
PRÉSENTATION

Pot de 60 gélules : ACL 3401560256222

INGRÉDIENTS

L-tryptophane, magnésium marin (oxyde
de magnésium), inositol, vitamine C 
(acide L-ascorbique), extrait de rhodiola 
(Sedum roseum (L.) Scop.), antiagglo-
mérants : phosphate dicalcique et stéa-
rate de magnésium végétal ; gluconate 
de zinc, vitamines B1 (chlorhydrate de 
thiamine), B2 (ribofl  avine), B3 (nicotina-
mide), B5 (D-pantothénate de calcium), 
B6 (chlorhydrate de pyridoxine), B8 (D-
biotine) et B9 (acide ptéroylmonogluta-
mique) ; chlorure dechrome. 
Gélule : gélatine de poisson.
Allergène : poisson.

ERGYSTRESS Seren synergie régulatrice de l’équilibre émotionnel, est particulièrement adapté :
• pour favoriser la synthèse de certains neurotransmetteurs, notamment impliqué dans l’humeur ;

  L’acide pantothénique (vitamine B5) contribue à la synthèse normale et au métabolisme normal de certains
neurotransmetteurs.

• pour améliorer l’état d’esprit ;
  La rhodiola aide à améliorer l’état d’esprit. Les vitamines B2, B3, B6, B9 et C et le magnésium participent à des fonctions 
psychologiques normales.

• en cas de stress émotionnel (irritabilité, déprime passagère…) ;
  La rhodiola aide l’organisme à s’adapter au stress émotionnel passager.

•   pour réduire la fatigue ;
La rhodiola peut contribuer à réduire la fatigue induite par le stress ou associée à un travail mental excessif. 

• pour les personnes sujettes aux pulsions sucrées. 

ÉQUILIBRE ÉMOTIONNEL 
ERGYSTRESS Seren est une synergie d’actifs associant des micronutriments (tryptophane, inositol, magnésium, vitamines B et C, 
oligoéléments) et une plante adaptogène, la rhodiola, sélectionnée pour son action régulatrice de l’humeur.
Le tryptophane est un acide aminé précurseur dans la voie de synthèse de la sérotonine, neuromédiateur de l’humeur et du sommeil. S
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CONSEILS D’UTILISATION

1 à 3 gélule(s) par jour, au petit déjeuner. Enfants, 
femmes enceintes

et allaitantes.

Enfants, 

Document destiné aux professionnels de santé, ne peut être ni copié, ni distribué au consommateur fi nal. Le document ainsi que sa terminologie ne peuvent être utilisés à des fi ns promotionnelles. 
Le professionnel de santé garde son libre-arbitre sur les informations mises à sa disposition et sur l’état de santé de son interlocuteur. Les compléments alimentaires ne se substituent pas à une
alimentation variée, équilibrée, à un mode de vie sain et à un traitement médical.
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COMPOSITION 

 pour 1 gélule pour 3 gélules AR*

L-tryptophane 220 mg 660 mg -
Inositol 50 mg 150 mg -
Extrait de Rhodiola  33 mg 99 mg -
Magnésium 57 mg 171 mg 45 %
Zinc  2 mg 6 mg 60 %
Chrome  20 µg 60 µg 150 %
Vitamine C 27 mg 81 mg 100 %
Vitamine B1 0,37 mg 1,1 mg 100 %
Vitamine B2 0,47 mg 1,41 mg 100 %
Niacine (vit. B3)  5,3 mg 15,9 mg 100 % 
Vitamine B5 2 mg 6 mg 100 %
Vitamine B6 0,47 mg 1,41 mg 100 %
Biotine (vit. B8) 16 µg 48 µg 100 %
Acide folique (vit. B9) 67 µg 201 µg 100 %
* Apports de Référence



La Rhodiole (Rhodiola rosea) [1,2,3,4,5,6,7]

Plante adaptogène, elle agit via les salidrosides et la rosavine. 
Elle est utilisée pour réduire les symptômes du stress physique 
et psychique, pour réguler les niveaux de neuromédiateurs, sti-
muler l’immunité, comme stimulant physique et intellectuel et 
comme antioxydant.
Les mécanismes impliqués sont une régulation de l’axe 
hypothalamo-hypophysaire pour réduire le cortisol, une 
augmentation du neuropeptide Y (NPY) et des taux de séro-
tonine, dopamine et noradrenaline.

Effet de la rhodiole sur l’axe HPS

Pour un stress transitoire et moyen : le cortisol en se fi xant 
aux récepteurs aux glucocorticoïdes (GR) va par un rétrocon-
trôle inhiber la cascade du stress => retour à un niveau de 
cortisol bas.
Pour un stress chronique : stress oxydatif avec production 
de NO qui va inhiber la production d’ATP. Augmentation des 
kinases (SAPK/JNK) qui vont bloquer le rétrocontrôle du cor-
tisol qui reste donc haut.
La rhodiole stimule l’expression et la sécrétion de NPY qui 
agit comme un anxiolytique réduisant le cortisol, inhibe la 
synthèse de NO.

Le tryptophane [8,9,10]

Les niveaux de tryptophane plasmatique sont déterminés par 
une balance entre sa prise alimentaire (viandes, graines, 

bananes…) et sa « capture » pour la synthèse de protéines.
Le tryptophane est aussi un précurseur de nombreux méta-
bolites [10] (kynurénine, tryptamine, mélatonine, NAD/NADP, 
niacine) dont la sérotonine, neuromédiateur favorisant une 
humeur stable, le calme, le contrôle de soi. On estime que 95% 
de la synthèse de sérotonine s’effectue dans le tractus gastro-
intestinal et que seulement 3% du tryptophane alimentaire est 
utilisé pour la synthèse de la sérotonine dans l’organisme, 1% 
pour sa synthèse dans le cerveau [9].
En dépit de cette relativement basse concentration cérébrale, 
elle a un large impact comme neurotransmetteur et neuro-
modulateur (action sur le système endocrine, le cortisol, la 
prolactine et l’hormone de croissance). Elle joue un rôle central 
dans le domaine cognitif, aussi ses récepteurs se retrouvent dans 
les régions du cerveau dédiées à l’apprentissage et la mémoire 
incluant le cortex, l’amygdale et l’hippocampe [10].

Rôle central du tryptophane

Or cet acide aminé peut s’avérer peu biodisponible ou voir 
ses réserves, peu importantes, s’effondrer lors de stress et/
ou infl ammation chroniques (cf. schéma). Il ne représente 
que 1 à 2 % de l’ensemble des acides aminés constituant les 
protéines et lors du passage de la barrière hémato-encé-
phalique, il entre en compétition avec les acides aminés 
ramifi és. Le seul moyen d’augmenter l’apport en tryp-
tophane au cerveau est d’avoir une alimentation riche 
en hydrates de carbone. Ceux-ci, favorisant la libération 
d’insuline, vont entraîner l’entrée dans les cellules des acides 
aminés ramifi és, rendant le tryptophane plus biodisponible.

La prise orale de tryptophane accroît aussi les niveaux de 
dopamine, noradrénaline et bêta-endorphines. Son apport 
a des effets signifi catifs sur les troubles de l’humeur et du 
sommeil. Il est effi cace pour améliorer une dépression légère 
à modérée et réduit l’anxiété lors d’un sevrage tabagique [10].

Face à un stress chronique l’organisme mobilise ses réserves en activant l’axe hypothalamus-hypophyse-corticosurrénale. L’organisme 
peut s’épuiser dans des tentatives répétées et ineffi caces de retour à l’homéostasie. L’équilibre biologique de l’individu est rompu : 
troubles métaboliques (épuisement), organiques (par carences cellulaires), psychiques (syndrome dépressif) apparaissent ; c’est la 
phase d’épuisement.

Au cours de cette étape, les récepteurs hypothalamiques au cortisol deviennent moins sensibles à l’inhibition réactive avec pour résultat 
une augmentation de la production de cortisol associée à un grand nombre de désordres métaboliques dont une dysrégulation du 
système sérotoninergique qui se manifestera par des troubles de l’humeur et du sommeil, de l’anxiété, des pulsions sucrées. Celle-ci 
sera d’autant plus amplifi ée que la biodisponibilité du tryptophane, précurseur de la sérotonine, sera perturbée.

Micronutriments et équilibre émotionnel

Carences d’apports

Sérotonine

Tryptophane

Mauvaise assimilation
 Intestinale (intégrité altérée).

Compétition
 Récepteurs entérocytes
   et barrière hémato-encéphalique.

Dégradation
 Stress chronique (glucocorticoïdes),
 et inflammation (cytokines).

Transformation en Niacine
 Si carence en vitamine B3

Mauvaise utilisation
 Problème de cascade enzymatique
   (vitamines, oligoéléments...)
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Un rappel : il y a aussi 
une régulation directe 
et indirecte du trypto-
phane par la flore in-
testinale qui le méta-
bolise, augmentant 
les niveaux de séroto-
nine dans l’hippo-
campe et diminuant 
l’anxiété ; ce qui dé-
montre l’influence du 
microbiote intestinal 

à la fois sur le comportement et la chimie du cerveau [9]. 

L’inositol

L’inositol est présent dans les phospholipides membranaires ; 
sous forme de biphosphate phosphatidylinositol, il peut être 
hydrolysé en inositol triphosphate, un second messager dans 
la communication neuronale impliqué dans de nombreuses 
voies de neurotransmetteurs (dopamine, glutamine, sérotonine, 
acétylcholine). Il serait bénéfique dans le traitement des per-
sonnes dépressives et anxieuses [11]. 

Les vitamines (B et C)

Les vitamines B1, B3, B6, B9 et la vitamine C sont des co-
facteurs intervenant dans la synthèse de la sérotonine et 
participant à la régulation du stress. 
Elles sont sur-consommées en situation de stress et leur apport 
sera alors indispensable. De plus la libération de glucocorticoïdes 
par le stress stimule le métabolisme vitamine B6 dépendant 
de certains acides aminés au niveau hépatique, notamment 
celui du tryptophane. Les premiers effets d’un déficit en vita-
mine B6 sont la réduction de synthèse de la sérotonine et 
du GABA. Les vitamines B1, B3, B5, B6, B8 et B9 partagent de 
nombreux signes psychiques de carence : fatigue, baisse des 
capacités de concentration, altérations de l’humeur, troubles 
du sommeil, anxiété. Il apparaît essentiel d’allier ces vitamines 
à la prise de tryptophane pour lutter contre le stress et l’anxiété.
 
Les vitamines B ont aussi un rôle clé dans le métabolisme glu-
cidique : or le cerveau consomme à lui seul près de 50% de 

l’apport journalier en glucides.
 
La vitamine C est très présente dans le cerveau où elle joue tout 
d’abord un rôle antioxydant majeur[12]. C’est aussi un cofacteur 
de la synthèse des catécholamines notamment la dopamine 
bêta-hydroxylase qui est impliquée dans la conversion de la 
dopamine en norépinéphrine qui joue un rôle important dans la 
régulation de l’humeur, la cognition… C’est aussi un co-facteur 
de la tryptophane-5 hydroxylase nécessaire pour la syn-
thèse de sérotonine et de la peptidylglycine α-amidating mo-
nooxygénase (PAM) catalysant l’étape limitante de la synthèse 
des neuropeptides [13]. Il n’est donc pas étonnant de trouver des 
taux significativement plus bas chez les personnes déprimées [13].

Les minéraux et oligoéléments 

Le magnésium est indispensable lors de toute situation de 
stress où il est surconsommé mais aussi excrété par voie urinaire 
lors de stress chronique, accroissant encore la vulnérabilité au 
stress : un cercle vicieux s’installe. 
Il intervient dans la synthèse et le stockage des neuromédia-
teurs : aussi un déficit en magnésium au niveau cérébral réduit 
les taux de sérotonine.
 
Le zinc est un oligoélément majoritaire dans l’hippocampe, le 
complexe amygdalien et le néocortex. Il présente des propriétés 
anti-dépressives par :

•    Une activité antagoniste sur le récepteur glutamatergique 
NMDA [14,15].

•    Une augmentation du BDNF ou Brain-Derived Neurotrophic 
Factor dans l’hippocampe.

•  Des propriétés anti-inflammatoires et modulatrices de l’immu-
nité.

 
Une supplémentation en zinc améliore les symptômes des per-
sonnes avec des troubles de l’humeur[16].
 
Le chrome joue un rôle crucial dans le métabolisme du glucose 
et des graisses et améliore la sensibilité à l’insuline dans l’hypo-
thalamus, qui stimule la fonction hypothalamique en accroissant 
l’utilisation du glucose, ce qui conduit à une synthèse accrue de 
sérotonine. Des études indiquent son effet antidépresseur[17].

Micronutriments et équilibre émotionnel

Voie de synthèse de la sérotonine

Vitamine B9, C et D, Fe.

Vitamine B6.

TRYPTOPHANE

5-HYDROXYTRYPTOPHANE

SÉROTONINE


