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Régimes réduits en glucides
Perdre du poids sans risques pour la santé

La bataille contre le surpoids, actuellement en progression, dure depuis des années. Une nou-
velle méta-analyse confirme les avantages des régimes réduits en glucides et mettant
l’'accent sur les graisses et les protéines. Ce type d’alimentation améne accessoirement une
amélioration significative des facteurs jouant un réle déterminant dans le développement des
pathologies cardiovasculaires.

La progression de la surcharge pondérale dans les pays industrialisés confére une importance
croissante aux traitements de I'adiposité. Si naguére, les sociétés spécialisées mettaient en
avant les bienfaits des régimes équilibrés a une certaine teneur en calories, ce concept a été
relayé dans les années 90 par I'approche «régime ad libitum pauvre en lipides mettant
l’accent sur les glucides» (Low Fat). Encore aujourd’hui, ce dernier est présenté comme une
excellente thérapie nutritionnelle, dans les lignes directrices médicales comme dans la forma-
tion des diététiciens. Des études contrélées sur la nutrition menées au cours des dix derniéres
années ont abouti a la conclusion que le Low Fat ad libitum permet une perte de poids maxi-
male d’en moyenne 3 a 4 kilos [1, 2].

En 2003, un concept connu de longue date mais qui était
tombé dans l'oubli a refait surface et a été remis au débat
dans les milieux scientifiques. Il préconise une alimentation
réduite en glucides, ad libitum, mettant 'accent sur les
graisses et les protéines (Low Carb). Le concept, qui n’avait
jamais pu étre suffisamment étayé par les méthodes scien-
tifiques, a fait 'objet depuis 2003 de nombreuses études
randomisées et contrdlées a méthodologie exigeante, les-
quelles ont été publiées. Une méta-analyse portant sur ces
études parue en 2009 a révélé que 'approche Low Carb
permet une perte pondérale maximale d’en moyenne 5 a 8
kilos. Ces travaux ont été la premiére preuve convaincante
de la supériorité du concept Low Carb sur 'approche Low
Fat en termes de perte pondérale maximale [2]. Elle a mon-
tré par ailleurs que les facteurs de risque cardiovasculaire
avaient tendance a diminuer davantage sous un régime Low Carb que sous un régime Low
Fat. A 'exception du cholestérol LDL, qui marquait une hausse légére, mais significative. Il n’a
toutefois pas été tenu compte du fait que le régime Low Carb entraine en méme temps une
diminution des petites particules LDL de haute densité, fortement athérogenes [3].

La plus vaste méta-analyse jamais réalisée sur 'efficacité des régimes Low Carb a été publiée
en aolt 2012 [4]. Ses auteurs, un groupe de travail composé de scientifiques portugais et
américains, s’est tenu a de séveres criteres méthodologiques pour une synthése d’en tout 17
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études randomisées contrélées (avec un total 23 publications) en tout. Dix autres études ont
été exclues de la méta-analyse parce que considérées comme qualitativement insuffisantes
(durée d’intervention trop bréve, nombre insuffisant de participants, etc.).

Résultats

Les 17 études considérées pour la méta-analyse se basent sur une intervention de 24 mois et
portent sur 1141 patients en état de surpoids. Entre le 6° et le 11° mois, la perte de poids
maximale est en moyenne de 8 kilos. Au bout de 24 mois, elle est encore de 4,7 kilos. La perte
pondérale moyenne calculée sur 2 ans est de 7 kilos et de 2,1 unités d’IMC. Quant a la diminu-
tion du tour de taille, elle est en moyenne de 5,7 centimétres.

Paralléelement a la perte pondérale, une amélioration significativement plus importante des
valeurs des facteurs de risque cardiovasculaire déterminants a été constatée:

Pression sanguine systolique —4,8 mmHg
Pression sanguine diastolique | —3,1 mmHg
Glucose a jeun -1,1 mg/dl
HbA1c -0,2%
Insuline a jeun —2,2 mlU/ml
CRP —0,2 mg/I
Cholestérol HDL +1,7 mg/dl
Triglycérides —29,7 mg/dl

Le taux moyen du cholestérol LDL a certes |légérement augmenté pendant les premiers mois
(+ 2,4 mg/dl), mais il a diminué par rapport a la valeur de départ a partir du 6° mois et jusqu’a
I’échéance des 24 mois! Pendant la durée de l'intervention, le taux de cholestérol LDL a dimi-
nué en moyenne de 0,5 mg/dl — mais cette valeur n’est pas statistiquement significative. La
valeur de la créatinine, qui reflete I’état de la fonction rénale, restait inchangée. Le dosage de
l’acide urique n’a été effectué que dans une des études, avec pour constat une baisse
moyenne de 0,4 mg/dl.

Une enquéte de régime alimentaire menée a 'Université du Sud de I’Australie (Adelaide) et
publiée fin aolt 2012 confirme de maniére impressionnante les avantages des régimes trés
protéinés et pauvres en glucides [5]. Dans celle-ci, 120 hommes en surpoids divisés en deux
groupes ont suivi pendant un an un régime classique pauvre en graisses et riche en glucides
(High Carb), pour les uns, et un régime riche en protéines et réduit en glucides (High Protein),
pour les autres. Les apports ont été limités dans les deux variantes a 1700 kcal par jour.
Comme escompté, vu la limitation identique des apports caloriques, la perte de poids a été
comparable. Mais dans le groupe High Carb, la fonte souhaitée de tissu adipeux a été signifi-
cativement moindre et la perte indésirable de tissu non adipeux significativement plus élevée.
La conclusion logique a tirer de cette enquéte est selon les auteurs que le régime riche en
protéines a des effets nettement plus favorables sur la composition corporelle.
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Commentaire

Cette nouvelle méta-analyse détaillée révele avec un trés haut niveau de preuve que les ré-
gimes Low Carb riches en lipides et en protéines sont efficaces et améliorent, sur une durée
de 2 ans au moins, les paramétres déterminants pour la santé. Il y a lieu de souligner que ces
résultats balaient le préjugé courant selon laquelle une alimentation mettant I'accent sur les
graisses et les protéines a une influence néfaste en termes de cholestérol LDL. Il est impos-
sible de dire si l'impact positif de ce type de régime s’inverse apres 24 mois avec l'apparition
de réactions indésirables du métabolisme, mais cela semble peu probable.

Il serait souhaitable que ces constats soient portés a la connaissance des sujets en surpoids,
auxquels une alimentation riche en lipides et en protéines ne peut que profiter en tant
qu’alternative prometteuse aux recommandations de régime actuelles.
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