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AVIS

de I’Agence francaise de sécurité sanitaire des aliments
relatif a I’effet des extraits protéiques de soja sur la cholestérolémie

1. RAPPEL DE LA SAISINE

L’Agence frangaise de sécurité sanitaire des aliments (Afssa) s’est autosaisie d’'une évaluation
de l'effet des extraits protéiques de soja sur la cholestérolémie.

2. CONTEXTE

L’Agence francaise de sécurité sanitaire des aliments (Afssa) s’est prononcée a plusieurs
reprises sur I'effet hypocholestérolémiant revendiqué pour les protéines de soja. Elle a publié en
mars 2005 un rapport intitulé « Sécurité et bénéfices des phyto-estrogénes apportés par
l'alimentation - recommandations », dans lequel a été abordée cette question. Plus récemment,
dans le cadre du rapport « Apport en protéines et en acides aminés : consommation, qualité,
besoins et recommandations » (Afssa, 2007), I'Afssa a précisé son analyse.

Compte tenu de I'évolution des données scientifiques, une synthése relative a l'effet des
extraits de protéines de soja sur la cholestérolémie a été jugée nécessaire.

3. METHODE D’EXPERTISE

Une expertise interne du dossier a été réalisée par l'unité d’évaluation sur la nutrition et les
risques nutritionnels (UENRN) avec consultation du Comité d’experts spécialisé (CES)
« Nutrition humaine ».

4. ARGUMENTAIRE

Les protéines de soja (dont la composition n’est pas toujours connue avec précision) désignent
dans la trés grande majorité des cas des isolats de protéines de soja (IPS) qui contiennent au
moins 90% de protéines pures (Codex alimentarius, 1989). Elles peuvent contenir, entre autres
substances, des isoflavones (Anderson & Wolf, 1995 ; Francis et al., 2002).

Des études d’observation chez 'lHomme ont mis en évidence des corrélations négatives entre
la consommation de produits a base de soja et les taux sanguins de cholestérol total et/ou LDL
(Ho et al., 2000 ; Nagata et al., 1998). Ces observations ont suscité un intérét pour l'effet
potentiellement hypocholestérolémiant de certains composés du soja, parmi lesquels les
matiéres protéiques utilisées dans de nombreuses études d’intervention. Certaines d’entre elles
montrent une réduction significative du cholestérol LDL chez des sujets
hypercholestérolémiques recevant des matiéres protéiques végétales a base de soja (Tonstad
et al., 2002 ; Teixeira et al., 2000 ; Gardner et al., 2007 ; Yang et al., 2007 (a) ; Taku et al.
2007). D’autres études ne confirment pas ces résultats et indiquent au contraire que les
protéines de soja n'ont pas d’effet favorable sur le cholestérol LDL (Thorp et al, 2008 ; Cuevas
et al.,, 2003 ; Taniguchi et al., 2008) ni sur d’autres facteurs de risque de maladies cardio-
vasculaires (Sacks et al. 2006). De plus, les matiéres protéiques végétales a base de soja
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n’apportent pas de bénéfice supplémentaire chez des sujets hypercholestérolémiques suivant
un régime pauvre en lipides et riche en fibres (Cuevas et al. 2003; West et al. 2005). Enfin
quand un effet hypocholestérolémiant a été observé, il est de faible amplitude (entre 3% et 6%
de réduction du LDL cholestérol) (Wang et al., 2004 ; Sacks et al., 2006 ; Harland & Haffner,
2008).

Les effets sur la cholestérolémie aprés consommation de produits a base de soja, lorsqu’ils sont
observés, pourraient relever de l'action conjuguée, mal identifiée, de différents composés de
cette plante (Harland & Haffner, 2008 ; Sirtori et al., 2009 ; Taku et al. 2007 ; Anderson & Wolf,
1995 ; Francis et al., 2002). Ainsi, la possibilité ne peut étre exclue qu’un composé du soja autre
que les protéines puisse étre impliqué dans I'effet observé (Sacks et al. 2006). De plus, dans
hypothése d'un effet hypocholestérolémiant avéré des extraits de protéines de soja, les
mécanismes d’action éventuels ne sont pas identifiés (Afssa, 2008 ; Xiao et al., 2008). Par
ailleurs, il apparait que I'effet hypocholestérolémiant des préparations a base de protéines de
soja, lorsqu’il est observé, n’est pas corrélé au niveau d’apport en protéines de soja (Harland &
Haffner., 2008). Une étude suggére que linflammation peut aggraver I'hypercholestérolémie
(augmentation du cholestérol LDL) chez des adultes modérément hypercholestérolémiques
suivant un régime hypolipidique sans que les protéines de soja n’aient d’effet sur cette
cholestérolémie (Hilpert et al. 2005).

Par ailleurs, d’autres matiéres protéiques végétales ou animales (protéines de certaines
viandes maigres, protéines de poissons, protéines sériques de lait, protéines de gluten,
protéines de riz) auraient, selon certains auteurs, un effet hypocholestérolémiant (Nagaoka et
al.,,1991 ; Nagaoka et al., 1992 ; Zhang & Beynen, 1993 ; Anderson et al., 1999 ; Mc Carty,
1999 ; Washburn et al., 1999 ; Tomotake et al., 2000 ; Wang et al., 2004 ; Wergedahl et al.,
2004 ; Zhan & Ho, 2005 ; Choi et al., 2005 ; Mayilvaganan et al., 2004 ; Debry, 2004a ; Debry
2004b ; Aziz et al., 2008 ; Yang et al., 2007(b)). Ces résultats laisseraient supposer I'absence
de spécificité des protéines de soja sur la réduction de la cholestérolémie.

5. CONCLUSION

L’'analyse de la littérature révéle une controverse relative a I'effet des matiéres protéiques de
soja sur la réduction de la cholestérolémie (cholestérol total et cholestérol LDL). De plus,
lorsqu’un effet hypocholestérolémiant est observé, les données scientifiques ne font pas I'objet
de consensus quant aux composés impliqués. Par ailleurs, dans l'hypothése d'un effet
hypocholestérolémiant avéré et spécifique des extraits de protéines de soja, les mécanismes
d’action impliqués sont méconnus.

Ainsi, bien que des effets hypocholestérolémiants non spécifiques de certaines préparations a
base de protéines de soja soient parfois observés, I'Afssa considere que le lien entre la
consommation de matieres protéiques végétales a base de soja et la réduction de la
cholestérolémie n’est pas établi a ce jour chez 'Homme.

Les effets hypocholestérolémiants potentiels de préparations a base de protéines de soja
pourront étre évalués au cas par cas, sous réserve de la présentation de données permettant
d’identifier précisément les composés et les mécanismes impliqués.

Le directeur général

Marc MORTUREUX
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