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Le go(t sucré dans
"alimentation humaine | e

-

Le goUt sucré fait partie intégrante de I'alimentation humaine. Notre appétit pour
le sucré est inné. Il sSexprime avant méme la naissance et se manifeste a tous les
ages et dans toutes les cultures du monde. Cependant, notre environnement

alimentaire a considérablement changé au cours des dernieres décennies et les
aliments palatables et hautement caloriques, généralement riches en graisses et en
sucres, sont aujourd’hui largement disponibles et facilement accessibles. Alors que
les organismes de santé du monde entier recommandent de réduire l'apport en
sucres libres a moins de 10 %, voire 5 %, de l'apport énergétique journalier global,
la gestion du goUt sucré dans l'alimentation est essentielle sur le plan de la nutrition
et de la santé publigue.

Lobjectif de ce chapitre est d'offrir des informations scientifiques sur le réle du
go(t sucré dans l'alimentation humaine et de traiter de la fonction des édulcorants
(LNCS) dans la gestion de notre préférence innée pour le sucré.



Pourquoi aimons-nous le golt sucré ?

La saveur joue un réle important dans le choix des aliments et leur
consommation (de Graaf and Boesveldt, 2017). Avec les autres sens, le
go(t nous permet de décider a la fois si un aliment potentiel sera accepté
ou rejeté, et de garantir 'apport de nutriments en quantité suffisante.
Chez les étres humains, ainsi que chez de nombreuses espéces animales,
le golt contribue également au plaisir de manger et a l'appréciation d'un
aliment ou d'une boisson (Drewnowski 1997 ; Steiner et al., 2001). Les cing «
saveurs de base » généralement reconnus sont : le sucré, l'acide, I'amer, le
salé et 'umami (Figure 1), tandis que de nouvelles données suggerent qu'il
pourrait y avoir une sixieme saveur de base : le gras (Running et al., 2015 ;
Jaime-Lara et al., 2023).

Sucré

sucre, miel, etc.

Salé

sel de table, etc.

citron, lime,

pamplemousse, etc.

Figure 1: Saveurs de base
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Amer

cacao, grains de
café, etc.

Gras

huile d'olive, olives, avocat

Umami

sauce soja,
parmesan, etc.



Le golt sucré a toujours fait et continue de faire partie intégrante de l'alimentation

humaine. La réponse affective au go(t sucré illustre bien le fait que le terme « sucré
ou doux » est utilisé pour décrire non seulement la saveur, mais aussi pour désigner
tout élément agréable ou plaisant, par exemple la « Dolce Vita » (douce vie) (Reed et
McDaniel, 2006).

Le plaisir sensoriel que procure la dégustation de substances sucrées a une base
innée. Les experts estiment que 'acceptation innée des stimuli sucrés et le rejet

des stimuli amers se sont développés au cours de 'évolution naturelle et gu'ils
constituent un avantage adaptatif, en préparant le nouveau-né a accepter de maniere
spontanée les sources d'énergie et a rejeter les substances améres potentiellement
toxiques (Mennella et Bobowski, 2015). Par conséquent, la préférence des nourrissons
pour le sucré facilite 'acceptation du lait maternel, dont le go(t est sucré en raison
de sa teneur en lactose, un sucre présent dans le lait maternel. Ainsi, la biologie
fondamentale serait a l'origine de l'appétence pour le sucré (Drewnowski et al., 2012).

« appréciation » et « le désir » sont deux composantes distinctes de la
récompense alimentaire (Morales et Berridge, 2020). « Lappréciation »
correspond au plaisir subjectif provoqué par la dégustation d'un aliment

particulier, tandis que « le désir » fait référence a I'envie de consommer
effectivement un aliment (Berridge, 1996 ; Blundell et al., 2010). D’autre part,

la « préférence » implique une comparaison entre deux ou plusieurs stimuli,
I'un étant préféré aux autres, ce qui permet d'établir une hiérarchie de I'attrait
(Zellner, 2007). Différents niveaux « d'appréciation » ou « de désir » peuvent
déterminer les préférences entre divers stimuli.




Comment notre organisme « reconnait-il » le goat sucré ?

Le golit sucré est I'un des gouts de base que les étres humains reconnaissent.
Les récepteurs du goUt sucré, situés dans la cavité buccale, détectent un
stimulus sucré. Diverses molécules au go(t sucré, dont les sucres, les polyols
et une grande variété de LNCS, peuvent se fixer sur ces récepteurs et les
stimuler (Renwick et Molinary, 2010).

La perception du got sucré fait intervenir deux protéines réceptrices
transmembranaires couplées a la protéine G, T1R2 et T1R3, qui se dimérisent
pour former le récepteur du goUt sucré. La protéine G associée au récepteur
du golt sucré est I'alpha-gustducine. La liaison d'un composé sucré au
récepteur active la libération de I'alpha-gustducine, qui déclenche des
événements de signalisation intracellulaire, tels que I'ouverture de canaux
ioniques ou la génération d’'autres signaux biochimiques, conduisant a une
libération de calcium intracellulaire (Ca2+). La stimulation des récepteurs
gustatifs TIR2 + T1R3 stimule les nerfs gustatifs périphériques qui
transmettent les informations sensorielles au cerveau et, a leur tour, aux voies
gustatives cérébrales (Renwick et Molinary, 2010).

Des récepteurs identiques ont également été découverts dans d'autres
parties de I'appareil digestif, de 'estomac et du pancréas, jusqu’au colon

et aux cellules entéro-endocrines (Mehat et Corpe, 2018). Ces récepteurs
réagissent a la présence de sucres en déclenchant un certain nombre de
réponses métaboliques généralement associées a la satiété et au métabolisme
du glucose (par exemple, la sécrétion d’hormones intestinales et d'insuline,

la réduction de la ghréline, ou le ralentissement de la vidange gastrique).
Contrairement aux réponses métaboliques induites par les sucres, des études
humaines suggérent que les LNCS n'affectent pas de maniére significative

les hormones intestinales, la motilité gastrique, 'appétit ou le métabolisme

du glucose chez les humains (Renwick et Molinary, 2010 ; Steinert et al., 2011 ;
Bryant et McLaughlin, 2016 ; Mehat et Corpe, 2018 ; Zhang et al., 2023).



La préférence pour le golt sucré : de la petite enfance
a I'age adulte

'acceptation du sucré et le rejet de l'amer sont des caractéristiques innées (Mennella
et Bobowski, 2015). C'est ce que démontrent, par exemple, les « réflexes gusto-faciaux
», & savoir des réactions stéréotypées provoquées chez les nouveau-nés humains
quelques heures aprés la naissance, lorsque que I'on place une petite quantité de
solutions sapides dans leur bouche. Le sucre provoque une réaction d'acceptation
caractéristique, qui contraste fortement avec le rejet provoqué par les substances

au goUt amer et acide (Steiner, 1977) (Figure 2). Lorsqu’une solution sucrée est

placée dans la cavité buccale du nourrisson, on observe un relachement du visage,
une protrusion de la langue et une recherche des levres, et parfois un sourire

(Steiner et al., 2001).

Les premieres recherches sur la trajectoire de développement des préférences

en matiere de goUt sucré suggerent que ces préférences s'expriment méme

avant la naissance (Mennella et Beauchamp, 1998). Une étude récente utilisant des
échographies 4D a montré que les feetus agés de 32 a 36 semaines réagissent aux
saveurs des aliments ingérés par leur mere enceinte de la méme maniére qu'en
période postnatale (Ustun et al., 2022). Dans cette étude, les foetus ont exprimé
différents types et fréquences de mouvements faciaux en fonction du type d’aréme
auquel ils ont été exposés, a savoir des expressions faciales plus joyeuses lorsqu'ils
ont été exposés a un aréme de carotte (sucré) et des mimiques de rejet lorsqu'’ils ont
été exposés a un arome de chou frisé (amer).

Expressions faciales du nourrisson

Sucré Acide Amer Salé

Image courtesy of John Wiley and Sons

Figure 2 : Expressions faciales du nourrisson en réponse a des stimuli gustatifs sucrés, acides,
amers et salés (Steiner, 1977)

Les étres humains naissent avec

une preference pour le sucrée, qui
diminue lors du passage de I'enfance
a ladolescence, et a l'age adulte.



Notre appétit naturel pour le sucré persiste jusqu’a un age avancé, mais des données
montrent clairement qu'il diminue a partir de I'enfance jusqu’a 'dge adulte (Desor et al.,
1975 ; Desor et Beauchamp, 1987 ; de Graaf et Zandstra, 1999 ; Mennella et al., 2011).
Les enfants préferent des concentrations de saccharose plus élevées que les adultes.
La transition se produit au cours de I'adolescence (de Graaf et Zandstra, 1999 ; Petty et
al., 2020).

Une étude portant sur 485 personnes a montré que les enfants avaient des seuils
de détection du go(t du saccharose plus élevés que les adolescents, qui a leur tour
avaient besoin de concentrations plus élevées que les adultes, ce qui signifie qu'ils
avaient besoin de concentrations plus élevées de saccharose pour détecter un godt
différent de celui de I'eau (Petty et al., 2020). Cependant, aucune relation significative
entre les seuils de détection du go(t sucré et les préférences entre les groupes d’age
n'a été constatée, ce qui indique que la préférence pour le sucré ne peut pas étre
attribuée a des différences dans la capacité & détecter le goUt sucré. Il a été suggéré
que la préférence accrue pour le goUt sucré pendant 'enfance et 'adolescence
pourrait en partie refléter les besoins caloriques et nutritionnels plus élevés

pendant les périodes de croissance physique maximale, comme le montrent des
études établissant un lien entre le niveau de goUt sucré le plus apprécié, la taille des
enfants et les niveaux d'un biomarqueur de la résorption osseuse et de la croissance
(Coldwell et al., 2009 ; Mennella et al., 2014).

Enfin, la recherche suggere qu'en général, la perception du goGt diminue au cours du
processus de vieillissement en bonne santé, bien que I'ampleur du déclin - y compris
pour le golt sucré - varie d'une étude a l'autre (Methven et al., 2012).




Les facteurs déterminants de la préférence pour le got sucré au-dela de I'age

Bien que tous les étres humains réagissent de la méme maniere au go(t sucré
immeédiatement apres la naissance, la préférence pour le goUt sucré évolue avec

le temps et devient trés idiosyncrasique chez les adultes (Schwartz et al., 2006).
Lappétence pour le sucré est présente chez la plupart des adultes, mais les
préférences en matiére d'intensité du gott sucré varient considérablement d'une
personne a l'autre. Les raisons qui expliquent pourquoi les réponses hédoniques aux
goUts sucrés sont si différentes d'une personne a l'autre ne sont pas encore claires
(Armitage et al., 2021).

Certaines recherches suggerent que les étres humains se répartissent en trois
modeéles phénotypiques de réponse au golit sucré : ceux dont l'appréciation
augmente avec l'intensité du gott sucré (ils aiment le sucré), ceux qui manifestent une
aversion croissante a mesure que le go(t sucré augmente (ils n'aiment pas le sucré),
et un troisieme groupe qui montre une préférence pour les niveaux modérés de go(it
sucré (latridi et al., 2019).

Des études récentes ont examiné le réle potentiel de plusieurs facteurs déterminants
qui interviennent dans la préférence et I'appréciation du goUt sucré chez les

humains (Venditti et al., 2020 ; Armitage et al., 2021). Ces études ont examiné

I'impact de l'age, la génétique, les facteurs liés a l'alimentation et au mode de vie, les
facteurs hormonaux liés & la reproduction, le poids corporel et la perte de poids, la
personnalité et les facteurs culturels, ainsi que I'exposition antérieure au go(t sucré et
I'état de santé (maladie).

Des preuves indiquent que les différences génétiques entre les personnes peuvent
en partie expliquer les variations individuelles dans la perception et la préférence
pour le golt sucré (Reed et McDaniel, 2006 ; Keskitalo et al., 2007 ; Fushan et al., 2010
: Reed et Knaapila, 2010 ; Bachmanov et al., 2011 ; Joseph et al., 2016). Cependant, la
maniere dont ces différences génétiques peuvent se traduire dans la prise alimentaire
et les préférences alimentaires a chaque age n'est pas encore claire.

Les associations entre les préférences pour le golit sucré et les facteurs hormonaux
reproductifs sont globalement incohérentes, comme I'a montré I'étude exploratoire
réalisée par Venditti et son équipe (Venditti et al., 2020). De la méme maniere, les
preuves concernant les liens entre divers traits de personnalité et la préférence pour
le golt sucré sont limitées et hétérogenes, et aucune association claire ou cohérente
n'a été établie. Par ailleurs, aucun modéle clair de préférence pour le go(t sucré basé
sur la composition en macronutriments de I'alimentation ou sur la composition des
repas n'a été rapporté. Toutefois, la littérature fait état d’'une certaine cohérence
concernant 'augmentation générale de la préférence pour le sucré a I'état de jeline
par rapport a I'état de satiété, ainsi que d’'une suggestion, bien que provenant d'un
nombre trés limité détudes, selon laquelle une activité physique accrue pourrait étre
associée a une réduction de la préférence pour le sucré (Venditti et al., 2020).

D'autres facteurs potentiellement déterminants pour la préférence et/ou
lappréciation du go(t sucré, notamment le poids corporel et I'exposition antérieure
au goUt sucré, sont traités dans les paragraphes suivants.



Existe-t-il un lien entre le goat sucré et 'obésité ?

Lattrait des étres humains pour les aliments au go(it sucré a conduit a l'idée que
l'appétence pour les produits sucrés pourrait étre un facteur clé de l'obésité.
Lappétence d'une personne pour les boissons et les aliments sucrés pourrait
faciliter la surconsommation et annuler les mécanismes physiologiques de régulation
énergétique, dans une société dans laquelle les produits alimentaires palatables et
faciles d’acces sont largement disponibles (Bellisle, 2015).

Il ne fait aucun doute que la surconsommation de produits a forte densité
énergétique, dont certains ont un goUt sucré, peut entrainer un déséquilibre entre
l'apport et la dépense énergétiques et, par conséquent, une prise de poids. Toutefois,
les données actuelles ne confirment pas clairement 'hypothése largement répandue,
selon laquelle un fort attrait pour le go(t sucré est associé a la suralimentation et

a lobésité (Venditti et al., 2020 ; Armitage et al., 2021). En effet, une revue récente

a mis en évidence de nombreuses études indiquant le contraire, c'est-a-dire que

les personnes présentant une obésité ont un go(t global moins prononcé pour le
sucré, et que les personnes qui n'aiment pas le sucré, en comparaison avec celles qui
I'aiment, peuvent avoir un taux de graisse corporelle légerement plus élevé (Armitage
et al., 2021). Ainsi, les données actuelles ne soutiennent pas clairement l'affirmation
selon laquelle les personnes obéses ont une sensibilité et une perception du goUt
sucré altérées par rapport aux personnes de poids normal (Ribeiro et Oliveira-Maia,
2021). En résumé, les données disponibles ne corroborent pas l'idée selon laquelle
I'appétence pour le sucré est liée & un poids corporel plus élevé et a l'obésité chez les
adultes, et apportent méme la preuve du contraire (Armitage et al., 2021). Toutefois,

il convient d'examiner dans des études ultérieures les effets potentiels de la perte de
poids, y compris apres une chirurgie bariatrique, sur les préférences et la perception
du goUt sucré (Ribeiro et Oliveira-Maia, 2021).
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Les études menées aupres d'enfants et d'adolescents ne révélent pas non plus de °
différences dans la préférence pour le goUt sucré ou la consommation d’aliments :g 30 050
sucrés en fonction du poids (Venditti et al., 2020). Par exemple, dans une étude ?
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ces résultats suggerent qu'un goUt plus prononcé ou une préférence pour le goGt S 3% e
sucré n'est pas lié au poids corporel chez les enfants, les adolescents ou les adultes. X
@ 30 0,50
>
Q
N
8 o5 0,42
c
o
N
Y20 0,33
o
[0}
S
= 15 0,25
=
[}
Q
(3}
w10 017
Tous les Poids Participants
adultes normal avec obésité

M Saccharose M Sucralose

Figure 3 : Niveaux de préférence élevée pour le saccharose et le sucralose chez les enfants (a)
et les adultes (b), ou en fonction du poids : aucune relation significative n'a été observée entre
'IMC et le niveau de préférence élevée pour le saccharose ou le sucralose, indépendamment

de l'age. Les données sont des valeurs moyennes de + I'erreur standard (Bobowski et al., 2017)
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Exposition au golit sucré et préférence pour le sucré

Il est généralement admis que I'exposition répétée au golt sucré a travers
l'alimentation peut stimuler notre appétence pour le sucré, conduire a une
suralimentation et, par conséquent, a une prise de poids, malgré 'absence de preuves
claires a l'appui de cette idée (Bellisle, 2015 ; Public Health England, 2015 ; Rogers,
2018 ; Appleton et al., 2018 ; Wittenkind et al., 2018 ; Venditti et al., 2020 ; Armitage et
al., 2021 ; Higgins et al., 2022).

Une revue systématique qui a examiné les résultats de 21 études menées aupres
d'enfants et d'adultes a conclu que les données probantes actuelles provenant
d'essais controlés, effectués sur des sujets humains, ne soutiennent pas l'affirmation
selon laquelle 'exposition alimentaire au goUt sucré a une incidence sur l'acceptation
généralisée, la préférence ou le choix ultérieur d’aliments ou de boissons au go(t
sucré dans l'alimentation (Appleton et al., 2018). En effet, une exposition plus
importante au go(t sucré tend plutdt a conduire a une réduction des préférences
pour le sucré a court terme, un phénomene connu sous le nom de rassasiement
sensoriel spécifique ('exposition a un attribut sensoriel particulier, par exemple le go(t
sucré, peut entrainer une réduction de la sensation apparente de plaisir et du choix
daliments et de boissons présentant ce méme attribut).

Dans un essai controlé randomisé de trois mois, un régime pauvre en sucres et peu
exposé au goUt sucré n'a pas modifié la préférence pour le goGt sucré par rapport a
un régime habituel, malgré des taux plus élevés de perception de l'intensité du godt
sucré (Wise et al., 2016). Toutefois, si la perception de l'intensité du go(t sucré ne se
traduit pas par une modification du go(t sucré préféré dans les aliments, il est difficile
de savoir comment le choix des aliments pourrait étre modifié. Les résultats de sept
études disponibles qui évaluent I'impact de I'exposition a différents niveaux de goGt
sucré dans lalimentation, ne confirment pas l'affirmation selon laquelle 'exposition

a un godit sucré élevé, par rapport a un goQt sucré faible, aurait un impact sur la
consommation de calories et d'aliments sucrés, ou entrainerait une suralimentation
(Higgins et al., 2022). Actuellement, un essai controlé randomisé a plus long terme,
encore en phase de réalisation, vise a évaluer I'effet d'une exposition a un go(t sucré
faible, modéré et élevé pendant 6 mois, sur la préférence et la perception du goGt
sucré, le choix des aliments et leur consommation, ainsi que sur d’autres résultats en
matiére de santé (Cad et al., 2023).



Le golt sucré sans les calories : le role des édulcorants

Dans un contexte d'épidémie d'obésité, ot 'augmentation des apports en sucres et
en graisses contribue a un apport énergétique excessif et, en fin de compte, a une
prise de poids, différentes stratégies de gestion de notre appétence innée pour le
sucré, telles que l'utilisation des LNCS a la place des édulcorants caloriques, ont
été proposées comme des outils utiles pour réduire les sucres et, par conséquent,
l'apport énergétique global.

Dans les produits alimentaires traditionnels, le goUt sucré est principalement apporté
par les sucres. Les sucres sont des glucides qui ont un go(Qt sucré caractéristique et
une valeur énergétique de 4 kcal par gramme. Afin de permettre aux consommateurs
de profiter du go(t sucré de leurs aliments et boissons préférés, et ce, sans la

charge énergétique du sucre, différents LNCS ont été développés au cours des
dernieres décennies (Bellisle, 2015). Dotés d'un pouvoir sucrant beaucoup plus élevé
que le sucre, les LNCS peuvent étre utilisés en quantité tres réduite (mg au lieu de
grammes de sucres) et apporter a un aliment ou a une boisson le niveau de sucrosité
souhaité, tout en fournissant un apport calorique nul ou trées faible au produit final.
En réduisant la valeur énergétique des aliments et boissons, les LNCS deviennent

un moyen utile pour satisfaire notre désir de go(t sucré, avec moins de calories,
voire aucune.

Toutefois, au cours des années, les effets potentiels des LNCS sur l'appétence pour le
goUt sucré ont soulevé des inquiétudes (Yunker et al., 2020). Plus précisément, il a été
suggéré que les LNCS pourraient renforcer l'appétence naturelle pour le go(t sucré,
et donc augmenter la consommation d’aliments et de boissons sucrés, empéchant
ainsi les consommateurs de gérer leur réponse au goUt sucré. Or, une revue qui a
examiné les données probantes correspondantes a rejeté cette allégation et a conclu
que la consommation de LNCS n‘augmente pas I'apport alimentaire ou énergétique
par rapport a I'eau et peut avoir 'avantage de satisfaire, dans une certaine mesure,

le désir de golt sucré lorsqu'ils sont consommeés peu de temps avant ou pendant un
repas (Rogers, 2018).

o




Plusieurs études cliniques controlées ont montré que l'utilisation des LNCS est
associée a une consommation moins importante de produits au goUt sucré chez

les enfants (de Ruyter et al., 2013) et les adultes (Piernas et al., 2013 ; Fantino et

al., 2018 ; Higgins et al., 2018 ; Maloney et al., 2019). Par exemple, un vaste essai
controlé randomisé mené auprés d'enfants a montré que la consommation de
boissons contenant des LNCS pendant 18 mois n'exacerbait pas le go(t ou I'envie

de produits au goUt sucré et qu'en revanche, 'utilisation des LNCS était associée

a une consommation plus faible d'aliments sucrés (de Ruyter et al., 2013). Létude
CHOICE, un essai controlé randomisé de 6 mois mené aupres de 104 adultes atteints
d'obésité, a révélé l'existence d'une suppression plus étendue de I'appétence pour le
sucré chez les participants ayant une consommation journaliere élevée de boissons
LNCS, par rapport au groupe témoin qui ne pouvait consommer que de l'eau (Piernas
et al., 2013). Par ailleurs, I'¢tude de Fantino et de ses collegues a montré que la
consommation immédiate ou & long terme de boissons contenant des édulcorants
pendant les repas, n'agit pas sur l'appétit et la faim, ni sur I'apport calorique et
alimentaire global, en comparaison avec I'eau (Fantino et al., 2018) (voir également

le Chapitre 4). Plus récemment, une étude menée par Maloney et son équipe a
démontré que les boissons contenant des édulcorants pouvaient aider certaines
personnes & mieux controler leurs envies de nourriture, peut-étre en satisfaisant leur
désir de sucré (Maloney et al., 2019). D'autres études récemment publiées traitant de
ces inquiétudes ne confirment pas que I'appétence pour le sucré est accentuée avec
l'utilisation de LNCS (Rogers et al., 2020 ; Appleton, 2021 ; Appleton et al., 2021).

En conclusion, les données probantes actuelles ne soutiennent pas l'idée que
I'utilisation des LNCS peut conduire a une appétence pour le sucré, le sucre ou
les produits sucrés, ou qu'il existe un lien entre I'exposition au golit sucré et
une modification des préférences gustatives. Dans de nombreux cas, les LNCS
contribuent a satisfaire un désir de go(t sucré (Bellisle, 2015).

| n'existe aucune preuve qui affirme
un lien entre l'utilisation d'édulcorants
et une appétence élevee pour le
sucre ou les produits sucrés chez les
enfants et adultes.



L’avis des

experts

Lexposition au golt sucré peut-elle augmenter la « gourmandise » ?

Dre France Bellisle : Le terme de « gourmandise » renvoie a la forte préférence
d’'une personne pour les aliments au goGt sucré. Il ne sagit pas d'un concept
scientifique rigoureusement défini. Néanmoins, il est légitime de se demander si une
exposition répétée au golt sucré, avec ou sans calories, pourrait augmenter le goGt
et l'appétence pour les produits au goGt sucré et provoquer une augmentation de
leur consommation. Une utilisation élevée de LNCS dans de nombreux aliments et
boissons pourrait conduire a cette situation.

Les preuves actuelles ne permettent pas d'affirmer I'idée qu'une exposition répétée
au goUt sucré en général, ou au goUt sucré sans calories en particulier, crée une plus
grande appétence et/ou consommation des aliments et boissons édulcorés avec du
sucre (Rogers, 2018 ; Appleton et al., 2018). Des études de laboratoire et de terrain
ont démontré, au contraire, que consommation de produits possédant un attribut
sensoriel concret (p.ex. la saveur sucrée) contribue a une réduction temporaire du
plaisir et de 'attrait pour les aliments et les boissons dotés de ce méme attribut, un
phénomene testé et connu sous le nom de « rassasiement sensoriel spécifique »
(Rolls, 1986 ; Hetherington et al., 2000 ; Liem et de Graaf, 2004). Ainsi, I'exposition a

la saveur sucrée des aliments et boissons, contenant une faible quantité de sucres,

et édulcorés avec des LNCS, pourrait non seulement réduire la consommation de
sucres libres, mais aussi rassasier le désir de go(t sucré provenant d'autres sources
alimentaires (Appleton et al., 2018).

ATinverse, les effets potentiels de la réduction du godt sucré dans Ialimentation
(provenant de sources caloriques et non caloriques) sur l'appétit restent encore a
analyser dans les essais controlés randomisés (Wittenkind et al., 2018). Une étude
(Wise et al., 2016) a montré qu'un régime pauvre en sucre maintenu pendant trois
mois n'a pas modifié la préférence pour le goGt sucré, méme si les participants ont
estimé que les aliments sucrés avaient un goQt plus sucré a la fin de la période
d'intervention. Toutefois, une fois que le régime alimentaire pauvre en sucres
s'est achevé, les personnes ont rapidement augmenté leur ingestion ad libitum de
sucres pour atteindre le niveau initial, et leurs opinions sur l'intensité du goGt sucré
redevenues identiques a celles qu'ils avaient avant le régime. Il semblerait que

la préférence et 'appétence pour le got sucré ne varient pas en fonction d'une
exposition plus ou moins élevée a des aliments au godit sucré, du moins chez les
adultes (Wise et al., 2016).



L’avis des

experts

L'utilisation des édulcorants peut-elle perturber le controle de I'apport énergétique ?

Dre France Bellisle : Lidée selon laquelle les LNCS pourraient paradoxalement
augmenter l'appétit et I'ingestion n'est pas nouvelle (Bellisle, 2015). Elle a été formulée
dans les années 1980 par John Blundell et son équipe (Blundell et Hill, 1986), qui ont
souligné que les LNCS dissociaient le golt sucré et la valeur énergétique. Lorsqu’un
produit au go(t sucré et contenant de I'énergie est consommé, la stimulation
sensorielle est suivie d'effets post-ingestifs qui limitent I'ingestion ; notamment des
signaux de rassasiement provenant du tractus gastro-intestinal qui informent le
cerveau que I'énergie et les nutriments ont été consommeés. En revanche, selon la
premiere hypothéese de Blundelle, les LNCS pourraient stimuler I'appétit grace a leur
goUt sucré, sans avoir une influence inhibitrice post-ingestive puisqu'ils n'apportent
pas d’énergie. Ainsi, I'expérience du goUt sucré en I'absence de calories pourrait
affaiblir l'association apprise “golt sucré = énergie” et, par conséquent, perturber les
mécanismes de controle de I'appétit.

De nombreuses études scientifiques ont utilisé diverses approches méthodologiques
(observationnelle, ECR et imagerie par résonance magnétique) aupres de différents
types de participants (hommes, femmes, personnes minces, obéses, nayant jamais
été obéses, anciennement obeses), et ont analysé I'impact des LNCS sur 'appétence
pour le golit sucré et, en définitive, sur I'ingestion de produits au goUt sucré (Anton
et al., 2010 ; de Ruyter et al., 2013 ; Piernas et al., 2013 ; Fantino et al., 2018 ; Higgins
et al, 2018). D'autre part, plusieurs revues systématiques et méta-analyses ont
évalué les données disponibles. Dans I'ensemble, les études existantes parviennent
a des conclusions largement cohérentes : 'utilisation a court ou a long terme des
LNCS ne révele aucune relation avec 'augmentation de 'appétit en général, ou avec
une appétence spécifique pour le sucre ou les produits sucrés. D'ailleurs, dans bien
des cas, l'utilisation des LNCS est associée a une diminution de la consommation

de substances au go(t sucré (Rogers et al, 2016 ; Rogers, 2018). C'est également la
conclusion d'un rapport de Public Health England (2015), qui indique gqu'aucune
preuve ne suggere que le maintien du go(t sucré a l'aide des LNCS augmente la
sélection d’aliments et de boissons plus caloriques.
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