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De la recherche aux recommandations : quelle démarche scientifique ?
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Contexte florissant de fake news en Nutrition - Santé -> remettre la science au cceur des messages
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Différents types d'études epidémiologiques d'observation

Etudes d’observation de type « écologique » _ . _
= Plus simples a mettre en ceuvre et moins

11 I&I couteuses que les études au niveau individuel
o IV = Génération d’hypotheses
ol

Il o
i r . . . . .
=I= e Fort risque de biais de confusion, sans

possibilité d'ajustement au niveau individuel

= Les hypotheéses générées doivent étre
testées et validées avec d'autres designs
d'études

= Ftude épidémiologique portant sur des criteres
mesureés au niveau de populations (# niveau individuel)

= QObjectif = déterminer les variations d'occurrence d'une
maladie dans l'espace (étude géographique) ou dans le
temps (étude temporelle) et mettre en correspondance
ces variations avec des facteurs environnementaux




Différents types d'études épidémiologiques d'observation

Etudes d’observation de type « cas-témoins »

= Ftude épidémiologique portant sur des criteres
mesureés au niveau individuel

= Objectif = comparer les niveaux dexposition a un
facteur étudie entre un groupe d'individus présentant la
pathologie (cas) et un groupe dindividus indemne de
cette pathologie (témoins)

Recueil des facteurs de confusion au niveau
individuel

Peut porter sur des effectifs limités et des
maladies rares

Colts plus élevés que les études écologiques
mais plus faibles que les études de cohortes
Résultats « rapides »

Mise en ceuvre possible pour les facteurs
pressentis protecteurs ou déléteres

Proche de la situation « vie réelle »

Biais de classement si mesure d’'une exposition
passée (biais de mémoire..)

Absence de séquence temporelle (exposition ->
maladie) si mesure de l'exposition actuelle
Biais dans la mesure de lexposition lié au
statut de cas/témoin (-> erreurs de classement
« différentielles »)

Pas d'estimation d'incidence de la maladie
Possibles biais de confusion résiduelle



Différents types d'études épidémiologiques d'observation

Etudes d’observation de type « cohorte »

= Ftude épidémiologique portant sur des criteres

mesures au nhiveau individuel

= Objectif = comparer lincidence d'une pathologie entre
un groupe dindividus exposés et un groupe dindividus
non-exposés au facteur étudié, suivis dans le temps

(étude « prospective »)

Séquence temporelle (exposition -> maladie)
respectée

Pas de biais de mémoire, meilleure estimation
de U'exposition

Si erreurs de classement, elles sont non-
differentielles

Estimation possible de l'incidence de la maladie
Possibilite  d'analyse de linfluence de
l'exposition sur plusieurs maladies

Mise en ceuvre possible pour les facteurs
pressentis protecteurs ou déléteres

Proche de la situation « vie réelle »

Complexité logistique et durée de l'étude +++
Colit élevé (mais outils digitaux permettent de
le réduire)

Possibles biais de confusion résiduelle
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= Ftude épidémiologique portant sur des criteres
mesureés au niveau individuel

= Objectif = comparer lincidence d'une pathologie entre
deux groupes d'individus répartis de maniere aléatoire,
l'un exposé par les expérimentateurs au facteur étudié,
l'autre, a un placébo

Sequence temporelle (exposition -> maladie)
respectée

Exposition attribuée de maniere aléatoire ->
repartition des facteurs de confusion potentiels,
limitation du biais de confusion

Exposition standardisée

Possibilité  d'analyse de Llinfluence de
exposition sur plusieurs maladies (analyses
secondaires)

Complexité logistique et durée de l'étude +++
Colit eleve

Conditions parfois éloignées de la « vie réelle »
Ne peut éthiquement étre mis en ceuvre sur le
long terme chez 'humain pour des facteurs
pressentis déléteres
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Overview of the Global Cancer Update Programme
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Etudes prospectives originales

Dietary fiber and whole-grain consumption in relation to colorectal
cancer in the NIH-AARP Diet and Health Study'™

Arthur Schatzkin, Traci Mouw, Yikyung Park, Amy F Subar, Victor Kipnis, Albert Hollenbeck, Michael F Leitzmann,

QU; | QU, QUs ! QU: | QUs

. _ R N
and Frances E Thompson 20% 20% 20% 20% 20%\\

Am J Clin Nutr 2007;85:1353-60. Printed in USA. © 2007 American Society for Nutrition
qu: Quz Qua

Relative risks (and 95% Cls) of colorectal cancer by quintiles of whole-grain intake

Qus

Quintile
| 2 3 4 5 P for trend
Colorectal cancer
Median intake (g - 1000 keal ™' - d™") 0.2 0.4 0.6 0.8 1.3
Cases/person-years T17/424 327 614/425 549 611/426 196 523/426 211 500/426 243
Age-and sex-adjusted 1.00 0.87 (0.78,0.96)  0.85(0.76, 0.94) 0.71 (0.63,.0.79)  0.67 (0.60, 0.75) < 0.001
Multivariate’ 1.00 0.92 (0.82, 1.02) 0.93 (0.83, 1.04) 0.81(0.72,0.91) 0.79 (0.70, 0.89) < (0.001

” Adjusted for sex, physical activity (never or rarely: <3 times/mo: 1-2, 3—4. or =5 times/wk: or missing), smoking (never, <20 cigarettes/d in the past,
>20 cigarettes/d in the past, =20 cigarettes/d currently, >20 cigarettes/d, or missing), menopausal hormone therapy use in women (never, past, current, or

missing), and intakes of red meat (quintiles), dietary calcium (quintiles), dietary folate (quintiles), and total energy (continuous).

? Quintiles were defined within each sex. The median intakes of whole grain for quintiles 1 to 5 were, respectively, 0.2, 0.4, 0.6, 0.8, and 1.3 servings -

1000 kcal ™" - d~" in men and 0.2, 0.4, 0.6, 0.8, and 1.3 servings - 1000 kcal =" - d~! in women.



Méta-analyses

CUP dose-response meta-analysis* for the risk of colorectal cancer,

per 90 grams increase in wholegrains consumed per day

Per 90 g/day

Author Year Sex RR (95% CI) % Weight
Kyrg 2013 M/W —Ih- 0.87 (0.78, 0.96) 28.88
Fung 2010 M —I:— 0.83 (0.68, 0.97) 12.84
Fung 2010 W —:l— 0.86 (0.70, 1.06) 9.94
Schatzkin 2007 M/W —l-1: 0.73 (0.63, 0.84) 18.19
McCarl 2006 W —Ii— 0.79 (0.66, 0.94) 13.28
Larsson 2005 W -+ 0.93 (0.80, 1.08) 16.88
Overall (I-squared = 18.2%, p = 0.295) é 0.83 (0.78, 0.89) 100.00
NOTE: Weights are from random effects analysis E

I I : I

5 sl ik 1.5

© World Cancer Research Fund International dietandcancerreport.org

Source: Kryo, 2013 [84]; Fung, 2010 [85]; Schatzkin, 2007 [86]; McCarl, 2006 [87]; Larsson, 2005 [88].

1 A total of six studies were analysed in the CUP dose-response meta-analysis. One publication (Fung 2010 [85]) included two studies, one in men and the
other in women.
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Méta-analyses

CUP dose-response meta-analysis® for the risk of colorectal cancer,

per 10 grams increase in dietary fibre consumed per day
(individual study results from the pooled analysis, not the overall result)

Per 10 g/day fibre
Author Year Sex RR (95% CI) % Weight
Murphy 2012 M/W i 0.90 (0.84, 0.96) 2902
Kabat 2008 W : 1.03 (0.85, 1.25) 350
Nomura 2007 M/W . 0.87 (0.81, 0.94) 23.92
Schatzkin 2007 M/W 'i-.- 0.99 (0.87, 1.12) 8.93
Wakai 2007 M/-W—'—:f 0.55 (0.33, 0.93) 0.48
McCarl 2006 W ' 0.90 (0.83, 0.99) 16.88
Otani 2006 M/W —l—i—— 0.82 (0.61, 1.10) 1.52
Shin 2006 W *:-0—> 0.97 (0.61, 1.53) 0.64
Lin 2005 W —iﬂ:—— 0.82 (0.60, 1.12) 1.38
Michels 2005 M —Ih-— 0.92 (0.76, 1.12) 3.562
Michels 2005 W —— 0.96 (0.78, 1.18) 3.09
Sanjoaquin 2004 M/W —'i!—— 0.90 (0.65, 1.25) 1.24
Mai 2003 W —:r'—' 0.98 (0.73, 1.31) 457
Terry 2001 W —— 0:991(0:72, 1.37) 1.26
Pietinen 1999 M —i—l— 1.00 (0.79, 1.27) 2.32
Overall (I-squared = 0.0%, p = 0.702) (Ib 0.91 (0.88, 0.94) 100.00
NOTE: Weights are from random effects analysis i
I l I
3 1 15
© World Cancer Research Fund International dietandcancerreport.org

Source: Murphy, 2012 [95]; Kabat, 2008 [96]; Nomura, 2007 [97]; Schatzkin, 2007 [86]; Wakai, 2007 [94]; McCarl, 2006 [87]; Otani, 2006 [98]; Shin,
2006 [99]; Lin, 2005 [101]; Michels, 2005 [102]; Sanjoaquin, 2004 [100]; Mai, 2003 [103]; Terry, 2001 [104]; Pietinen, 1999 [105].

1 A total of 15 studies were analysed in the CUP dose-response meta-analysis. One publication, (Michels 2005 [102]), included two studies.
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Méta-analyses dose-réponse
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Figure S Whole grains and colorectal cancer, nonlinear dose-response analysis

Nonlinear analysis of whole grains and colorectal cancer
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Plausibilite mecanistique

Research Article Cancer

Epidemiology,
Biomarkers

Developing the WCRF International/University of Iahdbiid
Bristol Methodology for Identifying and Carrying ®

Out Systematic Reviews of Mechanisms of =
Exposure-Cancer Associations ©

Sarah J. Lewis"?, Mike Gardner"?, Julian Higgins', Jeff M.P. Holly*, Tom R. Gaunt'?,
Claire M. Perks*, Suzanne D. Turner®, Sabina Rinaldi®, Steve Thomas’, Sean Harrison'?,
Rosie J. Lennon', Vanessa Tan'?, Cath Borwick"®, Pauline Emmett’, Mona Jeffreys',

Kate Northstone®, Giota Mitrou'®, Martin Wiseman'®, Rachel Thompson'®, and
Richard M. Martin'?

Figure 2.

A Sankey plot of milk-IGF-prostate cancer. Figure 2 shows a Sankey plot that indicates visually the quantity of evidence linking exposure to different
intermediate phenotypes and the quantity of evidence linking the same intermediate phenotypes to outcome. This particular Sankey plot shows the quantity
of evidence for milk and IGF on the left-hand side and the quantity of evidence for IGF-prostate cancer on the right-hand side of the plot.
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Criteres de Sir Bradford Hill, 1965

Faisceau d'elements en faveur d'une relation causale entre deux événements:

=Force de 'assaciation (plus l'ampleur des effets liés a l'association est importante, plus un lien causal
est probable, méme si un faible effet n'implique pas une absence de lien de causalite)

=Stabilité de l'association (sa repétition dans le temps et ['espace)
=Cohérence (les mémes observations sont réalisées dans différentes populations)

=Specificite (une cause produit un effet particulier dans une population particuliere en l'absence
d'autres explications)

=Relation temporelle (temporalité) : les causes doivent préceder les conséquences
=Relation dose-effet (une plus forte dose conduit a un effet plus important)
=Plausibilité (biologique, possibilité d'expliquer les mécanismes impliqués)
=Preuve expérimentale (in vitro, in vivo, ou chez l'homme)

= Analogie (par rapport a des composés ou mécanismes similaires)

Bradford Hill A (1965) The Environment And Disease: Association Or Causation? In: Proceedings of the Royal Society of Medicine. Vol 58. Royal Society of Medicine
Press;:295-300



Etablissement des niveaux de preuve par le panel WCRF-AICR

Decreases | Increases gr?'def.m.ed reqtél_remefnts
ek sk etermining grading o
evidence:
Strong Convincing . . i
vidence Basis for Number and types of studies
Probable Recommendations ] * Quality of exposure and
outcome assessment
Limited Limited - * Heterogeneity within and
evidence suggestive between study types
Limited —  Exclusion of chance, bias or
no confounding
conclusion - Biological gradient
Strong Substantial  Evidence of mechanisms
[ ff -
evidence | - efiect on - Size of effect
unlikely
. o o o Continuous
g i B wcrf.org/judging-evidence CUP godate
Research Cancer

Research Analysing research on cancer
prevention and survival

Fund



Niveaux de preuves WCRF/AICR pour produits cérealiers complets, legumes, fruits, et risque de cancer

WHOLEGRAINS, VEGETABLES AND FRUIT AND THE RISK OF CANCER

WCRF/AICR DECREASES RISK INCREASES RISK
GRADING Exposure Cancer site Exposure Cancer site

Aflatoxins Liver 2015

Wholegrains Colorectum 2017 Foods Stomach
preserved 20162
STRONG Foods containing Colorectum 2017° by salting
dietary fibl
EVIDENCE | Probable AL (including
preserved
Non-starchy Aerodigestive cancer non-starchy
vegetables and and some other cancers vegetables)
frult (aggregated) (aggregated)*

Non-starchy Mouth, pharynx and larynx Non-starchy
vegetables 2018 vegetables ggf;‘: )
(low intake)
Nasopharynx 2017
Oesophagus
(adenocarcinoma) 2016
Oesophagus (squamous cell
carcinoma) 2016
Lung (people who
smoke or used to
smoke tobacco) 2017
) Preserved NaSoohan
non-starchy
Breast (oestrogen vegetables 2017
receptor-negative)® 2017
Fruit Oesophagus (squamous
cell carcinoma) 2016
Lung (people who
smoke or used to
smoke tobacco) 2017
Citrus fruit Stomach (cardia) 2016
Non-starchy Bladder 2015°
vegetables and
fruit
Foods containing  Lung 2017%°
carotenoids
Breast 2017 Stomach
2016°
Foods containing  Lung 20172 Fruit
beta-carotene (low intake)
Colorectum
Foods containing  Lung (people who 20177
vitamin C smoke tobacco) 2017
Colorectum (colon) 20174
Foods containing  Lung (people who have never
isoflavones smoked tobacco) 20175 .
World 3% American STRONG | Substantial CUP ucpdm |atMé|om
Cancer Institute for effect on Project
Research Cancer EVIDENCE | ok uniikely
Fund Research Analysing research on cancer

© World Cancer \ Fund C \cerreport.org prevention and survival



Matrice WCRF/AICR des niveaux de preuves « probables » a « convaincants »

SUMMARY OF STRONG EVIDENCE ON DIET, NUTRITION,
PHYSICAL ACTIVITY AND THE PREVENTION OF CANCER

To reference this matrix please
use the following citation:

World Cancer Research Fund
Intemational/American Institute
for Cancer Research. Continuous
Update Project: Diet, Nutrition,
Physical Activity and the
Prevention of Cancer. Summary
of Strong Evidence. Available at:
werf.org/cupmatrix accessed on
DD-MM-YYYY

type’ dietary pattern

-style salted fish

activity ( moderate and vigorous)

physical activity

ime (children) *

- - Adult body

_____

Non-starchy vegetables or frult (aggregated)?

Highdose beta-carotene supplements
Body fatness In young adulthood *

Foods containing dietary fibre
Foods containing beta-carotene

Processed meat

Sugar sweetened drinks
Glycaemic load
Beta-carotene

Calclum supplements
Adult welght galn

Adult attalned helght 2*
Greater birthwelght
Lactation 2

Having been breastfed

Abbreviation: SLR, systematic
literature review.

hys lcal
Vigorou:
Screen

8
=2

mm\s
%ﬂll’"uolﬂ,s Z%Q:Amus CELL . .
STOMACH 2016 . .

GALLBLADDER 2015

L Bl NE N il .

BREAST POSTMENOPAUSE 2017

ENDOMETRIUM 2013 . . .

KIDNEY 2015 .

SKIN 2017 (SIR) . l

 AERODIGESTIVE CANCERS |
* (AGGREGATED) 2016-2018* | .

wcrf.org/interactive-
matrix

RISK OF WEIGHT GAIN, OVERWEIGHT
OR OBESITY 2018 224
D Convincing decreases risk D Probable decreases risk D Probable increases risk D Convincing increases risk m Substantial effect on risk unlikey

© World Cancer Research Fund International dietandcancerreport.org

| , o
Cancer /@ e Tor wcrf.org/summarymatrix WCUP szt

Research Cancer )
Fund Research dietandcancerreport.org Analysing research on cancer
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Recommandations WCRF/AICR pour la prévention nutritionnelle des cancers

LIMITER LA
CONSOMMATION DE LIMITER LA
VIANDES ROUGES ET CONSOMMATION DE

BOISSONS SUCREES

CHARCUTERIES

LIMITER LA CONSOMMATION
DE <<FAST FOOD>> ET AUTRES
ALIMENTS TRANSFORMES cohlyolm:ﬁon
RICHES EN MATIERE GRASSE, D'ALCOOL

American

AMIDON OU SUCRE World &7
Cancer $ Institute for

Research Cancer

Fund - Research
AR NE PAS CONSOMMER
e ok el DE COMPLEMENTS
EN CEREALES
s RECOMMANDATIONS e o
LEGUMES SECSETEN
FRUITS ET LEGUMES POUR LA PREVENTION s
Pour réduire le risque de cancer, il est aussi important de ne pas i
ETRE fumer, de ne pas s'exposer a la fumée du tabac, et d'éviter POUR LE MERES :
PHYSIQUEMENT I'exposition excessive au soleil. S| POSSIBLE,
ACTIF Suivre ces recommandations permet également de réduire les ALLAITER SON ENFANT
apports en sel, en acides gras trans et saturés. Ensembles, elles
contribuent a prévenir d'autres maladies chroniques.
APRES UN DIAGNOSTIC
MAINTENIR UN dietandcancerreport.org DE CANCER :
POIDS SANTE R e o e R ey S| POSSIBLE, SUIVRE
CES RECOMMANDATIONS

Traduit par

& VACRe



Etablissement des niveaux de preuve dans le domaine Nutrition — Cancer : CIRC - OMS

Facteurs évalués pour une exposition alimentaire
Monographies du CIRC 1988-2020

Classification

. : . Année de
Facteur Origine alimentaire S
publication
. . - . . , . - 1994
Helicobacter pylori Bactérie transmise en partie par I'eau et les aliments souillés 2012
) Toxines produites par des moisissures poussant sur les 2002
Aflatoxines . ) .
denrées alimentaires 2012
Arsenic Contaminant de I'eau de boisson 2004
2012
Boissons alcoolisées 1988
Ethanol (dans boissons alcoolisées) Boissons de consommation courante 2010
Acetaldéhyde (dans boissons alcoolisées) 2012
Poisson salé Poisson salé fagon chinoise 2012
Viandes transformées (charcuteries) Aliments courants 2018
2-Amino-3-methylimidazo[4,5-f]-quinoline (IQ) Composg neoforme provenant 'des traitements culinaires 1993
Composé produit dans les cuisines, lors de la
Acroléine Compose produit dans_ les cuisines, lors de la cuisson a haute 2020
température et de la friture profonde
Nitrate et nitrite ingérés Produit issu del actlv_lte agncole_(r_nt,rate), agent de 2010
conservation en salaison (sels nitrités)
Viandes rouges Aliments courants 2018
Boissons trés chaudes Boissons (maté, thé) traditionnellement consommées trés 2018

chaudes (plus de 65 °C)

Date actualisation : 09/03/2023

Centre international de Recherche sur le Cancer

¢72%% Organisation
4 "‘3\3 mondiale de la Santé

http://monographs.iarc.fr

& IVACRS



Etablissement des niveaux de preuve dans le domaine Nutrition - Cancer : INCa (France)

_- NIVEAUX DE PREUVE DES RELATIONS ENTRE LES FACTEURS NUTRITIONNELS PRESENTES DANS CE RAPPORT ET DIFFERENTES
LOCALISATIONS DE CANCERS
- Tumeurs solides Hémopathies
malignes
é g zlT 5
NUTRITION 5| . :E L.
ET PREVENTION 1 R PR EREHAE
m833505’§%2 g %‘E%.‘% o 2| | 2l e
PRIMAIRE 25228 82 ¢ lEls 2 |28 R3] 258t 258
. 2l2lz2% 2|2 2 |5|8eg s éss 2|5 & g 3238 ¢ElEgS
DEscANcERS. Z}—mB‘IuJEUG.Eu>D:>(nUJ\.uUOB.}—G.I—D._I_I_IE
Boissons . " .
ACTUALISA'TION alcoolisées
DES DONNEES i
Surcharge £ 3 2,15
pondérale E a §
Viandes - . . .
rouges
Charcuteries : * * :
. Sel et aliments .
v f’.(/’;_‘)\inmnrr salés
@ “aM@Re S NeTONAL Compléments I
alimentaire a base * [ % | * | = * * . o
de bétacaroténe
Groupe d’experts du réseau NACRe ot aers i
Activité physique - *
10 facteurs nutritionnels considérés Sédentarité N
Fruits
Légumes
Recherche bibliographique : (Fhs"féCU'e"‘S>
- - |ores
v Publications du 01/01/2006 au 28/02/2014 A .
v/ Méta-analyses analyses poolées et essais d'intervention Allatement
v Publications postérieures aux évaluations WCRF/AICR les plus récentes
a0 . — Convaincant Probable Suggéré  Nonconcluant Non étudié Suggéré Probable Convaincant
1959 réferences identifiees e — [e———

Augmentation du risque Diminution du risque

** signifie que le niveau de preuve a été modifié depuis le rapport WCRF/AICR 2007 ou les CUP WCRF/AICR 2010, 2011, 2012, 2013, 2014
1 consommation de compléments alimentaires a base bétacaroténe a fortes doses, en particulier chez les fumeurs et les personnes exposées a I'amiante

1 3 7 a rtic I es ré po nd a nt a UX Crité res d ’i n CI u Si o n * signifie que le niveau de preuve est nouvellement étudié depuis le rapport WCRF/AICR 2007 ou les CUP WCRF/AICR 2010, 2011, 2012, 2013, 2014
www.inrae.fr/nacre @



anses i, }

al X t, travail

Connaitre, évaluer. proréger

Evaluation du poids
des preuves a ’Anses :
revue critique

de la littérature

et recommandations

a I'étape d'identification
des dangers

Rapport d’'étape

Avis de I'Anses
Rapport d’expertise collective

Juillet 2016 Edition scientifique

agence nationale de sécurité sanitaire \ :

alimentation, environnement, travail

Connaitre, évaluer Pr’ofg_ger’

Prise en compte

de l'incertitude en
évaluation des risques::
revue de la littérature
et recommandations
pour '’Anses

Rapport d’étape

Avis de I'Anses
Rapport d'expertise collective

Novembre 2016 Edition scientifique

Multiples travaux méthodologiques sur l'établissement du poids des preuves

.

‘ J= EFSA Journal

SCIENTIFIC OPINION

ADOPTED: 12 July 2017

doi: 10.2903/j.efsa.2017.4971

Guidance on the use of the weight of evidence
approach in scientific assessments

EFSA Scientific Committee,
Anthony Hardy, Diane Benford, Thorhallur Halldorsson, Michael John Jeger,

Helle Katrine Knutsen, Simon More, Hanspeter Naegeli, Hubert Noteborn, Colin Ockleford,
Antonia Ricci, Guido Rychen, Josef R Schiatter, Vittorio Silano, Roland Solecki,
Dominique Turck, Emilio Benfenati, Qasim Mohammad Chaudhry, Peter Craig,

Geoff Frampton, Matthias Greiner, Andrew Hart, Christer Hogstrand, Claude Lambre,
Robert Luttik, David Makowski, Alfonso Siani, Helene Wahlistroem, Jaime Aguilera,
Jean-Lou Dorne, Antonio Fernandez Dumont, Michaela Hempen, Silvia Valtuena Martinez,
Laura Martino, Camilla Smeraldi, Andrea Terron, Nikolaos Georgiadis and Maged Younes

Abstract

EFSA requested the Scientific Committee to develop a guidance document on the use of the weight of
evidence approach in scientific assessments for use in all areas under EFSA’s remit. The guidance
document addresses the use of weight of evidence approaches in sdentific assessments using both
qualitative and quantitative approaches. Several case studies covering the various areas under EFSA’s
remit are annexed to the guidance document to illustrate the applicability of the proposed approach.
Weight of evidence assessment is defined in this guidance as a process in which evidence is integrated to
determine the relative support for possible answers to a question. This document considers the weight of
evidence assessment as comprising three basic steps: (1) assembling the evidence into lines of evidence
of similar type, (2) weighing the evidence, (3) integrating the evidence. The present document identifies
reliability, relevance and consistency as three basic considerations for weighing evidence.

© 2017 European Food Safety Authority. EFSA Journal published by John Wiley and Sons Ltd on behalf
of European Food Safety Authority.

Keywords: risk assessment, weight of evidence, biological relevance, uncertainty, lines of evidence
Requestor: EFSA Scientific Committee

Question number: EFSA-Q-2015-00007
Correspondence: sc.secretariat@efsa.europa.eu

www.efsa.europa.ev/efsajournal EFSA Journal 2017;15(8):4571
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Fibres alimentaires & cancer en France

. . . Diminution du risque de cancer,
Fibres alimentaires avec un niveau de preuve probable

attribuables a une
faible consommation Colon-rectum
de fibres
alimentaires
Définitions

(WCRFJAICR, 2018)

- les produits céréaliers
complets

- les légumes secs

- les fruits et Iégumes

mangent moins de 25 g
de fibres/jour

(Santé publique France, 2017)

Recommandation :
Pour atteindre 25 g de fibres par jour, manger au moins :
> 2x/semaine des légumes secs (lentilles, haricots secs...)
» 1x/jour un produit céréalier complet (pates complétes, riz complet,
pain complet...)
» 5 portions/jour de fruits et légumes

& IVACR®

Nutrition

Activité physique
Cancer
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Fruits et légumes & cancer en France

Diminution du risque de plusieurs cancers,
Fruits et légumes avec un niveau de preuve probable

attribuables a une Cancers aérodigestifs
faible consommation dans leur ensemble
de fruits et légumes

(Bouche, Pharynx, Larynx, Nasopharynx,
CEsophage, Poumon, Estomac, Célon-rectum)

(WCRF/AICR, 2018)

Définitions

Une portion

80-100 g =
:

Sg mangent moins de 5 portions/jour

(Santé publique France, 2017)

Recommandation :

» Manger au moins 5 portions de fruits et legumes/jour

» Limiter sa consommation de jus de fruits (max 1 verrel/jour),
mieux vaut manger le fruit entier.

& NVACRe

Nutrition

Activité physique
Cancer
Recherche




Produits laitiers

mangent moins de
35‘ 2 prgduits laitiers/jour

mangent plus de
38‘ 2 prc?duitsp laitiers/jour

(Santé publique France, 2017)

& NVACRe

Nutrition

Activité physique
Cancer
Recherche

Produits laitiers & cancer en France

Diminution du risque de cancer,
avec un niveau de preuve probable

Produits laitiers

Colon-rectum

(WCRF/AICR, 2018)

Définitions

Une portion correspond a /
150 mL de lait

o v
125 g de yaourt A
e ..

30 g de fromage.

Recommandation :
Consommer deux produits laitiers par jour, en les alternant

(lait, yaourt, fromage, fromage blanc)




&5 Activite physique & Cancer en France

Diminution du risque de plusieurs cancers,
Activité physique avec un niveau de preuve convaincant ou probable

attribuables a une Sein avant la ménopause

(pour I’activité physique d’intensité élevée)

faible pratique Sein aprés la ménopause
d’activité physique (pour tous types d’activité physique et niveaux d’intensité)

Colon

Endomeétre

(WCRF/AICR, 2018)

Définitions
Sédentarité
ont un niveau faible
d’activité physique
(= inactivité physique) Activité physique

ont un niveau modéré

ou élevé de sedentarite - pratique sportive (compétition ou loisir),

passent au moins 3h/jour

assis devant un écran - activité en lien avec la vie professionnelle,
(en dehors du travail)

) - activité de la vie courante (ménage,
(Santé publique France, 2017) . .
jardinage...),

- activité pour se déplacer (marche, vélo...)

Recommandations :

» Pratiquer au moins I'équivalent de 30 min/jour d’activité physique dynamique.
> Ne pas rester assis trop longtemps : marcher un peu toutes les 2h.

& NVACRe

Nutrition

Activité physique
Cancer
Recherche




a
9 Alcool & Cancer en France
Boissons Augmentation du risque de plusieurs cancers,
alcoolisées avec un niveau de preuve convaincant ou probable

Bouche, Pharynx, Larynx

Oesophage (carcinome épidermoide)
Sein apres la ménopause

Sein avant la ménopause

Foie

Estomac

Colon-rectum

(WCRF/AICR, 2018)

1 verre d’alcool = 10 g d’alcool pur

boivent plus de 10 verres d’alcool .
1 0!/0 par semaine . ' .

19% boivent plus de 2 verres en une journée — l

8"& boivent plus de 5 jours par semaine
(Baromeétre Santé « Alcool », 2017) Ballon Demi Coupe Verre Verre

de vin 12° de biére 5° de champagne 12° d’apéritif 18° de whisky 40°
(10¢cl) (25¢l) (10¢cl) (7cl) (2,5¢)

Recommandation :

\ REDUIRE sa consommation

& IVACR®

Nutrition

Activité physique
Cancer
Recherche




&3 Viandes rouges - charcuteries & cancer en France

m Augmentation du risque de cancer,

Viandes rouges Viandes rouges avec un niveau de preuve convaincant ou probable
et charcuteries :
Charcuteries

— Colon-rectum

(charcuteries)

Colon-rectum
(viandes rouges)

(WCRF/AICR, 2018)

Définitions

@ Viandes rouges :

32‘ mangent trop de viandes rouges

@ mangent trop de charcuteries 6 Charcuteries :

(Santé publique France, 2017)

Recommandations :

Manger moins de 500 g de viandes rouges par semaine

Privilegier la volaille et alterner avec du poisson,
des oeufs et des légumes secs

Manger moins de 150 g de charcuteries par semaine @ NA ORe

Et parmi les charcuteries, privilégier le jambon blanc
et le jambon de volaille Rotiité physique

Cancer
Recherche




Aliments conserveés par le sel & cancer en France

Augmentation du risque de cancer,

Aliments conservés
avec un niveau de preuve probable

parle sel

- des aliments salés au cours
de leur transformation

Estomac

(WCRFIAICR, 2018)

- du sel de table

@o consomment trop de sel
(plus de 6 g/jour) c

(Santé publique France, 2019)

Recommandation :

Réduire sa consommation de sel

& VACR®

Nutrition

Activité physique
Cancer
Recherche




Compléements alimentaires a base de béta-carotene
& cancer en France

Compléments
alimentaires a base
Augmentation du risque de cancer,
Eviter les fortes doses de beta-carotene

de béta-caroténe
avec un niveau de preuve convaincant
sous forme de compléments alimentaires

et pour les personnes ayant été
exposées a I’amiante)

Poumon (a fortes doses, '
v
chez les fumeurs et ex-fumeurs ’ ‘
A
(WGRF/AICR, 2018) e . - ~ .
Privilegier le béta-caroténe présent
naturellement dans les fruits et Iégumes

Courges Melony
Epinawds Abricoty
Carottes Mangues

ont consommé au moins
29% 1 complément alimentaire
(en 2016)

(Anses, 2017)

Recommandations :

» Avoir une alimentation équilibrée et diversifiée. @ NAORe

» Eviter la prise de compléments alimentaires,
en dehors des prescriptions médicales. Aotivité physique
Cancer

Recherche




= Surcharge pondérale & cancer en France

Surpoids

et obésité Surcharge
pondérale

Augmentation du risque de plusieurs cancers,
avec un niveau de preuve convaincant ou probable

Bouche, Pharynx, Larynx
Oesophage (adénocarcinome)
Sein aprés la ménopause

Foie

Estomac (cardia)

Rein, Pancréas, Vésicule biliaire
Colon-rectum

Endomeétre, Ovaire

Prostate (cancer avancé)

(WCRF/AICR, 2018)

Calculer son IMC

(indice de masse corporelle)

-
Poids
l l )

Taille?
32‘ sont en surpoids ET ?rln'g

17,5 sont en situation d’obésité

(Santeé publigue France, 2017)

IMC <18,5
18,56 <IMC < 25
25<IMC <30
IMC = 30

Recommandations :

» Pratiquer au moins 30 min/jour d'activité physique dynamique et limiter la sédentarite

P Limiter les aliments a forte densité énergétique, trop riches en graisses ou en sucres

> Privilégier les aliments a faible densité énergétique, comme les fruits et les légumes
@ N A me » Consommer des aliments contenant des fibres alimentaires
» Adopter un régime alimentaire de type méditerranéen

Nourition » Surveiller son poids de facon réguliére, en se pesant au moins une fois par mois

Activité physique
Cancer
Recherche




Conclusion

= Etablissement des niveaux de preuve dans le domaine
Nutrition - Santé = un processus scientifique rigoureux

= Aucune étude scientifique parfaite: des forces et des limites

= Essais Controles Randomisés : des limites également + non
réalisables éthiquement sur le long terme chez 'lhomme
pour des expositions supposées déléteres

= Complémentarité des différents types d'études

= Faisceau d'arguments en faveur de la causalité du lien
étudie

= Prealable nécessaire a la mise en place de politiques ou
outils de santé publique (recommandations, étiquetage,
politiques de prix / taxation, allégations..)




Prochains rendez-vous

11 avr 2023 Séminaire
11:00 - 12:00 Mary Schubauer-Berigan
IARC Monographs: Evidence Evaluation for Cancer Hazard Identification

Prévention nutritionnelle des maladies chroniques : de la recherche a l'action de santé publique

11 avr 2023 Lecon inaugurale

18:00 - 19:00 Mathilde Touvier
Role de la nutrition dans la prévention des maladies chroniques : état des
connaissances scientifiques et recommandations

18 avr 2023 Cours
10:00 - 11:00 Mathilde Touvier
De SU.VI.MAX a NutriNet-Santé : les grandes études épidémiologiques frangaises

en science participative qui ont fait progresser les connaissances dans le champ
nutrition — santé

Prévention nutriti lle des maladies chroni : de la recherche a l'action de santé publique
18 avr 2023 Séminaire
11:00 - 12:00 Elio Riboli

The Role of Nutrition and Metabolic Factors in Cancer Causation and Prevention:
Lessons Learned from EPIC and Other Large Population Cohort Studies

Prévention nutriti lle des maladies chroniques : de la recherche a l'action de santé publique

Programme de la Chaire

https://www.college-de-france.fr/chaire/mathilde-touvier-sante-publique-chaire-annuelle

Merci pour votre attention

m.touvier@eren.smbh.univ-paris13.fr ** https://etude-nutrinet-sante.fr/ *** https://eren.univ-paris13.fr/index.php/fr/ *** https://wwwé.inrae.fr/nacre/
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