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Yaourts, laits fermentes
Mission scientifiqgue de Syndifrais
Syndifrais, 34, rue de Saint-Petersbourg, 75382 Paris cedex 08, France'
(Regu le 3 mai 1996 ; accepté le 27 janvier 1997)
Résumé - Le développement de la recherche sur les propriétés du yaourt et des laits fermentés a

amené les auteurs de cette revue a rassembler les données les plus pertinentes de la littérature sur les
propriétés santé de ces produits contenant des bactéries vivantes en grand nombre. Ce travail apporte
un complément de connaissances sur le maintien de la vitalité des germes présents dans les différents
produits, au cours de leur transit chez I'nomme, et sur le rdle non négligeable qu'ils peuvent jouer dans
la normalisation du transit digestif, notamment dans les diarrhées de I'enfant. Des mécanismes pos-
sibles de la digestibilité du lactose de ces produits ont été trouvés: il est maintenant clair que, mal-
gré une teneur en lactose aussi importante que celle du lait, ils sont parfaitement tolérés chez les
sujets intolérants au lactose et sont donc une excellente alternative a l'utilisation du lait pour ceux qui
ne le supportent pas. Un théme parait également tres porteur: il s'agit de l'incidence des laits fermentés
sur la réponse immunitaire. Aux travaux chez l'animal ont succédé des travaux chez I'homme, qui
auront des perspectives immenses. Des explorations complémentaires sont aussi nécessaires dans le
domaine de l'impact de certains laits fermentés sur les enzymes bactériennes impliquées dans la
cancérogenese colique. La diversité des protocoles utilisés dans le domaine de I'étude de l'influence
du yaourt et des laits fermentés sur la cholestérolémie permet seulement daffirmer que le yaourt
n'est pas hypercholestérolémiant. Des études sur des sujets hypercholestérolémiques pourront éclair-
cir ce sujet. D'autres pistes sont également mentionnées.

yaourt / lait fermenté / propriété santé

Summary - yogurts, fermented milks. Studies on health-related properties of yogurts and other
fermented milks containing living bacteria are examined in this paper, which provides further knowl-
edge on the fact that these living bacteria remain alive throughout the gut and may help control
digestive transit time especially in the case of diarrhea in children. Sorne effects of fermented milks
on the immune system have been confirmed in human studies following studies undertaken on ani-
mals. This theme is rapidly expanding. The influence of fermented milks on potential colon tumor-
promoting enzymes is discussed. Although yogurt is not an hypercholesterolemic  factor, more stud-
ies are needed on the influence of yogurt and fermented milk on cholesterol reduction; probably
with hypercholesterolemic  patients. Sorne other research areas are also mentioned.

yogurt / fermented milk / health-related  pro pert y
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INTRODUCTION

Une premiere synthése des caractéristiques
nutritionnelles  du yaourt a été publiée en
1987. Cette démarche novatrice inaugurait
de nouvelles relations entre le monde agro-
alimentaire, le monde scientifique et les
consommateurs. Ces derniers souhaitent en
effet savoir ce qu'ils acheétent: c'est un des
réles essentiels des scientifiques que de four-
nir une information précise, aussi bien en
amont, aux fabricants qu'en aval, aux
consommateurs.

Le développement de la recherche sur
les propriétés du yaourt et l'apparition
d'autres types de laits fermentés sont a I'ori-
gine de cette nouvelle synthése. Elle a été
réalisée par les membres de la mission scien-
tifique de Syndifrais. Issus aussi bien du
secteur public que des entreprises, ils ont
repris la trame précédente, en la modifiant et
l'enrichissant ~ suivant ['état actuel de la
recherche et de ses acquis dans ce domaine.

Chacun aeu la charge d'un theme, qui a
ensuite été retravaillé de fagon collégiale.
Cela peut expliquer une certaine hétérogé-
néité du texte, qui donne une définition des
produits, de leur préparation, et des infor-
mations sur leur composition et leur devenir
biologique.

DEFINITION DU YAOURT
(OU YOGHOURT)

Le yaourt est un « produit laitier coagulé
obtenu par fermentation lactique grace a
I'action de Lactobacillus delbrueckii subsp*
bulgaricus et Streptococcus thermophilus a
partir du lait (pasteurisé, concentré, partiel-
lement écrémé enrichi en extrait sec) » (FAO,
1975). Les bactéries dans le produit fini doi-
vent étre vivantes et présentes en abondance.
Plus précisément la réglementation francaise

la nomenclature
bulgaricus).

* Dans le texte, on utilisera
simplifiée (ex: Lactobacillus

: mission scientifique

(décret n° 88-1203, 30 décembre 1988, art 2
et suivants) fixe la quantitt minimum a
10 millions de bactéries/go

Les produits traités thermiquement apres
fermentation ne s'appellent donc pas yaourt.

Les modalités de conservation (durée,
température de stockage) sont définies trés
précisément. Ces produits doivent notam-
ment étre maintenus jusqu'a leur consom-
mation a une température comprise entre O
et 6 "C pour que les bactéries lactiques res-
tent vivantes.

La réglementation francaise interdit par
exemple l'utilisation de nombreux produits :
gélatine, pectine, amidon modifié.

DEFINITION DES LAITS FERMENTES

En France (décret n° 88-1203, 30 décembre
1988, art 1 et suivant), la dénomination
« laits fermentés» est réservée aux produits
laitiers préparés avec différents types de
laits (écrémé, concentré, en poudre ...)
« ayant subi un traitement thermique au
moins équivalent a la pasteurisation, ense-
mencé avec des micro-organismes apparte-
nant a l'espéce ou aux especes caractéris-
tiques de chaque produit ». C'est le cas par
exemple du Bifidobacterium sp, de Lacto-
bacillus acidophilus.

C'est essentiellement le type de bacté-
ries utilisées lors de I'ensemencement du
lait qui distingue les yaourts des laits fer-
mentés. Outre des propriétés communes a
tous les laits fermentés contenant des fer-
ments vivants, chaque type de produit pourra
donc exercer des effets spécifiques.

FABRICATION
Yaourts
Le lait est standardisé au taux de matiere

grasse requis pour le produit fini et peut étre
enrichi en extrait sec laitier.
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Il est homogénéisé pour favoriser la dis-
persion de la matiére grasse et traité a 90 "C
pendant quelques minutes. Ce traitement
thermique entraine notamment la destruc-
tion de germes pathogénes, [l'inactivation
des enzymes, la fixation de la plus grande
partie des protéines solubles sur les molé-
cules de caséine.

Le lait est ensuite refroidi pour atteindre
la température optimale de fermentation
(vers 45 "C).

L'ensemencement  (taux de 1a5 %) se
fait le plus souvent a partir d'un levain déja
préparé en cuve.

La fermentation se fait en 2 & 3 heures :
pour les yaourts fermes, le lait ensemencé est
directement mis en pots; deés formation du
caillé, ceux-ci sont stockés a4 "C, de fagon
a stopper l'acidification;  pour les yaourts
brassés, le lait ensemencé fermente en tanks
ou il sera brassé en fin de fermentation. Le
mélange est ensuite refroidi puis mis en pot
et stocké a4 OC.

Suivant le type de yaourt, I'adjonction de
fruits, de sucres, d'édulcorants et d'ardbmes
se fait avant ou aprés fermentation.

Laits fermentés

La fabrication des laits fermentés suit le
méme processus. Seuls les ferments et les
paramétres de fermentation (température,
durée, taux d'ensemencement) varient.

La durée de conservation au frais de ces
produits est de 24 jours. Cette durée cor-
respond au respect des caractéristiques les
définissant.

COMPOSITION CHIMIQUE

En France, la majorité des yaourts et des
laits fermentés commercialisés est préparée
a partir de lait enrichi en poudre de lait. De
ce fait, ils sont plus riches en protéines, cal-
cium, etc, et en lactose que le lait. Ces pro-

duits peuvent étre plus ou moins sucrés. Leur
teneur en saccharose varie alors de 7 & 12 %.

La fermentation du lait va entrainer des
modifications de sa composition, énumé-
rées ci-dessous.

Les glucides

La principale modification est la baisse de la
teneur en lactose de 20 & 30 %. En partant
d'un lait enrichi de poudre de lait écrémé
au taux de 2 %, la teneur du yaourt en lactose
résiduel est de l'ordre de 4,5 g pour 100g. La
dégradation du lactose conduit a la formation
de galactose, de glucose et d'acide lactique
qui passe d'un niveau pratiquement nul a
un niveau de 0,8 & 1%, dont 50 & 100 %
d'acide L+ lactique selon les ferments.

Les quantités finales de galactose sont
aux alentours de 14 1,5 %. Les concentra-
tions en glucose et oligosaccharides  sont
trés faibles (Toba et al, 1983 ; Vidal-
Valverde et al, 1984).

L'acide lactique se trouve sous les formes
racémiques L+ et D- en proportions
variables, selon les conditions de fabrica-
tion et de stockage (Blanc, 1981). Chez
I'nomme, ces deux formes sont naturelle-
ment retrouveées dans les urines. La forme
D- est métabolisée plus lentement que la
forme L+ Son excrétion urinaire est plus
élevée (Judge et Van Eys, 1962; Connor et
al, 1983 ; De Waard et Stadhouders, 1983 ;
Ho et al, 1985). On admet que l'adulte peut
consommer les deux formes sans inconvé-
nient (FAO/OMS, 1974).

De faibles quantités d'autres oligosac-
charides ont été détectées dans le lait et les
laits fermentés.

Les protéines

Les bactéries Ikctiques produisent des
enzymes qui hydrolysent partiellement les
protéines du lait. Ainsi, Poznanski et al
(1965) ont rapporté une dégradation de la
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caséine in vitro par une protéase et une pep-
tidase provenant respectivement de Lacto-
bacillus bulgaricus et Streptococcus ther-
mophilus. De ce fait, un yaourt contient plus
de peptides et d'acides aminés libres que le
lait (Rasic et al, 1971). Il est généralement
admis que la préhydrolyse des caséines amé-
liore la digestibilité des protéines du yaourt.
En effet, leur valeur biologique est, in vitro,
supérieure  a celle des protéines du lait
(Breslaw et Kleyn, 1973). Ce résultat n'a
en revanche pas été confirmé in vivo chez le
rat (Alm, 1981). En outre, il a ét¢ montré
chez le porc miniature (Gaudichon et al,
1994) et chez I'homme (Mahé et al, 1994)
que la digestibilitt  des protéines de lait
n'était pas différente, qu'il s'agisse d'un lait
ou d'un yaourt. Le taux de préhydrolyse des
caséines du yaourt est en fait minime.

Il existe cependant une différence dans
le processus de digestion des protéines de
lait et de yaourt. Celle-ci réside au niveau
gastriqgue, comme l'ont montré de récents
travaux réalisés chez des sujets sains munis
d'une sonde intestinale (Mahé et al, 1994).
La vitesse de libération des protéines dans
l'intestin  est plus lente et plus réguliére,
comparée a la vitesse de vidange des pro-
téines de lait. C'est donc la cinétique de la
vidange gastrique qui est modifiée, ce qui
se répercute logiquement sur la cinétique
d'apport d'acides aminés dans le sang por-
tal. Cette cinétique est plus progressive dans
le cas d'un yaourt sans que la digestibilité
globale soit affectée.

Les lipides

Il existe une hydrolyse trés modérée des
triglycérides  qui n'a pas d'incidence
nutritionnelle  observable (Alm, 1982a ;
Boccignone et al, 1984).

Les minéraux

C'est surtout la richesse en calcium du
yaourt et des laits fermentés qui est a noter.

: mission scientifique

La poudre de lait ajoutée au lait lors de la
fabrication des yaourts et autres laits fer-
mentés augmente en effet la teneur en cal-
cium par rapport au lait d'origine.

Un pot de yaourt de 125 g apporte 180 a
200 mg de calcium.

Les quantités de calcium recommandées
pour l'adulte en France sont de l'ordre de
900 mg/j (Dupin, 1992).

Les vitamines

La composition des vitamines du yaourt
dépend principalement de celle du lait uti-
lisé. De plus, elle sera modulée au cours de
la fermentation, dépendant aussi des souches
employées.

La composition en vitamines liposolubles
A et D varie en fonction de leur teneur dans
le lait utilisé (entier ou partiellement
écrémé).

Autres aspects

La masse des bactéries représente 1g pour
125 g de yaourt ou de lait fermenté. La fabri-
cation du yaourt requiert des conditions

séveres de pureté bactériologique et chi-
mique (absence d'antibiotiques ...). De plus,
la flore lactique du yaourt est susceptible

de métaboliser  certaines  toxines;  par
exemple, expérimentalement, on a montré
qu'elle dégrade I'aflatoxine BI (Megalla et
Hafez, 1984).

APPORTS NUTRITIONNELS
DU YAOURT

Effet du traitement thermique

L'effet majeur du chauffage est bien évi-
demment de détruire la flore du yaourt. Le
chauffage entraine aussi d'autres modifica-
tions de sa composition. D'aprés De Felip et
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al (1977), un traitement thermique du yaourt
a 70 "C pendant 10 minutes entraine des
diminutions importantes des teneurs en vita-
mines du groupe B et en enzymes par rap-
port au produit non chauffé.

Tableau 1. Yaourt nature au lait partiellement
écrémé*,
Plain yogurt from partially skimmed milk*.

Pour 100 g Pour 125¢g
Protides (9) 43 5.4
Lipides (9) 1,2 15
Glucides (9) 5 6,2
Kilocalories 48 60
KiloJoules 201 251
Calcium (mg) 148 185
Phosphore  (mg) 114 142
Magnésium  (mg) 13 16,2
Vitamine Bl (mg) 0,04 0,05
Vitamine B, (mg) 0,18 0,22
Vitamine B,

(ou PP) (mg) 0,11 0,14
Vitamine By (mg) 0,35 0,44
Vitamine B, (mg) 0,04 0,05
Vitamine A (ug) 5 6,25
VitamineE  (mQ) 0,03 0,04
Vitamine C  (mg) 1 1,25

325

Le traitement thermique altére les struc-
tures des protéines et modifie la texture du
produit. En particulier, la ~-galactosidase
(lactase) disparait, méme aprés un chauf-
fage modéré pendant quelques minutes
(Speck et Geoffrion, 1980).

Des travaux in vitro (Breslaw et Kleyn,
1973) et in vivo chez I'nomme (Mahé et al,
1994) montrent que le chauffage ne modifie
pas la digestibilité des protéines.

PASSAGE INTESTINAL
DE LA FLORE DU YAOURT
ET DES LAITS FERMENTES

Pour que la flore lactique puisse atteindre
vivante le gros intestin, il lui faut franchir
certaines barriéres : l'acidité gastrique, les
enzymes digestives, le pouvoir bactéricide
des sels biliaires, et en particulier de l'acide
désoxycholique. Les ferments du yaourt sont
effectivement, in vitro, trés sensibles a un
pH acide et a l'acide désoxycholique
(Lembke, 1964; Bianchi-Salvadori et al,
1978).

En fait, les travaux de Salvadori (1973) et
de Bianchi-Salvadori et al (1978) apportent
des arguments majeurs sur les possibilités

Tableau 1l. Apports des différents yaourts pour un pot de 125 g*.

Contents of different yogurts (per 125g) *.

Yaourt Yaourt Yaourt
nature nature nature
lait partiel ~ maigre au lait
(écrémé) (lait entier
écrémé)
Protides  (Q) 54 5,6 5.2
Lipides  (9) 15 0,3 43
Glucides () 6,2 6,5 6,2
Calcium  (mg) 185 185 194
Kilocalories 60 51 84
KiioJoules 251 213 351

Yaourt Yaourt Yaourt Yaourt
maigre lait partiel lait entier aromatisé
auxfruits écrémé etaux lait partiel
etaux fruits écrémé
fruits sucré
4,5-5 4,6 4 4,8
0,3 1,3 33 1,3
13,7-22,5 21,2 23,7 17,5
175 175 175 175
75-106 115 140 101
313-443 481 585 422

* D'aprés données Syndifrais et table de composition des aliments CIQUAL.



326 Syndifrais

de passage de la flore lactique du yaourt
dans le tractus digestif de I'homme.

Le protocole porte sur neuf enfants sevrés
de 3 & 20 mois, suivis avant, pendant et aprés
l'ingestion de Streptococcus thermophilus
et Lactobacillus bulgaricus,  pendant
15jours. Deux enfants témoins regoivent
ces bacilles, tués par chauffage.

Ces résultats confirment et précisent ceux
déja publiés par cette équipe:
- les ferments lactiques du yaourt, Strepto-
coccus thermophilus et Lactobacillus bul-
garicus ne font pas partie de la flore intes-
tinale autochtone;
- il Ya cependant un passage intestinal,
méme lorsque les bacilles sont administrés
seuls.

Dans un travail antérieur sur des sujets
adultes, ces auteurs avaient présenté des
résultats allant dans le méme sens (Saiva-
dori et Bianchi-Salvadori, 1973).

Ces résultats ont été confirmés sur le rat
par deux autres équipes. Goodenough et
Kleyn (1976) trouvent des ferments lac-
tiques dans I'estomac, le duodénum et le
jéjunum de rats qui ont consommé du
yaourt. Des résultats comparables sont rap-
portés par Hargrove et Alford (1978).

De méme, chez la souris, Pacini et al
(1979) montrent que Lactobacillus bulga-
ricus survit au passage intestinal. De plus,
Besnier et al (1983) observent chez la sou-
ris sans germe (axénique) une survie de Lac-
tobacillus bulgaricus au passage intestinal et
une implantation de Streptococcus thermo-
philus.

Si ces travaux montrent un passage dans
le tractus digestif de germes vivants du
yaourt, aucun n'a pu montrer d'implanta-
tion de cette flore dans l'intestin de I'homme
ou danimaux conventionnels  (holoxé-
niques).

De nombreux produits laitiers fermentés,
contenant des bifidobactéries et des Lacto-
bacillus acidophilus, ont été récemment mis
sur le marché. Ces bactéries présentent une

: mission scientifique

excellente adaptation aux conditions écolo-
giques du tube digestif et une capacité nette
a résister a l'acidité gastrique (Berrada et
al, 1991) et aux acides biliaires. En utilisant
la méthode de perfusion intestinale chez des
volontaires humains sains, Marteau et al
(1990a, 1992) et Pochart et al (1992) ont pu
montrer la trés forte capacité de survie dans
l'intestin de Bifidobacterium et de Lacto-
bacillus acidophilus contenus dans les pro-
duits laitiers fermentés du commerce. Les
concentrations intraluminales de ces germes
atteignaient 10° ufc/mL dans l'intestin gréle
pendant plusieurs heures. Gréace a l'utilisa-
tion de marqueurs, Bouhnik et al (1992) ont
pu également montrer la survie de Bifido-
bacterium jusque dans les selles ou ils attei-
gnaient des concentrations de l'ordre de
10° ufc/g. Pour ces auteurs, environ un tiers
des Bifidobacterium traversent vivants le
tube digestif, mais il n'existe pas de signe de
colonisation durable du tube digestif de
I'nomme par ces microorganismes. Aprés
arrét de l'ingestion, la totalité des bactéries
ingérées est éliminée en quelques jours.

Le tractus digestif n'est pas un milieu
favorable aux bactéries vivantes du yaourt
ou des autres laits fermentés: ces bactéries
y restent cependant a I'état vivant et actif
lors de leur passage, mais a des degrés divers
selon les souches. Il n'y a pas eu, jusqu'a
présent, de preuve de leur implantation
durable.

EFFETS SUR LA CROISSANCE

Les quelques études expérimentales concer-
nant l'effet de l'ingestion de yaourt sur la
croissance des animaux testés apportent des
résultats contradictoires. Un certain nombre
d'entre elles suggérent cependant une amé-
lioration de la croissance chez des animaux
qui regoivent du yaourt par rapport a d'autres
produits laitiers (Brous salian et Westhoff,
1983 ; Schmidt et al, 1984 ; Mc Donough
et al, 1985). D'autres auteurs ne retrouvent
pas d'effet sur la croissance, en particulier
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chez le tres jeune animal (Ratcliffe et al,
1986).

Des études transversales ont suggéré que
l'ingestion  de produits laitiers pendant
I'enfance était un déterminant important du
pic de la masse OSSeuse(Sandler et al, 1985 ;
Matkovic et al, 1990).

Une étude controlée récente et portant
sur 75 paires de jeunes jumeaux homozy-
gotes a confirmé l'effet bénéfique d'un sup-
plément calcique sur la masse osseuse
(Johnston et al, 1992), alors méme que
I'apport calcique alimentaire est satisfaisant
chez tous ces enfants.

La discordance des résultats obtenus
jusqu'a présent mériterait des études plus
approfondies.

Effet probiotique

L'utilisation de bactéries lactiques dans la
ration d'animaux d'élevage (veau, porce-
let, poulet...) se pratique depuis de nom-
breuses années. D'abord effectuée de
maniere empirique, elle Sefait maintenant de
fagon beaucoup plus ciblée a la suite des
études menées en élevage expérimental.

L'effet « probiotique  », c'est-a-dire
I'amélioration  des performances zootech-
niques (effet positif sur la croissance, sur la
diminution des diarrhées ...) dépend de la
sélection des souches, de la quantité et de
la durée d'administration des bactéries lac-
tiques vivantes (Wolter et al, 1987).

EFFET SUR LE TRANSIT

La comparaison entre rongeurs axéniques
et holoxéniques a mis en évidence le rdle
de la flore digestive endogene sur la motri-
cité gastro-intestinale (Bouhnik et Rambaud,
communication personnelle). Chez I'animal
axénique comparé a ses congéneres holoxé-
niques, la vidange gastrique, le transit dans
l'intestin gréle et la vidange du caecum dans

le clon sont ralentis. Globalement, le temps
de transit oro-fécal est tres allongé. De
méme, la fréquence et la vitesse de propa-
gation du complexe moteur migrant (CMM),
dont la détermination permet la mesure de la
motricité gastro-intestinale,  sont réduites
chez l'animal axénique et normalisées par
I'implantation d'une flore bactérienne.

Les lactobacilles, les entérobactéries et
les entérocoques sont parmi les groupes bac-
tériens dont le nombre est affecté quand
I'n6te est soumis & un stress séveére. Ainsi, le
nombre de lactobacilles dimimie chez la
souris, le rat et le porc soumis a un stress
alimentaire (Tannock, 1983). Les entéro-
bactéries augmentent en nombre dans
l'intestin gréle des animaux stressés; les
entérocoques suivent la méme tendance dans
le tractus intestinal des rats et souris. Le
stress alimentaire est I'un des nombreux fac-
teurs qui peuvent affecter plus particuliére-
ment le tractus digestif et induire une modi-
fication du transit, conduisant a l'apparition

de diarrhée ou de constipation, avec modi-
fication de I'équilibre  écologique de la
microflore intestinale.

L'administration de laits fermentés, dont
le yaourt, tend a rétablir un équilibre bac-
térien favorable a la normalisation du tran-

sit digestif (Gotti, 1977 ; Colombel et al,
1987 ; Grimaud et al, 1992).

Yaourts

Des travaux anciens montrent l'intérét de

I'utilisation du yaourt dans le traitement des
diarrhées de I'enfant (Niv et al, 1963).

Un travail a été effectué en Algérie sur
neuf enfants dénutris agés de 7 a 29 mois
(Dewit et al, 1987) présentant une diarrhée
de plus d'un mois, une déficience en lac-
tase, et une malabsorption au lactose définie
par un test a I'nydrogene. Ces enfants rece-
vaient soit du lait, soit du yaourt (a teneur en
lactose réduite) (Streptococcus thermophi-
lus + Lactobacillus bulgaricus). L'absorp-
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tion de lactose était meilleure dans le groupe
yaourt que dans le groupe lait.

Des améliorations identiques mais cette
fois, & teneur en lactose identique, ont été
retrouvées dans un groupe d'enfants pré-
sentant des infections symptomatiques &
Giardia lamblia (Pettoello et al, 1989) et
chez des enfants gabonais malnutris et pré-
sentant une diarrhée (Gendrel et al, 1990).

Plus récemment, le remplacement du lait
par du yaourt a conduit a une amélioration
significative chez des enfants souffrant de
diarrhée persistante (Touhami et al, 1992).
En effet, sur 78 enfants, I'échec clinique,
défini par la non-guérison de la diarrhée au
terme de 5 jours d'étude ou par une perte
de poids supérieure a5 % en 24 heures, a
été noté chez 45 + 8 % d'entre ceux rece-
vant du lait, contre seulement 15+ 6 % de
ceux recevant le yaourt. De plus, 67 +8 %
des enfants nourris au yaourt ont guéri dans
les premiéres 48 heures.

Au Sénégal, Beau et al ont montré l'inté-
rét d'une réalimentation a base de yaourt
(1990) ou de lait fermenté (1992) chez de
jeunes enfants dénutris avec diarrhée aigué.
Un mélange traditionnel pakistanais riz-len-
tilles-yaourt a montré son efficacité dans le
cas de diarrhées aigués entrainant une into-
lérance au lactose chez des enfants de 3 a
18 mois (Nizami et al, 1996).

Selon Hitchins et al (1986), le yaourt
serait également bénéfique dans le traite-
ment de la salmonellose induite par Salmo-
nella enteritidis chez le rat.

Laits fermentés

De fagon générale, les laits fermentés par
des bifidobactéries ont un effet marqué sur la
constipation et la diarrhée. Cela serait dd a la
multiplication des bifidobactéries dans le
tractus intestinal avec production importante
d'acide lactique et d'acide acétique et baisse
du pH, conduisant a une forte diminution

des fermentations anormales dues aux micro-
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.organismes pathogénes et a une normalisa-

tion de la motricité intestinale. Ainsi, si le
lait fermenté par Streptococcus thermophi-
lus a un effet bénéfique sur la constipation
car son ingestion stimule la motricité intes-
tinale chez les personnes Aageées, cet effet est
significativement plus prononcé avec un lait
fermenté par Bifidobacterium longum (Seki
et al, 1978). Miyamura et Tanaka (1982) ont
obtenu des résultats similaires avec Bifido-
bacterium breve.

Plusieurs souches de lactobacilles ont été
utilisées dans le traitement d'infections intes-
tinales. Le lait fermenté par Lactobacillus
acidophilus permet de réduire l'utilisation de
laxatifs chez les personnes agées (Alm et
al, 1983). La souche de Lactobacillus casei
GG survit dans le tractus intestinal humain
et adheére in vitro plus fortement aux cel-
lules que les autres souches de lactobacilles
ou streptocoques utilisées comme levain
(Salminen et Deighton, 1992). Cette souche
fabrique in vitro une substance antimicro-
bienne qui présente un large spectre d'acti-
vités contre de nombreuses bactéries (Silva
et al, 1987). Le lait fermenté par Lactoba-
cillus casei GG réduit significativement la
diarrhée aigué chez des enfants (Isolauri et
al, 1991 ; Kaila et al, 1992). Les résultats
d'un travail mené au Pakistan (Raza et al,
1995) sont plus difficiles a interpréter. En
effet, I'administration de Lactobacillus GG
sous forme lyophilisée  versus placebo
entraine une amélioration des symptomes
de la diarrhée (sauf en cas de diarrhées san-
glantes) mais l'apport en antibiotiques avant
I'hospitalisation  est différent dans les deux
groupes. Kaila et al (1992) ont constaté que
I'apport en lactobacilles GG est associé avec
une augmentation significative de la réponse
humorale non spécifique. De la méme facon,
Lactobacillus casei GG réduit la diarrhée
due a une toxine produite par Clostridium
difficile (Gorbach, 1990) ou encore la diar-
rhée du voyageur (Oksanen et al, 1990).

Un lait fermenté par Lactobacillus casei
et Lactobacillus acidophilus  administré
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(240 mLlj pendant 7 jours) a des enfants
d'dge moyen de 13,3 mois dont la diarrhée
est due a un syndrdbme post-gastroentéri-
tique a eu pour effet d'arréter les symptdmes
en 4 jours (Gonzalez et al, 1995).

Les traitements par les antibiotiques sont
souvent accompagnés de diarrhée et autres
perturbations  gastro-intestinales.  Environ
un tiers des cas de diarrhées associés aux
antibiotiques et presque tous les cas de
colites pseudo-membraneuses  sont liés a
une trés forte croissance de souches de Clos-
tridium difficile productrices de toxines. Ila
été suggéré que des préparations contenant
des bactéries lactiques peuvent prévenir les
effets pathologiques. Ainsi, des volontaires
sains recevant de I'érythromycine ont moins
de diarrhée s'ils consomment du lait fer-
menté au lactobacille GG que s'ils regoi-
vent de I'érythromycine et du yaourt pas-
teurisé (Siitonen et al, 1990). D'autres effets
de I'érythromycine, tels que des douleurs
abdominales, des crampes gastriques et la
flatulence sont également réduits apres
consommation du lait fermenté contenant
le lactobacille GG.

Hotta et al (1987) obtiennent une nette
amélioration de I'état diarrhéique chez des
enfants recevant un traitement antibiotique
et consommant du lait fermenté par Bifido-
bacterium breve. Le traitement antibiotique
avait conduit a une diminution marquée des
bactéries anaérobies endogenes, spéciale-
ment des bifidobactéries et la consommation
du lait fermenté avait normalisé la flore, avec
prédominance des bifidobactéries résidentes
et de Bifidobacterium breve administré.

La flore digestive influence le temps de
transit oro-caecal.

Sa composition varie en fonction de nom-
breux facteurs: stress, alimentations, trai-
tements médicamenteux. Chez I'hnomme, il
a été montré que la consommation de yaourts
et de laits fermentés est bénéfique aussi bien
dans les cas de constipation que de diarrhée.
Ces effets sont particulierement étudiés chez
les enfants et les personnes &gées.

YAOURTS, LAITS FERMENTES
ET ANTffilOTHERAPIE

Les antibiotiques peuvent donner naissance
a des modifications importantes de I'éco-
systtme microbien intestinal. Trés schéma-
tiqguement, un antibiotique exerce deux
grands types d'effets: un effet antibacté-
rien direct sur la souche cible (effet recher-
ché) et une modification des populations
anaérobies intestinales responsables  des
effets barriéres de la flore résidente vis-a-
vis des souches pathogenes endogénes nor-
malement réprimées ou exogeénes, se tra-
duisant par I'émergence de ces souches
(effet secondaire néfaste).

Face a cette situation” la question posée
est claire: existe-t-il des souches bacté-
riennes vivantes, 1) dOnton a la preuve de
leur innocuité; 2) pouvant prévenir l'appa-
rition des effets secondaires néfastes des
antibiotiques sur la flore résidente, soit en
colonisant le tractus digestif, soit en assu-
rant une survie a un niveau suffisant grace a
des ingestions répétées?

Actuellement, on ne connaft aucun micro-
organisme ni aucune flore exogéne capable
de s'implanter chez I'homme. En revanche,
la microflore du yaourt, qui a fait la preuve
de son innocuité et de sa bonne tolérance,
n'est pas détruite au cours du transit intes-
tinal, peut se trouver a un taux significatif
dans le tube digestif et exercer des effets
physiologiques sur I'n6te. Des travaux sur
des modeles expérimentaux animaux ou sur
I'homme soumis a des traitements antibio-
tiques.seraient intéressants a mener, en étant
particulierement  attentif a la quantité de
germes ingérés afin d'étre au-dela du seuil
considéré comme significatif pour voir appa-
raitre des effets physiologiques. En effet, il
n'existe que peu de travaux crédibles réa-
lisés dans ce domaine et les résultats obtenus
nécessitent d'étre confirmés (Gotz et al,
1979 ; Clements et al, 1983 ; Colombel et
al, 1987; Siitonen et al, 1990; Tankanow et
al, 1990).
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Un aspect trés pratique concernant yaourt
et antibiotiques doit étre signalé. En effet,
dans de nombreuses circonstances, pour
faciliter I'ingestion de certains médicaments,
notamment chez les enfants ou les vieillards,
il a été envisagé de mélanger le produit avec
du yaourt. D'une maniére trés générale, cette
opération doit étre déconseillée, pour deux
raisons. D'abord, parce que les aliments,
quels qu'ils soient, peuvent entrainer des
modifications dans l'activité des médica-
ments, ce qui s'accorde avec le principe
général de les absorber une heure avant le
repas, sauf cas particuliers. Ensuite, parce
qu'au plan réactionnel, le mélange intime
du produit avec l'aliment peut entrainer des
modifications  (absorption, réactions chi-
miques) et entrainer une inactivité partielle
ou totale du médicament (chélation).

Avec le yaourt, par exemple, deux caté-
gories d'antibiotiques  sont connues pour
étre inactivées en cas de mélange. Il s'agit
des tétracyclines et des dérivés de la quino-
Iéine et des quinolones. Ces produits sont
des chélateurs des ions divalents, notam-
ment le calcium et sont inactivés lorsqu'ils
sont chélatés. La richesse du yaourt (et des
autres produits laitiers) en calcium doit faire
proscrire leur mélange avec ces deux anti-
biotiques.

Il n'y aque peu d'éléments permettant
de connaitre précisément le sort des bactéries
lactiques vivantes ingérées par I'nomme,
lors d'un traitement antibiotique. En
revanche, il est conseillé de ne pas mélanger
antibiotiques et aliments riches en calcium,
tels que le yaourt et les laits fermentés. |l
peut y avoir chélation par le calcium et donc
inactivation de l'antibiotique.

INTOLERANCE AU LACTOSE

Place du yaourt dans l'intolérance
au lactose

La survenue de symptdmes digestifs aprés
ingestion de lait définit I'intolérance au lait.
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Elle peut étre liée au lactose, aux protéines,
aux lipides du lait, ou méme étre non orga-
nique (Del mont, 1983).

La cause la mieux connue de l'intolé-
rance au lait est I'incapacité a digérer le lac-
tose. En cas de déficit de la muqueuse intes-
tinale en lactase, le lactose ingéré n'est pas
hydrolysé, donc non absorbé. 1l est alors
délivré au colon ou il est fermenté avec pro-
duction d'acides organiques et de gaz (gaz

carbonique, méthane pour certains sujets,
hydrogene).
L'hydrogene produit est en partie réab-

sorbé et éliminé par voie pulmonaire (Christi
et al, 1992). Ainsi, aprés ingestion de lac-
tose, sa mal absorption peut simplement, et
de fagon sensible, étre mise en évidence par
une élévation de la concentration d'hydro-
géne dans l'air expiré d'au moins 20 ppm
au-dessus du niveau basal. Il s'agit du prin-
cipe du test respiratoire a I'hydrogene expiré
(Bond et Levitt, 1972 ; Cochet et al, 1981).

Chez I'enfant, l'intolérance au lactose
est due le plus souvent & un déficit en lactase
intestinale secondaire a une entéropathie.
Chez I'adulte, la malabsorption du lactose
est le plus souvent primaire. En effet, chez
I'nomme, l'activité lactasique intestinale,
maximale a la naissance, commence a dimi-
nuer a un age variable aprés le sevrage
jusqu'a un taux résiduel de 109% de I'activité
maximale & I'dge adulte. La prévalence du
déficit primaire en lactase intestinale varie
selon les ethnies. Par exemple, elle est de
3 % pour la Suéde, 20 % pour le nord de la
France, 40 % pour le sud de la France, 50 et
70 % pour le nord et le sud de I'ltalie, 75 %
en Gréce, 45 % en Afrique du Nord, environ
100 % en Afrique centrale sauf pour
quelques ethnies ou elle est de 0 %. Elle est
de 6 &4 73 % en Amérique du Nord selon les
ethnies, 90 % en Amérique du Sud
(Kretchmer, 1971 ; O'Morain et al, 1978 ;
Alm, 1982b ; Cuddenec et al, 1982 ; Segal et
al, 1983 ; Burgio et al, 1984). La prévalence
est trés élevée (de 75 & 100 %) en Asie
(Welsh et al, 1966 ; Simoons, 1981).
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Le déficit acquis en lactase est donc une
situation quasi physiologique atteignant la
majorité de la population mondiale (Ravich
et Bayless, 1983). Ce déficit est responsable
d'une malabsorption du lactose dans le gréle,
allant de 42 a 75 % de la dose ingérée (Bond
et Levitt, 1976). Chez certains sujets (envi-
ron 40 %), cette malabsorption est totale-
ment asymptomatique.

En revanche, chez d'autres (environ
60 %), dits « intolérants au lactose », la
mal absorption du disaccharide est respon-
sable de symptomes digestifs a type d'excés
de gaz émis par I'anus, de borborygmes, de
douleurs et de ballonnements abdominaux,
enfin de diarrhée. Ainsi, dans une étude
récente portant sur 164 Américains d'ori-
gine africaine, se plaignant de symptdmes
digestifs apres l'ingestion de lait (en quan-
tité égale ou inférieure a une tasse de
240 mL, ce qui correspond a 12,5 g de lac-
tose), une malabsorption du disaccharide
n'a été trouvée (par le test oral a 25 g de
lactose, soit I'équivalent-lactose de 480 mL
de lait) que dans 58 % des cas (soit 95
sujets) : 86 % de ces 95 sujets avaient eu,
lors de I'épreuve, des signes cliniques d'into-
lérance au lactose (Johnson et al, 1993).
Chez l'adulte déficient en lactase, les signes
d'intolérance  clinique au lactose et ceux
« d'intolérance au lait» ne sont pas stricte-
ment superposables:  dans une population
de 45 adultes maldigérant le lactose (mal-
digestion préalablement prouvée par le test
oral a 25 g de lactose), un sujet sur trois
accuse les mémes symptdmes cliniques avec
un lait contenant du lactose qu'avec un lait
sans lactose; ces sujets a symptomatologie
inclassée ne peuvent étre répertoriés comme
« intolérants au lactose» et font partie des 40
% de sujets déficients en lactase et asymp-
tomatiques, signalés plus haut (Johnson et al,
1993).

Chez I'hnomme, la consommation de lait
n'induit pas la lactase intestinale (Gilat et
al, 1972 ; Gilat et al, 1974). L'ingestion pro-
longée (8 jours) de yaourt, qui améliore les

signes d'intolérance au lactose des sujets
mal absorbant ce disaccharide (Pochart et
al, 1989), ne modifie pas de facon signifi-
cative l'activité lactasique de leur muqueuse
duodénale (Lerebours et al, 1989). Cepen-
dant, une stimulation par les bactéries du
yaourt de l'activité lactasique a un niveau
plus distal du gréle ne peut étre exclue,
puisque une faible activité lactasique spon-
tanée serait présente avec le temps au niveau
du jéjunum et non pas du duodénum chez
des sujets hypolactasiques (Newcomer et
Mc Gill, 1966).

Quelles réponses peut-on apporter a
l'intolérance au lactose? La premiere pour-
rait étre la suppression du lactose. Cela est
simple chez l'adulte qui peut couvrir ses
besoins calciques par des fromages égouttés.
Mais I'équilibre alimentaire peut étre rompu
chez l'enfant, a moins d'utiliser des for-
mules de laits sans lactose ou & lactose
hydrolysé. Cette idée est technologiquement
séduisante. L'ingestion de lait a lactose
hydrolysé entraine une diminution de la pro-
duction d'hydrogene liée au lactose, et les
symptomes d'intolérance au lait sont dans
I'ensemble  diminués (Payne et al, 1981 ;
Rosado et al, 1984). Mais cela reste une
solution complexe, non applicable partout.
Il est plus satisfaisant et souhaitable de pou-
voir utiliser les produits dérivés du lait tra-
ditionnel.

Le yaourt a ici une place de choix, malgré
sa teneur en lactose. Son contenu en lactose
est en effet identique a celui du lait dans les
pays qui enrichissent initialement le lait avec
de la poudre de lait (écrémé, par exemple, en
France) ou par concentration.

Pourquoi le yaourt? Des arguments
scientifiques récents confirment son intérét
spécifique en cas d'intolérance au lait par
mal absorption du lactose.

Le yaourt permet l'absorption du lactose
chez les sujets déficients en lactase.

Cela a été démontré chez I'nomme sain
par les études suivantes, réalisées chez des
adultes dont le diagnostic de déficit en lac-
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tase intestinale avait été porté par le test res-
piratoire a I'nydrogéne (Kolars et al, 1984 ;
Savaiano et al, 1984 ; Dewit, 1985 ; Dewit
et al, 1987, 1988).

La comparaison a porté, pour chacun des
sujets, sur la production d'hydrogene apres
ingestion de lactose, lait et yaourt, ces repas-
tests apportant la méme dose de lactose (18
a 20 g). Les aires sous les courbes d'hydro-
gene sont sensiblement équivalentes apres
ingestion de lactose et de lait. En revanche,
aprés ingestion de yaourt, leurs valeurs sont
de 1/8 (Dewit, 1985), 1/5 (Savaiano et al,
1984) a 1/3 (Kolars et al, 1984) de celle
obtenue aprés ingestion de lactose sous
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forme de lait (figs 1et 2). Les données indi-
viduelles de I'étude réalisée en France
(Dewit, 1985) montrent que tous ces sujets
déficients en lactase ont une élévation de la
concentration  d'hydrogene  supérieure a
20 ppm aprés ingestion de lactose et de lait,
alors qu'aprés ingestion de yaourt, tous sauf
trois ont une courbe d'hydrogene plate.

Détronée par le test respiratoire pour le
diagnostic de la mal absorption du lactose,
I'étude de la glycémie était un test tradi-
tionnel d'absorption du lactose. Quand elle
ne s'éleve pas de plus de 25 mg/lIOO mL
apres ingestion de 50 g de lactose pur, la
malabsorption du lactose est admise. Deux
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études métaboliques ont confirmé que ce
test n'a pas de valeur diagnostique quand il
s'agit d'aliments contenant du lactose. Alm
(1982b) a comparé la variation de la glycé-
mie apres ingestion de yaourt et de lait par-
tiellement écrémé chez des sujets clinique-
ment tolérants au lait. La glycémie s'éleve
moins apres ingestion de yaourt qu'apres
ingestion de lait, alors que le contraire pou-
vait étre prévu en ne considérant que l'aspect
« absorption du lactose ».

Une seconde étude (Dewit, 1985) a com-
plété et éclairci ces résultats. Aprés ingestion
de lactose en solution aqueuse, les varia-
tions de la glycémie sont minimes chez les
sujets ayant une mal absorption du lactose.
Mais aprés ingestion de lait comme de
yaourt, la glycémie varie trés peu chez les
sujets témoins, qui n'ont pourtant pas de
malabsorption du lactose. Cela s'explique
par un pic important de I' insulinémie. Les
sujets ayant une malabsorption du lactose
du lait ont des variations minimes de la gly-
cémie et de Il'insulinérnie aprés ingestion de
lait, ce qui témoigne de la malabsorption.
Aprés ingestion de yaourt, les variations de
la glycémie sont également minimes, mais
avec présence d'un pic d'insulinémie tres
proche de celui des témoins. Cela suggere
que l'amélioration de l'absorption du lac-
tose est complétée par celle d'autres nutri-
ments du yaourt.

laits fermentés
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Confirmant les résultats obtenus chez
l'adulte, une premiére étude a été réalisée
chez l'enfant (Dewit 1986 et Dewit et al,
1987). Le test respiratoire a I'nydrogéne
expiré a été réalisé pendant 3 heures, aprés
ingestion de lait et de yaourt (flore vivante)
chez dejeunes enfants algériens (7-29 mois)
ayant un déficit en lactase intestinale et un
test respiratoire a Ihydrogene positif aprés
ingestion de lactose pur. La production
d'hydrogéne, observée apres ingestion de
yaourt, était le tiers de celle observée apres.
ingestion de lait; huit enfants sur neuf ont
développé un pic d'hydrogéne supérieur a
20ppm apres ingestion de lait et seulement
trois apres ingestion de yaourt. Dans cette
étude, les quantités de lactose apportées par
les doses-tests de lait étaient différentes:
1,8 et 0,9 g de lactose par kg de poids cor-
porel pour le lait et le yaourt respective-
ment.

L'ingestion de yaourt améliore les symp-
tdmes d'intolérance.

Chez I'adulte, les symptdbmes digestifs
observés apres ingestion de lait sont en géné-
ral absents apres ingestion de yaourt. Le
tableau suivant présente les variations obser-
vées dans les symptomes digestifs, le jour du
test, pour les études ou ils ont été notés
(tableau I11).

D'autres études ont porté sur l'effet de
l'ingestion réguliere de yaourt. Gallagher

Tableau Ill. Symptomes digestifs apres ingestion de yaourt et aprés ingestion de lait.
Digestive symptoms after yogurt ingestion or milk ingestion.

Types de symptomes décrits Yaourt
+

Diarrhées, gaz en exces,

douleurs abdominales 0

Diarrhées, gaz 2

Diarrhées, crampes abdominales 0

+ :nombre de sujets présentant les symptomes décrits; -
+: number of patients with the described symptoms;

Lait Références
+
9 5 4 Alm,1982b
8 8 2 Kolars et al, 1984
9 8 1 Savaiano et al, 1984

:nombre de sujets ne présentant pas les symptomes décrits.
-2 number of patients without the described symptoms.
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et al (1974) ont apporté des indications sur
la tolérance au lait et au yaourt sur 4 jours,
mais au sein d'une diéte complexe: trois
sujets intolérants a une alimentation conte-
nant du lait, de la poudre de lait écrémé et de
la creme glacée, ont vu leur diarrhée dimi-
nuer quand l'alimentation  contenait un
mélange de yaourt, buttermilk (lait fermenté
par Streptococcus lactis) et cottage cheese
(fromage frais).

Dans I'étude de Jain et al (1985), la tolé-
rance au lactose pur a été comparée avant
et apres une période de 7 jours, pendant
laquelle les sujets ont ingéré du yaourt deux
fois par jour. Deux des cing sujets sont deve-
nus complétement tolérants au lactose et
deux autres ont ressenti une trés nette dimi-
nution de leurs symptdmes. Dans une étude
déja citée (Dewit, 1986), effectuée chez des
jeunes enfants algériens présentant un défi-
cit en lactase et une diarrhée chronique, la
tolérance digestive au lait et au yaourt a été
étudiée au cours des tests respiratoires, par
comparaison des caracteres cliniques des
selles.

Dans I'ensemble, les selles molles obser-
vées aprés ingestion de lait tendaient a se
normaliser apres ingestion de yaourt, et le
poids total de selles émises lejour de chaque
test tendait a diminuer aprés ingestion de
yaourt.

Plus récemment, il a été confirmé que
l'ingestion prolongée de yaourt améliore,
chez des adultes déficients en lactase, la
digestion du lactose (évaluée par le test res-
piratoire a I'nydrogéne)  (Martini et al,
1991a), effet bénéfique supprimé par la pas-
teurisation (Lerebours et al, 1989 ; Pochart
et al, 1989). Les laits fermentés contenant
sélectivement les seules souches de Strep-
tococcus thermophilus, L bulgaricus, L aci-
dophilus, ou B bifidum, ayant donc une acti-
vité ~-galactosidase microbienne variable,
augmentent l'absorption intestinale du lac-
tose chez des déficients en lactase, de fagon
marginale pour B bifidum, et de facon trées
importante (amenant I'absorption du lac-
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tose a un niveau quasi normal) pour le lait a
L bulgaricus (Martini et al, 1991b).

En fait, parmi les symptdbmes de l'into-
lérance au disaccharide, seule la diarrhée a
vu ses mécanismes physiopathologiques
bien étudiés (Rambaud, 1988). Ainsi,
I'administration  prolongée d'un disaccha-
ride non absorbable (lactulose) entraine-t-
elle une adaptation de la flore bactérienne
colique, permettant un métabolisme plus
rapide du sucre lorsqu'il atteint le caecum
(Florent et al, 1985). L'adaptation colique
par la prise quotidienne de lactulose a dose
non diarrhéogéne (20 g X 2, pendant 8jours)
entraine une diminution significative de la
diarrhée induite par une charge de 60 g de
lactulose, mais n'a aucun effet sur les autres
symptomes de l'intolérance au disaccharide
(Flourié et al, 1993).

Treés peu de données sont encore dispo-
nibles sur le mécanisme de ces symptomes.
Cela est dii, au moins en partie, a des diffi-
cultés méthodologiques. En effet, ces symp-
tbmes sont en grande partie subjectifs et leur
étude nécessite  impérativement des
méthodes en double insu (Kwon et al, 1980 ;
Arrigoni et al, 1993). Il n'est guére douteux
que les borborygmes et I'excés de gaz intes-
tinaux sont liés a la production accrue de
gaz carbonique, dhydrogéne, et peut étre
de méthane lors de la fermentation colique
de glucides malabsorbés. Cependant, les
faits expérimentaux développés suggerent
que c'est bien lintestin gréle - et non,
comme on aurait pu le croire, le cdlon - qui
est a l'origine des douleurs abdominales et
du ballonnement ressentis par les sujets ingé-
rant un glucide peu absorbable.

Dans une étude topographique de la diar-
rhée de l'intolérance au lactose chez cing
sujets, les symptémes (en dehors de la diar-
rhée) déclenchés par l'ingestion orale du
sucre disparaissaient, lorsque le disaccha-
ride était perfusé directement dans I'iléon
terminal ou le caecum (Christopher et
Bayless, 1971). Cette constatation peut étre
rapprochée du fait que la perfusion a fort
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débit d'une solution hydro-électrolytique
dans le caecum n'entraine aucun symptome
désagréable (Chauve et al, 1976). Ces effets
bénéfiques disparaissent lorsque le yaourt
a subi un traitement thermique.

Les bactéries du yaourt sont connues pour
leur action synergique, et leur activité lac-
tasique a été tres étudiée (Fédération inter-
nationale de laiterie, FIL, 1984). Dans le
yaourt, cette activité est présente, a condition
que les bactéries soient viables (Speck et
Geoffrion, 1980 ; Gilliland et Kim, 1984 ;
Pochart, 1985). Cette activité est stimulable
par la bile qui peut la tripler in vitro
(Gilliland et Kim, 1984). La bile pourrait
avoir une action de perméabilisation de la
membrane bactérienne au lactose.

Il est clairement démontré que, lorsque
la flore n'est plus viable, l'activité lactase
est a peu prés nulle et n'est plus stimulable.
Cela a été obtenu apres chauffage, méme
rapide, du yaourt (Speck et Geoffrion, 1980 ;
Gilliland et Kim, 1984 ; Pochart, 1985).

Les études cliniques, réalisées chez
I'hnomme déficient en lactase et portant sur
la comparaison de la production dhydro-
géne apreés ingestion soit de yaourt, soit d'un
produit ayant subi un traitement thermique,
montrent que la mal absorption du lactose,
pratiquement absente avec le yaourt, per-
siste quand la flore a été détruite par chauf-
fage (Gilliland et Kim, 1984; Savaiano et al,
1984 ; Dewit, 1985). Il est important
d'observer que, si la bonne digestion du lac-
tose (test a I'nydrogéne négatif) se main-
tient apres une semaine d'ingestion  du
yaourt chez le déficient en lactase
(Lerebours et al, 1989), en revanche le pro-
duit préalablement chauffé consommé pen-
dant 8 jours reste inefficace (Lerebours et
al, 1989 ; Pochart et al, 1989).

lactase semble donc étre un
des facteurs déterminant la diminution de
la malabsorption  du lactose. Cela a été
confirmé par le travail de Mc Donough et
al (1987) qui montre qu'un produit chauffé
retrouve les propriétés du yaourt, en matiére

L'activité

de digestion du lactose mesurée par le test &
I'nydrogéne, lorsqu'on lui ajoute de la lac-
tase. Cependant, il reste & déterminer le
niveau d'action de la lactase bactérienne.

La flore du yaourt survit en partie a la diges-
tion gastrique et est retrouvée dans l'intestin.
Cela a été montré chez la souris (Fédéra-
tion internationale  de laiterie, 1984) et
confirmé chez I'homme par intubation duo-
dénale (Kolars et al, 1984 ; Pochart, 1985).
De plus, chez I'homme, une activité lacta-
sique est présente dans le liquide duodénal,
aprés ingestion de yaourt, alors qu'elle est
nulle dans le liquide ajeun (Kolars et al,
1984 ; Pochart, 1985 ; Marteau et al, 1990b).
Les conditions de pH dans le duodénum ne
semblent pourtant pas optimales a l'activité
de la lactase bactérienne (Pochart, 1985).

En utilisant chez I'homme la méthode de
perfusion intestinale, Marteau et al (1990a),
ont directement quantifié l'absorption intes-
tinale du lactose apres ingestion de yaourt
frais et de produit thermisé. Huit volontaires
sains, mais déficients en lactase, ont ingéré
18 g de lactose sous forme de yaourt frais et
de produit thermisé en cross-over, pendant
2 jours consécutifs. La quantité de lactose
récupérée sur une période de 9 heures au
niveau de l'iléon terminal, aprés ingestion de
yaourt frais, était significativement  plus
faible que celle récupérée aprés ingestion
de produit thermisé ; de plus, une activité
lactasique, représentant 20 % de celle ingé-
rée dans le yaourt frais, a été retrouvée au
niveau de la lumiére iléale.

Ces résultats ont permis d'évaluer a plus
de 90 % la quantité de lactose contenue dans
le yaourt et pouvant étre digérée dans l'intes-
tin gréle de sujets déficients en lactase. Les
mécanismes expliquant cette excellente
absorption [indirectement reflétée par la
non-variation de l'activité ~-galactosidase
fécale chez des sujets déficients en lactase et
consommant du yaourt frais, (Pochart et al,
1989)] semblent étre l'activité lactasique
élevée des bactéries du yaourt [l'activité
~-galactosidase bactérienne totale ne semble
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pas étre le facteur limitant dans cette
meilleure absorption (Martini et al, 1991b)],
mais également le ralentissement de la
vitesse du transit oro-caecal induit par le
yaourt par comparaison au lait (Marteau et
al,1990b).

La flore viable du yaourt développe-t-
elle son activité lactasique dans la lumiére
digestive avec l'aide des sels biliaires?
Pourrait-elle avoir un effet de stimulation
des traces de lactase de la paroi intestinale du
sujet déficient? Ce dernier point a été sug-
géré par une étude chez la souris (Besnier et
al, 1983), mais n'a pas été confirmé chez
I'nomme par des études ne portant que sur le
duodénum (Lerebours et al, 1989). Pour ce
qui est des autres produits laitiers fermentés,
une activité lactasique n'est retrouvée ni
dans le lait enrichi en Lactobacillus acido-
philus, ni lorsque la flore fermentative est
non spécifique, ni lorsque le lait est juste
acidifié, ni dans le cottage cheese, ni dans la
creme acide (Kilara et Shahani, 1976 ;
Savaiano et al, 1984 ; Gilliland, 1985). La
malabsorption du lactose persiste quand le
lactose est ingéré sous forme de ces pro-
duits laitiers (Savaiano et al, 1984). Cepen-
dant, les résultats sont contradictoires quant
a l'efficacité du lait enrichi en L acidophilus
sur la mal absorption du lactose et sur les
symptdmes d'intolérance (Kim et Gilliland,
1983 ; Newcomer et al, 1983 ; Savaiano et
al, 1984). De plus, Mc Donough et al (1987)
ont montré que le test a I'nydrogéne, mesuré
sur une période de 4 heures, est bien amé-
lioré lorsque le lait acidifié a été traité aux
ultrasons, ce qui a pour effet de tripler sa
teneur en lactase, et lI'améne & un niveau
comparable & celui du yaourt.

L'intolérance au lactose est liée & un défi-
cit en lactase intestinale concernant la majo-
rité de la population mondiale a I'4ge adulte.

Ce déficit enzymatique entraine une
malabsorption du lactose (critéres biochi-
miques). Elle peut étre asymptomatique ou
se traduire par des symptdmes digestifs plus
ou moins désagréables.
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Les travaux récents montrent que le
yaourt permet I'absorption du lactose chez
des sujets deficients en lactase, mais seule-
ment si le yaourt n'a pas subi de traitement
thermique. Bien que le mécanisme de I'amé-
lioration soit & préciser in vivo, les résultats
cliniques permettent de suggérer la substi-
tution du yaourt au lait au cours de l'intolé-
rance au lactose chez l'adulte comme chez
I'enfant sevré.

EFFETS SUR LA FLORE
INTESTINALE

Les micro-organismes qui résident dans le
tractus digestif peuvent apporter a Thote un
certain nombre de bienfaits. Il faut rappe-
ler qu'ils ne jouent chez I'homme que sur
la partie alimentaire non digestible et sur
les apports endogénes (sécrétions, excré-
tions et cellules desquamées). Ils peuvent,
par exemple, participer a la digestion et au
métabolisme des aliments et, par conséquent,
apporter a l'organisme des éléments facile-
ment utilisables comme les amino-acides

des sucres, des vitamines et des sources
d'énergie (Coates, 1975 ; Brown, 1977). En
outre, ils peuvent détruire des composés
toxiques (Rowland et Grasso, 1975) ou aider
a mettre en place une défense immunitaire
contre les organismes pathogénes exogenes
(Savage, 1977). La plupart des auteurs sont
maintenant d'accord pour admettre la néces-
sité de maintenir un équilibre entre les dif-
férentes especes de bactéries intestinales

afin que I'ndte puisse bénéficier le plus pos-
sible de ces apports d'origine bactérienne
(National Dairy Council, 1976).

Pour que des micro-organismes ingérés
avec des laits fermentés soient capables
d'apporter ou de renforcer ces effets béné-
fiques pour I'héte, il faut qu'ils puissent:
passer la barriere acide de l'estomac, se
retrouver en quantité suffisamment élevée
dans le tractus intestinal (> 107 UFC/g),
trouver localement une source de carbone
et d'énergie pour survivre et/ou se multi-



Yaourts, laits fermentés 337

plier et étre capables d'exercer les effets liés
a leur présence.

La question posée est claire: les bactéries
apportées par l'ingestion de laits fermentés
peuvent-elles étre a l'origine d'une modifi-
cation de la flore intestinale soit normale
soit perturbée (diarrhée, antibiothérapie,
dysmicrobisme ...), et sont-elles capables
d'entrainer des modifications métaboliques?

Effets sur la composition
de la flore intestinale

Les travaux sur ce sujet ont été essentielle-
ment fondés sur des modifications de flore
liées & la production, par les lactobacilles,
d'une forte acidité vis-a-vis de nombreuses
souches bactériennes.

De nombreuses publications ont, en effet,
montré que, in vitro, les acides produits par
la flore lactique ont un effet inhibiteur sur les
germes a Gram négatif (notamment I'acide
lactique sur le genre Salmonella). Selon
Rubin et al (1982), cette inhibition est irré-
versible, tant sur le métabolisme que sur la
croissance du germe, bien qu'il n'y ait pas de
bactériolyse. llsemble qu'il y ait une accu-

mulation intracellulaire de I'anion lactate
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in the mortality between

dont le mode d'action reste mal connu.
Hitchins et al (1985) ont administré a des
rats des régimes a base de lait ou de yaourts
et les ont infectés avec Salmonella enteriti-
dis par inoculation intragastrique. Les deux
groupes de rats ne présentent pas de diffé-
rence dans la fréquence de la présence des
germes pathogénes dans les feces, le foie
ou la rate et de leur nombre lorsqu'ils sont
présents, ni dans leur capacité a fabriquer
des agglutinines anti-salmonelles.  Cepen-
dant, la mortalité est réduite chez les ani-
maux qui recoivent du yaourt (fig 3). Les
mécanismes de cette protection restent a
définir, ils ne sont pas dus a un effet bacté-
ricide direct du yaourt.

Dans un autre travail, Hitchins et al
(1986) apportent les précisions suivantes:
I'acidification du lait par de l'acide lactique
n'apporte pas une meilleure résistance a ces
salmonelles. En revanche, les rats devien-
nent résistants lorsque le lactose du lait a
été hydrolysé. Quand on compare des
régimes différents par leurs sucres, les rats
montrent une résistance avec du glucose ou
du saccharose, mais pas avec du lactose.

A cOté de l'acide lactique, d'autres sub-
stances produites dans le yaourt peuvent
avoir en effet inhibiteur in vitro sur les

Fig 3. Mortalité cumulée
de rats recevant un
régime enrichi en lait (e)
ou en yaourt () et infec-
tés par Salmonella ente-

hd ridis.

Cumulative mortality of
rats receiving a milk-
enriched diet (e) or a
yogurt-enriched diet (.),
and infected by
Salmonella enteridis.

20 Jours

sur la mortalité
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germes pathogénes. On a suggéré ,un,rble
de l'acide acétique, de l'eau oxygenee ou
de l'acide benzoique produit a un taux allant
jusqu'a 50 ppm (Shahani et Chandan, 1979).

En ce qui concerne les autres laits fer-
mentés, certains utilisent L acidophilus,
germe présent en quantité peu éle~ée dans la
flore intestinale de I'hnomme mars capable
de produire une importante quantité d'acide.

Dans les années 1950, on a montré que
I'administration  de lait acidifié par L aci-
dophilus réduisait le nombre d' Escherichi~
coli des selles qui contiennent alors du L aCl-
dophilus en nombre considérablement aug-
menté (Hawley et al, 1959). Vingt enfants
souffrant de diarrhées causées par Escheri-
chia coli 011l B4 (résistant & un grand
nombre d'antibiotiques) ont recu L acido-
philus ;E coli 0 111 B4 disparut d~s selles e.n
14 4 jours, les enfants se rétablirent rapt-
dement (Tomic-Karovic et Fanjek, 1962).
Ces résultats ont été confirmés par plusieurs
équipes par la suite.

Ces résultats ne permettent pas cepen-
dant de lier I'effet clinique bénéfique & une
action antibactérienne spécifique. En effet,
les effets antagonistes vis-a-vis d'E coli ne
sont pas observes systématig~~ment: ~a~s
le cas d'animaux a flore controlee et limitée,
L acidophilus n'a pas deffet antagoniste
vis-a-vis d'E coli (Ducluzeau et Raibaud,
1973). Un autre mécanisme est aussi a consi-
dérer : un effet in vitro sur l'entérotoxicité
d'E coli. Pour tester cette hypothése, De
Mitchell et Kenworthy (1976) ont utilisé 11
espéces de bacilles lactiques cultivés sur du
lait. Neuf inhibent la croissance d'E coli
mais deux seulement, dont L bulgaricus,
produisent une activité contre l'entérotoxi-
cité d'E coli.

Effets sur le métabolisme
de la flore intestinale

De nombreuses
I'ingestion

études ont montré que
prolongée de certains micro-
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organismes vivants était associée, chez ~'ani-
mal comme chez I'nomme, a des rnodifica-
tions d'activités métaboliques de la flore
intestinale. L'intérét de ces observations

réside dans le fait que certaines activités
enzymatiques bactériennes  (~-glucuroni-

dase, ~-glucosidase, azoréductase, nitroré-
ductase ...) sont responsables de la trans-
formation de  procarcinogénes en
carcinogénes et pourraient ainsi jouer un
role dans la cancérogenése colique.

Ainsi, en 1977, Goldin et Gorbach mon-
trent que l'administration de 1010L acido-
philus* vivants & des rats soumis & un
régime riche en viande diminue de ~agon
significative les activités ~-glucuronldase,
azoréductase et nitroréductase de la flore
intestinale. En 1980, ils étendent ces résul-
tats & I'nomme en montrant que les omni-
vores ont des niveaux plus élevés d'activités
~-glucuronidase et azoréductase qg~e les
végétariens. L'addition de L acidop~ll~s au
régime des omnivores permet de ~Immuer
ces activités, qui retrouvent leur ruveau de
départ dans les 30 jours qui suivent l'arrét de
I'administration  de lactobacilles.

En 1984, ces mémes auteurs étudient les
variations des activités ~-glucuronidase,
nitroréductase et azoréductase chez 21 sujets
sur une durée de 140 jours divisée en cing
périodes de 30 jours, cha.cune corre,s~on-
dant & un régime particulier :une pen ode
témoin ou les sujets conservaient leur régime
habituel, puis une période ou les sujets
consommaient 500 mL par jour de lait
écrémé, puis une seconde période tém?in,
suivie d'une période avec 500 mL par JOur
du méme lait écrémé auquel étaient ajoutés
10° L acidophilus vivants, enfin une troi-
sieme période témoin.

Chez tous les sujets, une réduction de
deux a quatre fois des activités de ces trois
enzymes a été observée pendant la période
d'ingestion des lactobacilles, avec un retour

* |dentifié par la suite comme étant L casei var
rhamnosus.
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aux valeurs de base a la reprise de leur
régime habituel. Une réduction de moitié
de ces trois activités a également été obtenue
par Pedrosa et al (1990) chez des sujets agés
ingérant quotidiennement 4 X 109 L acido-
philus (souche ADH) vivants; aucune modi-
fication n'a été observée au cours des
périodes contrbles durant lesquelles les
mémes sujets ingéraient un nombre iden-
tique de lactobacilles, mais cette fois tués
(Pedrosa et al, 1990). Chez 14 sujets atteints
de cancers coliques, l'administration  de
10° L acidophilus (souche NCFB 1748) sous
la forme de lait fermenté a permis de réduire
de 43 % I'activité ~-glucuronidase chez huit
sujets (Lidbeck et al, 1989). Chez des adultes
sains, la consommation de 3 x 100 g par
jour d'un lait fermenté contenant 108 L aci-
dophilus et Bifidobacterium sp induisait une
diminution significative de l'activité nitro-
réductase, sans modifier les activités ~-glu-
curonidase et azoréductase (Marteau et al,
1990a). En parallele, l'activité ~-glucosi-
dase fécale était augmentée de plus de deux
fois.

Dans une étude récente, une baisse signi-
ficative des activités ~-glucuronidase et
nitroréductase fécales était observée chez
30 femmes recevant sur une période de
4 semaines 10! L casei var rhamnosus
(souche GG) vivants sous forme d'un lait
fermenté. Aucune modification de ces acti-
vités n'était observée dans le groupe rece-
vant le méme lait fermenté aprés qu'il ait
subi une pasteurisation (Ling et al, 1994).
A l'inverse, I'administration de Bifidobac-
terium conduit & une augmentation de l'acti-
vité ~-glucosidase, cette augmentation étant
le reflet du passage dans le cdlon de ces bac-
téries, qui survivent trés bien durant leur
transit dans le tube digestif, et possédent
une puissante activité ~-glucosidase (Pochart
et al, 1990, 1992 ; Bouhnik et al, 1992).

De maniére générale, les mécanismes
conduisant a une diminution des activités
~-glucuronidase, azoréductase et nitroré-
ductase demeurent inconnus. Toutefois,

deux remarques importantes peuvent étre
faites: 1) ces modifications ne s'observent
qu'avec des micro-organismes vivants; 2)
elles sont limitées aux périodes d'adminis-
tration, sauf dans certains cas ou on a mon-
tré qu'il fallait un mois pour avoir un retour
a la normale (Goldin et Gorbach, 1984).

Les conséquences de ces modifications
du métabolisme de la flore intestinale ont
été étudiées sur des modeles de cancers
induits par des agents chimiques chez l'ani-
mal. Ainsi, il a ét¢é montré que la diminu-
tion de I'activité ~-glucuronidase induite
par l'administration  de Lactobacillus aci-
dophilus  chez des rats traités par la
1,2-dimethylhydrazine permettait de retarder
I'apparition  de tumeurs coliques chez les
animaux (Goldin et al, 1980). Ces résultats
doivent cependant étre interprétés en terme
de santé humaine avec beaucoup de pré-
cautions.

En effet, de nombreuses activités méta-
boliques de la flore intestinale jouent selon
le substrat considéré des roles positifs ou
négatifs. C'est ainsi que l'activité nitroré-
ductase est impliquée dans l'inactivation de
carcinogénes produits dans le foie (Wheeler
et al, 1975). A l'inverse, l'augmentation de
l'activité ~-glucosidase de la flore intesti-
nale sous l'effet d'un régime enrichi en
fibres peut étre responsable d'une augmen-
tation de l'incidence des tumeurs coliques
chez des rats auxquels on administre des
cancérogénes chimiques (Mallet et al, 1986).
Ces deux exemples montrent combien, a
I'heure actuelle, les relations entre certaines
activités métaboliques de la flore intestinale
et la cancérogenése colique restent totale-
ment dépendantes du régime et demandent
a étre confirmées.

Les micro-organismes des laits fermentés
sont responsables directement ou indirec-
tement de modifications de la flore intesti-
nale se traduisant, dans certains cas, par une
diminution du nombre de germes potentiel-
lement pathogénes dans les selles.
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En outre, le métabolisme de la flore intes-
tinale peut étre modifié. Certaines enzymes
bactériennes jouant un réle dans la cancé-
rogenese colique voient leur activité modi-
fiée lors de l'ingestion des micro-organismes
vivants contenus dans les laits fermentés.

EFFET SUR LA REPONSE
IMMUNITAIRE

Les travaux concernant cet effet datent des
années 1980. En 1979, Bloksma et al ont
décrit chez les animaux axéniques une aug-
mentation non spécifique des IgG 1, 1gG2,
1gG2a, 1gG2b et IgM a la suite de I'admi-
nistration de yaourt.

En 1980, ce sont les travaux de Conge
et al qui montrent, chez des souris conven-
tionnelles soumises & un régime enrichi en
yaourt, une stimulation des follicules lym-
phoides et une augmentation significative
des 1gG2a. L'administration de la flore lac-
tique vivante est donc susceptible de modi-
fier la réponse immunitaire chez des ani-
maux conventionnels, c'est-a-dire ayant une
flore intestinale non controlée.

Au niveau cellulaire, ce sont Vesely et
al qui, en 1985, mirent en évidence chez
I'animal nourri avec du yaourt vivant une
Iégére stimulation de la rate et une réponse
proliférative accrue des lymphocytes splé-
niques & divers mitogénes, observations non
retrouvées avec le méme produit aprés
chauffage.

Pratiquement a la méme époque (1979),
Bery et Garlington rapportent une translo-
cation des bactéries lactiques au niveau des
ganglions mésentériques d'animaux ayant
été nourris avec du yaourt.

Ce phénomene est retrouvé par Wade et
al (communication personnelle) chez des
souris axéniques recevant comme boisson
de l'eau, du lait, du yaourt ou un produit
thermisé. La signification de ce phénomene
n'est pas bien connue et peut étre reliée a
une stimulation des lymphocytes ganglion-
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naires. En effet, on sait par exemple que les
membranes bactériennes ingérées ou injec-
tées peuvent stimuler la production d'inter-
féron (Merlin et al, 1985).

Cela a été confirmé par De Simone et al
(1986) et Perdigon et al (1987 et 1989). Ces
auteurs ont observé notamment une pro-
duction de lymphokines ex vivo, une aug-
mentation de la population des cellules B,
des cellules cytotoxiques ainsi que de l'acti-
vité natural Killer (NK) et de l'activation
de la phagocytose aprés administration de
diverses bactéries lactiques chez I'homme.

Ces résultats ont été confirmés par Solis
Pereyra et Lemonnier (1991), montrant clai-
rement que les lactobacilles du yaourt sont
capables d'induire une stimulation de la
réponse immunitaire non spécifique, notam-
ment la production d'interféron lorsqu'ils
sont mis en culture avec les cellules com-
pétentes, en présence d'agent mitogeéne.

Ces travaux réalisés chez l'animal ont
été repris et confirmés chez I'nomme. De
Simone et al (1989, 1993) ont bien confirmé
les résultats précédents et surtout, ont mon-
tré une augmentation importante de y-inter-
féron chez des volontaires recevant la micro-
flore du yaourt.

Plus récemment, des résultats identiques
ont été retrouvés par Halpern et al (1991)
sur une cohorte de 67 étudiants ameéricains,
suivis pendant 4 mois et consommant ['équi-
valent de quatre yaourts par jour. Solis
Pereyra et Lemonnier (1993) ont également
rapporté chez le sujet sain l'existence d'une
production continue d'interféron; ils ont
ensuite montré que cette production d'inter-
féron pouvait étre accrue par la consomma-
tion de yaourt et que les deux souches bac-
tériennes participent a cette stimulation qui
touche en outre l'interleukine 1-B et le tumor
nec rosis factor.

D'autres micro-organismes utilisés dans
la fermentation  lactique sont capables
d'induire la production de ces trois cyto-
kines in vitro: Bifidobacterium sp, L aci-
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dophilus, L casei, L helveticus ;et cela, a

des degrés variables.

A la méme époque, Schiffrin et al (1995)
ont rapporté une augmentation de l'activité
phagocytaire du sang périphérique prélevé
chez 28 volontaires humains sains aprés
ingestion pendant 3 semaines, soit d'une
souche de L acidophilus, soit d'une souche
de Bifidobacterium. L'activité phagocytaire
principale a été retrouvée dans les granulo-
cytes.

En revanche, il n'a été observé aucune
modification des sous-populations lympho-
cytaires circulantes. Tous ces travaux vont
dans le méme sens. Les bactéries lactiques
exerceraient un effet immunorégulateur par
le biais de la stimulation de la.production
d'interféron correspondant a l'ensemble des
phénomenes observés (stimulation des lym-
phocytes B, de l'activité NK...).

La quantité de ferments ingérés apparait
trés importante dans la réponse immuni-
taire. En effet, le méme groupe américain
(Trapp et al, 1993), en ramenant la consom-
mation journaliére & l'équivalent de deux
yaourts par jour au lieu de quatre, n'ont
plus retrouvé les résultats significatifs pré-
cédemment observés dans un groupe de
42 jeunes adultes et 56 adultes plus agés
pendant 1 an.

Des travaux plus récents apportent des
éléments complémentaires  sur l'effet du
yaourt sur le systtme immunitaire. C'est
ainsi que Portier et al (1993) observent, au
cours de la vaccination anticholérique chez
la souris dont le régime est supplémenté
avec du yaourt ou un lait fermenté par
L casei, une augmentation significative du
taux d'anticorps sériques par rapport a celui
des animaux recevant un régime supplé-
menté avec du lait.

De leur c6té, Moreau et al (1994), en uti-
lisant des animaux gnotoxeéniques, montrent
que l'ingestion préalable  de yaourt
4 semaines avant une immunisation par de
I'ovalbumine, ne stimule pas significative-
ment la réponse anticorps mais augmente
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significativement I'activité phagocytaire des
macrophages péritonéaux par rapport aux
témoins. Or le phagocyte joue un réle clé
dans les défenses spécifiques et non spéci-
fiques de I'organisme.

En conclusion, il est possible de dire que
si, jusqu'a présent, il était clairement
reconnu qu'une alimentation déséquilibrée
par des déficiences en nombreux nutriments
altérait les mécanismes de défense immu-
nitaire, on peut maintenant ajouter que I'ali-
mentation, grace a la sélection de certaines
souches bactériennes utilisées dans la fer-
mentation du lait, est capable de stimuler
ces mécanismes de défense immunitaire.

PRODUCTION
ANTIBIOTIQUES

DE SUBSTANCES

A cbté des produits issus du métabolisme
énergétique dont il a été question plus haut:
acide lactique, acide acétique, eau oxygé-
née (a propriétés bactériostatiques), la plu-
part des souches de Lactobacillus  sont
capables d‘élaborer des substances ayant un
pouvoir antibiotique pouvant s'exercer Vvis-
a-vis d'un nombre limité de micro-orga-
nismes (spectre étroit) ou vis-a-vis d'un
nombre élevé de souches (spectre large).
Actuellement, cette activité n'a pu étre mise
en évidence qu'in vitro.

C'est ainsi qu'il a été montré que l'inhi-
bition produite in vitro sur un certain nombre
de micro-organismes par L acidophilus et
L bulgaricus porte sur les genres Salmo-
nella, Shigella, Staphylococcus, Proteus,
Klebsiella, Pseudomonas, Escherichia,
Bacillus et Vibrio. Elle ne semble pas impu-
table aux seuls métabolites du métabolisme
énergétique formés par ces lactobacilles
(Shahani et al, 1976), mais aussi aux sub-
stances a propriétés antibiotiques dont la
production in vitro dépend de la souche de
Lactobacillus et du milieu; elle a plus par-
ticulierement été observée avec L bulgaricus
et L acidophilus (Shahani et al, 1976).
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La quantité de produit (acidophiline) isolé
et purifié¢, a partir de Lactobacillus acido-
philus, doit étre de 30 a 60 ug/ml, pour inhi-
ber de 50 % le développement in vitro des
27 espéces de bactéries testées (Shahani et
al, 1977).

Pulusani et al (1979) confirment [I'exis-
tence de substances antimicrobiennes chez
Lactobacillus bulgaricus, Lactobacillus aci-
dophilus et en obtiennent aussi chez Strep-
tococcus thennophilus. Ils ont purifié a par-
tir de Streptococcus une ou plusieurs
substances fortement actives ou thermo-
stables d'une masse moléculaire inférieure
a 700 Da. Il s'agit probablement d'amines.
L'activité¢ antibiotique est moindre apres
neutralisation du yaourt, suggérant qu'elle ne
peut étre attribuée entiérement a l'acide lac-
tique (Yazicioglu et Yilrnaz, 1966). Le fac-
teur obtenu par ces derniers auteurs est lui
aussi thermostable.

Depuis quelques années, on assiste a un
regain d'intérét pour ces substances, comme
la nisine décrite en 1928 par Rogers, et dont
le spectre d'activité a été vérifié par Chung
et al en 1989. Le mécanisme d'action se
situe au niveau de la membrane bactérienne.
Cette substance se comporte comme un
détergent cationique provoquant un efflux
d'acides aminés (Sahl et al, 1987).

De trés nombreux travaux ont montré que
le support génétique de cette substance est lié
a la présence d'un plasmide de 17,5 MDa
(Tsai et Sandine, 1987). La nisine est
employée comme agent de conservation dans
l'industrie agro-alimentaire, en particulier
dans les fromages fondus, a cause de sa capa-
cité d'inhibition de la germination des spores
de Clostridium. A coté de cette bactériocine,
produite par Streptococcus lactis, et qui a
été la premiére décrite, il faut citer: la lac-
tocidine (Vincent et al, 1959), l'acidoline
(Hamdan et Mikolajcik, 1974), la lactacine B
(Barefoot et Klaenhammer, 1983), I'helvé-
ticine J (Joerger et Klaenhammer, 1986), la
lactacine F (Muriana et Klaenhamrner,
1987), la plantaricine SIK (Andersson et al,
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1988), la pediocine AcH (Bhunia et al,
1988), la plantaricine B (West et Warner,
1988), la sakacine A (Schillinger et Liicke,
1989), la plantaricine A (Daeschel et al,
1990), la lactocine S (Mortvedt et Nes,
1990), la brevicine 27 (Rammelsberg et al,
1990), la caséicine 80 (Rammelsberg et al,
1990), la lactococcine D (Dufour et al,
1991), la lacticine 481 (Piard et al, 1992),
l'acidocine (Tahara et al, 1992), la curva-
cine A (Tichaczek et al, 1992) et la saka-
cine P (Tichaczek et al, 1992).

Enfin, en marge de cette activité, Lafont
et Lafont (1981), par une approche in vitro,
indiquent que des produits métaboliques de
lactobacilles sont susceptibles de réduire la
fréquence de transfert de plasmides (fac-
teur R) chez des entérobactéries. Ces pro-
duits, présents dans le yaourt, sont thermo-
sensibles. 1l serait intéressant de confirmer
ces résultats in vivo.

ABSORPTION DU CALCIUM

La majorité des travaux montrent que la bio-
disponibilité du calcium est peu différente,
quelle qu'en soit la source: lait, yaourts,
sels de calcium (Behling et Greger, 1988 ;
Recker et al, 1988 ; Griessen et al, 1989 ;
Wynckel et al, 1991 ; Drueke, 1992).

Chez I'animal, la part du calcium absorbé
et retenu (c'est-a-dire  non réexcrété dans
les feces) a partir de ces diverses sources,
a été analysée (Behling et Greger, 1988 ;
Buchowski et al, 1989). D'apres Behling et
Greger (1988), l'ingestion de calcium sous
forme de yaourt a dose modérée (4 mg/g de
nourriture) et a dose élevée (8 mg/g de nour-
riture), ne modifie pas la teneur en calcium
des tissus du rat (rein et os) comparative-
ment & d'autres sources de calcium. De
méme, chez le porc soumis & un régime
équilibré, I'utilisation du calcium est com-
parable avec une supplémentation a base de
lait ou de yaourt (Pointillart et al, 1986).
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L'effet lactose bien démontré chez le rat
dans d'autres études (Fournier et al, 1975)
semble donc moins évident chez I'hnomme,
du moins a dose physiologique (celle du
lait). L'absorption du calcium du yaourt
dont le lactose est en partie hydrolysé est
aussi bonne que celle du lait ou de la poudre
de lait écrémé (Guéguen, 1993).

Chez la femme ménopausée, l'absorp-
tion du calcium provenant de cing sources
différentes varie de 22 a 26 % (Recker et
al, 1988), elle égale 26 % pour le lait entier
et 25 % pour le yaourt; elle est donc peu
différente de celle du carbonate de calcium
qui égale en moyenne 22 %.

Pour Wynckel et al (1991) en revanche,
I'absorption intestinale du sujet sain est sen-
siblement augmentée aprés consommation
de yaourt (de 18 a 37 %) par rapport a
l'ingestion de chlorure de calcium (15 a
25 %). Cette étude cependant ne comporte
qu'un nombre réduit de sujets.

Dans ces études, le lactose du yaourt
apparait comme bien toléré chez les sujets
qui présentent une intolérance au lactose
(Smith et al, 1985 ; Martini et al, 1991b) et
son calcium aussi bien absorbé que chez les
sujets sains, c'est-a-dire 20 a 23 % de la
quantité ingérée (Wynckel et al, 1991).

Le yaourt constitue donc une source cal-
cique de choix pour couvrir les besoins des
femmes ménopausées et des personnes
agées dont l'apport calcique recommandé
est de 1500 mg/j. L'efficacité d'un apport
supplémentaire en calcium et en vitamine D
vient d'étre récemment montrée dans la pré-
vention de la fracture de l'extrémité supé-
rieure du fémur chez la femme agée vivant
en institution (Chapuy et al, 1992). Le yaourt
est un aliment d'utilisation simple chez la
personne agée pour laquelle il représente
une agréable alternative a la supplémentation
médicamenteuse.

Il ne faut pas oublier que la prévention
de l'ostéoporose passe d'abord par I'acqui-
sition d'une masse osseuse optimale a I'age
adulte (Heaney, 1986; Drueke, 1992). En

effet, le risque d'ostéoporose  post-méno-
pausique ou sénile sera d'autant plus retardé
que le capital osseux de départ sera élevé. De
nombreux facteurs interviennent dans sa
détermination : facteurs génétiques certes,
mais les conditions de vie et les facteurs
nutritionnels (Heaney et al, 1989) jouent un
réle important, le réle du calcium alimen-
taire étant primordial.

YAOURT, LAITS FERMENTES
ET CHOLESTEROLEMIE

Les relations entre produits laitiers et régu-
lation de la cholestérolémie  sont para-
doxales. En effet, il est bien établi qu'une
consommation élevée de lipides saturés peut
augmenter le taux de cholestérol circulant
et qu'un taux élevé de cholestérol plasma-
tique est un des facteurs de risque des mala-
dies cardio-vasculaires. Mais on ne retrouve
pas cet effet lorsqu'on consomme des pro-
duits laitiers en quantité importante. Cela a
été suggéré d'abord par une étude chez les
guerriers Masals, gros consommateurs de
lait (4 a 5 litres par jour) ; ces hommes ne
présentent pas d' hypercholestérolémie
(Mann et Spoerry, 1974). Malgré ce régime,
leur cholestérolémie est basse et ils présen-
tent une prévalence basse de maladies car-
dio-vasculaires (Mann et al, 1964). Cette
recherche a été reprise aux Etats-Unis par
Mann (1977), qui suggére que le yaourt
serait encore plus efficace que le lait pour
maintenir une cholestérolémie basse.

Etudes sur l'animal

Une étude comparative a été effectuée chez
le lapin par Thakur et Jha (1981). Ces
auteurs ont soumis des animaux pendant 16
semaines soit a un régime témoin (T), soit a
ce régime enrichi avec 0,1 g de cholestérol

par kg de poids corporel (C), soit a des
régimes tests, c'est-a-dire ce régime C addi-
tionné de lait, ou de yaourt ou de calcium
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Tableau 1V. Effet de I'administration de divers
régimes pendant 12 semaines sur la cholestéro-
Iémie et la formation d'athérome chez le lapin.
Effect of the administration  of different diets

during 12 weeks on blood cholesterol level and
atheromatous plaques in the rabbit.
Régime Contenu  Cholesté- %de
(Ca/mg) rolémie  surface
(mg/dL)  athéro-
motel/se
Témoin: T 15,5 52 0
T+O,1 % 15,5 506** 22
cholestérol: C
C+20 mL lait 455 289** 10
C+20mL yaourt 45,5 98**
C+ 12mgCa 23,0 130

n = neuf animaux par groupe;
(1981).

n = nine animais per group; Jrom Thakur and fila
(798/).

d'aprés Thakur et Jha

(tableau 1V). On voit que les lapins qui ont
consommé le régime enrichi en cholestérol
présengent une cholestérolémie  multipliée
par.l ainsi que 22 % de surface aortique
athéromateuse. Le calcium, le lait et surtout
le yaourt, font baisser de fagon significative
I'hypercholestérolémie induite par ce
régime. En outre, il n'y a pas de différence
significative entre le yaourt et le calcium.
Le dernier groupe de lapins étudiés montre
que le calcium joue un rdle important dans
I'effet provoqué par les produits laitiers.

Cependant, il n'explique pas les diffé-
rences observees entre le lait et le yaourt,
aliments qui apportent la méme quantité de
calcium. Cette expérience  parait trés
démonstrative. On regrettera cependant que
les régimes administrés soient mal définis
et qu'en particulier, aucune information ne
soit donnée sur la composition du lait et du
yaourt utilisés par cette équipe.

Cette expérimentation a été reprise par
Kiyosawa et al (1984) sur une autre souche
de lapins. Trois groupes de lapins ont regu
des régimes enrichis en cholestérol (0,5 %)
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et les boissons suivantes: eau, lait écrémé ou
lait entier fermenté par L bulgaricus et L
acidophilus, pendant 12 semaines. Le yaourt
n'a deffet significatif, mais modéré, que
sur la concentration en cholestérol aortique.
Cette expérience est difficile a interpréter
puisque les produits laitiers utilisés ne conte-
naient pas les mémes teneurs en lipides.

D'autres expériences ont porté sur le rat,
animal beaucoup moins sensible et réfrac-
taire & l'athérome d'origine nutritionnelle.
C'est ainsi que Pulusani et Rao (1983) ont
comparé, chez des jeunes rats, les effets de
cing boissons: eau, lait écremé, lait écrémé
fermenté par S thennophilus ou L bulgaricus
ou encore L acidophilus, administrées pen-
dant 12 semaines. lls n'observent aucune
modification sur les concentrations de cho-
lestérol sérique, hépatique ou corporel.

Dans une expérience voisine, Massey et
Davidson (1983) arrivent a la méme conclu-
sion. Cependant,  Grunewald  (1982)
confirme les résultats antérieurement obte-
nus par Nair et Mann (1977) et Sinha
(2978) : le lait écrémé fermenté par L aci-
dophilus, par rapport a l'eau ou au lait
écremé non fermenté, abaisse la cholesté-
rolémie du rat. Ces expériences ne compre-
naient pas de yaourt.

En 1985, en revanche, Grunewald n'a
pas retrouvé chez la souris I'effet hypocho-
lestérolémiant mis en évidence chez le rat
avec L acidophilus (1982).

En conclusion, les effets chez I'animal
pour mettre en évidence I'effet hypocho-
lestérolémiant ont surtout porté sur L aci-
dophilus.

Compte tenu des différences du métabo-
lisme du cholestérol selon les espéces, des
études chez I'hnomme sont indispensables
pour confirmer I'effet.

Etudes sur I'hnomme

Chez I'homme, on a vu ci-dessus
yaourt était susceptible d'abaisser

que le
la cho-



Yaourts,

lestérolémie (Mann, 1977). Cependant, les
quantités ingérées par jour étaient considé-
rables :2 a4 L, ce qui a certainement
entrainé des modifications importantes dans
la consommation du reste du régime. Ces
modifications n'ont pas été contrlées de
sorte qu'on ne sait si les variations de cho-
lestérolémie observées sont attribuables au
yaourt ou aux autres changements intervenus
dans le régime des sujets. Ce travail a donné
lieu & des recherches avec des régimes
controlés et des quantités moindres de pro-
duits laitiers.

Par exemple, Thompson et al (1982) ont
repris cette étude. Soixante-huit volontaires
de 22 ans environ ont été suivis pendant 10
semaines, avec une mesure des ingesta.
Seule l'addition de lait écrémé en poudre
abaisse la cholestérolémie. Le lait, le yaourt,
le babeurre, le lait acidifié par L acidophilus
sont sans effet, quils soient donnés a rai-
son de 0,25 ou 1,25 L par jour. Les conclu-
sions de ces auteurs sont en accord avec des
expériences semblables menées par d'autres
équipes (Hussi et al, 1981 ; Rossouw et al,
1981). Massey (1984) fait précéder la
période expérimentale proprement dite d'une
pré-période  sans produits laitiers: elle
n'observe pas non plus d'effet du lait ou du
yaourt. Pourtant, Jaspers et al (1984) ont
repris ce travail avec des yaourts fabriqués
avec diverses souches de L bulgaricus et
S thermophilus.

Les sujets ont consommé environ 680 g/j
de yaourt délipidé. Les auteurs observent
une chute de la cholestérolémie de 6 & 12 %
aprés 15 jours dadjonction de yaourt au
régime, correspondant a une augmentation
de 80 % des apports calciques par rapport
a la période témoin. On n'observe pas d'effet
lié aux souches utilisées et l'effet hypocho-
lestérolémiant n'est pas maintenu, malgré
une consommation prolongée de yaourt.
Bazzarre et al (1986) observent une réduc-
tion de la cholestérolémie chez des jeunes
femmes qui consomment du yaourt pendant
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une semaine. lls trouvent aussi
mentation de cholestérol-HDL.

une aug-

Les mémes résultats sont obtenus lorsque
le régime est simplement enrichi en calcium.
Mc Namara et al (1989) ont clairement
démontré que la fermentation n'a aucun effet
sur les taux de cholestérol plasmatiques de
sujets normolipidémiques. Aprés une
période de standardisation & un régime a
faible taux en matiéres grasses et en cho-
lestérol, ces sujets ont été supplémentés pen-
dant 4 semaines par du yaourt a faible taux
de matiéres grasses (2 %) a raison de 450 g/j.
Puis ils ont consommé dans les mémes pro-
portions et pendant la méme durée, un pro-
duit laitier non fermenté ajusté au niveau
de la matiere grasse et de l'extrait sec sur
le yaourt préalablement consommeé. Les taux
de cholestérol total, HDL et LDL n'ont pas
été modifiés, ni par la consommation de
yaourt, ni par la consommation du produit
laitier non fermenté. Halpern et al (1991)
ont également étudié I'effet a long terme
d'une consommation importante (450 g par
jour) pendant 4 mois de yaourt a 2 % de
matiére grasse chez des adultes normolipi-
démiques ; le suivi des taux plasmatiques
du cholestérol total, du HDL cholestérol et
du LDL cholestérol et des triglycérides n'a
révélé aucune influence de la consomma-
tion de yaourt.

On notera que toutes ces expérimenta-
tions sur I'hnomme ont fait appel, en général,
a des étudiants ou des sujets ayant une cho-
lestérolémie basse ou normale. Peut-étre
est-il difficile dans ces conditions d'obte-
nir des effets hypocholestérolémiants  mar-
qués. De ce fait, I'expérience d'Hepner et
al (1979) est intéressante puisque ces auteurs
ont fait appel a des sujets de 21 a 55 ans
présentant une cholestérolémie  moyenne
autour de 2 g/L. La supplémentation par
240 mL de yaourt ou du méme produit aprés
pasteurisation, trois fois par jour a réduit le
cholestérol sérique de 5 a 10 % et cela, seu- .
lement aprés une semaine de supplémenta-
tion. La consommation de lait a 2 % de
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entrainé une
mais moindre.

matiere grasse a également
baisse de la cholestérolémie,

Cependant, dans une autre étude compa-
rable de Von Payens et al (1976), aucun
effet hypocholestérolémiant  du yaourt ou
du lait n'est observé. En revanche, Halpern
(1993), dans ses études n'a observé aucune
évolution du cholestérol total et du LDL
cholestérol chez des seniors (de 55 & 70 ans)
consommant 200 g de yaourt par jour pen-
dant lan, alors que les non-consommateurs
de yaourt ont eu une augmentation de ces
parameétres.

En conclusion, les études réalisées a ce
jour essentiellement sur des sujets normoli-
pidémiques ne permettent pas de conclure a
un effet hypocholestérolémiant  du yaourt.
Il serait pour cela intéressant d'entreprendre
des recherches chez des sujets qui présentent
une hypercholestérolémie  en prenant soin
de controler la totalité du régime suivi et en

effectuant une analyse détaillée des lipo-
protéines circulantes et de leurs apolipo-
protéines.

En revanche, on peut étre frappé par
I'effet non hypercholestérolémiant du
yaourt. L'intérét de la fermentation n'a pu
étre mesuré.

De nombreux facteurs présents dans les
produits laitiers ont été suggérés pour expli-
quer cet effet.

On a vu plus haut l'importance du cal-
cium ;on a proposé aussi celui du lactose.
Le role de ces nutriments n'a généralement
pas été pris en considération dans les expé-
riences ci-dessus.

D'autres  ont suggéré un rble de
I'hnydroxyméthylglutarate. ~ Par une sépara-
tion fine en HPLC, Haggerty et al (1984)
montrent que cet inhibiteur de la synthése
hépatique du cholestérol ne serait présent
ni dans le lait ni dans le yaourt! L'acide
orotique a aussi été proposé, étant dégradé
au cours de la fermentation lactique
(Haggerty et al, 1984 ; Jaspers et al, 1984).
Il ne peut donc expliquer l'effet éventuel de
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ces produits laitiers fermentés. L'acide
urique a aussi été proposé, sans plus de
démonstration. On suggere encore un effet
sur la flore intestinale (Daniel son et Gus-
tafsson, 1959 ; Harrisson et Peat, 1975) avec
une excrétion accrue des dérivés biliaires,
mais la aussi, on manque de faits nouveaux.

Enfin, des travaux ont été entrepris avec
d'autres espéces bactériennes. En effet, Gil-
liland et al (1985), Gilliland (1990) décri-
vent certaines souches de L acidophilus
fécaux de porc capables, in vitro en pré-
sence de bile, d'assimiler le cholestérol et
de déconjuguer les sels biliaires, tandis que
d'autres ne le font pas. Ces souches ont été
ingérées par des porcs soumis & un régime
riche en cholestérol. |l apparait que I'inges-
tion de la souche qui assimile le cholesté-
rol prévient I'hypercholestérolémie, celle
qui est inactive vis-a-vis du cholestérol n'a
pas d'effet.

Hosono et Tono-Oka (1995) ont apporté
des éléments indiquant qu'in vitro des cel-
lules de bactéries lactiques ont la possibi-
lité de lier le cholestérol. Cet effet dépend
des souches: ce sont L lactis subsp lactis
12007 et 12465 qui ont donné les meilleurs
résultats. Ces capacités sont liées a la dose
de bactéries lactiques dans le milieu et ne
sont affectées ni par le temps d'incubation,
ni par la température, tandis que la présence
de cations est défavorable.

Klaver et Van der Meer (1993) ont
démontré in vitro que la disparition du cho-
lestérol du milieu ne serait pas due a sa cap-
tation par la bactérie mais résulterait de
l'activité bactérienne de déconjugaison des
sels biliaires. Cet effet hypocholestérolé-
miant de Lactobacillus acidophilus reste a
confirmer chez I'homme. Lin et al (1989)
ont testé en double aveugle contre placebo
pendant 6 semaines l'effet de comprimés
contenant 4 la fois L acidophilus et L bul-
garicus sur les concentrations en lipopro-
téines sériques de sujets normaux. Ils n'ont
pas pu mettre en évidence d'effet des fer-
ments lactiques par rapport au groupe
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témoin, bien que les résultats in vitro aient
montré une diminution du cholestérol du
milieu. Pour l'instant, l'effet hypocholesté-
rolémiant des laits fermentés a L acidophi-
lus n'a pas été encore confirmé chez
I'nomme.

En revanche, Agerbaek et al (1995) ont
mené une étude en double aveugle contre
placebo dans laquelle la consommation de
200 mLlj d'un lait fermenté par Enterococ-
eusfaecium et deux souches de Streptococ-
eus thermophilus entraine une diminution
significative du cholestérol total et du cho-
lestérol LDL chez des hommes de 44 ans
normocholestérolémiques.

Le yaourt a des effets hypocholestérolé-
miant chez le lapin recevant un régime enri-
chi en cholestérol. Le lait fermenté par L bul-
garicus ou L acidophilus n'a pas montré
jusqu'a maintenant d'effet comparable.
L'ingestion de L acidophilus chez le rat
abaisse la cholestérolémie dans certaines
conditions expérimentales; cela n'a pas été
montré avec du lait fermenté par L bulgari-
eus ou S thermophilus.

Chez I'homme il y a diminution de la
cholestérolémie lors de lingestion de
grandes quantités de yaourt. Avec des quan-
tités plus faibles, les résultats sont difficiles
a interpréter.  On peut cependant retenir
I'effet non hypercholestérolémiant du
yaourt. L'effet hypocholestérolémiant des
laits fermentés est un secteur en dévelop-
pement, avec des premiers résultats inté-
ressants. Les mécanismes en jeu sont éga-
lement en cours détude (Walker et
Gillilland, 1993).

AUTRES EFFETS

Yaourt et cataracte

Selon Birlouez-Aragon et al (1993), la
consommation de yaourt exercerait un effet
protecteur contre la formation de cataracte
chez I'nomme. En effet, ces auteurs ont

montré, au cours d'une étude rétrospective

sur 240 individus agés, que le pourcentage

de sujets atteints de cataracte diminue signi-
ficativement avec la consommation journa-
liere de yaourt: 50,7 ;57,7; 43,3 et 31,4 %
pour une consommation de 0, < 125g, 125-
250 g et > 250 gj.

Il semble, d'apres Bas et al (1990), que le
galactose libre du yaourt soit absorbé plus
lentement ou métabolisé plus efficacement
que celui libéré apres consommation de lait.
Le galactose libre du yaourt pourrait acti-
ver la galactokinase jéjunale et peut-étre
hépatique, comme cela a été montré chez
I'animal aprés consommation de régimes
riches en galactose (Cuatrecasas et Segal,
1965 ; Stifel et al, 1968 ; Alloussi, 1989).

La consommation de yaourt, en activant
le métabolisme du galactose, serait un des
facteurs pouvant diminuer les risques
d'apparition de cataracte.

Effets sur la longévité

Depuis Metchnikoff (1905), on attribue au
yaourt des effets bénéfiques sur la santé et la
longévité. Cependant, les données expéri-
mentales ou épidérniologiques restent
éparses et il y a trés peu d'études concer-
nant la longévité.

Arai et al (1980) signalent que la longé-
vité des souris est accrue chez celles qui
consomment un régime enrichi en lait fer-
menté, par rapport a deux autres lots qui
recoivent soit un régime témoin, soit un
régime enrichi en lait. Il n'y a pas de diffé-
rence entre ces deux derniers groupes d‘ani-
maux. La flore intestinale ne difféere pas
entre les trois groupes pour ce qui concerne
les Enterobacteriaceae et Streptococcus
en revanche, les souris qui ont consommé
le lait fermenté ont dix fois plus de Bifido-
bacterium que les autres.

Un supplément calcique de 2 % aug-
mente la durée de vie du rat et le contenu
minéral osseux est accru (Fujita et al, 1993).
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Pour Kvasnikov et al (cités par Komai et
Nanno, 1992), qui ont étudié des popula-
tions agées de 90 a 105 ans vivant dans le
Caucase, il semble qu'une alimentation a
base de produits laitiers et de légumes per-
mette d'éviter les troubles circulatoires et
les cancers. Les auteurs pensent qu'un bon
équilibre de la flore intestinale joue un rdle
dans la prévention des troubles liés au
vieillissement et par conséquent prolonge
la longévité.

En fait, si une alimentation déséquilibrée
(surcharge ou carence) peut étre liée a
I'apparition  de maladies graves et donc
réduit I'espérance de vie, il n'a pas encore
été démontré, a contrario, qu'une alimenta-
tion saine pouvait accroitre la longévité.

CONCLUSION

L'objectif  principal d'une revue comme
celle-ci est d'analyser et de faire le point
sur les travaux scientifiques qui permettent
d'apporter des informations d'une part aux
industriels qui fabriquent le yaourt et les
laits fermentés, et d'autre part, aux consom-
mateurs qui sont concernés  par une
meilleure connaissance de la valeur santé
des aliments qui leur sont propres. C'est
donc a la fois en termes simples et en termes
plus spécifiquement scientifiques que ce
document a été congu. Ce n'est, certes, pas
facile a réaliser et le groupe de la mission
scientifique de Syndifrais en est conscient.
Merci au lecteur de nous pardonner un lan-
gage parfois trop simpliste ou au contraire
une approche trop complexe.

Si l'on se réféere au précédent travail
datant de 1987, on peut faire ressortir dif-
férents points acquis a la suite de travaux
menés dans de nombreux pays (Sanders,
1993), y compris la France, qui dans ce
domaine est particulierement active.

Tout d'abord, cette revue ne concerne
plus exclusivement le yaourt, mais aussi les
laits fermentés; en effet on trouve sur le
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marché des produits de plus en plus variés
quant aux bactéries utilisées pour la fer-
mentation du lait. Le lecteur aura donc bien
fait la différence entre le yaourt qui, en
France (et dans d'autres pays) ne doit ren-
fermer que l'association Lactobacillus bul-
garicus et Streptococcus thermophilus et
les laits fermentés qui peuvent renfermer
d'autres souches bactériennes (Lactobacil-
lus acidophilus, Bifidobacterium sp...), elles
aussi vivantes.

Elle apporte un complément de connais-
sances sur le maintien de la vitalité des
germes présents dans les différents produits,
au cours de leur transit chez I'nomme, et
sur le role non négligeable qu'ils peuvent
jouer dans la normalisation du transit diges-
tif, notamment dans les diarrhées de I'enfant.

Des mécanismes possibles de la digesti-
bilité du lactose de ces produits ont été trou-
vés : il est maintenant clair que, malgré une
teneur en lactose aussi importante que celle
du lait, ils sont parfaitement tolérés chez les
sujets intolérants au lactose et sont donc une
excellente alternative a I'utilisation du lait
pour ceux qui ne le supportent pas.

Beaucoup de travaux s'intéressent  a
I'incidence des laits fermentés sur la réponse
immunitaire: ~ des résultats chez I'homme
ont permis de confirmer les réponses obte-
nues au préalable chez l'animal. |l s'agit
d'un sujet extrémement porteur et pour
lequel les recherches sont certainement les
plus actives.

Un autre domaine intéressant mais déli-
cat est celui du réle de ces produits sur les
enzymes bactériennes impliquées dans la
cancérogenese colique. En effet, certaines
souches ont fait la preuve qu'elles pouvaient
diminuer l'activité de certaines enzymes
impliquées dans la cancérogenése colique.
Des explorations complémentaires  sont
nécessaires.

Enfin, les travaux portant sur le métabo-
lisme du cholestérol  sont souvent tres
contestables et il est difficile de donner une
réponse claire a la question: le yaourt pos-
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sede-t-il des propriétés hypocholestérolé-

miantes ? Pour cela il faudrait mener des
recherches chez des sujets hypercholesté-

rolémiques soumis a des régimes alimen-
taires controlés, ce qui n'a pas encore été
fait. En revanche, des travaux ont mis en
lumiere que le yaourt n'est pas hypercho-
lestérolérniant et les premiers résultats sur les
effets hypotholestérolémiants  d'autres laits
fermentés commencent a étre publiés.

Ce court résumé est loin de traduire de
maniere exhaustive l'activité scientifique
qui s'est développée sur ce théeme ces der-
niéres années.

LEXIQUE

Adhésion

L'adhésion est la capacité que possédent
certains micro-organismes de se fixer trés
solidement & une surface, qu'elle soit cel-
lulaire ou inerte.

Axénique

Un animal axénique est un animal dépourvu
de germes (germ-free). Né sans germe, il
est élevé dans des conditions d'environne-
ment contrdlé permettant de le maintenir
dans cet état pendant le temps nécessaire
aux expérimentations (élevage en isolateurs).

Colonisation

La colonisation microbienne correspond au
développement local d'une souche et a son
maintien sans qu'il soit nécessaire de réin-
troduire la souche régulierement par suite
de son élimination par les mécanismes
locaux de l'organisme.

Espéce

Une espece bactérienne peut étre définie
comme un ensemble de souches qui posse-
dent un patrimoine génétique commun per-
mettant de l'individualiser ~ par rapport a
d'autres groupes de souches. Chaque espéce
est représentée par une souche type consi-
dérée comme le spécimen permanent de
I'espéce.

Ferment

C'est une souche microbienne (bactérie ou
champignon inférieur) qui, dans des condi-
tions définies (pH, température), est capable
de transformer un substrat. Si le substrat est
contenu dans un aliment, aprés action du
ferment, l'aliment a subi une transforma-
tion dénommée fermentation.

Holoxénique

Un animal holoxénique est un animal
« conventionnel» disposant des flores
microbiennes normalement présentes dans
son espece.

Implantation

L'implantation est la conséquence de I'adhé-
sion. Une bactérie qui adhére a une surface
s'implante.  Si elle est capable de se déve-
lopper dans I'environnement donné, elle va
pouvoir ensuite coloniser le site.

Intolérance  au lactose

Symptdmes digestifs induits par la prise de
lactose, notamment contenu dans le lait, par
le fait d'une maldigestion de ce disaccha-
ride (carence en lactase) source de mal ab-
sorption de ses constituants.
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Levain (ou starter)

C'est une préculture de souches qui servira

a ensemencer la matiére premiére a
fermenter.
Malabsorption  du lactose

Défaut de transport transintestinal des
saccharides constitutifs de ce sucre, par
défaut d'hydrolyse lié a un déficit intesti-
nal en lactase.

Souche

Une souche bactérienne peut étre assimilée
a la notion d'individu par rapport a l'espece.
C'est ce que I'on appelle l'unité taxinomique
opérationnelle.

ure

« Unité formant colonie» : ce sigle rem-
place le terme « bactérie» dans les dénom-
brements, car on ignore le nombre de bac-
téries a l'origine  de l'apparition  d'une
colonie (de 1a plusieurs centaines).
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