Données récentes sur les apports en acides gras

des francais

Terres Univia a publié une étude détaillée des apports en acides gras de la population francaise et de
la place des matiéres grasses végétales dans ces apports. Il ressort que Uapport total moyen quotidien
en lipides de la population adulte est conforme aux apports nutritionnels conseillés, contrairement aux
apports de certains acides gras. Ces données ont été étayées par UITERG, via une étude de caractérisation
du lait maternel sur la période 1997-2014. En tant que biomarqueur de consommation des lipides,
Uanalyse de la composition en acides gras du lait maternel a ainsi permis de suivre U'évolution des apports
des femmes allaitantes et d’observer une amélioration du statut nutritionnel du lait.
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INTRODUCTION

L'Agence nationale de sécurité sanitaire de
lalimentation, de l'environnement et du travail
(Anses, ex-Afssa) a publié en 2009 un rapport sur
l'étude individuelle nationale sur les consommations
alimentaires 2 (INCA 2] 2006-2007™. Ce rapport
présente les apports nutritionnels de la population
francaise, mais pas le détail des apports en acides
gras.

L'Anses a mis a disposition en acces libre, en
2013 une version plus détaillée de la table de
composition nutritionnelle des aliments de la
base de données Ciqual® et en septembre 2014,
lensemble des données brutes obtenues dans
INCA 281 Terres Univia, linterprofession des huiles
et protéines végétales, participe a l'amélioration
de la connaissance des lipides d’origine végétale.
Dans cet objectif, elle a fait réaliser d'apres ces
données, une étude statistique détaillée des apports
en acides gras de la population francaise et de la place
des matiéres grasses végétales dans la couverture
de ces apports. Ceux-ci ont pu étre comparés aux
apports nutritionnels conseillés (ANC) pour les
acides gras définis par lAnses en 2010%. Ainsi Terres
Univia peut proposer des messages nutritionnels
pour promouvoir des apports plus proches des ANC.
Parallelement, dans le cadre d'études cliniques
conduites chez la femme allaitante depuis pres de
17 ans, UITERG a pu estimer U'évolution du statut
nutritionnel du lait maternel. Lacces a différents laits
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« de base » depuis 1997 a permis, en compilant les
données acquises sur une période de pres de 20 ans,
de suivre l'évolution de la composition en acides gras
du lait maternel comme reflet de l'évolution de la
consommation des lipides en France. Ce suivi a en
outre permis de confirmer les données obtenues
dans l'étude INCA 2 et d'identifier de possibles
tendances quant a l'évolution des données attendues
pour l'étude INCA3.

ANALYSE STATISTIQUE DES DONNEES INCA 2

Le rapport complet, présentant la méthodologie et
les résultats détaillés de l'étude, pour la population
enfant et la population adulte, a été publié en février
201581, Seuls les principaux résultats obtenus pour
la population adulte sont présentés dans cet article.

Méthodologie

L'analyse statistique menée a consisté en la
combinaison des données INCA 2B avec les données
de composition nutritionnelle des aliments issues
de la base de données Ciqual 2013%. Les résultats
présentés ici concernent la population adulte :
toutes les statistiques ont été calculées en prenant
en compte les 2624 adultes et en les pondérant de
maniére a assurer la représentativité de la population
adulte francaise, conformément aux recommanda-
tions de lAnses.



La base de données Ciqual 2013 répertorie la composition
nutritionnelle de 1496 aliments pour 61 constituants.
Dans le cadre de l'analyse réalisée, les constituants
suivants ont été retenus :

» les acides gras saturés totaux (AGS) : la somme des
acides butyrique, caprique, caproique, caprylique,
stéarique, laurique, myristique et palmitique ;

» les acides gras monoinsaturés totaux (AGMI) dont
lacide oléique, principal AGMI Oméga 9 ;

> les acides gras polyinsaturés totaux (AGPI) dont
l'acide alpha-linolénique (ALA), lacide docosahexaé-
noique (DHA), l'acide eicosapentaénoique (EPA,
l'acide linoléique (LA), lacide arachidonique (ARAJ ;

> les lipides totaux, lapport énergétique total (AET en
kcal) et L'alcool.

> A partir de ces éléments ont été calculés :

> Lapport énergétique sans alcool (AESA) ;

> la somme de 3 AG saturés (les acides laurique,
myristique et palmitique) qui fait lobjet d’'une
recommandation particuliere de lAnses ;

> les AGPI Oméga 3, en sommant ALA, DHA et EPA ;

> les AGPI Oméga 6, en sommant LA et ARA ;

> le rapport Oméga 6/0méga 3 ;

> le rapport LA/ALA ;

> les apports en chacun des AG rapportés a lAESA.

Apports en acides gras chez les adultes

Le Tableau 1 présente le profil moyen d’apports en acides
gras chez l'adulte issu de cette analyse des données INCA 2.
Pour la population adulte, l'apport total moyen quotidien
en lipides est de 38 % de UAESA. Il est donc conforme
aux recommandations des ANC (35-40 % de UAESA].
Pour autant, l'analyse détaillée montre que lapport
de certains acides gras est parfois éloigné des valeurs
recommandées par Anses.

Ainsi, lapport total en AGS est de 14,4 % de CAESA (pour un
ANC < 12 % de UAESAJ. Parmi ces acides gras, les acides
laurique, myristique et palmitique représentent plus de
9,5 % de AESA alors que lAnses recommande de ne pas
dépasser 8 %, leur consommation en exces constituant
un facteur de risque pour le développement des maladies
cardio-vasculaires.

L'apport quotidien en acide oléique, principal représentant
des AGMI de la famille des Oméga 9, est nettement
insuffisant (10,8 % de AESA) au regard des ANC (15-20 %
de LAESA].

L'apport moyen quotidien en AGPI Oméga 3 est inférieur
de moitié aux ANC : 0,4 % de UAESA pour IALA (ANC de
1 %), 137 mg pour le DHA (ANC de 250 mg) et 102 mg pour
UEPA (ANC de 250 mg). Seuls 14,6 % de la population adulte
apparaissent comme atteignant les recommandations pour
le DHA, 7,8 % pour UEPA, et seulement 1,2 % pour VALA,

Tahleau 1 : Profil moyen d’apports en acides gras (AG) chez I'adulte issu de I'analyse des données INCA 2.

Les valeurs sont exprimées, excepté pour I'EPA et le DHA, en pourcentage de I'apport énergétique sans alcool.
Dans le cas du DHA et de I'EPA, les valeurs sont exprimées en milligrammes par jour. Les ANC sont ceux d’un adulte consommant 2000 kcal par jour (Anses 2010).

Apport moyen quotidien

ANC
INCA 2 (écart-type)
Lipides Lipides totaux 38,0 % (5,7%) 35-40 %
Acide alpha-linolénique (ALA) 0,4 % (0,2%) 1%
AG Oméga 3 Acide docosahexaénoique (DHA) 137 mg (139mg) 250 mg
Acide eicosapentaénoique (EPA) 102 mg (111mg) 250 mg
Acide linoléique (LA) 3,9 % (1,7 %) 4%
AG Oméga 6
Acide arachidonique (ARA) 0,05 % (0,03 %) Pas d’ANC
Rapport LA/ALA 9,6(4,9) Pas dANC ma'/i re‘cer?”%e
Rapport Oméga 6/0méga 3 Proposee par Anses : <
Oméga 6/ Oméga 3 7.8 (4,0) Pas d’ANC
AG Oméga 9 Acide oléique 10,8 % (2,8 %) 15-20 %
AG Saturés totaux 14,4 % (3,0 %) <12%
AG Saturés Acide laurique + Acide myristique
A e 9.5 % (2,0 %) <8%
+ Acide palmitique
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acide gras pourtant indispensable car ne pouvant pas étre
synthétisé par lorganisme. En revanche, l'apport moyen en
LA, principal AGPI Oméga 6, est satisfaisant par rapport a
la recommandation de Anses (8,5 g/j soit 3,9 % de IAESA
pour un ANC de 4 % de TAESA). Ainsi, les apports nettement
insuffisants en ALA induisent un rapport LA/ALA moyen de
9,6 (pour une recommandation de UAnses < 5), malgré un
apport équilibré en LA.

Contributions des groupes d’aliments chez les adultes
Les aliments contribuant le plus aux apports en acides
gras sont les graisses animales (beurre, fromages,
charcuterie et viande) pour les AGS, les huiles pour les
AGMI, le poisson pour la somme des AGPI Oméga 3,
et les huiles pour la somme des AGPI Oméga 6.

Publication de UAnses

En septembre 2015, l'Anses a publié son propre rapport
sur les apports en acides gras de la population vivant en
France et leur comparaison aux ANC 2010%l. Les résultats
de lAnses sont semblables a ceux de Terres Univia excepté
pour LARA. En effet UAnses a utilisé une table Ciqual
actualisée (notamment sur lapport en ARA des ceufs et
de leurs produits dérivés) par rapport a la version 2013.
Cette table actualisée devrait étre prochainement mise en
ligne par lAnses.

Dans lattente d'une actualisation des données de
consommation pour la population francaise avec l'analyse
des données issues de l'étude INCA 3 (débutée en 2015),
UITERG a contribué a suivre 'évolution de la consommation
des lipides en France sur la période 1997-2014 pour une
population spécifique : la femme allaitante.

POPULATION SPECIFIQUE : EVOLUTION DES
APPORTS EN ACIDES GRAS CHEZ LA FEMME
ALLAITANTE

En effet, l'analyse de la composition en acides gras du
lait maternel par UITERG, en tant que biomarqueur de la
consommation des lipides en France, a permis d'objectiver
lévolution des habitudes alimentaires vis-a-vis des lipides
dans la population francaise sur prés de 2 décennies.

Méthodologie

Quatre études nutritionnelles indépendantes ont été
conduites entre 1997 et 2014 chez des meéres allaitantes
dans 4 a 8 lactariums de France. L'objectif secondaire
de ces études épidémiologiques a consisté a évaluer
les niveaux de consommation des femmes francaises
en acides gras Oméga 6 et Oméga 3 et d'apprécier leur
équilibre (ratio) pendant la période périnatale.
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Au total, 260 femmes agées de 19 a 39 ans, a un stade
compris entre 37 et 40 semaines de gestation,ont été
recrutées en 1997 (n = 16), 2007 (n = 142}, 2012 (n = 22)
et 2014 (n = 80). Les protocoles des différentes études ont
été approuvés par le Comité d’éthique de U'Université de
Bordeaux.

Pour l'ensemble des études, 15 mL d'échantillon de lait
maternel mature (lait produit a partir du 15 jour apres
la naissance) ont été collectés au matin, pendant les
premieres tétées, entre 1 et 3 mois post-partum. Les profils
des acides gras totaux ont été déterminés dans chacun des
échantillons de lait maternel.

Apports en acides gras chez la femme allaitante

e Caractérisation lipidique des laits maternels

Le Tableau 2 (page suivante] rapporte les proportions
moyennes en acides gras du lait mature de la femme
allaitante francaise acquises en 1997, 2007, 2012 et 2014.

De facon globale, les AGS constituent prés de la moitié
des acides gras totaux du lait maternel. Ils sont majori-
tairement représentés par les acides palmitique (49 % en
moyenne des AGS) et myristique (15 % en moyenne des
AGS). Les AGMI représentent moins de 40 % des acides
gras totaux du lait, Uacide oléique étant le représentant
majoritaire de cette famille (88 % en moyenne des AGMI).

Enfin, les AGPI représentent prés de 13 % des acides gras
totaux du lait et sont majoritairement composés d’AGPI
Oméga 6 (90 % en moyenne des AGPI totaux) et d’AGPI
Oméga 3 en plus faible proportion (10 % en moyenne des
AGPI totaux).

Plus précisément, parmi les AGPI Oméga 6, le LA
représente en moyenne 11 % des acides gras totaux et pres
de 90 % des AGPI Oméga 6 totaux. Les AGPI Oméga 6 a
longue chaine sont représentés principalement par UARA,
dont la teneur est de l'ordre de 0,4 % des acides gras totaux
(3,5 % des AGPI Oméga 6).

En ce qui concerne les AGPI Oméga 3, UALA représente en
moyenne 0,8 % des acides gras totaux, soit 63 % des AGPI
Omeéga 3 totaux. Les % des AGPI Oméga 3 a longue chaine
sont sous forme de DHA (0,25 % des acides gras totaux).
Enfin, le rapport LA/ALA varie de 10,8 a 27,6 selon l'année
considérée.

e Etude comparative du statut nutritionnel du

lait maternel comme reflet de U'évolution de la
consommation lipidique en France

La composition en acides gras du lait maternel est un
marqueur reconnu de la consommation des lipides
alimentaires. Dans ce cadre, le suivi de 'évolution de
cette composition permet d'estimer 'évolution de la
consommation des lipides en France.
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Tableau 2 : Profil moyen de AGS

composition en acides gras (% des Acide myristique
acides gras totaux) du lait maternel Acide palmitique
mature de la femme allaitante AGMI

francaise entre 1997 et 2014. Acide oléique
AGPI

AGPI Oméga 3

Acide alpha-linolénique (ALA)
Acide eicosapentaénoique (EPA)

AGS : acides gras saturés, AGMI : acides
gras monoinsaturés, AGPI : acides gras
polyinsaturés, AGT : acides gras trans,
ESM : erreur standard a la moyenne,

MOY : moyenne. . Lo
Acide docosahexaénoique (DHA)

AGPI Oméga 6

Acide linoléique (LA)
Acide arachidonique (ARA)
Rapport (LA/ALA)

AGT

Les résultats obtenus au travers de 4 études cliniques
menées entre 1997 et 2014, montrent qu'au cours des deux
derniéres décennies, le statut nutritionnel du lait maternel
a évolué. Il est notamment observé une diminution des AGS
(-3 %) et des AGPI (-19 %) au profit des AGMI, dont le taux a
augmenté de 21 % sur les 17 dernieres années.

Plus précisément, la comparaison de l'ensemble des
données a mis en évidence une évolution favorable des
contenus en AGPI Oméga 3 et Oméga 6 du lait maternel
entre 1997 et 2014. Ainsi, le taux de LA a diminué de 25 %
alors que celui en ALA a été doublé. En particulier depuis
1997, le niveau d’ALA a augmenté de 85 % et dans une
moindre mesure celui en DHA (12 % dont 21 % depuis
2007). Les variations de composition en LA et ALA ont induit
une diminution de 50 % du ratio LA/ALA entre 1997 et 2014,
pour atteindre une valeur plus proche des recommanda-
tions nutritionnelles pour le nouveau-né (ratio préconisé
de 6").En ce qui concerne les acides gras trans, leur teneur
a été diminuée de moitié de facon réguliere sur toute la
durée de l'étude comparative.

Vers une modification positive des habitudes
alimentaires en France ?

L'ensemble des données INCA 2 et de U'étude comparative
sur le lait maternel sont vraisemblablement le reflet d'un
changement des habitudes alimentaires francaises.

Ces modifications se justifient par une évolution de
la consommation des lipides végétaux au cours des
derniéres décennies, en faveur de ['huile de colza. En effet,
sa consommation a été fortement augmentée entre 2001 et
2012, et représente actuellement 10 % des achats d'huiles
végétales en grandes et moyennes surfaces (données
Nielsen). De plus, la margarine riche en ALA « santé »
représente pres de la moitié des margarines consommeées
en France.

1997 (n=16) 2007 (n=142) 2012 (n=22) 2014 (n=80)
MoY ESM Moy ESM MoY ESM Moy ESM
48,05 1,32 47,50 0,44 48,84 0,44 46,71 0,23
6,34 2,33 7,22 2,04 7,70 1,14 6,62 1,75

23,35 2,10 22,87 2,44 23,71 0,69 23,28 2,72
32,80 091 37,76 033 38,60 0,35 39,72 0,20

30,79 3,18 32,41 3,65 33,26 1,64 34,31 3,04
15,35 1,17 13,45 0,29 11,64 0,14 12,54 0,20
1,10 0,37 1,24 0,47 1,28 011 1539 0,45
0,52 0,04 0,83 0,03 0,86 0,02 0,96 0,08
0,08 0,01 0,07 0,00 0,06 0,00 0,09 0,03
0,26 0,03 0,24 0,01 0,24 0,01 0,29 0,04
13,87 2,52 1193 3,72 10,36 0,60 11,56 3,78
13,33 1.1 11,14 0,27 9,27 0,12 10,03 0,19
0,38 0,06 0,40 0,01 0,39 0,01 0,36 0,03

27,63 0,57 13,42 0,16 10,77 0,55 11,75 0,22
2,10 0,20 1,30 0,05 0,92 0,02 1,03 0,06

Enfin, la réduction de 50 % des niveaux d'acides gras trans
a surtout été initiée depuis 2007, et les données montrent
que cette évolution continue a la baisse. Cette réduction
pourrait s'expliquer par une amélioration, en France, de la
composition des margarines avec un niveau d’acides gras
trans tres faible.

Ces données prises dans leur ensemble refletent donc
une évolution positive du comportement alimentaire en
France. Néanmoins, force est de constater que malgré
cette évolution, il n’en reste pas moins que les apports sont
encore loin des recommandations nutritionnelles.

Messages nutritionnels pour des apports plus proches
des ANC ?

L'analyse des apports en acides gras de la population
adulte montre qu'il faut améliorer 'éducation nutritionnelle
des consommateurs francais. Comparée a d’autres pays
tels que ceux d'Europe du nord et d'Asie, la France pourrait
encore améliorer cette situation, en incitant davantage
a la consommation de lipides d’intérét. Parmi les axes
d’éducation, il semble que deux messages doivent faire
Uobjet d’un effort particulier : augmenter les apports en
AGPI Oméga 3, en favorisant la consommation de poissons
gras, d’huile de colza ou de margarines riches en ces acides
gras ; diminuer les apports en AGS tout en les différenciant.
Avec le détail des apports par type de matiere grasse
(dont huile et margarine), il semblerait donc possible
d’équilibrer nos apports en acides gras en adaptant notre
consommation de matiéres grasses.

Il est a noter que les données INCA 2 ont été collectées
en 2006-2007. L'Anses indique'® que la description
des consommations francaises pourra étre actualisée
prochainement sur la base de lenquéte de consommation
INCA 3.
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CONGRES / EVENEMENTS

11%mes Journées Aliments et
Santé

15-16 juin 2016

Organisateur : Critt Agroalimentaire

Lieu : La Rochelle, France
Site : http://www.jas-larochelle.fr/fr/

12¢me Congres de la NSFA

16-18 juin 2016

Organisateur : Nouvelle Société Francaise
d'Athérosclérose

Lieu : Biarritz, France

Site : http://www.nsfa.asso.fr/

Journée SFN : Nutrition et
Maladies Cardiométaboliques,
Role du Microbiote

17 juin 2016

Organisateur : SFN en partenariat avec la
NSFA

Lieu : Biarritz, France

Site : http://www.sf-nutrition.org/
article/147-ecole-sfn-juin-2016.html

Journées de Printemps 2016 de
la SFNEP

23-24 juin 2016

Organisateur : SFNEP

Lieu : Limoges, France

Site : http://www.journeesdeprintemps.
com/

Congres Annuel 2016 de

la Société Francaise et
Francophone de Chirurgie
de UObésité et des Maladies
Métaboliques

23-26 juin 2016

Organisateur : SO.FF.CO

Lieu : Nice, France

Site : https://www.eiseverywhere.com/
ehome/16soffco/312286/

5% International Conference on
Nutrition and Food
25-27 juin 2016

Organisateur : APCBEES Association
Lieu : Bali, Indonésie
Site : http://www.icnfs.org/cfp.htm

NutriFood : International
Conference on Advances in
Human Nutrition Food Science &
Technology

26-27 juin 2016

Organisateur : ICRD - UCC

Lieu : Toronto, Canada
Site : http://www.health3000.org/nutrifood/

34 International Symposium on
Diabetes and Nutrition

29 juin-1er juillet 2016

Organisateur : DNSG-EASD

Lieu : Prague, Tchécoslovaquie
Site : http://www.dnsg2016.cz/?q=node/4

22" International Symposium on
Plant Lipids
3-8 juillet 2016

Organisateur : Euro Fed Lipid

Lieu : Goettingen, Allemagne

Site : http://www.eurofedlipid.org/meetings/
goettingen2016/

28" International Conference on
Polyphenols
11-15 juillet 2016

Organisateur : University of Technology
Lieu : Vienne, Autriche

Site : http://www.icp2016vienna.org/index.
php?id=1424

2" World Nutrition 2016
30 aolit-2 septembre 2016

Organisateur : World Health Nutrition
Association

Lieu : Cape Town, Afrique du Sud

Site : http://www.wncapetown2016.com/

57" International on the
Bioscience of Lipids : lipidomics
from structures to functions

4-8 septembre 2016

Organisateur : ICBL
Lieu : Chamonix, France
Site : http://icbl.chamonix.com/

13t NuGOweek : phenotypes

& prevention - the interplay of
genes life-style factors and gut
environment

5-8 septembre 2016

Organisateur :NuGO

Lieu : Copenhague, Danemark
Site : http://www.nugo.org/nugoweek-2016/

12t Congress of the
International Society for the
Study of Fatty Acids

5-9 septembre 2016

Organisateur : ISSFAL
Lieu : Stellenbosch, Afrique du Sud
Site : http://www.issfalcongress.com/

7t European Conference on
Sensory & Consumer Research
11-14 septembre 2016

Organisateur : INRA, SFAS, 3SEuropean
Lieu : Dijon, France
Site : http://www.eurosense.elsevier.com/

6" international Conference and
Exhibition on Nutrition
14-16 septembre 2016

Organisateur : OMICS Group

Lieu : San Antonio, Etats-Unis

Site : http://www.nutritionalconference.
com/

JUIN - JUILLET 2016
NUMERO 30

38t European Society for Clinical
Nutrition and Metabolism

17-20 septembre 2016

Organisateur : NSKE, DSKE

Lieu : Copenhague, Danemark

Site : http://www.espen.org/
copenhagen-2016

14 Euro Fed Lipid : innovative
approaches towards a
sustainable future

18-21 septembre 2016

Organisateur : Euro Fed Lipid

Lieu : Ghent, Belgique

Site : http://www.eurofedlipid.org/meetings/
ghent2016/index.php

2" International Conference on
Lipid Science and Technology
3-5 octobre 2016

Organisateur : University of Central Florida
Lieu : Orlando, Etats-Unis
Site : http://lipids.conferenceseries.com/

16" International Nutrition &
Diagnostics Conference

3-6 octobre 2016

Organisateur : Institute of Nutrition &
Diagnostics Pardubice

Lieu : Prague, Tchécoslovaquie
Site : http://www.indc.cz/en/

Max Rubner Conference 2016 :
food metabolomics
10-12 octobre 2016

Organisateur : Max Rubner Institut
Lieu : Karlsruh, Allemagne
Site : https://www.mri.bund.de/de/home/

Salon International de
UAlimentation 2016
16-20 octobre 2016
Organisateur : SIAL

Lien Paris, France
Site : https://www.sialparis.fr/

4" World Congress on Targeting
Microbiota

17-18 octobre 2016

Organisateur : International Society of
Microbiota

Lieu : Paris, France

Site : http://www.microbiota-site.com/

Oils and Fats International
Congress
19-21 octobre 2016

Organisateur : The Malaysian Oil Scientists’
and Technologists’ Association

Lieu : Kuala Lumpur, Malaisie

Site : http://www.mosta.org.my/
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