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Rapport d’experts FAO/OMS:
Les acides gras saturés ne sont pas un
fFacteur de risque cardiovasculaire

Le 15 septembre 2009 a été publiée sur mandat de la FAO/OMS la plus importante
méta-analyse jamais réalisée concernant l'influence des graisses et des acides gras
sur le risque de développer des maladies coronariennes (1). Ony a intégré d’une part
des études d’observation de longue durée (études de cohortes) et d’autre part des
études d’intervention contrélées avec des régimes réduits en matiére grasse ou a
profil modifié des matiéres grasses. A noter que dans ce dernier cas, il s’agissait prin-
cipalement de prévention secondaire. Un bref apercu des résultats des études de co-

hortes est donné ci-apreés. Le prochain numéro

du Maillaiter présentera les résultats des étu- L’analyse integre les 28 meilleu-
, . res études de cohortes sur le plan
des sur les régimes. ] . .
méthodologique. Celles-cire-
groupent pres de 280'000 parti-
Résultats cipants et totalisent une période
d’observation de 3.7 millions de
1. Les acides gras saturés ne sont pas un facteur personnes-années. La fourchette
de risque de maladies coronariennes. Pour le d’age des participants au début
plus grand apport d’acides gras saturés com- de I'étude allait de 40 a 65 ans.
parativement au plus petit, le risque relatif Les périodes d’observation ont
d’entrainer la mort par maladie coronarienne varié entre 4 et 25 ans. Durant
était de 1.14 (IC: 0.82- 1.60), alors que celui de ces périodes, on a dénombré
survenue d’un accident coronarien était de 6'600 accidents coronariens mor-
0.93 (IC: 0.83- 1.05). De méme, la modélisation tels.

d’une augmentation continue de l'apport de
'ordre de 5 % des calories n’a pas montré de corrélation significative.

2. Limportance de l'apport total de matiére grasse n’a aucune influence sur les maladies
coronariennes. Pour le plus grand apport comparativement au plus faible, le risque relatif
était de 0.94 (C1 0.74-1.18) pour la mort par maladie coronarienne et de 0.93 (IC: 0.84—
1.03) pour les accidents coronariens. De méme, la modélisation d’une augmentation
continue de 'apport de l'ordre de 5 % des calories n’a pas montré de corrélation significa-
tive.
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3. L’importance de l'apport en acides gras mono-insaturés n’a pas d’influence significative
sur la mort par maladie coronarienne ou les accidents coronariens. Pour le plus grand ap-
port comparativement au plus faible, le risque relatif était de 0.85 (IC: 0.60— 1.20) pour la
mort par maladie coronarienne et de 0.87 IC: 0.74-1.03) pour les accidents coronariens.
De méme, la modélisation d’'une augmentation continue de I'apport de 'ordre de 5 % des
calories n’a pas montré de corrélation significative.

4. L’apport d’acides gras oméga-6 est corrélé de facon significative avec une augmen-
tation du risque de mort par maladies coronariennes. Pour le plus grand apport com-
parativement au plus faible, le risque relatif était de 1.25 (IC: 1.06—1.47) pour la mort par
maladie coronarienne et de 0.97 (IC: 0.74-1.27) pour les accidents coronariens. La modé-
lisation d’'une augmentation continue de 'apport de l'ordre de 5 % des calories n’a pas
montré de corrélation pour la mort par maladies coronariennes, avec 0.94 (IC: 0.71-1.25),
et elle a montré une corrélation avec une signification marginale pour les accidents coro-
nariens, avec 0.84 (IC: 0.70-1.00).

5. L’apport d’acides gras trans est corrélé de maniére significaive avec les maladies corona-
riennes. Pour le plus grand apport comparativement au plus faible, le risque relatif était
de 1.32 (IC: 1.08-1.61) pour la mort par maladie coronarienne et de 1.25 (IC: 1.07-1.46)
pour les accidents coronariens. La modélisation d’'une augmentation continue de 'apport
de 'ordre de 2 % des calories a montré, pour un risque relatif de 1.21 (IC: 0.89-1.65), une
corrélation non significative pour la mort par maladies coronariennes et une corrélation

avec une signification marginale pour les acci-

dents coronariens, avec 1.22 (IC: 1.11-1.35). Commentaire: D'aucuns seront
1.11-1.35) bei KHK-Ereignissen einen marginal surpris par ces analyses effec-
signifikanten Zusammenhang. tuées sur mandat de la FAO/OMS.
A noter cependant qu’il s’agit du
L’apport d’acides gras oméga-3 est significativement réexamen d’études publi¢es de-
corrélé avec une diminution du risque de mort par puis assez longtemps, voire mé-
maladies coronariennes: RR =0.82 (IC: 0.71-0.94). La me tres anciennes. Ceux qui ont
diminution du risque d’accidents coronariens, avec un examiné ces données d’un ceil
risque relatif de 0.87 (IC: 0.71-1.10), n’était pas signi- critique auront remarqué qu’elles
Ficative. sont contradictoires avec la these
établie concernant les acides gras
Bibliographie s'aturés et les maladies corona-
rien.
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