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Resume 

Le sevrage, c'estai-dire la p6riode oii lion commence it dormer des aliments solides 
it un jeune enfant en complement du lait maternel, pr6sente de graves risques nutrition- 
nels pour les enfants des pays en d6veloppement. Des la fin de leur deuxieme ann6e, 
le tiers des enfants en Afrique orientate et australe souffrent de malnutrition chronique. 
Les facteurs suivants contribuent au retard de croissance que 1'on observe couramment 
chez les enfants en age d'etre sevr6s: carence nutritionnelle, forte prevalence des 
maladies diarrh6iques (qui s'expliquent souvent par la contamination des aliments de 
sevrage) et r6cente diminution de la dur6e et de l'intensit6 de Fallaitement maternel. 

Des sp6cialistes des sciences de Fahmentation, des nutritionnistes et des planifica- 
teurs de la sant6 travaillant en Afrique et en Asie du Sud se sont r6unis daps le cadre 
d'un atelier international afin d'examiner des techniques alimentaires applicables au 
niveau des menages qui semblent prometteuses pour am6liorer la nutrition des nourris- 
sons et des jeunes enfants. Apres avoir examine les connaissances actuelles en matiere 
d'allaitement matemel et de pratiques de sevrage en Afrique orientate et australe, les 
participants ont discut6 de Putilisation, au cours du sevrage, d'aliments fermentes et de 
farine germee, tant pour am6liorer 1'apport nutritionnel chez les jeunes enfants que 
pour diminuer les risques de contamination des aliments. Its ont 6galement discut6 des 
recherches qu'il y aurait lieu d'entreprendre sur 1'efficacite des techniques alimentaires 
et sur leur diffusion dans la collectivite. 

Cene publication fait le compte rendu des discussions de 1'atelier et pr6sente ses 
conclusions et recommandations. Elle s'adresse aux scientifiques et aux planificateurs 
de la sante qui participent a des recherches en matiere de nutrition et a 1'61aboration 
de programmes visant a ameliorer Falimentation des nourrissons et des jeunes enfants 
darts les pays en d6veloppement. 

Abstract 

The weaning period, that is the period in a young child's life when supplementary 
foods are introduced to complement breast milk, poses great nutritional risk to children 
in developing countries. By the end of the second year of life, one-third of children in 
eastern and southern Africa are chronically malnourished. The following factors 
contribute to the growth faltering commonly observed in weaning-age children: low 
nutrient intake, high incidence of diarrhoeal disease (often caused by contaminated 
weaning foods), and recent declines in duration and intensity of breastfeeding. 

Food scientists, nutritionists, and health planners working in Africa and South Asia 
met in an international workshop to examine household-level food technologies that 
hold promise for improving nutrition of infants and young children. After reviewing 
current knowledge of breastfeeding and weaning practices in eastern and southern 
Africa, participants discussed the use in weaning diets of fermented foods and 
germinated flour, for both improved nutrient intake by young children and decreased 
risk of food contamination. Research that should be conducted into the effectiveness of 
the food technology was identified and its diffusion at the community level discussed. 

This publication contains the proceedings, conclusions, and recommendations of the 
workshop. It is directed at scientists and health planners who are involved in nutrition 
research and developing programs to improve feeding of infants and young children in 
developing countries. 
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Resumen 

El periodo de destete, es decir, aquel periodo en la vida de un nino en que se 
introducen en su diets alimentos suplementarios para complementar Is. leche materna, 
represents un gran riesgo nutricional para los nifios de paises en vias de desarrollo. 
Hacia el final de su segundo afio de vida, un tercio de los nifios en Africa oriental y 
del sur muestran senates de malnutricion cronica. Los siguientes factores contribuyen al 
crecimiento vacilante que se observa comunmente en los nifios que se encuentran en 
edad de dejar la lactancia matema: baja ingestion de nutrientes, alts incidencia de 
diarrea (a menudo causada por alimentos para el destete contaminados), y nuevas 
disminuciones en la duracion a intensidad de la alimentacion proveniente del pecho de 
la madre. 

Cientificos del campo de los alimentos, especialistas en nutricion y planificadores 
de la salud que trabajan en Africa y en el Sur de Asia se reunieron en un taller 
internacional para examinar las tecnologias de alimentos que se utilizan en el hogar y 
que prometen bunos resultados en el mejoramiento de la nutricion de lactantes y nifios 
pequefios. Despues de anatizar el conocimiento que existe actualmente sobre la alimen- 
tacion recibida a traves del pecho de la madre y las practicas que se utilizan para el 
destete en el oriente y sur de Africa, los participantes discutieron el use en dietas para 
el destete de alimentos fermentados y harina germinada para que los nifios pudan 
ingerir nutrientes mejorados y haya una disminucion en el riesgo causado por la 
contaminacion de los alimentos. Se identifico la investigacion que se debe realizar 
sobre la efectividad de las tecnologias de alimentos y se discutio su difusion en el 
seno de la comunidad. 

Esta publication contiene las actas, conclusiones y recomendaciones del taller. Esta 
dirigida a cientificos y planificadores de la salud que participan en la investigacion 
nutricional y en programas de desarrollo para mejorar la ahmentacion de lactantes y 
ninos en los paises en desarrollo. 
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L'absorption ferrique amelioree des 
produits de sevrage grace a la 

germination et a la fermentation' 
Ulf Svanberg et Anne-Sofie Sandberg 

Department of Food Science, Chalmers University of Technology 
Box 5401, S-40229, Goteborg, Suede 

Risumi En Tanzanie et dans la plupart des pays en developpement, 
I'anemie est le probleme de santi le plus courant apres la malnutrition. Bien 
que la malaria soit un important facteur causal, it semble qu'en Tanzanie, 
l'anemie ferriprive soft le type Ie plus courant d'anemie. Toutefois, en depit de 
nettes indications de sa prevalence, la plupart des enquetes dietitiques ont 
conclu que l'apport ferrique est, en regle generale, satisfaisant. II semble donc 
clair que le facteur le plus important est la biodisponibilite du fer. Les denrees 
de base de la Tanzanie contiennent des facteurs comme 1'acide phytique et les 
tanins, qui inhibent fortement cette biodisponibiliti du fer. En utilisant des 
techniques traditionnelles familiales comme la fermentation et la germination, 
ainsi que le trempage, it serait possible de riduire 1'eff`et de ces inhibiteurs. 
Pour mesurer I'aborption du fer d partir des regimes de sevrage, nous avons 
mis au point une technique in vitro rapide et simple; tout en offrant des resul- 
tats comparables d ceux obtenus dans les etudes sur les titres humains, cette 
technique est moins diffcile et moins couteuse. Nous avons mesure la quantiti 
defer assimilable dans diverses denrees de base qui ont ete transformies au 
moyen de la germination ou de la fermentation. Nous avons constate que les 
deux procedes, lorsqu'ils sort combines avec une methode de preparation et de 
cuisson modiftee, pourraient donner une quantite defer assimilable deux d six 
fois plus elevee qu'avec les denies de base non traitees. Ce procede met en jeu 
faction d'enzymes qui reduisent considerablement la quantiti d'acide phytique 
daps les denrees et augmentent ainsi I'absorption ferrique. Le present document 
souligne l' importance de cette decouverte pour la mise au point d' une approche 
pratique au niveau familial permettant de reduire Fanimie. 

En Tanzanie et dans la plupart des pays en developpement, I'anemie est le 
probleme de santd le plus courant apres la malnutrition. A des fins pratiques, 
1'an6mie est consideree comme une condition caracterisee par une concentra- 
tion d'hemoglobine inferieure a celle d'une valeur arbitrairement choisie; 

1 Les etudes ont ete realisees en collaboration avec le Tanzania Food and Nutrition 
Centre (TFNC), grace au financement de la Swedish Agency for Research 
Cooperation with Developing Countries. 
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toutefois, it est reconnu qu'en raison d'un chevauchement entre les valeurs 
normales et les valeurs andmiques dans une population, une telle distinction 
est une question de probabilit6. Les seuils largement acceptds sont 130 g/L 
pour les hommes, 120 g/L pour les femmes, et 110 g/L pour les femmes 
enceintes et les jeunes enfants (OMS 1968). Une andmie plus s6vere avec 
microcytose et hypochromie est l'indication d'une carence en fer avancde. 

Avant de rdsumer la situation en Tanzanie en ce qui a trait a 1'an6mie, je 
vais dresser un tableau g6n6ral de la fr6quence relative avec laquelle diff6rents 
types d'an6mie apparaissent. La plupart des an6mies sont hypoprolifdratives, 
les troubles les plus courants dtant l'inflammation, la carence en fer et les 
saignements aigus, (Hillman et Finch 1985). 

Le probleme de 1'an6mie en Tanzanie a, dans 1'ensemble, constitu6 une 
prdoccupation lors des enqu6tes sur la nutrition g6ndrale. Dans toutes ces 
Etudes, le test de s6lection a fait appel A une mesure du taux d'hdmoglobine. 
L'utilisation d'une faible valeur d'hdmoglobine en tant que diagnostic de 
1'an6mie ne distingue pas toutefois les causes possibles de 1'an6mie. L'infec- 
tion aigue et chronique peut induire une diminution imm6diate et considdrable 
de la valeur Hb ; toutefois, cette derni6re nest observ6e qu'a une derni6re 
phase de la carence en fer, lorsque les r6serves de fer sont 6puis6es. L'insen- 
sibilit6 relative de la mesure d'h6moglobine est 6galement attribuable a la 
vaste dispersion des valeurs chez les sujets normaux. 

Les enqu6tes mendes en Tanzanie ont donc cherch6 a ddcouvrir certaines 
des causes soul-jacentes de 1'andmie. Le Tableau 1 est extrait des enqu6tes 
nutritionnelles en Tanzanie et it indique une vaste incidence d'andmie; dans 
certains villages, it a W trouv6 que pres de 39 % des jeunes enfants dtaient 
andmiques. Dans certaines rdgions, une relation 6troite a W observde entre 
1'an6mie et la malaria, 1'ankylostomiase et les infections schistosomiasiques. 
Toutefois, 1'effet des infections mineures n'a pas 6t6 explor6; comme on 1'a 
d6ja mentionn6, la prdvalence d'une r6elle condition de carence en fer ne peut 
Ure 6tablie avec la mdthode Hb. 

Les changements s6quentiels dans le ddveloppement de la carence en fer 
sont indiqu6s par 1'usage d'autres param6tres. Du point de vue clinique, une 
diminution des r6serves ferriques est mise en Evidence par une reduction de la 
concentration de la ferritine sdrique ou par une diminution du fer colorable 
dans la moelle osseuse, ou les deux. Lorsque les r6serves de fer sont 6puis6es 
et qu'un dquilibre ferrique ndgatif se poursuit, it y a une reduction de Fab- 
sorption du fer dans la moelle 6rythrocytaire. Cela se refl6te par une diminu- 
tion de la saturation de la prot6ine porteuse du fer plasmatique, la transferrine. 
Comme rdsultat, la synthese de 1'h6moglobine s'affaiblit et la concentration 
des globules rouges protoporphyrines augmente. La production limitde d'hdmo- 
globine finit par entrainer une baisse de la concentration de 1'hdmoglobine 
au-dessous du niveau seuil pour 1'individu. 
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Tableau 1. An6mie par region et groupe de population (extrait des enquetes 
sur la nutrition en Tanzanie). 

Type de Taille de Prevalence 

Date R6gion 
population 
observ6e 

1'6chantil- 
lonnage 

Moyenne 
Hb g% 

de Fan6mie 
M 

Point seuil 
Hb g% 

1972 Dar Femmes 1317 9,3 100 11 

1973 Kilosa 

enceintes 

Femmes 1702 11,2 28 10 

1973 Bagamoyo 

tous ages 

Femmes 1467 10,4 15 11,5 

1974 Morogoro 

tous ages 

Village 31 10,8 - - 

1974 Mbeya 

0-4 ans 

Village 60 11,7 - - 

1974 Tabora 

0-4 ans 

Village 328 12,8 - - 

1974 Morogoro 

adultes 

Village 323 12,4 

1974 Mbeya 

adultes 

Village 336 13,6 

1974 Tabora 

adultes 

Village 516 12,2 

1979 

Morogoro 
Mbeya 

Rufiji 

adultes 
femmes 

Village 288 7,9 
moins de 
5 ans 

1979-1980 Iringa Village 1143 11,2 15,9 10 
moins de (0-39) 

1984 Iringa 

5 ans 

Village 979 11,8 25 10 

1984 Iringa 

moins de 
5 ans 

Village 200 - 25 10 
moins de 
5 ans 
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Par cons6quent, pour avoir un tableau complet de la carence en fer, nous 
devons nous appuyer sur les m6thodes analytiques qui mesurent la taille des 
r6serves de fer. Dans une Etude rkente de la division Pawaga de Tanzanie, le 
niveau de protoporphyrine a W mesurd : environ 50% des enfants de moins 
de cinq ans (n = 651) ont montrd des valeurs indiquant une condition de 
carence en fer; plus de 90% avaient une valeur Hb infdrieure au seuil, indi- 
quant la pr6sence d'an6mie. Une preuve indirecte indique 6galement que la 
carence en fer est une des principales causes d'andmie dans les pays en d6ve- 
loppement; 1'examen des donn6es sur 1'absorption du fer appuie solidement 
une telle conclusion. 

La nature du fer alimentaire 

Nos connaissances sur 1'absorption du fer alimentaire ont beaucoup aug- 
mentd au cours des dix demieres ann6es, et elles proviennent principalement 
de 1'dlaboration de m6thodes isotopiques de mesure de 1'absorption du fer a 
partir de repas complets (Cook et al. 1972; Hallberg et Bjorn-Rasmussen 
1972; Layrisse et Martines-Tones 1972). Il est aujourd'hui connu qu'en raison 
des voies d'entrde s6par6es dans la cellule muqueuse intestinale, le fer alimen- 
taire peut etre compos6 de deux groupes distincts, express6ment un groupe de 
fer h6minique et un groupe de fer non h6minique. L'heme, qui foumit pres de 
10 h 15 % du fer alimentaire consommd dans les pays industrialisds, consiste 
en h6moglobine et myoglobine des produits alimentaires d'origine animale. Le 
fer h6minique est absorb6 a 20 ou a 30% et peut reprdsenter pres du quart du 
fer absorbs h partir de r6gimes riches en viande. Etant donn6 que 1'absorption 
du fer h6minique est peu touch6e par la nature du repas, et seulement 16gere- 
ment influenc6e par 1'6tat ferrique de l'individu, son apport peut etre calcul6 
au moyen d'une mesure chimique de sa teneur dans le rdgime, en supposant 
une absorption de 25 %. 

Le fer non h6minique est contenu dans les c6r6ales, les 16gumineuses, les 
fruits, les ldgumes et les produits laitiers ; dans les pays en d6veloppement, it 
constitue la principale source de fer alimentaire, et fr6quemment la seule. 
L'absorption de cc fer non h6minique est tres variable et d6pend de la nature 
du repas. Dans tout repas donn6 contenant une combinaison d'aliments, une 
«r6serve» de fer non h6minique se forme dans le lumen intestinal. L'absorp- 
tion de cette rdserve est ddtermin6e par 1'effet compos6 de facteurs stimulant 
ou affaiblissant 1'absorption ferrique. Les facteurs connus pour stimuler 1'ab- 
sorption du fer non h6minique sont la viande, la volaille, les fruits de mer, et 
divers acides organiques, notamment 1'acide ascorbique. Un grand nombre de 
substances sont connues pour affaiblir 1'absorption du fer; it s'agit des poly- 
phdnols comme les tanins, les phytates (Gillooly et al. 1983), certaines formes 
de prot6ines (INACG 1982) et certaines fibres. Les aliments qui ont un puis- 
sant effet inhibitoire sur 1'absorption du fer incluent donc le M, le caf6, le 
jaune d'oeuf et le son. Selon la teneur en substances stimulantes ou inhibitri- 
ces, 1'absorption du fer contenu dans un repas peut varier de 1 a 40% chez 
les individus dont 1'6tat ferrique est comparable. 
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En ddpit de la quantitd considerable d'informations disponibles sur les 
facteurs qui influencent I'absorption du fer, obtenues A partir de repas uniques, 
elles font ddfaut quant h I'absorption du fer provenant de rdgimes complets. 
Les repas typiques dans diffdrentes rdgions du monde (Hallberg et al. 1983; 
Narasinga Rao et al. 1983; Acosta et al. 1984) peuvent etre repartis dans trois 
catdgories gdndrales ; faible biodisponibilite, moyenne biodisponibilitd et grande 
biodisponibilitd, avec une absorption du fer hdminique et du fer non hdminique 
d'environ 5, 10 et 15% respectivement; cela s'applique a un individu ddpour- 
vu de reserves en fer mais dont le transport du fer est normal. Certains rdgi- 
mes ddpassent les deux points extremes de cette gamme de biodisponibilite de 
5 a 15%. L'absorption du fer a partir de rdgimes consistant principalement de 
cdrdales peut donc n'etre que de 1 a 2%; cependant, avec les regimes con- 
tenant de grandes quantitds de viande, de poisson ou de volaille, I'absorption 
peut approcher les 20 a 25 %. 

Pour conclure, toutes nos informations indiquent qu'en regle gdndrale, la 
teneur en fer des regimes a base de cdrdales est suffisante. II faudrait aussi 
mentionner la contamination du fer qui peut contribuer a augmenter de plu- 
sieurs fois la quantitd de fer local du rdgime, mais le pourcentage d'absorption 
est plus ou moins bien connu. L'absorption du fer intrinseque peut varier 
considdrablement, de 1 a 40%. 

Quels sont alors les moyens pratiques et rdalistes permettant d'amdliorer la 
situation d'andmie ferriprive que connaissent les pays en ddveloppement? On 
pourrait considdrer les trois stratdgies suivantes: d'abord, la distribution de 
comprimds de fer aux grouper vulndrables, comme les jeunes enfants et les 
femmes enceintes et allaitantes; deuxiemement, 1'enrichissement de certains 
produits de base avec du fer; et troisiemement, une augmentation de la biodis- 
ponibilitd du fer alimentaire. La premiere stratdgie implique un systeme de 
soins de santd mere-enfant dtendu et qui fonctionne bien, et la deuxieme la 
distribution d'un produit de base a partir d'un point central. Dans de nom- 
breux pays, it n'existe aucune de ces conditions requises. Par consdquent, it 
reste la troisieme stratdgie, c'est-a-dire augmenter I'absorption ferrique des 
rdgimes a base de cdreales. Dans le cadre de notre programme de recherche 
en collaboration avec le TFNC, nous avons effectud des dtudes sur les mdtho- 
des permettant de diminuer les effets inhibiteurs des phytates et des tanins sur 
I'absorption du fer des produits cdrdaliers, par l'usage de techniques tradition- 
nelles mdnageres comme la germination et la fermentation. 

La germination et la fermentation - 1'effet sur 
Pacide phytique et Pabsorption du fer 

L'acide phytique (chimiquement, inositol hexaphosphate) possdde une 
grande capacitd de fixation des fers mindraux comme le Fe' et Fe'*, ZnZ*, 
Mg' et CAZ*. Ces complexes de mindraux et d'acide phytique sont gdndrale- 
ment peu solubles et ils entraveront done I'absorption des mindraux. Dans la 
graine de cdrdale, 1'acide phytique est principalement rdparti dans la couche de 
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Fig. 1. Teneur relative en inositol phosphate dans les kchantiilons de sorgho tremp6 
(12 heures). -, farine compl6te non germ6e; ---, farine compike germ6e. 

IP3' IP6 = inositol contenant 3 it 6 phosphates par r6sidu d'inositol. 

1'aleurone (Lott et Ockendenen 1986) ; le d6corticage de la graine va donc 
rdduire considdrablement la quantitd d'acide phytique Ousqu'a 50 ou 60%). 
Toutefois, les quantitds restantes influenceront I'absorption du fer. 

Un autre moyen de r6duire la quantit6 d'acide phytique dans la graine 
consiste a activer les phytases qui sont disponibles en petites quantit6s dans 
presque toutes les vari6t6s de c6rdales (Nayini et Markakis 1986). L'acide 
phytique est alors hydrolys6 en inositol phosphates inf6rieurs (penta a mono- 
phosphates) ; toutefois, d'apres des dvaluations in vitro, seuls les inositols hexa 
et penta-phosphates forment des complexes insolubles avec le fer. Il est 6ga- 
lement connu que la germination des graines de c6r6ales stimule faction de la 
phytase. Nous avons utilis6 une nouvelle m6thode pour mesurer dinositol 
phosphate par extraction dans de 1'HCl dilu6 et quantification au moyen d'une 
chromotographie d'appariement ionique et de chromotographie liquide a haute 
pression (Sandberg et Adherinne 1986). Dans le sorgho blanc germ6 pendant 
48 heures, les quantit6s d'inositol hexa-phosphates (IP6) et d'inositol penta- 
phosphates (IPS) sont consid6rablement inf6rieures a celles de la farine non 
germ6e. Nous avons davantage stimul6 les phytases des dchantillons de sorgho 
en les faisant tremper dans de 1'eau pendant 12 heures et en ajustant le pH 
dans I'eau de trempage a 5 par 1'addition d'HCI. La Figure 1 montre que le 
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trempage h des conditions de pH optimales pour les phytases rdduit les quan- 
tit6s de IP6 et IP, dans la farine de sorgho germd h moins de 5 % de celles de 
la farine complete non germ6e. 

L'6tape suivante consistait h soumettre les 6chantillons A une fermentation 
bacOrienne naturelle A I'acide lactique. Les farines ont dtd tremp6es dans 1'eau 
et lalss6es A la temp6rature ambiante pendant deux a trois jours ; 1'acide lacti- 
que produit dans la bouillie ferment6e a r6duit le pH d'une valeur initiale de 
6 A environ 4. La quantit6 d'acide phytique (IP6 + IP,) est encore plus r6duite 
dans ces 6chantillons ferment6s, et la farine germ6e ne pr6sente pas de quan- 
tit6s d6celables de IP6 et IP,. Le Tableau 2 rdsume les quantit6s de IP, et IP6 

dans µmol/g dans les 6chantillons dtudi6s. 

Quel effet ces traitements ont-ils sur ('absorption du fer? Celle-ci a 6t6 
estim6e au moyen d'une m6thode in vitro mise au point dans notre d6parte- 
ment de Goteborg (Svanberg et al. 1988). L'6chantillon alimentaire est pro- 
gressivement dig6r6 au moyen d'un syst6me utilisant trois enzymes. La quan- 
titd de fer solubilis6 est d6cel6e au moyen d'une spectrophotographie d'absorp- 
tion atomique. Le rapport entre le pourcentage de fer solubilis6 et Fabsorption 
du fer mesurde dans les Etudes sur les titres humains au moyen de la m6thode 
de radio-marquage (Hallberg et Bjorn-Rasmussen 1972) indique une forte 
corr6lation (r = 0,99, p <_ 0,001), mesur6e sur 16 diff6rents aliments contenant 
ou non des protdines d'origine animale. 

Les diff6rents dchantillons de sorgho de cette Etude ont dtd analysds afin 
de d6couvrir la quantit6 de fer soluble au moyen de cette m6thode in vitro. La 
Figure 2 montre le rapport entre le fer soluble et la teneur en acide phytique. 
La fermentation a 1'acide lactique double la quantit6 de fer soluble lorsqu'on 
utilise de la farine de grain d6cortiqu6 et la multiplie par six aver de la farine 
germ6e. 

En conclusion, les m6thodes m6nag6res traditionnelles de transformation 
des aliments, comme le trempage, la germination et la fermentation, ont prou- 
v6 en laboratoire qu'elles rdduisent considdrablement la teneur en acide phyti- 
que du sorgho blanc. La solubilitd du fer et, par 1A meme, 1'absorption du fer, 

Tableau 2. Quantit6 de IP6 + IPS (}tmol/g) dans diff6rents 6chantillons de sorgho ; 

les effets du d6corticage, de la germination, du trempage et de la fermentation. 

Sorgho (blanc) Non traite 
Tremp6 (12 heures, 

pH = 6) Ferment6 (48 h) 

Non germ6 
Farine complete 5,45 2,70 0,20 
85 % d'extraction 5,20 2,20 0,40 

Germe 
Farine complete 3,50 0,40 nda 

a Non d6celable. 
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Fig. 2. Fer soluble et teneur en addle phytique dans diff6rents 6chantillons 
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sont accrues, selon le traitement, de deux a six fois. En terme quantitatif, cela 
signifie qu'un r6gime de « faible biodisponibilits» s'est transforms en un 
r6gime ode moyenne a forte biodisponibilit6» ; ce r6sultat poturait etre 6ga- 
lement obtenu seulement en incluant de g6ndreuses quantit6s de viande, ou de 
produits tres riches en acide ascorbique. 
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