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Nutrition et cancer:
un duo a ne pas sous-estimer

A 'heure ou le cancer reste une menace majeure pour la santé publique, I'importance d'une nutrition adéquate
est souvent sous-estimée. Selon le Dr Jean-Pierre Spinosa, spécialiste en sénologie et oncologie gynécologigue a
la Clinique de Montchoisi, qui se passionne pour le médecine nutritionnelle, la nutrition joue un réle fondamental
dans la prévention, le traitement et la prévention des récidives du cancer. | adeineseins

Dr. med. Jean-Pierre Spinosa
Spécialiste en sénologie et oncologie
gynécologique, Unité de sénologie de la
Clinique de Montchoisi

Personnalisation de I'alimentation

Il est souvent recommandé dadop-
ter une alimentation saine et équi-
librée, sans tenir compte de Ilin-
dividualité de chague personne et
de la spécificité de chaque tumeur.
Cela souligne l''mportance d'une nutri-
tion personnalisée, également appelée
"nutrition de précision’, qui consti-
tuera un domaine de recherche pass-
jonnant pour la prochaine décennie.

En effet, notre alimentation est riche
en composés bioactifs anticancéreux,
tels que les polyphénals, les glucosi-
nolates, les caroténaides, et les fibres
alimentaires, qui influencent divers
aspects du métabolisme cellulaire,
modulent notre microbiote, renforcent
nos défenses immunitaires et amé-
liorent notre capacité a réparer I'ADN.

Des concepts tels que le "French Para-
dox" — une observation de la faible
incidence des maladies cardiovascu-
laires — et le régime méditerranéen,
reconnu pour ses hienfaits sur la san-
té cardiovasculaire et la prévention du
cancer, illustrent linfluence majeure
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de lalimentation sur notre santé. Des
recherches sont en cours pour com-
prendre les mécanismes sous-jacents
a ces phénomenes, et il est possible
que le microbiote intestinal, modulé
par notre alimentation, joue un rle clé.

Par exemple, une étude menée par
Toledo a révélé que les femmes qui
suivaient un régime meéditerranéen
enrichi en huile dalive extra vier-
ge présentaient un risque réduit de
62 % de développer un cancer du
sein invasif par rapport a celles sui-
vant un régime pauvre en graisses.
Cette étude est particulierement sig-
nificative car elle repose sur un essai
clinique randomisé, offrant ainsi des
preuves solides de limpact de lali-
mentation sur la prévention du cancer.

Un pilier essentiel de la santé

Selon le Dr Spinosa, Sl y a un mes-
sage a retenir, c'est que la santé ne
se résume pas a l'absence de mal-
adie ; c'est un processus actif qui
nécessite une attention constante,
notamment en matiere de nutrition.

Le Dr Jean-Pierre Spinosa souligne que
la nutrition est un pilier essentiel sou-
vent négligé. "Il ne faut pas croire que
l'on peut ingérer tout et n'importe quoi
et que notre organisme va trier ce dont
il a besoin du reste qu'il va éliminer.
Tout ce gu'on ingére a une importance,
que ce soit en trop ou en pas assez.”
La nutrition est définie comme l'ensem-
ble desactions et processus parlesquels
un étre vivant récupere et transforme

des substances pour assurer son fonc-
tionnement. Cette notion est cruciale
dans le cadre du cancer, ou la nutrition
peut influencer le métabolisme des cel-
lules cancéreuses de plusieurs facons.

Les bases de la nutrition et du métabo-
lisme cellulaire

La disponibilité des nutriments, la
régulation  hormonale,  I'expression
des genes et lactivité des enzymes
sont des aspects essentiels du mé-
tabolisme cellulaire influencés par
la nutrition. Par exemple, linsuling,
sécrétée apres un repas, joue entre
autres un réle crucial dans la régu-
lation du métabolisme du glucose et
de la croissance cellulaire. Des caren-
ces ou exces de certains nutriments
peuvent perturber ce métabolisme.

Nutrition et cancer : une relation
trés complexe

Les tumeurs ont souvent un me-
tabolisme altéré, connu sous
[effet Warburg, ou elles uti-
lisent la glycolyse aérobie

et la glutamine

pour  produire

de  Iénergie.

Le Professeur

Thomas Seyfried

et le Dr Spinosa

gtudient comment

la disponibilité en

glucose et autres nu-

triments influence la
croissance  tumorale.

Les régimes cétogenes*
restrictifs privent les cellules

*Un régime cétogéne est un régime alimentaire riche en protéines, qui consiste a réduire drastiquement les glucides de son alimentation
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cancéreuses de glucose, favorisent
les corps cétoniques et montrent
des effets anti-invasifs, pro-apop-
totiques, et  anti-inflammatoires.
Plusieurs  études, disponibles  sur
le site clinicaltrials.gov, explorent
ces mecanismes. Cependant, une
approche efficace pour une tu-
meur peut ne pas létre pour une
autre, et ne remplacent daucune
fagon les traitements classiques.

Les nutrimentsinfluencent directement
la croissance cellulaire et la réponse
aux traitements, comme le montrent
les effets des oméga-3 et du microbio-
te intestinal sur le cancer. En somme,
notre alimentation peut soit freiner, soit
favoriser le développement du cancer.

Traitement, prévention et suivi aprées
cancer

L'intégration de la nutrition dans le
traitement du cancer est désormais
largement reconnue comme cruciale.
Les directives de I'ESPEN soulignent
limportance d'une évaluation nutriti-
onnelle systématique et d'une inter-
vention précoce pour améliorer l'ef-
ficacité des traitements, réduire les
effets secondaires et optimiser les ré-
sultats des patientes, notamment dans
la prise en charge du cancer du sein.

Une étude de Cheblowski confirme
gu'une alimentation adaptée, riche
en fruits et légumes, peut non seule-
ment réduire l'inflammation et fournir
des antioxydants, mais aussi créer
un environnement moins favorable
a la croissance tumorale, améliorant
ainsi la qualité de vie des patients.

Notre avenir :

la nutrigénomique
Le futur de la nutrition en
oncologie est promet-
teur. La nutrigéno-
mique, qui étudie
linteraction entre
la génétique et
‘alimentation,
ouvre de nou-
elles.  voies
pour des plans
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nutritionnels personnalises. Mais at-
tention, il ne sagit pas seulement
dalimentation mais de la fagon dont
notre corps réagit a cette alimentation.
L'oncologie intégrative associe les
traitements  conventionnels a des
thérapies  complémentaires,  in-
cluant. la nutrition, pour traiter
la personne dans son ensemble.

Que retenir ?

La nutrition devient de plus en plus une
partie indissociable des traitements
intégratifs du cancer, de la prévention
et du suivi aprés cancer, contribuant
a de meilleurs résultats et a une meil-
leure qualité de vie pour les patients.

Bien qu'elle ne soit pas la seule préoc-
cupation de l'avenir de la médecine,
elle constitue un élément essentiel
d'une approche globale et pluridi-
sciplinaire des soins du cancer. Au
fur et @ mesure que la recherche
evolue, le role de la nutrition en on-
cologie st susceptible de sétendre,
ce qui en fera un élément essentiel
des pratigues meédicales futures.®

Rendez-vous a
la Clinique de Montchoisi:
jeudi 14 novembre 2024 a 18h00 pour

une conférence publigue sur ce sujet.
Inscriptions prochainement ouvertes
sur www.montchoisi.ch
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