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actualités

VIE DE LA SOCIETE

SFN - APPEL D'OFFRES PERMANENT

Prix de vovage SFN

La SFN [(Société Frangaise de
MNutrition) souhaite favoriser la
participation  de  jeunes cher-
cheurs & des congrés nationaux
et intemationaux, pour ¥ présen-
ter un travail de recherche en
Nutrition. Ce prix doit leur per-
mettre de financer une partie des
frais de voyage, dinscription au

congrés et d'hitellerie & exclu-
sion de la restauration,

Ces PRIX s'adressent & des can-
didats, étudiants ou jeunes cher-
cheurs non statutaires, avant un
résumé accepté par le comité
scientifique du congrés, de préfé
rence pour une communico-
tion orale.

Lz PRIX est d'un montant maxi-
mum de :

BOO € un con a |'étranger
300 € Ir:gf:rr un DEK%%;E 1 Fraﬁge
Date limite de retrait des dos-
siers : aucune. Le dossier sera
fourni & la demande, la SFN
sefforcant  de  donner  une
réponse 4 semaines au plus tard
apres réception du jor.

Date limite d'envoi des dos-
siers : O semaines avant le départ
au Congrés, Les dossiers incom-
plets ne seront pas évaluss,

INFORMATIONS

3* RENCONTRES DE PHYSIONUTRITION

Les 13 et 14 mars 2004, I'lnsti-
ut europden de Phystonutrition
organisalt & l'université  Hené
Descartes (Paris 6), les 3* Ren-
contres de Physionutrition. Les
interventicns ant && regroupées
en 3 sessions avant pour thé-
mes : Mufriion et sensibilité &
linsuline, Mutrition et fonctions
cognitives,  Mutrition et sport.
Devs communications nous ont
paru  particuligrement  inféres-
santes,

Celle de Sylvie Laugue, diététi-
cienne (hipital Purpan a Tou-
louse) concernait  implication
de la nuirition dans le déclin
cognitil el la maladie d Alzhei-
mer. Dans un premier termps,
elle a rappelé les hypothises
nutriticrnelles en faveur d'une
augmentation ou d'une réduc-
tion di risque dapparition des
démem‘.e;ﬁe type Alzheimer et
d'un retard de lewr duolution.
Une revue de la littérature scien-
tifique permet ainsi d'observer,
a4 partlr d'études de suivi de
;:Dhorres. une mrrélatlfﬁ entre
‘apport énergétique et le risque
depnféueieppe% ur?e démemlsé:lde
type Alzheimer. Un indice de
masse corporelle élevé est éga-
lement en favewr dune awg-
mentation de ce risque. Les
conscmmations  d'alecol, en
particulier de vin rouge (250 &
500 mls), de polsson et d'ack-
des gras oméga-3 auralent en
revanche un effet protecteur en
augmentant les performances
cognitives.  Enfin, des éfudes
dintervention montrent que la
consommation  combinde  de
vitamines C et E diminue le ris-
gue de développer la maladie
"Alzheimer el gu'une suFEp]é-
mentation en vitamine E ralenti-
rait la Eog:eﬁiun de la maladie.
Syhde Laugque a ensulte présents
les résultats d'un programime
d'éducation nutritionnelle lancé
4 Toulouse et dans d'autres wil-
les d'Europe avec le soutlen de
la commission europdenne. Ce
programme a pour objectif
d'duiter la perte de poids des
patients atteints de la maladie
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d'Alzheimer en proposant deux
actions. La premiére consiste
en la mise en place d'un pro-
gramme  d'éducation nutrition
nelle auprés de  entourage
proche du patient. [l s'agit |3,
pour la digtéticienne, de ren-
contrer rés  régulizrement le
sujel accompagné de son aldant
(10 & 12 fois sur une année) et
d'apporter & cette occasion des
conseils pratiques ligs & [ali-
mentation, & la surveillance du
oids et du statut nutritionnel, &
prise en charge des troubles
du comportement et aux consé-
quences de la perte de poids. La
gestion du stress de l'aidant est
coalement abordée. Les pre-
miers résultats de ce pro-
gramme sonil  encourageants
puisquun an aprés sa mise en
Elace (France, Espagne, Italie),
: poids des patients du groupe
congseilld est resté stable alors
u'il & diminué chez les patients
ont les aidants ne souhaitaient
pas suivre ce programme. Par
ailleurs, le score du test MMS
fou mini mental score) s'était
plus détérioré chez les patients
n'ayant pas bénéficié de ce pro-
aramme.
La deusidme action consistait &
supplémenter  les  patients
atteints  d'Alzheimer  afin de
retarder la progression de la
maladie. Les patients devaient
consommer des compléments
araux  hyperprotéinés enrichis
en vitamines ef minéraux pen-
dant 3 mois. La composition
corporelle, le comportement ali-
mentaire, le statut nutritionnel
et les fonctions cognitives
étaient mesurés aprés 3 et &
mois. Le groupe dintervention
montrait un gain pondéral de
1.7 kg et une amélioration du
score MMNA  (Mini MNutritionnal
Assessment). En revanche, la
période  de supplémentation
était trop courte pour abserver
des effets sur la  fonction
cognitive et sur la  biologie,
Jean-Claude Chatard (Méde-
cine du Sport - CHU Saint-
Etienne) a fait un état des lieux

des déficits nutritionnels obser-
vés chez le sujet sportif puls a
passé en revue les erreurs ali-
mentaires les plus fréquemment
retrouvées chez ces sujets. La
ration énergétique des sportifs
est globalement plus  impor-
tante que celle des sédentalres
[amgmentation de la proportion
des glucides de 5 & 10 %) et est
proporticnnelle & 'activité phy-
sique. Les risques de déficits
nutritionnels  devraient  par
conséquent 8tre rares. Pour-

tant, des déséquilibres  sont
observés chez les sportifs vivant
en institution : menus  trop

gras, choix alimentaires res-
treints, absence certains jours
de légumes verts ou de crudités
et grignotages entre les repas
de sucres dabscrption rapide.
En augmentant leur consom-
mation de protéines animales,
ils déséquilibrent le rapport aci-
des gras polyinsaturés sur aci-
des gras saturés en faveur de
ces derniers. mais paradoxale
ment navgmentent pas  leurs
facteurs de risques cardiovascu-
laires. Des délicits en magné-
sium, vitamine A, B, C et E
sont également notés chez cer-
tains sujets, Concernant le cal-
cium, leurs apports alimentairas
sont inférieurs aux ANC, mais
nont pas pour conséguence
une augmentation de lewr ris-
we d'ostéoporose en raison de
leffet protecteur de ['activité
physique. Les sportifs sont en
revanche plus & risque d’ané-
mie que les sujets sédentaires.
Certaines pratiques de prépara-
tion & la compétition devraient
également &tre déconseillées,
telle que |'ngestion d'aliments
4 index glycémique élevé dans
les deux heures précédant la
compétition. Leur effet insu-
linogéne altére les performan-
ces, Le régime dit « scandinave =,
supposé augmenter les réserves
en glycogéne, présente égale-
ment de nombreux inconva-
nients en provogquant  des
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fermentations intestinales, une
prise de poids, une fatigue et
des  hupoglycémies. Dans sa
pratique  guotidienne, Jean-
Claude Chatard  recommancde
avanl des épreuves de longue
durée (2 & 3 heures), l'ingestion
d'aliments a index glycémique
bas. Pour épargner au mieux
le glycogéne musculaire, il
conseille de s'alimenter pen-
dant |'exercice. Enfin, une prise
alimentaire glucidique immédia-
tement aprés larmét de exer
cice  permet, selon  lui
d'avgmenter les stocks muscu-
laires de glvcogéne. Concer-
nant les vitamines et minéraux,
des expérimentations de sup-
plémentation réalisées chez des
sujets  sportifs carencés  ont
mentré que la vitamine C aug-
mente la force musculaire, que
le magnésium retarde la surve-
nue de I'épuisement et que le
sélénium diminue le score de
fatique. Malgré ces observa-
tions, faut-il encourager la sup-
plémentation en vitamines et
minéraux chez tous les spor
tiis ?
La question du recours systé-
matiqgue aux suppléments en
vitamines et minéraux pour la
population  est revenue  plu-
sieurs fois au cours de ces ren-
contres, au point de susciter une
vive polémique dans la salle. Les
arganisateurs du congrés  ont
insisté sur la nécessité de met-
tre en place une éducation
nutritionnelle de la population
afin de promowsair une diverst-
fication de [alimentation et
d'éviter l'ufilisation de supplé-
ments chez les sujets gui ne
sont pas a risgue,

C. Costa
Rensefgnements  complémen-
tmires : Institut Européen
de Physionutrition.

Tél - 01 535314 08
infaiiep-fr.eom
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