituant les aliments (de 0,5 à 1L d’eau par jour) 
- L’eau de combustion : elle correspond à l’eau produite aux cours de réactions 

chimiques de l’organisme (environ 300mL par jour)  
 

Tableau 6 :  Pourcentage d’eau contenu dans certains aliments 

 

Aliments  Pourcentage en eau  

Légumes verts  90% 

Yaourt  90% 

Fruits frais  80 à 95% 

Œufs 75% 

Viande, poisson  65 à 70% 

Fromage à pâte molle 50% 

Hamburger  45% 

Fromage à pâte dure  35% 

Pain  35% 

Fruits secs  20%  

Beurre  15% 

Huiles, sucre  0%  

 

2. Hydratation corporelle et performance  

La sensation de soif exprime une déshydratation cellulaire. Cela va stimuler les centres 
hypothalamiques pour signaler à l’organisme un besoin en eau. Cette sensation n’est 
cependant pas un bon indicateur des besoins réels, il est recommandé de boire avant d’avoir 
soif. En effet, une étude de 2015 a pu mettre en évidence une diminution des performances 
à l’effort dès qu’un individu est déshydraté de seulement 2% de son poids corporel. Des 
pertes supérieures à 5% du poids corporel peuvent diminuer la capacité physique et mentale 
jusqu’à 30%. (29) Le pharmacien devra conseiller aux sportifs de boire régulièrement tout au 
long de la journée afin de maintenir une hydratation adéquate. On rappellera que toutes les 
boissons ne sont pas égales et que certains sodas contiennent de grande quantités de 
sucres, l’eau reste la meilleure option pour avoir une bonne hydratation.  
 
L’ANSES recommande de boire 1,5 à 2L d’eau par jour mais les besoins vont varier au cas par 
cas chez les sportifs car l’activité physique entraine une transpiration abondante et par 
conséquent une augmentation des besoins en eau. Une heure d’entrainement provoque la 
perte d’environ 1L d’eau. Ceci peut être encore plus important introduisant de longues 
minutes de cardio au sein de sa séance de musculation. Au cours d’une séance de 
musculation, il faudra donc boire davantage. (30) En effet la déshydratation peut nuire à la 
récupération après un entrainement ce qui peut ralentir la progression vers un objectif de 
prise de masse.  
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L’eau joue un rôle crucial dans la digestion et l’absorption des nutriments. Elle va 
notamment permettre de transporter les protéines aux muscles afin de solliciter leur 
croissance et leur réparation.   
L’eau joue donc un rôle clé dans la musculation puisqu’elle maintient l’équilibre des fluides 
du corps, elle permet le transport des nutriments, elle contribue aussi à éliminer les déchets. 
Au cours d’un exercice physique, l’eau permet de réguler la température et une hydratation 
optimale est nécessaire pour maintenir ses performances. Cela est valable aussi bien 
pendant l’entrainement qu’après celui-ci afin d’optimiser la récupération.  
 

III. Le repos:  
 

Comme vu dans notre introduction, le repos (voir figure 2) est un des piliers de la 
progression en musculation. Avec l’entrainement et l’alimentation, il constitue un axe de 
progression à ne pas négliger afin d’accroitre ses résultats.  
 

A. Au cours d’une séance : 

 
Des études ont démontré que les temps de repos plus longs (3 minutes contre 1 minutes) 
chez des jeunes haltérophiles expérimentés ont été plus bénéfique sur plusieurs points : 

- Une force maximale plus élevée pour le squat et le développé couché chez les 
athlètes ayant eu de plus longs temps de repos 

- Une épaisseur musculaire plus importante au niveau de la partie antérieure de la 
cuisse pour ce même groupe (31) 

 
Il est donc intéressant de commencer avec des temps de repos assez longs, notamment pour 
les gros exercices polyarticulaires, afin d’optimiser les performances. (32) Ensuite, dans une 
logique de progression, on peut les réduire au fur et à mesure des semaines ou des cycles 
d’entrainements afin d’augmenter de plus en plus l’intensité des séances. Nous verrons 
également que certains compléments alimentaires vont contribuer à réduire ces temps de 
repos et vont donc permettre d’augmenter l’intensité des séances de musculation.   
 
 

B. En dehors des séances :  

1. Entre deux séances 

Le repos entre les séances va être important pour de nombreuses raisons.  
Tout d’abord, il va permettre de refaire le plein d’énergie. Les muscles, au cours d’une 
séance de musculation vont utiliser de nombreuses molécules d’ATP. Le corps va utiliser le 
glycogène pour en produire, mais également de la créatine. Ces sources étant limitées, il est 
important qu’elles soient reconstituées avant une nouvelle séance d’entrainement. En effet 
si ces réserves n’ont pas eu le temps de se remplir, le pratiquant pourra ressentir une 
diminution de ses performances, une fatigue plus rapide, majorant même les risques de 
blessure.  
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Figure 16 : La synthèse d’ATP 

 

C’est le métabolisme anaérobie qui est le premier moyen utilisé par les cellules musculaires 
pour produire l’ATP nécessaire à l’effort. En effet il ne nécessite pas de dioxygène et se met 
donc très rapidement en place, au tout début de l’effort, alors que les muscles se 
contractent sans recevoir encore beaucoup de dioxygène. On voit donc que c’est la créatine 
phosphate qui assure la régénération de l’ATP. 
C’est ce métabolisme anaérobie qui est beaucoup plus important dans le domaine de la 
musculation.  
 
Le repos va également permettre la réparation des fibres musculaires endommagées lors 
des séances. En effet, lors d’un programme d’entrainement approprié, les muscles vont être 
stressés et vont répondre à ce stress en devenant plus forts et plus volumineux. Et c’est lors 
de cette période de réparation musculaire que les fibres musculaires vont pouvoir se réparer 
et s’hypertrophier. Il va y avoir des microdéchirures au niveau des myofibrilles, et les 
nutriments vont être digérés vers les cellules musculaires afin de réparer ces dommages.  
On comprend donc pourquoi les jours de récupération sont indispensables pour obtenir un 
véritable progrès musculaire.  
 
Il faut donc à tout prix éviter le surentrainement. Cela peut provoquer du stress, de la 
fatigue, une baisse de performances, un épuisement intense pouvant même entrainer des 
blessures. De plus, si on s’entraine trop souvent sans repos, les muscles que l’on cherche à 
travailler vont être utilisés comme source d’énergie et vont alors s’atrophier. On obtient 
exactement l’inverse de ce qui est recherché en musculation puisque l’on va passer d’une 
fabrication de muscles c’est-à-dire d’un anabolisme musculaire, à une dégradation de ce 
dernier, un catabolisme.  
 
Il sera donc important de planifier ses jours de repos. L’idéal est de laisser un groupe 
musculaire se reposer pendant 72 heures avant de le solliciter à nouveau.  

2. Le sommeil  

 

Comme vu précédemment dans notre pyramide, le sommeil fait partie intégrante du 
programme de musculation. En effet, un manque de sommeil jouera sur les taux de cortisol 
qui est une hormone déclenchant le catabolisme.  
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Le bon rythme de sommeil se situe entre 7 et 9 heures, variable selon les individus.  
Plusieurs études ont pu mettre en évidence qu’un manque de sommeil pouvait influencer la 
dépense et l’équilibre énergétique et être associé à l’obésité. Ces études suggèrent que 
l’augmentation de la consommation alimentaire pendant une période de sommeil insuffisant 
est une adaptation physiologique pour fournir l’énergie nécessaire au maintien d’une 
période d’éveil supplémentaire. (33) 
 
Ceci s’explique car un sommeil insuffisant modifie les taux circulants de deux hormones : la 
leptine et la ghréline. Ces hormones peuvent favoriser l’appétit. On a donc une 
augmentation de la consommation calorique sans modification de la dépense énergétique 
ce qui peut contribuer à une prise de poids chez ces personnes exposées à une restriction de 
sommeil à long terme. (34) 
La ghréline augmente de manière significative lors d’une restriction de sommeil. Cela 
entraine donc une plus grande consommation de calories. (35) 
 
A l’inverse ces études ont permis de constater que le passage d’un horaire de sommeil 
adéquat, récupérateur diminuait la consommation d’énergie, en particulier de graisses et de 
glucides et entrainait une perte de poids.  
En résumé ces études prouvent que le sommeil joue un rôle clé dans le métabolisme 
énergétique. Plus important encore, ils démontrent les mécanismes physiologiques et 
comportementaux par lesquels un sommeil insuffisant peut contribuer au surpoids et à 
l’obésité.  
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IV. Les compléments alimentaires :  
 

Dans le domaine de la musculation, un grand nombre de compléments alimentaires sont 
disponibles.  
 

A. A base de protéines  

 
Nous avons vu précédemment qu’un apport en protéines à hauteur d’1,6g/kg/jour est 
optimal afin de soutenir de manière optimale la synthèse protéique et la réparation des 
fibres musculaires. Chez un adulte pesant 85 kg, cela représente un apport de 136g de 
protéines sur une journée. Quand on prend par exemple la teneur en protéines d’un steak 
haché qui est de 20g, on peut comprendre que certains sportifs se heurtent à des difficultés 
pour atteindre leurs objectifs, c’est pourquoi les compléments alimentaires peuvent s’avérer 
très utiles.  

1. La whey = petit lait = lactosérum  

 

  
 
On peut mentionner qu’il existe des whey fromagères qui sont issues des déchets de 
l’industrie du fromage. Lors de l’élaboration du fromage, des réactifs chimiques sont 
introduits dans le lait, entrainant l’apparition de glycomacropeptides = GMP. Ce ne sont pas 
des protéines naturelles, elles se composent d’un agglomérat de sucres (à hauteur de 30%) 
et d’AA (à hauteur de 70%). L’avantage de cette whey sera son prix, cependant les processus 
de fabrication du fromage vont dénaturer les AA. Il y aura donc une richesse moindre en 
leucine ce qui en fait une whey de moins bonne qualité.  
 
L’autre type de whey est donc un produit d’origine animale issu de l’industrie laitière.  
Après collecte du lait frais, ce dernier est refroidi dans des citernes réfrigérées jusqu’à être 
amené à l’usine la plus proche. Il va devoir ensuite être pasteurisé avant de pouvoir être 
consommé car ce lait contient encore des bactéries pouvant être nocives chez l’homme. 
Pour tuer ces agents pathogènes, il est chauffé à une température élevée (>70°C) sur une 
courte période, avant d’être refroidi rapidement. Le lait pasteurisé obtenu contient 80% de 
caséine et 20% de lactosérum = whey. Il s’agit ici de la whey laitière ou native car comme 
son nom l’indique, elle est directement issue du lait.  
On va ensuite traiter ce lait pasteurisé avec des enzymes comme la chymosine. Cela va 
modifier la structure des micelles de caséine et va faire cailler le lait. On applique également 
des techniques de centrifugation afin de séparer les éléments.  
On va donc obtenir une partie solide correspondant à la caséine qui pourra servir de base 
pour le fromage, et une partie liquide correspondant au lactosérum : substance jaunâtre 
opaque. 
La whey native sera donc mieux assimilée par le corps et sera plus digeste. Nous allons donc 
voir les différents types de whey qui existent, issues de cette whey native.  

C’est le complément alimentaire le plus répandu 

dans le monde de la musculation.  



 56 

 
 
 

 
Figure 17 : Étapes de séparation de la caséine et du lactosérum 

La flèche rouge nous montre la partie solide correspondant à la caséine.  

 

C’est ensuite selon les différentes étapes de filtration que l’on va pouvoir obtenir nos 
différents types de whey (36) : 
 

a) La whey concentrée : 

 
C’est la plus ancienne des whey protéine. On va appliquer une micro-filtration ou filtration 
céramique. Le lactosérum liquide est filtré à travers un ensemble de micro-filtres en 
céramique, sous pression et à froid pour préserver la qualité des protéines. Après cette 
microfiltration, une faible quantité de lipides et de glucides est encore présente.  
Une fois séchée, on obtiendra une whey concentrée qui contiendra environ 80% de 

protéines  
Cette whey ne sera donc pas conseillée aux personnes intolérantes au lactose.  
 

b) L’isolate de whey : 

 
Le procédé de base pour produire ce complément alimentaire est le même que pour la whey 
protéine, cependant l’isolate de whey subit une filtration supplémentaire afin de supprimer 
le maximum de lactose et de lipides permettant de garder une protéine plus pure, avec un 
pourcentage de protéines plus élevé : généralement aux alentours de 90% suivant la 

qualité.  
On parle d’ultra-filtration ou filtration sur membrane. Elle consiste à séparer, sous pression, 
les macromolécules en solution selon leur taille à l’aide d’une membrane appropriée.  
Ici, presque toutes les graisses et le lactose sont éliminés à ce stade ce qui lui confère une 
meilleure tolérance digestive.  
 

c) L’hydrolysat de whey : 

 
Comme son nom l’indique, on l’obtient à partir d’un procédé appelé l’hydrolyse : lors de ce 
procédé, les protéines sont « cassées » afin de les rendre plus facilement et rapidement 
assimilable par notre organisme, comme une « pré digestion ». Cette whey est extrêmement 
bien filtrée et le pourcentage de protéines est d’environ 95%.  
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Peu importe le type de whey, on va ensuite utiliser un séchoir pour sécher le liquide de 
lactosérum et l’eau sera rapidement éliminée sous l’influence de l’air chaud et froid, sans 
dénaturer les protéines. Puis la quantité de protéines est méticuleusement calculée. 
Enfin, ces poudres sont enrichies en arômes, emballées et scellées dans des boites.  (24) 
 

d) La clear whey ou whey translucide, transparente : 

 
Comme son nom l’indique, une fois diluée dans un liquide, les Clear whey ne laissent aucune 
trace. En effet on avait vu que lors de la fabrication, le traitement thermique pouvait 
entrainer une petite dégradation et agrégation des protéines. Cela a tendance à créer des 
résidus, un petit précipité blanc au fond de la bouteille et ces dépôts avaient tendance à être 
perçu comme des déchets par les consommateurs. 
La différence majeure avec les autres types de whey est que celle-ci va subir une 
centrifugation afin de retirer les agrégats protéiques non solubles. Elles vont également être 
rendues très acides, avec un pH inférieur à 4. Cela va permettre de parfaitement 
s’amalgamer au liquide et de pouvoir subir le traitement thermique sans coaguler. (37)(38) 
Ce dernier type de whey aura donc plusieurs avantages, comme sa texture très fluide et 
légère, avec de nombreux nouveaux goûts. Cependant étant très acides, elles ne sont pas à 
conseiller puisqu’elles seront néfastes pour l’estomac et le pH sanguin. De plus, elles seront 
plus chères à cause des étapes supplémentaires de fabrication.  
 

e) Moment de prise : 

 
Du fait de sa digestion rapide, il est conseillé de prendre sa whey après l’entrainement car 
c’est à ce moment que l’organisme en aura le plus besoin afin d’assurer une récupération 
efficace. Cependant les études montrent tout de même que le moment importe peu, le plus 
important étant d’ingérer la quantité totale de protéines sur la journée entière, mais en 
répartissant ses prises toutes les 3 à 5 heures ce qui permettra une synthèse protidique 
optimale.  
En effet l’organisme ne pourra pas absorber une trop grande quantité de protéines en un 
seul et même repas, c’est pourquoi l’idéal est de réaliser ses 3 repas journaliers et 
d’introduire les collations entre deux, comme à 10h et à 16h. (39) 
Il est également important de la prendre tous les jours, même les jours de repos puisque les 
muscles se reconstruisent et prennent en volume essentiellement au cours du repos.  
 

f) Intérêts en musculation : 

 
La protéine de lactosérum est largement utilisée par les athlètes et le secteur du fitness pour 
le maintien musculaire, la croissance musculaire mais aussi l’amélioration des performances.  
Certaines études se sont même concentrées sur les effets bénéfiques du lactosérum sur 
l’exercice aérobique, en fonction d’évaluations biochimiques. Ces études ont permis de 
montrer également un intérêt de la whey dans le cadre d’exercices aérobiques. (40) De ce 
fait, il peut également être intéressant de conseiller la whey au comptoir à des coureurs 
amateurs.  
D’autres articles ont également abordé l’importance de la qualité des protéines pour la prise 
ou le maintien de la masse musculaire. Cette qualité des protéines est fonction de leur 
digestibilité, de leur teneur en AA et de la disponibilité de ces AA. Et c’est la protéine de 
lactosérum qui est l’une des protéines de plus haute qualité en raison de sa teneur en AA et 
de sa digestibilité rapide. Les protéines de lactosérum stimulent la synthèse des protéines 
musculaires dans une plus large mesure que d’autres protéines comme la caséine ou le soja. 
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(20) Elle va également permettre une meilleure récupération musculaire en post-effort.  
 

g) Le dosage :  

Il n’y a pas de dosage exact, tout dépend également de ce que l’on recherche. Cependant 
l’ANSES définit qu’un apport jusqu’à 2,2g de protéines par kg de poids et par jour peut être 
satisfaisant, mais inutile au-delà. Nous avons vu via d’autres études que la dose d’1,6g de 
protéines/kg/jour semble être le dosage idéal. 
 

2. La créatine : 

 

 
 

Figure 18 : Formule chimique de la molécule de créatine 

 

 

a) Origine  

 

Elle a été découverte par Michel Chevreul, chimiste français, en 1832.  
En 1847 on a découvert qu'elle joue un rôle dans le fonctionnement des muscles lorsqu'on 
constate que la chair des renards tués à la chasse contient 10 fois plus de créatine que celle 
de ceux qui sont gardés en captivité. 
C'est un dérivé d'acide aminé naturel, présent principalement dans les fibres musculaires et 
dans le cerveau. Elle permet l'apport d'énergie aux cellules musculaires et joue également un 
rôle dans la contraction musculaire. La créatine est transportée par le sang jusqu'aux 
muscles : 95% de la créatine contenue dans le corps humain est stockée dans les muscles du 
squelette. On retrouve les 5% restants dans le cerveau, le cœur et les testicules.  
 

b) Sources de créatine : 

 
L'organisme peut en produire en fonction de ses besoins (environ 1 à 2g par jour) à partir des 
aliments protéinés consommés : elle est synthétisée dans les reins, le foie et le pancréas. 
Chez les omnivores, la synthèse endogène représente la moitié de l'apport en créatine.   
L'autre moitié provient de l'alimentation et il existe de nombreuses sources de créatine : la 
meilleure source étant la viande rouge mais on en trouve également dans la volaille, le 
poisson.  
 
Chez les végétariens, la synthèse endogène est donc l'unique source de créatine. Si ces 
derniers consomment des aliments végétaux riches en glycine, arginine, méthionine : ces AA 
permettront à l'organisme d'en synthétiser des quantités suffisantes. Cependant, conseiller 
au comptoir une supplémentation en créatine chez les végétariens et végétaliens semble 
être tout de même judicieux.  
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c) Intérêt dans la musculation : 

 

 

 
Figure 19 : Schéma de la voie anaérobie de la phosphocréatine 

 

Comme nous l’avons vu, les cellules musculaires stockent une molécule nommée la 
phosphocréatine. Cette dernière peut être hydrolysée par la créatine kinase, libérant une 
molécule de phosphate et de la créatine. Ce phosphate va s’associer à l’ADP formant de l’ATP 
qui est la source d'énergie du corps humain. Cette réaction se fait très rapidement et permet 
de subvenir au besoin immédiat en ATP. Cependant ce stock en phosphocréatine s’épuise 
très rapidement, en moins de 30 secondes et ne se reconstitue qu’après l’effort.  
 
Une supplémentation en créatine peut contribuer à augmenter la teneur en 
phosphocréatine du muscle squelettique et ainsi améliorer la performance à l'exercice pour 
certaines activités. 
La phosphocréatine, mise en réserve dans les muscles squelettiques, est un précurseur de 
l'adénosine triphosphate (ATP) qui permet de fournir l'énergie aux cellules musculaires. 
Ainsi, l'augmentation du taux de créatine dans l'organisme favoriserait le renouvellement de 
l'ATP lors des courtes séances d'exercice intense et cela permet également d'accélérer la 
synthèse de phosphocréatine après l'effort. 
 
L'autre intérêt de la créatine est de favoriser la rétention d'eau dans les muscles, faisant 
augmenter le poids corporel et le volume musculaire. (41) 
 
Prise dans le cadre d'une activité physique régulière, elle permet d'augmenter légèrement la 
masse musculaire (maigre) par rapport à la masse grasse et elle permet également un gain 
de force lors d’entrainements de résistance. (42) En effet, une augmentation de la puissance, 
force de l’ordre de 5 à 15% a été observée chez des pratiquants supplémentés en créatine. 
(43) 
Elle contribue également à améliorer les performances physiques au cours d'exercices courts 
et intenses (ex : sprint) ou d'exercices avec une forte résistance comme la musculation. (44) 
Enfin, la créatine permet d'accélérer la récupération musculaire entre deux entraînements. 
Ceci grâce à sa capacité à apporter l'énergie aux muscles et à contrer les effets néfastes de 
l'acide lactique accumulé au cours de l'effort. (45) 
 
La créatine a également un effet anti oxydant. Une supplémentation en créatine permet de 
calmer l’inflammation engendrée par la séance de musculation, de prévenir le stress 
oxydatif. (46) 
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Même si la créatine n'est pas indiquée pour améliorer les performances de sport 
d'endurance elle peut tout de même être utile si l'on ajoute des phases de haute intensité au 
cours de la séance comme lors du fractionné en course à pied. La créatine aura alors les 
mêmes effets que lorsqu'elle est employée en musculation.  
 

d) Les différentes formes de créatine : 

 
En pharmacie, comme dans certaines salles de musculation, ou de boutiques de 
compléments alimentaires, on peut la trouver sous forme de gélules, de micro-granules ou 
encore en poudre. L’efficacité reste la même peu importe la forme choisie.  
 
La plus connue et utilisée dans la majorité des études au travers des années est la créatine 
monohydrate. Elle contient environ 88% de créatine pure et 12% d’eau. 
Lorsque l’on enlève une molécule d’eau à cette créatine monohydrate on obtient la créatine 
anhydre. Les deux produits possèdent donc les mêmes qualités mais la créatine anhydre est 
plus concentrée et renferme environ 6% de créatine en plus. 
Il existe de nombreuses autres formes mais elles ne seront pas abordées ici car aucune n’a pu 
prouver être meilleure que la créatine monohydrate.   
 

e) Dosage 

 
Les apports recommandés sont de 3 à 5g par jour chez un sportif. Les doses de charge ne 
sont pas nécessaires pour augmenter les réserves intramusculaires de créatine. (47)  
Il faut surtout veiller à avoir une très bonne hydratation, 1,5 à 2L d'eau par jour puisque la 
créatine entraine une rétention d'eau dans le muscle. 
 
Bien que la supplémentation en créatine semble n’avoir aucun effet néfaste sur la fonction 
rénale des personnes n’ayant pas de maladies rénales sous-jacentes, il semble plus judicieux 
de suggérer que la supplémentation en créatine ne soit pas utilisée par les sportifs ou les 
femmes ayant une maladie rénale existante ou présentant un risque de dysfonction rénale. 
La créatine va seulement augmenter la créatininémie. 
En effet la créatine, une fois métabolisée va être transformée en créatinine qui est donc un 
déchet. Plus on est musclé, plus on a un taux de créatine important dans les muscles et donc 
plus on peut avoir de créatininémie. Le pharmacien devra donc en informer ses patients qui 
prendraient de la créatine en complément alimentaire et qui pourraient être inquiets de voir 
leur créatininémie augmenter lors d’une prise de sang.  
Ce résultat sera donc toujours à interpréter en fonction de l’âge, de la masse musculaire…   
La supplémentation en créatine ne dégrade donc pas la fonction rénale mais elle peut 
faussement altérer les dosages de marqueurs qui sont des reflets indirects de la fonction 
rénale. (48) 
 

f) Moment de prise : 

 
Il n’y a pas de moment précis car elle n’agit pas dans l’instant. Cependant il faut éviter de la 
prendre juste avant l’entrainement car elle a un léger effet hypoglycémiant. En effet la 
créatine peut augmenter l’efficacité de l’insuline donc on peut avoir une petite baisse de 
glycémie non recommandé avant l’entrainement. C’est pourquoi l’idéal serait de la prendre 
pendant les repas ou pendant une collation, après l’entrainement. (49) 
Il faut en prendre tous les jours en tant que sportif assidu et il n’y a aucune conséquence 
néfaste à cela.  
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3. La caséine : 

 

 
Figure 20 : Schéma de micelle et sous micelle de caséine 

 

Il existe deux formes de caséine : la caséine micellaire et le caséinate de calcium.  
On s’intéressera ici uniquement à la caséine micellaire, beaucoup plus intéressante 
puisqu’elle ne fait pas intervenir de composés chimiques pour son obtention. Elle est 
obtenue en séparant la caséine du lactosérum par un procédé de microfiltration permettant 
de conserver cette structure micellaire. (voir figure 17) Elle n’est donc pas dénaturée, plus 
digeste et facilement assimilable. Nous verrons que son organisation, qui contient plusieurs 
sous-micelles, lui confère ses propriétés intéressantes.  
 

a) Sources 

 
Comme vu précédemment, la caséine est une protéine issue du lait de vache (caseus en latin 
veut dire fromage), à hauteur de 80% de la composition du lait.  
Les aliments contenant de la caséine sont donc tous ceux issus de produits laitiers : fromage 
blanc, yahourt, poudres pour bébé et bien sûr le lait. Plus riche en lactose que la whey, il 
faudra donc faire attention si on la conseille au comptoir puisqu’elle sera à éviter chez les 
personnes intolérantes au lactose.  
 

b) Intérêt en musculation : 

 
L'avantage de la caséine en tant que complément alimentaire est qu'il s'agit d'une protéine 
de lait à digestion lente, à l'inverse de la whey. Elle va donc libérer lentement des acides 
aminés et cela va permettre d’apporter aux cellules des petites quantités d'AA sur une 
longue période. (50) Cela permettra aux cellules de fabriquer des protéines (=anabolisme), 
même pendant les périodes où le corps est censé dégrader du tissu musculaire à des fins 
énergétiques (=catabolisme).  
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Comme d'autres protéines d'origine animale, la caséine est une source de protéine 
complète. Cela signifie qu'elle fournit tous les acides aminés essentiels (AAE) dont le corps a 
besoin pour la croissance et la réparation musculaire. La caséine trouve donc son intérêt en 
musculation puisqu'elle contient tous les AA essentiels que le corps est incapable de 
produire naturellement dont le plus important : la leucine qui permet d'initier la synthèse 
des protéines musculaires. 
 

c) Moment de prise et dosage :  

 
Comme nous l’avons vu, la principale différence entre la whey et la caséine est la vitesse 
d’assimilation. La whey est une protéine à assimilation rapide, contrairement à la caséine qui 
est une protéine à digestion lente libérant progressivement ses acides aminés. C'est 
pourquoi sa prise juste avant le coucher peut être intéressante afin d'avoir une meilleure 
récupération mais aussi afin de réduire la dégradation musculaire pendant le sommeil. Cela 
permettrait également d’être une stratégie efficace afin de maximiser les gains de masse 
musculaire et de force pendant l’entrainement de musculation suivant. (51) 
 
L'ingestion de protéines après un exercice de résistance stimule les taux de synthèse des 
protéines musculaires et améliore la réponse adaptative des muscles squelettiques à un 
entraînement prolongé de résistance. Comme la réponse adaptative à un seul exercice de 
résistance s'étend bien au-delà des deux premières heures de récupération post-exercice, 
des études récentes ont commencé à examiner l'impact du moment et de la distribution de 
l'ingestion de protéines pendant des périodes de récupération plus prolongées. Des travaux 
récents ont montré que les taux de synthèse des protéines musculaires pendant la nuit sont 
limités par le niveau de disponibilité des acides aminés. Les protéines ingérées avant le 
sommeil sont digérées et absorbées de manière efficace, ce qui stimule les taux de synthèse 
des protéines musculaires pendant la nuit. Lorsqu'elle est appliquée pendant une période 
prolongée d'entraînement à des exercices de type résistance, la supplémentation en 
protéines avant le sommeil peut encore augmenter les gains de masse et de force 
musculaires. Des études récentes portant sur l'impact de l'ingestion de protéines avant le 
sommeil suggèrent qu'au moins 40 g de protéines sont nécessaires pour afficher une forte 
augmentation des taux de synthèse des protéines musculaires pendant la nuit. En outre, 
l'exercice préalable permet d'utiliser une plus grande partie des acides aminés dérivés des 
protéines avant le sommeil pour la synthèse de novo des protéines musculaires pendant le 
sommeil. En résumé, l'ingestion de protéines avant le sommeil représente une stratégie 
alimentaire efficace pour améliorer la synthèse des protéines musculaires pendant la nuit, 
améliorant ainsi la réponse adaptative du muscle squelettique à l'entraînement physique. 
(52) (53) 
 
Au comptoir, notamment pour les personnes faisant attention à leur budget, il peut être utile 
de distiller certains conseils. En effet, la whey reste supérieure nutritionnellement avec plus 
d’acides aminés essentiels (EAA) et de BCAA. Si un choix est à faire, il est donc préférable de 
conseiller la whey à notre patient, celle-ci reste le complément alimentaire le plus connu et 
le plus indispensable en musculation. De plus, on peut obtenir un effet proche de la caséine 
en changeant son moment de prise. En effet, si l’on consomme la whey en dessert après un 
repas complet, on peut se rapprocher de la cinétique d’absorption de la caséine. Les autres 
nutriments du repas vont ralentir la vitesse d’assimilation de la whey ce qui se rapprochera 
de l’effet obtenu avec la caséine. Et il est tout à fait possible de cumuler la prise de whey 
après l’entrainement, avec une prise le soir après le repas.  
 



 63 

4. La L-carnitine  

 
Figure 21 : Structure 2D de la L-Carnitine 

 
Il s’agit d’une molécule chirale qui possède deux stéréo-isomères, L et D. La D-carnitine est 
une forme synthétique et inactive, elle n’a aucune capacité et possède même une certaine 
toxicité puisqu’elle inhibe l’activité de la forme L.  
 

a) Source :  

 

Il s’agit d’un AA naturellement présent dans la viande rouge et à un moindre dosage dans les 
produits laitiers. Seule la L-carnitine est synthétisée chez les êtres vivants. Elle peut être 
synthétisée au niveau hépatique et rénal à partir de deux AA essentiels : la lysine et la 
méthionine.  

b) Intérêt en musculation : 

 

 

Figure 22 : Rôle de la L-Carnitine dans le transport de l’acyl-CoA à travers la membrane 
mitochondriale 

 

La L-carnitine joue un rôle très important dans le métabolisme énergétique. Elle permet le 
transport des AG à longues chaines depuis le cytosol vers l’intérieur des mitochondries 
produisant l’énergie sous forme d’ATP. (54) Cela permet leur oxydation entrainant une 
production d’énergie pour les cellules. Elle joue donc un rôle très important dans le 
catabolisme des lipides, et donc des graisses.  
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C’est pourquoi de nombreuses études ont pu mettre en évidence que cet AA entrainait une 
perte de poids chez l’adulte. (55) De plus, elle participe également à l’évacuation des sous-
produits de ce métabolisme à l’extérieur des cellules.  

La L-carnitine permet également d’améliorer la sensibilité à l’insuline et a également permis 
de diminuer l’hypertension artérielle de certains patients. (56) (57) 

Un autre intérêt de la L-carnitine en musculation est son effet protecteur contre la douleur et 
les dommages causés par l’effort excentrique. Cet effet est principalement attribué à sa 
propriété vasodilatatrice qui va à la fois améliorer le métabolisme énergétique du muscle 
hypoxique, endommagé et l’élimination des métabolites algogènes. (58) 

 

c) Dosage et moment de prise : 

 

Il est recommandé d’en consommer 1 à 2g environ 45 minutes avant une séance.  

5. Les BCAA (Branched-chain amino acid) ou acides aminés branchés: 

 
Figure 23 : Structures moléculaires de la Leucine, Isoleucine et Valine 

 

a) Définition et sources  

 
On a précédemment fait la distinction entre les AA non essentiels et les AAE, au nombre de 9 
qui sont essentiels à l’organisme. C'est dans ces derniers que l'on retrouve les BCAA qui sont 
des AA à chaine ramifiée : la leucine, l'isoleucine et la valine. Ils représentent 35% des AA 
essentiels dans les protéines musculaires. C’est la leucine qui a fait l’objet des recherches les 
plus approfondies car son taux d’oxydation est plus élevé que celui de l’isoleucine ou de la 
valine. En effet la leucine a une action pro anabolisante et anti catabolique.  
 
Ils ne peuvent être apportés que par l’alimentation et on en trouve donc dans les œufs, les 
viandes (poulet, bœuf, veau, agneau…), le laitage, les poissons, certains végétaux comme la 
spiruline. On en retrouve donc forcément dans les compléments alimentaires vus 
précédemment comme la whey et la caséine, mais les BCAA sont également des 
compléments alimentaires à part entière.  
 

b) Rôle dans la musculation : 

 
Ils présentent un certain intérêt en nutrition sportive, car ce sont les premiers AA dégradés 
lors d'un effort musculaire. En effet, même chez des sportifs ayant une alimentation riche en 
protéines, une étude a pu mettre en évidence une diminution d’environ 20% des BCAA après 
5 semaines de musculation. (59) 
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Ils jouent un rôle dans la production d'énergie et le soutien de la masse musculaire. De plus 
ils sont plus facilement convertis en glucose pendant l'exercice que d'autres types d'AA, 
permettant au corps de disposer d’une source d’énergie immédiatement utilisable.  
 
Ils permettent :  

– Un apport d'énergie 
– Une amélioration de la force musculaire 
– Une amélioration de la croissance musculaire (anabolisme) : ceci surtout via la 

leucine 
– D’améliorer et d’accélérer la récupération musculaire 
– De prévenir la fatigue 

 
Les BCAA augmentent la synthèse des protéines, ils protègent les fibres musculaires du 

stress lié aux entraînements intenses et de très longue durée et freinent efficacement le 
catabolisme. Ils ralentissent le processus de dégradation des protéines musculaires lors 
d’activités physiques intenses. (60) En stimulant la synthèse protéique, les BCAA incitent les 
cellules pancréatiques à libérer de l’insuline. Ce processus améliore la récupération et 

favorise la prise de masse, très utile pour les pratiquants de musculation. 
Les acides aminés ramifiés ont des effets positifs sur le cerveau en réduisant la sécrétion de 
sérotonine, hormone responsable de la fatigue cérébrale. 
Les acides aminés ramifiés jouent un rôle fort dans la fourniture d'énergie. En effet, les 
acides aminés ne servent pas qu'à la construction musculaire, certains d'entre eux servent 
aussi de combustible au corps, pour lui donner de l'énergie pendant les activités physiques.  
Cela s'explique par la capacité des cellules musculaires à synthétiser, à partir des acides 
aminés ramifiés, de l'alanine (qui est, comme nous l'avons vu un acide aminé non essentiel). 
Or, l'alanine peut aider à la création d'acide pyruvique qui intervient dans le métabolisme du 
glucose et de l'ATP (carburant du muscle). Ainsi, la production d'énergie s'en trouve 
favorisée. 
Comme cette synthèse se fait directement dans les cellules musculaires, l'énergie est 
disponible très rapidement. (61) 

Lorsque l’on pratique une activité physique, les muscles vont chercher de l’énergie dans les 
réserves de glycogène pour permettre la contraction musculaire. Une fois que ces réserves 
sont épuisées, les muscles vont aller chercher de l’énergie dans les protéines, qui 
contiennent la majeure partie des AA. Ainsi, plus la séance de sport sera longue et intense, 
plus notre organisme va puiser dans ses réserves, ce qui peut nuire à la construction 
musculaire. C’est pourquoi en se supplémentant en BCAA, on évite ce phénomène et on 
optimise notre séance en apportant une source d’énergie supplémentaire. Les BCAA 

augmentent la résistance lors d’efforts de longue durée, ils permettent d’aller plus loin en 
conservant l’énergie physique et mentale tout en préservant les fibres musculaires. (34) En 
effet, un apport en BCAA permettrait de diminuer de près de 30% le catabolisme musculaire. 
(62) 
 

c) Moments de prise :  

On peut alors distinguer deux moments de prise pour les BCAA : 

- Pris juste avant l’effort, les BCAA vont permettre de préserver le tissu musculaire et 
vont apporter de l’énergie 

- Pris après l’effort, les BCAA vont permettre de maximiser la synthèse protéique 
favorable à la croissance et à la récupération musculaire. 
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d) Dosage : 

 

Pour un pratiquant de musculation, la prise de 8 à 15 grammes de BCAA est utile pendant et 
après l’entrainement afin de développer de la masse musculaire.  
On rappellera évidemment que pour une personne prenant de la whey après 
l’entrainement, celle-ci contenant déjà des acides aminés essentiels (dont les BCAA), il sera 
alors inutile de prendre des BCAA en plus de la whey. Cependant une prise de 10g de BCAA 
supplémentaire pendant l’entrainement est tout à fait possible.  
Les BCAA 2 :1 :1 (Leucine :Isoleucine :Valine) sont les plus utilisés et les plus recommandés. Il 
existe aussi des BCAA 9 :1 :1 mais le fait d’apporter 9 fois plus de leucine que de valine et 
isoleucine n’est pas pertinent.  
 

6. Le collagène :  

 
Les molécules de collagène sont des protéines de structure qui confèrent l’élasticité et la 
tonicité aux tissus conjonctifs comme les tendons, les articulations, les vaisseaux ou encore 
la peau. Cette protéine est retrouvée partout et en grande quantité dans l’organisme, elle va 
conférer aux tissus une résistance mécanique à l’étirement, tout en maintenant la souplesse 
et l’élasticité des tissus de l’organisme.  
 
 

 
 

Figure 24 : Organisation structurale du collagène 

 

 

Les propriétés du collagène viennent de leur spécificité structurale. La chaine d’acides 
aminés est constituée d’une répétition d’un même motif : une glycine accompagnée de deux 
autres AA variables (souvent une proline et une hydroxyproline). Cette répétition de ce motif 
de trois acides aminés forme une chaine alpha. Puis plusieurs chaines alpha s’associent entre 
elles pour former une structure en triple hélice. Enfin, ces molécules de collagène natif 
s’associent encore pour former les véritables fibres de collagène à l’origine de ses propriétés 
si particulières.  
Le collagène est la protéine essentielle pour prendre soin de tous les tissus de l’organisme, 
et elle trouve également un intérêt en musculation.  
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a) Source de collagène :  

 
On trouve du collagène dans l’alimentation comme dans le bouillon d’os, l’os à moelle, le 
jaune d’œuf, mais le collagène est également synthétisé par notre corps. Cependant, dès 
l’âge de 20 ans, sa production décroit. En effet, dès l’âge adulte, nous perdons 1% de notre 
capital collagène tous les 7 ans. (63)  
 

b) Intérêt en musculation  

 
La pratique d’une activité physique régulière, notamment de la musculation, va solliciter 
fortement nos articulations. Ceci peut donc altérer le cartilage ainsi que les tendons.  
Et de nombreuses études ont montré les bienfaits du collagène sur l’arthrose et la 
réparation des cartilages altérés. (64) Il va permettre de prévenir la perte osseuse et de 
renforcer la densité des os. Ceci peut être particulièrement intéressant chez les personnes 
âgées mais aussi les femmes ménopausées. (65) (66) 
C’est pourquoi à partir d’un certain âge, le collagène s’avère être une vraie protéine 
complémentaire pour la pratique de la musculation. Il va non seulement permettre 
d’améliorer la fonctionnalité des articulations, réduire le risque de tendinites mais aussi 
permettre de réduire les douleurs articulaires. (67) 
 

c) Le dosage  

 
La dose idéale en collagène se situe entre 2,5 et 20g par jour. Étant donné que sa production 
naturelle par le corps diminue avec l’âge et qu’il est difficile d’en consommer assez via 
l’alimentation, une supplémentation s’avère donc être très intéressante.  
Cependant au comptoir il faudra prévenir les patients d’attendre au moins 6 à 8 semaines de 
supplémentation quotidienne, car c’est le délai moyen avant d’en ressentir les bienfaits. (68) 
Pour des problèmes de tendinites et d’arthrose, il faudra même attendre de 3 à 12 mois 
selon la gravité pour vraiment commencer à en ressentir les effets.  
 

B. A base de lipides :  

1. Les oméga 3 : 

 

 

a) Sources :  

 

Les aliments les plus riches en acides gras oméga 3 sont issus de :   
- Végétaux terrestres : dans les noix, l’huile de colza, de soja, de lin…  
- Animaux marins : les poissons gras comme le saumon, le thon, le maquereau, le 

hareng, la sardine, l’anchois…  
 

Nous avons vu précédemment les oméga-3 
dans la partie sur les lipides. On peut 
rappeler que la population a tendance à 
consommer beaucoup plus d’oméga-6, 
perturbant le rapport oméga 6/ oméga 3. 
On comprend donc tout l’intérêt d’une 
supplémentation afin de tendre vers ce 
rapport de 5/1.  
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Au niveau domestique, certaines huiles riches en oméga 3 ne supportent pas la friture et 
doivent plutôt être utilisées en assaisonnement.  
 
 

b) Intérêt en musculation et dosage : 

 

 Les oméga 3 possèdent des propriétés anti inflammatoires intéressantes dans le cadre de la 
musculation. En effet ils vont réduire l’inflammation liée à l’entrainement et participent à la 
reconstruction et à la récupération musculaire en favorisant la synthèse des protéines.  
 
La consommation d’oméga 3 permet également d’augmenter de manière significative la 
synthèse protéique et de lutter contre la sarcopénie. (69) (70) 
Un autre rôle important des oméga 3 est d’améliorer la sensibilité à l’insuline ce qui va donc 
permettre à notre corps de mieux utiliser l’énergie, de moins la stocker sous forme de 
graisses et on trouve ici un intérêt lors des périodes de sèche en musculation. (71) 
Enfin ils permettent de diminuer les douleurs musculaires à la suite d’une séance de 
musculation. En effet de nombreuses études ont été faites et on conseille de consommer 
une dose d’environ 2400 mg d’EPA et 1800 mg de DHA afin de réduire la sensation de 
courbature mais également pour améliorer la production d’énergie pendant la période de 
récupération. (72) 
 
 
Les oméga 3 sont donc particulièrement intéressants pour la pratique de la musculation 
puisqu’ils ont un mode d’action sur trois niveaux importants : 

- La prise de muscles 

- La gestion des graisses  

- Mais aussi pour la récupération.  

 

C. A base de glucides  

 

1. Les sucres simples : dextrose = D-glucose  

 

 

Figure 25 : Énantiomère D du Glucose 
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Les glucoses sont des sucres de formule brute C6H1206. Ce glucide ne peut être hydrolysé en 
glucide plus simple, il s’agit donc d’un ose ou monosaccharide (voir figure 11). Ceci lui 
confère ses propriétés à l’origine de son intérêt en musculation. L’isomère D est très répandu 
dans le milieu naturel alors que le L y est très rare.  

 

a) Intérêt en musculation :  

 
Comme il s’agit de la forme la plus simple de glucide qui existe, cela en fait un complément 
glucidique très vite absorbé par l’organisme. Le dextrose possède l’un des index glycémiques 
les plus élevés : il est de 100. Cela veut dire qu’il est entièrement assimilé et qu’il augmente 
beaucoup le taux de sucre sanguin. En effet, il n’a pas besoin d’être transformé par la 
digestion avant de pouvoir traverser la paroi des intestins. Il est immédiatement disponible, 
ce qui en fait toute son utilité pendant l’entrainement, ou immédiatement après celui-ci.  En 
dehors de l’entrainement, une supplémentation est cependant inutile.  

En effet, pendant une séance, le corps a besoin de beaucoup d’énergie qu’il va puiser en 
priorité dans le sang. Le fait de prendre quelques gorgées d’une boisson contenant du 
dextrose permettra un apport de sucre rapidement utilisable par les fibres musculaires, et 
d’éviter un épuisement trop rapide des réserves de glycogène musculaire.  

 

b) Dosage  

 
Au cours de l’entrainement, une dose d’environ 20 à 50grammes à diluer dans un litre d’eau 
est conseillée, ceci en fonction du poids du sportif et de l’intensité de l’effort fourni.  

 

c) Inconvénients  

 
Un des inconvénients du dextrose est son pouvoir sucrant très important qui est un facteur 
limitant son utilisation en raison d’un fort goût sucré pouvant vite devenir écœurant.  

De plus, le dextrose a un pouvoir osmotique très important. Les boissons chargées en 
dextrose auront donc une osmolarité très importante, ce qui donnera une boisson 
hyperosmotique qui n’est pas adaptée à la prise pendant l’effort. Cela peut entrainer une 
mauvaise digestion, de la déshydratation, des douleurs abdominales, des crampes…. (73) 

2. La maltodextrine :  

 

a) Origine : 

 
La maltodextrine provient de l’hydrolyse d’un amidon. Il peut s’agir d’amidon de blé, de maïs 
ou de pois, mais aussi d’une fécule comme la pomme de terre. La maltodextrine est 
constituée de différents sucres : D-Glucose, maltose, maltotriose, oligosides, polyosides. Sa 
composition et les proportions de ces différents sucres vont dépendre de :  

- La source végétale 
- La façon dont l’hydrolyse est réalisée : plus l’hydrolyse sera poussée, plus il y aura 

une proportion de sucres simples élevée 
 
Au comptoir, on peut conseiller la maltodextrine bio qui possède un mode de production 
plus strict et uniquement basé sur des enzymes naturelles.  
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Figure 26 : Échelle Dextrose Équivalent (DE) 

 

La proportion en sucre se mesure en Dextrose Équivalent (DE). Un DE de 0 représente 
l’amidon et un DE de 100 représente le dextrose pur comme vu précédemment. La limite du 
DE de la maltodextrine est de 20. Au-delà, le produit obtenu a pour appellation légale « sirop 
de glucose déshydraté »  
Après l’hydrolyse, la maltodextrine est purifiée et séchée par pulvérisation afin de former 
une poudre.  
Son index glycémique est élevé, il se situe entre 85 et 105 selon la méthode de fabrication et 
le DE.  
 

b) Intérêt en musculation :  

 
La maltodextrine est très intéressante comme source d’énergie pendant l’entrainement. En 
effet, elle va permettre d’améliorer les performances physiques des sportifs lors des 
entrainements difficiles. (74) 
Son ingestion et son assimilation est quasiment immédiate, ce qui explique son efficacité en 
musculation comme vu avec le dextrose précédemment.  
 
Cependant, à concentration égale, la maltodextrine possède une osmolarité plus faible que 
le D-Glucose. Les boissons à base de maltodextrine sont des solutions hypotoniques et ce 
sont ces solutions qui sont recommandées lors d’efforts afin de faciliter la réhydratation, 
contrairement aux solutions hypertoniques qui vont déshydrater les cellules. (73) 
La maltodextrine trouve donc sa place en tant que complément énergétique efficace dans 
l’exercice physique (75). En effet, le corps humain va privilégier l’apport en glucides apportés 
par l’alimentation comme source d’énergie plutôt que de puiser dans ses réserves.  
De plus, la consommation de glucides à IG élevés pendant les séances d’entrainement 
permet de diminuer le pic de cortisol, qualifié « d’hormone du stress ». Le fait de diminuer 
sa sécrétion permet de ralentir le catabolisme musculaire.  
Cela permet également de déclencher un pic d’insuline, hormone anabolisante régulatrice 
du taux de glucide, qui facilite l’entrée du glucose et des AA dans les cellules musculaires.  
 
Il existe d’autres avantages à utiliser la maltodextrine comparé à l’utilisation du dextrose 
seul. En effet, l’utilisation de boissons sportives formulées avec des composés de fructose, 
glucose, oligosides améliore le confort intestinal, la performance d’endurance par rapport 
aux formulations avec un seul saccharide. (76) 
 
La maltodextrine trouve également sa place dans la récupération après l’effort.  
Au vu de ses nombreux avantages, on préférera conseiller la maltodextrine au comptoir 
plutôt que le dextrose.  
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3. Le vitargo 

 

 

a) Origine  

 
Comme beaucoup de compléments alimentaires, ce dernier se présente sous forme de 
poudre. C’est un hydrate de carbone qui peut être fabriqué à partir de la plupart des 
amidons végétaux mais c’est à partir d’une souche particulière de maïs : le maïs cireux qu’il a 
d’abord été produit. Il peut également provenir de l’amidon d’orge.  
 

b) Avantages : 

 
Son avantage comparé aux deux compléments alimentaires glucidiques précédents est son 
assimilation très rapide. En effet le vitargo possède un haut poids moléculaire (500 000 à 
700 000 g/mol) qui le rend très différent des autres glucides. Cela lui permet de passer très 
rapidement du système digestif au sang et donc d’être rapidement disponible pour les 
muscles. (77) 
 
Son second avantage est sa faible osmolarité ce qui va lui permettre : 

- Une faible capacité à attirer et retenir l’eau  
- Une vidange gastrique plus élevée  

De ce fait le Vitargo passe donc moins de temps dans l’estomac et cela va permettre d’éviter 
les effets de ballonnements que l’on peut ressentir en consommant des boissons 
énergétiques riches en sucre. 
 
Au cours d’un entrainement, on sait que les stocks de glycogènes s’épuisent au fur et à 
mesure de la séance. Le Vitargo permet donc par son haut poids moléculaire d’apporter des 

glucides qui seront immédiatement disponibles pour l’organisme. En effet le corps va 
d’abord utiliser les sucres disponibles dans le sang et cela permettra d’éviter de trop puiser 
dans les stocks de glycogène musculaire.  
Des études ont permis de mettre en évidence un gain de vitesse de mouvement et de 

puissance lors d’exercices de résistance explosifs répétés comme la musculation. (78) 
Il permet également d’améliorer les performances sportives et l’endurance.  
 
Sa prise après l’entrainement va permettre d’alimenter les muscles en glucides. Cela va 
entrainer une sécrétion d’insuline qui va alors permettre la glycogénèse c’est-à-dire le 
stockage du glucose sous forme de glycogène dans les muscles. Cette synthèse du glycogène 
se fait beaucoup plus rapidement avec le Vitargo en comparaison avec d’autres 
compléments alimentaires contenant des monomères ou des oligomères de glucose de 
masse moléculaire moyenne, et ce jusqu’à 70% plus rapidement et fortement. (79) De ce fait 
la récupération sera plus rapide. (80) 
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D. Les autres compléments :  

1. Les gainer 

 
Les gainer sont composés à la fois de protéines et de glucides. L’ajout de glucides le distingue 
de la whey et va permettre d’augmenter le nombre de calories afin de prendre du poids, de 
la masse musculaire. On peut dire qu’il s’agit du véritable complément à prendre si l’on 
souhaite attaquer une prise de masse.  
On peut distinguer trois types de gainer en fonction de leur composition. Pour bien réussir 
son gain de masse musculaire, il faudra choisir le gainer le plus adapté à sa morphologie 
comme vu précédemment.  
 

a) Le lean gainer 

 
Il est composé de 55% de protéines pour 30% de glucides.  
Ce type de complément va permettre de favoriser le développement musculaire tout en 
gardant une belle définition car son apport calorique est peu élevé grâce à la haute teneur en 
protéines.  
Ce dernier concernera donc un sportif souhaitant avoir une prise de masse contrôlée avec 
une faible prise de gras.  
 

b) Le gainer « classique » 

 
Il est composé d’environ 25 à 30% de protéines pour 65% de glucides. 
 

c) Le hard Gainer  

 
Ce dernier est majoritairement composé de glucides (70 à 85%) et légèrement de protéines, 
dans un dosage inférieur à 20%.  Ils sont donc bien plus caloriques et sont donc destinés aux 
sportifs qui ont du mal à prendre du poids, avec un physique très sec.  
 

d) Intérêt en musculation  

 
Pris avant l’entrainement, ils vont permettre de réduire la fatigue puisque la diminution des 
réserves en glycogène sera moins importante. Il va donc permettre de disposer de plus 
d’énergie en vue d’un entrainement intense.  
Un gainer va donc engendrer un gain de poids et de masse rapide, ce qui va entrainer 
indirectement un gain de force. Cependant il faudra se méfier quant à son utilisation, surtout 
pour les gainer les plus riches en glucides comme le hard gainer. Si le sportif ne fait pas 
attention à ses apports en glucides journaliers, cela peut contribuer à une prise de masse 
grasse. (81)  

2. Les pré-workout (anglicisme signifiant pré entrainement) : 

 

a) Origine : 

 
Avant même que le terme de pré-workout existe, les bodybuilders des années 1960 à 1980 
(comme Arnold Schwarzenegger, Frank Zane) avaient déjà l’habitude de prendre quelque 
chose afin de leur donner de l’énergie pour leur séance, il s’agissait du café.  
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Le premier pré workout est apparu en 1982 : il s’agissait de l’Ultimate Orange, jusqu’au 
début des années 2000. Il sera ensuite incriminé pour causer des crises cardiaques chez des 
personnes pourtant en bonne santé.  
 

b) Intérêt en musculation 

 
Le pré-workout est un complément alimentaire pouvant exister sous différentes formes 
(comprimés, gélules, boissons, poudre) qui a pour objectif de donner force et énergie à son 
utilisateur dans le but d’améliorer les performances sportives.  
Le but en musculation est de trouver un produit idéal afin d’avoir l’énergie nécessaire pour 
booster ses performances et repousser ses limites. 
Son objectif est donc d’augmenter le niveau d’énergie, de concentration et de retarder la 
fatigue physique et mentale afin de gagner en intensité et de prolonger ses séances 
d’entrainement.  
 

c) Composition :  

 
Il est compliqué de donner une composition type car les pré-workout, à l’inverse de la 
plupart des compléments alimentaires en musculation peuvent contenir de nombreux 
ingrédients différents (jusqu’à 18 différents chez certains) On peut cependant essayer de 
répertorier ceux qui sont présents le plus souvent  
 

- Bêta alanine : acide aminé permettant de combattre la fatigue musculaire. En effet il 
permet de retarder la formation d’acide lactique accumulé dans les muscles lors 
d’exercices intensifs.  

- Caféine et tyrosine : les deux permettent d’augmenter son énergie ainsi que sa 
concentration. On ressent donc moins la fatigue et on peut se concentrer sur 
chacune des répétitions lors des séries.  

- Citrulline : il s’agit d’un autre acide aminé qui est le précurseur d’oxyde nitrique. Ce 
dernier permet de favoriser la dilatation des vaisseaux sanguins : ainsi le sang 
circulera mieux et plus de composants essentiels arriveront aux muscles. Les muscles 
vont donc assimiler plus rapidement et facilement l’oxygène ainsi que tous les 
nutriments nécessaires pour être performant. Cela va permettre une meilleure 
congestion musculaire.  

- Parfois de la L-Carnitine : dont nous avons détaillé les propriétés précédemment  
- BCAA : dont la fonction a également été abordée 
- Créatine : qui peut également être ajoutée dans certains pré-workout 

 

d) Moments de prise :   

 
Ils doivent être pris 30 min à 1h avant l’entrainement, le temps que tous les ingrédients 
passent dans la circulation sanguine. Ils sont bien sûr à éviter le soir puisqu’il y a des 
composants stimulants pouvant empêcher de dormir. 
Il est impératif de suivre les recommandations de chacun des fabricants et de ne pas 
augmenter les doses (ex : l’EFSA ne recommande pas plus de 400mg de café par jour)  
Il est également conseillé de faire un petit repas 30 à 60 minutes avant de prendre le pré 
workout car à jeun, on peut se sentir nauséeux, anxieux.  
Il faut les utiliser raisonnablement, en effet on peut devenir tolérant aux pré workout et de 
ce fait devoir augmenter les doses pour avoir les mêmes effets ce qui n’est pas conseillé. Il 
est donc plus intéressant de les utiliser occasionnellement, une à deux fois par semaine.  
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Par exemple pour les séances ou l’on travaille un point faible, ou celles entrainant de grosses 
dépenses comme les séances jambes.  
 
Au comptoir, il faudra prévenir de la survenue de certains effets indésirables comme des 
sensations de picotements, de chaleur essentiellement dus à la bêta alanine.  
Ce complément sera déconseillé chez des patients souffrant d’insomnies, notamment si leur 
entrainement a lieu le soir en raison des composants stimulants pouvant empêcher de 
dormir.   
 

3. Les micronutriments : vitamines et minéraux : 

 
On pense souvent beaucoup aux macronutriments, mais les vitamines et minéraux sont des 
micronutriments essentiels pour d’importantes réactions dans le corps humain. Ces 
vitamines ne sont pas à négliger d’autant plus que les besoins en micronutriments seront 
augmentés chez le sportif et notamment en musculation. Ceci peut s’expliquer pour 
plusieurs raisons. Plus les sportifs vont bruler de calories, plus ils vont éliminer de l’eau, des 
minéraux et des vitamines en transpirant ou dans l’urine.  
Via la musculation, les athlètes vont solliciter leur corps de manière intense et vont donc 
avoir des besoins accrus en micronutriments.  
 

a) ZMA : Zinc, Magnésium et vitamine B6  

 
Le ZMA est un complexe de trois minéraux et vitamines qui sont : 

- Le zinc 

- Le magnésium 

- La vitamine B6  

 
Le ZMA est un complément alimentaire qui permet de booster le taux de testostérone 
naturelle, l’hormone indispensable à la croissance musculaire.  
Il a été démontré qu’une carence en zinc pouvait affecter la fonction musculaire. En effet, le 
zinc étant nécessaire à l’activité de plusieurs enzymes du métabolisme énergétique, de 
faibles niveaux de zinc dans les muscles entrainent une réduction de la capacité d’endurance. 
(82) 
 
Au comptoir, le pharmacien d’officine pourra essayer de cibler spécifiquement les 
végétariens et végétaliens afin de leur conseiller ce complément puisque ces personnes 
courent un plus grand risque de carence en zinc. En effet les principales sources de ce 
minéral sont d’origine animales.  
Il sera également intéressant à conseiller à un adepte de la musculation d’un âge un peu plus 
avancé puisque de nombreuses études confirment une diminution des niveaux de zinc avec 
l’âge. (83) Le zinc permettra d’améliorer leur immunité mais aussi de réduire efficacement les 
réponses inflammatoires chroniques.  
 
Un manque de magnésium entraine une baisse de sécrétion de la mélatonine et une 
élévation du cortisol.  
De plus de nombreuses études ont permis de montrer qu’une supplémentation en 
magnésium augmente les valeurs de testostérone libre et totale. Et ceux aussi bien chez une 
personne sédentaire que chez un sportif.  L’augmentation sera quand même plus importante 
chez un sportif que chez une personne sédentaire. (84) 
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Le magnésium permet aussi d’agir sur l’agitation, l’irritabilité, le manque de concentration. Il 
va permettre également d’avoir un meilleur sommeil, primordial pour la synthèse 
musculaire. (85) 
 
La vitamine B6 va quant à elle contribuer à la bonne assimilation des protéines. 
 

b) La vitamine B12 = cobalamine : 

 
La vitamine B12 est essentielle pour les sportifs en musculation, car elle joue un rôle clé 
dans : 

- La production d’énergie et l’endurance : elle est indispensable au bon 
fonctionnement de l’organisme, favorise un métabolisme énergétique normal et elle 
joue un rôle dans la production des globules rouges chargés de transporter l’oxygène 
vers les muscles 

- La récupération musculaire et la synthèse protéique : la cobalamine participe à la 
synthèse de l’ADN, nécessaire à la réparation des microlésions causées par 
l’entrainement et elle participe à la synthèse des nouvelles fibres musculaires. (86) 

 
Les sources de vitamine B12 sont essentiellement animales : viande, poisson, œufs et 
produits laitiers.  
Le pharmacien d’officine aura encore un rôle à jouer ici puisque 90% des végétaliens sont 
carencés en vitamine B12 et une supplémentation sera donc indispensable chez ces sportifs.  
Les végétariens pourront quant à eux se tourner vers les œufs et produits laitiers. (87) 
 

Tableau 7 :  Aliments riches en Vitamine B12 

 

Sources de vitamine B12 Teneur pour 100g 

Palourdes 98ug 

Foie de bœuf  83ug  

Fromage suisse 3,3ug 

Saumon  3,2ug 

Oeuf 1,3 ug  

 
L’apport recommandé est de 2,4 ug par jour pour un adulte en bonne santé. Chez un 
pratiquant de musculation, un apport de 4ug par jour est conseillé.  
 

c) La vitamine C = acide ascorbique :  

 

On retrouve la vitamine C dans de nombreux aliments comme dans les fruits et légumes, 
d’où l’importance d’en consommer au moins 5 par jour.  
 
La vitamine C fait partie des agents antioxydants, c’est-à-dire qu’elle intervient dans des 
réactions chimiques permettant de protéger les cellules contre les radicaux libres 
responsables du vieillissement précoce des cellules. En musculation, le corps va produire de 
nombreux radicaux libres qui peuvent dégrader les tissus et l’organisme. C’est pourquoi les 
sportifs ont des besoins accrus en vitamine C pour protéger leur organisme. (88) (89) 
Du fait des efforts répétés en musculation, avec l’importance des charges soulevées avec 
répétition, on peut ressentir une forte fatigue après les séances. La vitamine C va contribuer 
à réduire cette fatigue. (90) 
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Elle contribue également au métabolisme énergétique normal en synthétisant un autre AA 
indispensable vu précédemment : la L-carnitine.  
Elle permet également de garantir le bon fonctionnement du système cardiovasculaire, du 
système nerveux mais aussi du système immunitaire. (91) 
Elle intervient également dans la synthèse du collagène dont nous avons vu les multiples 
bienfaits en musculation. Elle permet donc de réduire le risque de blessure et de 
dégradation des articulations. (92) 
 

d) La vitamine D = calciférol : 

 
Il s’agit d’une vitamine liposoluble, c’est-à-dire qu’elle se dissout dans les graisses. On peut 
en distinguer deux : 

- La vitamine D2 = ergocalciférol, produite par les végétaux 
- La vitamine D3= cholécalciférol, présente dans l’organisme humain et animal 

 
Elle présente plusieurs intérêts en musculation : 

- Maintenir la fixation du calcium sur les os, permettant la solidité des os. Il a été 
démontré qu’une supplémentation en vitamine D3 entrainait une réduction du taux 
de fractures de stress. (93) 

- Elle joue un rôle dans le soutien de la fonction immunitaire. (94) 
- Elle permet une fonction musculaire normale et joue un rôle sur la performance 

sportive. (95) Elle permet également un gain de force et de puissance en améliorant 
la croissance et le développement cellulaire notamment des fibres musculaires 
rapides (96) Elle améliore la sensibilité du signal du cerveau vers le muscle. Cela 
entraine une contraction musculaire plus rapide et plus efficace, et donc un 
mouvement plus explosif.  

- Elle améliore la qualité du sommeil, réduit la latence du sommeil et en augmente 
également sa durée. (97) 

- De plus, elle permettrait d’augmenter les taux de testostérone, hormone essentielle 
dans le développement de la masse musculaire. (98) 

 

E.  La phytothérapie :  

 
On retrouve également certaines plantes qui vont pouvoir trouver leur intérêt en 
musculation :  

1. Avant l’entrainement : 

 

a) La caféine  

 
La caféine est un alcaloïde qu’on retrouve dans le café mais aussi dans le thé, le cacao, les 
feuilles de maté, les noix de kola, certaines boissons gazeuses comme le coca cola ou la 
Redbull.  
La caféine est utilisée en musculation pour améliorer les performances.  
Des études ont pu prouver que la caféine améliorait les performances d’endurance. (99) 
Elle entraine une stimulation du système nerveux avec libération d’adrénaline, une 
diminution de la perception de l’effort et une amélioration de la vigilance.  
La plupart des études ont montré que la dose de caféine nécessaire était de l’ordre de 3 à 
4mg/kg de poids corporel, et qu’au-delà les effets n’étaient pas renforcés.  
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Au-delà d’une certaine quantité, la caféine peut avoir des effets secondaires comme : 
- Une irritabilité 
- De l’insomnie 
- Des maux de tête 
- De la nervosité 

 
Ainsi, l’apport quotidien maximal recommandé de caféine chez l’adulte est de 400mg. Il est 
de 300mg chez les personnes ayant un désir de grossesses, chez les femmes enceintes et 
allaitantes. Chez les enfants et adolescents, on recommande 2,5mg par kg de poids corporel.  
 

Tableau 8 : Teneur en caféine retrouvée dans quelques produits du quotidien : 

 

Produit Quantité moyenne de caféine 

Une tasse de café instantané  76 à 106mg 

Thé noir ou vert infusé 30 à 50mg 

Une canette de coca  36 à 46mg 

Une canette de Redbull  80mg 

Mousse au chocolat  15mg 

Une tablette de chocolat noir (100g)  80mg 

 

b) Le ginseng :  

 
Le Ginseng est une plante vivace de petite taille de la famille des araliacées. C’est une plante 
adaptogène, permettant à l’organisme de répondre aux agressions et aux déséquilibres dont 
il fait l’objet. On utilise les racines des plantes âgées de plus de 4 ans.  
C’est un dynamisant qui va pouvoir entrainer plus de vitalité, augmenter les performances, 
la résistance du corps au stress et d’améliorer l’endurance physique. (100)(101) 
 

c) Le Guarana :  

 

La caféine contenue dans le guarana est assimilée moins rapidement que celle du café, et 
dispose d’une action prolongée. Cela permet de profiter des bienfaits de la caféine sans ses 
inconvénients. Il a donc une action stimulante, anti-fatigue mais aussi anti oxydant et anti 
inflammatoire. Il favorise également la perte de masse grasse. (102) 
 

d) Le maca :  

 

Il permet de réduire la fatigue physique et morale et de réduire les douleurs musculaires. 
(103) De plus il améliore les capacités de concentration, l’équilibre nerveux et ralentit les 
effets du manque de sommeil. (104) 
 

e) Le tribulus :  

 

 C’est une plante de la famille des Zygophyllacées qui augmente la production de 
testostérone. Cela entraine plus d’agressivité et de force, un gain de masse musculaire mais 
aussi accessoirement une augmentation de la libido et la pilosité. (105) 
Il a également une action diurétique qui favorise la perte de poids.  
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2. Après l’entrainement : 

a) La spiruline 

 

La spiruline est une petite algue verte contenant plus de 50 nutriments identifiés comme des 
protéines, fibres, vitamines, minéraux, AG oméga 3 et 6 … (106) 
Elle intervient donc dans de nombreuses fonctions comme l’amélioration du système 
immunitaire, l’équilibre du profil lipidique sanguin, de la glycémie, la réduction de la fatigue 
ou encore dans le développement musculaire avec sa richesse en protéines.  
 

b) L’ashwagandha :  

 

C’est une plante adaptogène très appréciée des sportifs ou des personnes sujettes au stress. 
Elle permet entre autres de retrouver un équilibre émotionnel et de se relaxer avant de 
dormir. Des études ont mis en évidence que la supplémentation en ashwagandha réduisait 
significativement l’anxiété et le niveau de stress. (107) 
Elle permet également d’augmenter l’absorption de l’oxygène et la force musculaire.  
 

c) Le gingembre : 

 

Il possède des propriétés anti-inflammatoires et énergisantes. En musculation, des études 
ont montré qu’il permettait de réduire les douleurs musculaires post exercice permettant 
ainsi une meilleure récupération après des séances d’entrainement intensives.  
 

d) Le thé vert : 

 

En musculation il est souvent utilisé pendant la sèche pour accélérer la perte de masse 
grasse. Des études récentes ont également montré qu’il réduirait les dommages faites aux 
fibres musculaires, ce qui pourrait être un plus en termes de récupération.  
 

F. Les compléments alimentaires en fonction de son morphotype  

1. L’ectomorphe :  

Comme vu précédemment, l’ectomorphe est souvent confronté à un réel problème de prise 
de masse. Ce dernier a déjà beaucoup de difficultés à prendre du poids en temps normal, 
alors en ajoutant quatre séances de musculation par semaine, cela va augmenter ses 
dépenses et il va devoir augmenter significativement ses apports. C’est pourquoi un gainer, 
beaucoup plus calorique que de la whey, lui permettra d’atteindre ses objectifs étant donné 
son abondance en glucides et protéines.  Le type de gainer sera adapté au poids, à la 
morphologie et aux objectifs de chacun. Cela va permettre d’apporter un excédent calorique 
dans son alimentation et d’ingérer plus de calories qu’il n’en dépense. Celui-ci pourra être 
pris juste après l’entrainement pour favoriser la prise de masse musculaire.  

Au fur et à mesure de sa prise de poids, il pourra opter pour des boissons avec une teneur 
plus importante en protéines comme la whey.  

La créatine pourra s’avérer également intéressante, puisqu’il pourra tout à fait mélanger 
celle-ci à son gainer étant donné la prise de poids qu’elle entraine via la rétention d’eau 
qu’elle exerce dans les muscles.  

Enfin, afin de ne pas trop puiser dans ses muscles au cours de longues séances éprouvantes, 
un apport en maltodextrine ou vitargo peut être judicieux juste avant le début de la séance.  
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L’ectomorphe possédant des articulations fines et fragiles, il pourra tout à fait envisager une 
supplémentation en collagène, notamment en cas d’âge plus avancé ou si ce dernier se 
plaint de douleurs ligamentaires.  

2. L’endomorphe 

 
L’endomorphe à l’inverse, a un excès de masse graisseuse. Comme son métabolisme est plus 
lent, ce dernier va devoir restreindre et contrôler beaucoup plus ses apports. Il devra avoir 
un apport élevé en protéines, mais faire très attention à sa consommation en glucides. La 
whey est donc un complément alimentaire de choix, qu’il pourra positionner juste après ses 
entrainements. Celle-ci va lui permettre d’atteindre une véritable définition musculaire.  
 
Il pourra également se supplémenter en L-Carnitine étant donné son rôle dans le 
catabolisme des graisses ainsi que les nombreuses études confirmant la perte de poids 
engendrée par cette molécule. (55)  
 
Il pourra également se supplémenter en oméga-3 étant donné leur rôle dans l’amélioration 
de la sensibilité à l’insuline, permettant au corps de mieux utiliser l’énergie et surtout de 
moins la stocker sous forme de graisses. D’où leur intérêt majeur durant les périodes de 
sèche en musculation.  
 

3. Le mésomorphe  

 
Le mésomorphe pourra utiliser divers compléments alimentaires selon ses objectifs.  
Il pourra utiliser la whey après ses entrainements afin de garantir une bonne croissance 
musculaire ainsi qu’une bonne récupération.  
 
Il pourra également prendre une dose de caséine le soir au coucher, afin de prévenir le 
catabolisme nocturne et de conserver sa définition musculaire.  
 
Il pourra également se supplémenter en BCAA au cours de ses séances afin de booster ses 
performances ou encore d’optimiser sa récupération post effort.  
Tout dépendra des objectifs fixés.  
 
 
 
 
 

 

 

` 
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V. Conclusion  
 
La musculation est un sport de plus en plus répandu aujourd’hui, qu’il s’agisse de personnes 
cherchant à perdre du poids ou cherchant à prendre de la masse musculaire. Ceci est 
notamment lié à l’avènement des réseaux sociaux ou le culte du corps est de plus en plus 
mis en avant.  
 
Le pharmacien d’officine aura un rôle prépondérant à jouer en tant que professionnel de 
santé facilement accessible. Il devra mettre en œuvre toutes ses compétences telles que sa 
rigueur, son professionnalisme, son sens de l’écoute et son analyse pour conseiller au mieux 
les patients. En effet, il devra pousser ces derniers à être assidus, rigoureux sur leur pratique 
sportive et à ne pas non plus négliger leurs apports en nutriments quel que soit l’objectif 
recherché.  
 
Au comptoir, il est primordial de savoir à quel morphotype appartient l’individu en face de 
nous afin de le conseiller de manière optimale. Cela permettra de l’informer au mieux sur la 
manière de s’entrainer le plus efficacement possible tout en prévenant le risque de 
blessures. L’identification de son morphotype permettra également de mieux identifier ses 
besoins et les éventuelles corrections à appliquer concernant son alimentation.  
 
La musculation est un sport ultra exigeant, très lent avant d’obtenir les résultats souhaités. 
Le pharmacien d’officine pourra alors être confronté à des personnes trop impatientes, 
désirant tout et tout de suite, ainsi qu’à des sportifs en période de stagnation. La maitrise de 
l’arsenal de compléments alimentaires disponibles en officine sera donc indispensable et 
très utile, car elle permettra aux sportifs de passer un cap ou d’atteindre plus rapidement 
leurs objectifs fixés.  
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