
Nutrition et Fonctions Rénales : 
Mieux Comprendre pour Mieux Agir
Une exploration approfondie des liens entre alimentation et santé rénale pour préserver et optimiser nos 

fonctions rénales au quotidien.



Chapitre 1 : Les Fondamentaux des 
Reins et de la Nutrition
Comprendre la relation complexe entre notre alimentation et le fonctionnement rénal est essentiel pour 

maintenir notre équilibre corporel. Dans ce chapitre, nous explorerons les bases anatomiques et physiologiques 

des reins ainsi que leur interaction avec les nutriments.



Les Reins : Gardiens de l'Équilibre Vital
1

Filtration des Déchets
Les reins filtrent quotidiennement environ 180 litres de 

sang pour éliminer les toxines et déchets métaboliques, 

notamment l'urée et la créatinine.

2

Régulation des Électrolytes
Ils maintiennent l'équilibre hydrique et électrolytique en 

contrôlant précisément les niveaux de sodium, 

potassium, calcium et phosphore dans le sang.

3

Production Hormonale
Les reins sécrètent l'érythropoïétine (EPO) pour stimuler 

la production de globules rouges et activent la vitamine 

D nécessaire à l'absorption du calcium.



Fonctionnement Normal vs 
Insuffisance Rénale
Fonctionnement Normal

Filtration efficace des déchets métaboliques

Équilibre électrolytique parfaitement maintenu

Production hormonale optimale

Pression artérielle bien régulée

Insuffisance Rénale

Accumulation toxique d'urée et créatinine

Déséquilibres dangereux en potassium et 

phosphore

Hypertension artérielle difficile à contrôler

Anémie, acidose et fragilité osseuse



Impact de la Nutrition sur la Fonction Rénale

Charge de Travail
L'alimentation riche en protéines, sel et additifs augmente 

considérablement la charge de filtration rénale et peut 

accélérer l'usure des néphrons.

Préservation
Une nutrition adaptée et équilibrée réduit le stress 

oxydatif rénal et soutient les mécanismes de réparation 

cellulaire.

Ralentissement
Des études montrent qu'un régime adapté peut ralentir la 

progression de la maladie rénale de 30 à 40% selon les 

cas.



Chapitre 2 : Maladies Rénales et 
Besoins Nutritionnels Spécifiques
Les pathologies rénales engendrent des besoins nutritionnels particuliers qui évoluent avec la progression de la 

maladie. Ce chapitre explore les adaptations alimentaires nécessaires pour préserver au maximum la fonction 

rénale résiduelle.



Maladie Rénale Chronique (MRC) : Un Fléau Mondial

Selon Apollo Hospitals, la MRC touchera environ 10% de la population mondiale d'ici 2025, soit plus de 800 millions de personnes.

1Stade 1
DFG > 90 ml/min - Fonction rénale normale avec marqueurs d'atteinte rénale. 

Nutrition préventive recommandée.

2 Stade 2
DFG 60-89 ml/min - Insuffisance rénale légère. Réduction modérée du sel et des 

protéines.
3Stade 3

DFG 30-59 ml/min - Insuffisance rénale modérée. Adaptation significative du régime 

alimentaire nécessaire.
4 Stade 4

DFG 15-29 ml/min - Insuffisance rénale sévère. Restrictions importantes en 

protéines, potassium, phosphore.
5Stade 5

DFG < 15 ml/min - Insuffisance rénale terminale. Dialyse ou greffe nécessaire. 

Régime très spécifique.



Conséquences Nutritionnelles de la MRC

1 Malnutrition

2 Sarcopénie

3 Déséquilibres Électrolytiques

4 Toxicité Urémique

La progression de la maladie rénale entraîne une cascade de complications nutritionnelles. La perte d'appétit, les restrictions alimentaires et les modifications métaboliques conduisent à une 

dénutrition protéino-énergétique qui touche jusqu'à 50% des patients au stade avancé.

Les déséquilibres en potassium, phosphore et sodium nécessitent une surveillance constante et des adaptations alimentaires précises pour éviter les complications cardiovasculaires graves.



Dialyse et Nutrition : Un Nouveau Défi
Nouveaux Besoins Nutritionnels

Apports protéiques augmentés à 1,2-1,4 g/kg/jour pour compenser les pertes durant la 

dialyse

Restriction hydrique stricte (souvent 500-800 ml + volume urinaire résiduel)

Limitation sévère du potassium (f 2000-2500 mg/jour)

Contrôle rigoureux du phosphore (f 800-1000 mg/jour)

Apport calorique suffisant pour prévenir la dénutrition (30-35 kcal/kg/jour)



Chapitre 3 : Recommandations Nutritionnelles Clés
Les adaptations alimentaires constituent un pilier thérapeutique fondamental dans la prise en charge des maladies rénales. Ce chapitre présente les recommandations précises pour chaque 

nutriment critique et leur impact sur la fonction rénale.



Limiter le Sodium pour Contrôler la 
Pression Artérielle

Objectif Quotidien
Limiter l'apport à 1500-2000 mg de sodium par 

jour (équivalent à 4-5g de sel), soit moins de la 

moitié de la consommation moyenne française.

Aliments à Éviter
Charcuteries et viandes fumées

Fromages affinés et conserves

Plats préparés industriels

Bouillons cubes et sauces

Alternatives Savoureuses
Herbes fraîches et séchées

Épices sans sel ajouté

Vinaigres aromatisés

Zestes d'agrumes



Adapter les Apports en Protéines
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Selon la Fondation du Rein, la restriction protéique modérée peut ralentir significativement la progression de la maladie rénale. Il est essentiel de privilégier les protéines de haute valeur 

biologique (Sufs, poisson) et d'intégrer des protéines végétales (légumineuses) pour leur effet alcalinisant.



Contrôler le Phosphore pour Protéger Os et Vaisseaux
Aliments Riches en Phosphore à Limiter

Fromages affinés (parmesan, comté) : 600-900 mg/100g

Abats (foie, rognons) : 300-600 mg/100g

Poissons en conserve avec arêtes : 300-400 mg/100g

Légumineuses : 300-400 mg/100g

Chocolat noir : 300-400 mg/100g

Attention aux Additifs Phosphatés

Les additifs phosphatés (E338-E341, E450-E452) présents dans les plats industriels sont 

absorbés à 90-100%, contre 40-60% pour le phosphore naturel des aliments.



Maîtriser le Potassium pour la 
Sécurité Cardiaque

Aliments Très Riches à Éviter
Bananes (350 mg/100g)

Abricots secs (1880 mg/100g)

Pruneaux (732 mg/100g)

Pommes de terre (530 mg/100g)

Épinards (558 mg/100g)

Techniques de Réduction
Éplucher et couper finement les légumes1.

Faire tremper dans l'eau froide 2-4 heures2.

Cuire dans un grand volume d'eau3.

Jeter l'eau de cuisson (jusqu'à -70% de 

potassium)

4.

Alternatives Pauvres en Potassium
Concombre (140 mg/100g)

Carottes (320 mg/100g)

Pommes (115 mg/100g)

Poires (130 mg/100g)

Riz blanc (120 mg/100g)



Favoriser une Alimentation Alcalinisante
L'acidose métabolique est une complication fréquente de la maladie rénale chronique qui accélère la dégradation de la fonction rénale et favorise la déminéralisation osseuse.

Aliments Alcalinisants
Légumes verts à feuilles

Fruits frais (sauf agrumes)

Pommes de terre

Carottes

Aliments Acidifiants
Viandes et charcuteries

Fromages

Céréales complètes

Sufs

Ratio Recommandé
2 parts d'aliments alcalinisants pour 1 part d'acidifiants 

pour maintenir l'équilibre acido-basique optimal.



Hydratation : L'Eau, l'Alliée Indispensable
Recommandations d'Hydratation

MRC stades 1-3 : 1,5 à 2 litres par jour pour faciliter la filtration rénale

MRC stades 4-5 : quantité personnalisée selon la diurèse résiduelle

Hémodialyse : souvent limitée à 500-800 ml + volume urinaire résiduel

À Privilégier

Eau plate, faiblement minéralisée

Tisanes et infusions sans sucre

Eau aromatisée naturellement (concombre, citron)

À Éviter

Boissons sucrées et sodas

Excès de thé et café (> 2 tasses/jour)

Eaux minérales riches en sodium



Chapitre 4 : Aliments et Conseils 
Pratiques pour la Santé Rénale
Au-delà des principes théoriques, la mise en pratique quotidienne d'une alimentation adaptée aux reins 

nécessite des outils concrets. Ce chapitre propose des solutions pratiques pour intégrer ces recommandations 

dans votre vie de tous les jours.



12 Aliments Clés pour Nettoyer et Protéger les Reins

Eau Pure
Base de l'hydratation optimale et vecteur principal d'élimination des toxines, à consommer 

régulièrement tout au long de la journée.

Baies
Myrtilles, fraises et canneberges regorgent d'antioxydants qui protègent les cellules rénales et 

réduisent les infections urinaires.

Poissons Gras
Le saumon et le maquereau apportent des oméga-3 anti-inflammatoires qui préservent la 

structure rénale et améliorent la fonction vasculaire.

Légumes Verts
Épinards, chou kale et persil sont riches en antioxydants et en composés bioactifs qui 

soutiennent la détoxification naturelle.

Pommes
Riches en fibres pectiques et en flavonoïdes, elles favorisent l'élimination des toxines et 

protègent les reins du stress oxydatif.

Ail et Oignon
Leurs composés soufrés stimulent les enzymes de détoxification et renforcent le système 

immunitaire pour prévenir les infections.

Ces aliments, consommés régulièrement dans le cadre d'une alimentation équilibrée, contribuent significativement à maintenir une bonne fonction rénale et à ralentir la progression des 

pathologies existantes.



Exemples Concrets de Repas Adaptés
Petit-déjeuner Réno-Protecteur

Porridge d'avoine aux myrtilles (50g de flocons)

1 cuillère à soupe de graines de chia

Lait végétal non enrichi en phosphates

Thé vert ou infusion

Déjeuner Équilibré

120g de filet de saumon grillé aux herbes

100g de légumes verts cuits à la vapeur

60g de riz complet

1 cuillère à soupe d'huile d'olive extra vierge

Dîner Léger

Salade de quinoa (60g cru) aux légumes frais

Vinaigrette à l'huile d'olive et citron

Une pomme ou poire en dessert



Lire les Étiquettes : Un Geste 
Essentiel

Repérer les Éléments Critiques
Sodium : rechercher < 120mg/100g 

(idéalement < 40mg)

Phosphore : rarement indiqué, repérer les 

additifs

Potassium : souvent caché sous "sels 

minéraux"

Protéines : évaluer l'apport global quotidien

Décoder les Additifs 
Phosphatés
Les phosphates ajoutés sont beaucoup plus 

absorbables que ceux naturellement présents 

dans les aliments. Vigilance particulière pour :

E338 à E341 : acide phosphorique et 

phosphates

E450 à E452 : polyphosphates

Termes "phosphate de..." dans la liste 

d'ingrédients

Allégations Nutritionnelles Utiles
"Sans sel ajouté" : ne contient que le sel naturel

"Pauvre en sodium" : max 120mg/100g

"Très pauvre en sodium" : max 40mg/100g

"Réduit en protéines" : utile en MRC avancée



Gérer les Repas à l'Extérieur et en 
Fêtes
Au Restaurant

Préférer les plats simples (grillades, vapeur)

Demander les sauces à part ou remplacer par 

huile d'olive/citron

Éviter les plats en sauce, gratins, charcuteries

Ne pas resaler et limiter le pain

Demander de l'eau plate plutôt que gazeuse

Occasions Festives

Prévenir l'hôte de vos restrictions

Proposer d'apporter un plat adapté à partager

Manger une petite portion avant de partir pour 

éviter la faim

Avoir toujours avec soi des encas autorisés

Se concentrer sur les moments de convivialité 

plutôt que sur la nourriture



L'Importance du Suivi avec un Diététicien-Nutritionniste

Évaluation Personnalisée
Analyse des habitudes alimentaires, des goûts, des 

contraintes et des paramètres biologiques spécifiques.

Plan Nutritionnel Adapté
Élaboration d'un régime précisément ajusté au stade de la 

maladie rénale et aux comorbidités éventuelles.

Éducation Thérapeutique
Apprentissage pratique des techniques culinaires, lecture 

d'étiquettes et gestion des situations complexes.

Suivi Régulier
Ajustements nutritionnels en fonction de l'évolution des 

paramètres cliniques et des analyses biologiques.



Témoignage Inspirant : James MacOwen Andrews

"La maladie rénale m'a obligé à réinventer ma relation avec la nourriture. J'ai transformé 

cette contrainte en opportunité pour aider les autres à mieux vivre avec leur pathologie."

Un Parcours Exemplaire

Diagnostiqué avec une maladie rénale polykystique à 42 ans, James MacOwen Andrews a 

refusé de se résigner aux restrictions alimentaires sans comprendre. Après s'être formé à la 

nutrition rénale, il a créé le site "Cuisine et santé rénale" qui propose aujourd'hui plus de 300 

recettes adaptées aux différents stades de la maladie rénale.

Son engagement communautaire a permis de développer des ateliers de cuisine 

thérapeutique dans plusieurs centres de dialyse en France et au Canada, améliorant 

significativement la qualité de vie des patients.



Innovations et Perspectives en 
Nutrition Rénale
1 Programmes Éducatifs Personnalisés

L'étude Perez-Torres de 2021 a démontré que les programmes d'éducation nutritionnelle assistés par 

intelligence artificielle améliorent l'adhésion aux recommandations de 42% et ralentissent la 

progression de la maladie rénale de 27% sur 18 mois.

2 Rôle du Microbiote Intestinal
Les recherches récentes explorent l'impact des prébiotiques et probiotiques sur la production de toxines 

urémiques. Les fibres solubles spécifiques pourraient réduire la production de toxines néfastes pour les 

reins de 35%.

3 Aliments Fonctionnels Réno-Protecteurs
Développement d'aliments enrichis en composés bioactifs ciblant spécifiquement la protection rénale, 

comme les anthocyanes, les polyphénols et les acides gras oméga-3 à chaîne courte, qui réduisent 

l'inflammation rénale de 40%.



Conclusion : Nourrir ses Reins, C'est 
Nourrir sa Vie

1
Un Levier Thérapeutique Puissant
La nutrition représente l'un des leviers les plus efficaces et les plus accessibles pour préserver la 

fonction rénale. Chaque repas devient une opportunité de soutenir ou de soulager vos reins.

2
Un Processus d'Adaptation
Modifier ses habitudes alimentaires demande du temps, de la patience et un accompagnement 

adapté. Les petits changements progressifs sont souvent plus durables que les révolutions radicales.

3

Un Impact Global
En prenant soin de vos reins par l'alimentation, vous améliorez également votre santé 

cardiovasculaire, osseuse et métabolique. C'est un investissement global pour votre qualité et votre 

espérance de vie.



Merci de Votre Attention
Questions & Échanges

N'hésitez pas à partager vos expériences et à poser vos questions pour approfondir certains aspects de cette 

présentation.

Ressources Recommandées

Site "Cuisine et santé rénale" : www.cuisineetsanterenale.ca

Publications de la Fondation du Rein : guides nutritionnels et recettes adaptées

Association Renaloo : forums d'échange entre patients

Société Francophone de Néphrologie : recommandations professionnelles


