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Liens	  d’intérêt	  

•  CeVe	  intervenNon	  est	  faite	  en	  toute	  
indépendance	  vis-‐à-‐vis	  de	  l’organisateur	  de	  la	  
manifestaNon.	  Je	  n’ai	  pas	  de	  lien	  d’intérêts	  
avec	  le	  sujet	  traité	  



Contexte	  
•  Systèmes	  d’informaNon	  

nutriNonnelle	  (SIN)	  
•  Complément	  de	  la	  déclaraNon	  

nutriNonnelle	  
–  Considérée	  comme	  difficile	  à	  

comprendre	  
•  SIN=	  simplificaNon	  de	  

l’informaNon	  nutriNonnelle	  
–  Aide	  à	  la	  décision	  pour	  les	  

consommateurs	  
–  Orienter	  vers	  des	  produits	  

alimentaires	  de	  meilleure	  
qualité	  nutriNonnelle	  

–  IncitaNon	  à	  la	  reformulaNon/
innovaNon	  pour	  des	  produits	  
de	  meilleure	  qualité	  
nutriNonnelle	  
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Contexte	  
•  Jan	  2014:	  PrésentaNon	  de	  

15	  nouvelles	  mesures	  de	  
santé	  publique	  en	  
prévenNon	  primaire	  des	  
maladies	  liées	  à	  la	  
nutriNon	  
–  InformaNon	  du	  
consommateur	  

–  EducaNon	  nutriNonnelle	  de	  
la	  populaNon	  

–  AmélioraNon	  de	  l’offre	  
alimentaire	  



Contexte	  
•  Mesure	  d’informaNon	  du	  

consommateur	  
–  Système	  d’informaNon	  
nutriNonnelle	  simplifié	  

–  Face	  avant	  des	  emballages	  

–  Donnant	  une	  note	  globale	  
de	  qualité	  nutriNonnelle	  à	  
l’aliment	  

–  Cinq	  catégories	  
–  Basé	  sur	  le	  profil	  
nutriNonnel	  des	  aliments	  
de	  la	  Food	  Standards	  
Agency	  britannique	  

Arambepola.	  C..	  Scarborough.	  P..	  and	  Rayner.	  M.	  
Valida:ng	  a	  nutrient	  profile	  model.	  Public	  Health	  
Nutri:on	  11(4).	  371-‐378.	  2008.	  



ValidaNon	  d’un	  SIN	  

ValidaNon	  du	  profil	  
nutriNonnel	  des	  

aliments	  sous-‐jacent	  

• ClassificaNon	  des	  
aliments	  

• CaractérisaNon	  de	  
l’alimentaNon	  des	  
individus	  

• AssociaNon	  prospecNve	  
avec	  la	  santé	  

ValidaNon	  du	  format	  
graphique	  

• PercepNon	  
• Compréhension	  
objecNve	  

• UNlisaNon	  en	  situaNon	  
d’achat	  



ClassificaNon	  des	  aliments	  

Plats préparés

Matières grasses & sauces

Snacking salé

Snacking sucré

VPO

Produits laitiers

Produits céréaliers & Pdt

Fruits et légumes

-10 0 10 20 30

Score FSA Julia.	  Kesse-‐Guyot	  et	  al.	  Br	  J	  Nutr.	  112(10).	  1699-‐1705.	  2014.	  
Julia.	  Hercberg	  et	  al.	  Obésité	  2015	  

Julia	  et	  al..	  BMC	  Pub	  Health.	  2015Julia	  et	  al..	  Nutri:on	  Journal.	  2015	  
Julia	  et	  al.	  Cah	  Diet	  Nut.	  2015	  

ANSES,	  2015	  

•  Test	  dans	  4	  tables	  de	  
composiNon	  
•  NutriNet-‐Santé	  
•  Open	  Food	  Facts	  
•  Céréales	  du	  peNt	  déjeuner	  
•  OQALI	  (ANSES)	  

•  MainNen	  d’une	  certaine	  
hiérarchie	  entre	  les	  groupes	  
alimentaires	  
•  Fruits	  et	  légumes	  vs.	  
•  Produits	  de	  snacking	  

•  Grande	  variabilité	  au	  sein	  des	  
groupes	  alimentaires	  



TransposiNon	  à	  l’alimentaNon	  des	  
individus	  

•  Développement	  du	  score	  FSA-‐NPS	  DI	  
•  A	  parNr	  du	  score	  FSA	  des	  aliments	  et	  boissons	  

consommées	  par	  l’individu	  

	  

•  TransposiNon	  de	  l’aliment	  vers	  l’individu	  
à ApplicaNon	  aux	  études	  transversales	  et	  de	  cohorte	  

Cohortes	  NutriNet-‐Santé	  –	  SU.VI.MAX	  

Meilleure	  
Qualité	  nutriNonnelle	  

Moins	  bonne	  
Qualité	  nutriNonnelle	  

Aliments	   Individu	  
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Cadre	  théorique	  

Recherche	  acNve	  

ExposiNon	  

PercepNon	  
consciente	  ou	  inconsciente	  

UNlisaNon	  
Effets	  directs	  et	  indirects	  

Acceptabilité	  
MulNdimensionnel	  

Compréhension	  
SubjecNve	  ou	  objecNve	  

Adapté	  de	  Grunert	  et	  Wills.	  J	  Pub	  Health.	  2007	  



PercepNon	  –	  Compréhension	  

PERCEPTION	  
•  QuesNonnaire	  auto-‐administré	  

•  Plusieurs	  dimensions	  de	  la	  percepNon	  
–  SaNsfacNon	  
–  AVracNvité	  
–  Traitement	  de	  l’informaNon	  

	  	  

Cod,	  carrots	  and	  fennel	   Cod	  with	  buVer	  sauce	  and	  
risoVo	  

Salmon	  with	  mashed	  
potatoes	  with	  olive	  oil	  (2%)	  

Ducrot,	  Péneau	  et	  al,	  Plos	  One	  10(10),	  e0140898.	  2015	  
Ducrot,	  Péneau	  et	  al.,	  Nutrients.	  7(8),	  7106-‐7125.	  2015	  

COMPREHENSION	  OBJECTIVE	  
•  Classement	  de	  trois	  produits	  

	  

•  Selon	  les	  informaNons	  fournies	  
par	  les	  logos	  

•  5	  catégories	  de	  produits	  testées	  

RNJ	  
5-‐C	  

MTL	  
Tick	  



Ducrot	  et	  al.	  Nutrients.	  2015	  	  

Compréhension	  

•  Capacité	  des	  individus	  à	  classer	  les	  aliments	  selon	  
leur	  qualité	  nutriNonnelle	  
–  SituaNon	  sans	  logo	  
–  Comparaison	  de	  logos	  

•  Résultats	  
–  Tous	  les	  logos	  améliorent	  la	  compréhension	  
– Différences	  dans	  le	  niveau	  de	  l’effet	  

•  Nutri-‐Score:	  amélioraNon	  jusqu’à	  20	  fois	  par	  rapport	  à	  	  la	  
situaNon	  sans	  logo	  

–  Selon	  les	  sous-‐groupes	  de	  populaNon	  
•  Nutri-‐Score:	  le	  plus	  efficace,	  y	  compris	  dans	  les	  populaNons	  
les	  plus	  éloignées	  de	  l’informaNon	  nutriNonnelle	  



Impact	  sur	  les	  intenNons	  d’achat	  

•  Essai	  randomisé	  au	  sein	  de	  
l’étude	  NutriNet-‐Santé	  

•  Plateforme	  semblable	  à	  un	  
supermarché	  en	  ligne	  
classique	  

•  Produits	  de	  consommaNon	  
courante	  
–  239	  arNcles	  

•  RandomisaNon	  en	  5	  
groupes	  

	  	   RNJ	   5-‐C	  

MTL	   Tick	  
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IntenNons	  d’achat	  -‐	  Résultats	  

•  5-‐CNL	  augmente	  de	  façon	  significaNve	  la	  qualité	  nutriNonnelle	  globale	  du	  
panier	  d'achat	  (comparé	  à	  la	  référence	  sans	  logo	  et	  aux	  autres	  logos)	  

•  Les	  autres	  logos	  n'ont	  pas	  d'effet	  significaNvement	  différent	  entre	  eux	  
à  MTL	  et	  Tick	  améliorent	  le	  panier	  par	  rapport	  à	  la	  référence.	  	  

mais	  pas	  les	  GDA.	  
	  

•  Aucun	  effet	  observé	  sur	  le	  prix	  du	  panier	  d’achat	  

Ducrot.	  Péneau	  et	  al.	  Am	  J	  Prev	  Med,	  2015	  
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b	   b	  

b.	  c	  

c	  

Deux	  le_res	  iden:ques	  indiquent	  que	  les	  moyennes	  ne	  sont	  pas	  significa:vement	  
différentes	  (test	  de	  Tukey)	  



IntenNons	  d’achat	  –	  magasin	  
expérimental	  

•  Environnement	  
–  Supermarchés	  expérimentaux	  

(LabStores®	  BVA)	  
–  Rayons	  idenNfiés	  

•  Biscuits	  sucrés	  
•  Céréales	  du	  peNt	  déjeuner	  
•  Biscuits	  apériNfs	  

•  EchanNllons	  indépendants	  	  
•  3	  phases	  :	  

•  Contrôle	  :	  pas	  d’éNquetage	  
•  5-‐C	  en	  face	  avant	  SEUL	  
•  5-‐C	  en	  face	  avant	  +	  flyer	  de	  

présentaNon	  

Moyenne	  score	  FSA	  

N	   Contrôle	   Label	  

Label	  +	  
Communi
ca9on	  

ConsommaNon	  
totale	   901	   15.33	   15.48	   14.84	  
Biscuits	  sucrés	   565	   21.01*	   20.5	   20.23*	  
Biscuits	  
apériNfs	   762	   16.42	   16.67	   16.47	  
Céréales	  peNt	  
déjeuner	   752	   9.6	   9.33	   9.28	  



Essais	  comparaNfs	  
•  AlternaNves	  proposées	  dans	  le	  

cadre	  de	  la	  concertaNon	  
•  Comparaison	  des	  formats	  

–  Nutriscore	  
–  SENS	  
–  MTL	  
–  Nutri-‐repères	  
–  SituaNon	  de	  référence	  sans	  logo	  

•  ModificaNon	  des	  comportements	  
d’achat	  
–  Qualité	  nutriNonnelle	  globale	  du	  

panier	  d’achat	  (Score	  FSA)	  
•  Types	  d’études	  

–  ExpérimentaNon	  ‘grandeur	  nature’	  
–  Etude	  d’économie	  expérimentale	  

SENS	  

NUTRI-‐REPERES	  

MTL	  

NUTRISCORE	  



ExpérimentaNon	  ‘taille	  réelle’	  
•  60	  supermarchés	  

–  10	  par	  logo	  
–  20	  témoins	  

•  4	  régions	  
•  10	  semaines	  
•  IntervenNon	  

–  Limitée	  à	  4	  rayons	  
•  Traiteur	  frais	  
•  Pain	  
•  Viennoiseries	  
•  Plats	  cuisinés	  en	  conserve	  

–  Volontaire	  
•  Entre	  63%	  et	  86%	  de	  produits	  

éNquetés	  

•  Collecte	  des	  Nckets	  de	  caisse	  



ExpérimentaNon	  ‘taille	  réelle’	  

•  AmélioraNon	  du	  panier	  
d’achat	  

	   	  +	  4,5%	  
	   	  +	  3,9%	  
	   	  3,3	  %	  

•  Analyse	  dans	  les	  sous-‐
groupes	  
–  Plus	  d’impact	  chez	  les	  
consommateurs	  achetant	  
les	  produits	  les	  moins	  
chers	  

–  Aucune	  dégradaNon	  de	  la	  
qualité	  nutriNonnelle	  



Essais	  comparaNfs:	  Résultats	  

•  Essai	  en	  économie	  
expérimentale	  
–  5	  logos	  testés	  (+Nutrimark)	  
–  Panier	  d’achat	  avant	  et	  
après	  apposiNon	  d’un	  logo	  

•  Résultats	  
–  Le	  Nutriscore	  permet	  la	  
plus	  importante	  
amélioraNon	  du	  panier	  
d’achat	  

–  En	  parNculier	  pour	  les	  
acheteurs	  les	  plus	  
défavorisés	  

Crose_o	  et	  al.,	  2017	  



Impact	  sur	  la	  santé	  

•  Hypothèses	  

•  EsNmaNon	  de	  la	  mortalité	  
évitée	  

•  Résultats	  Nutri-‐Score:	  	  
–  Le	  plus	  efficace	  
–  -‐3%	  de	  la	  mortalité	  par	  
maladies	  nutriNonnelles	  

Achats	  
AmélioraNon	  de	  

la	  qualité	  
nutriNonnelle	  

AlimentaNon	  
AmélioraNon	  des	  

apports	  
nutriNonnels	  

Santé	  
DiminuNon	  de	  la	  

mortalité	  

Egnell	  et	  al.	  Travaux	  soumis	  



Conclusion	  
•  Le	  Nutri-‐Score	  s’appuie	  sur	  de	  nombreuses	  études	  scienNfiques	  

indépendantes	  
–  >15	  publicaNons	  scienNfiques	  

•  Portant	  sur	  
–  La	  validaNon	  de	  l’algorithme	  sous-‐jacent	  (profil	  nutriNonnel	  des	  aliments)	  
–  Le	  format	  graphique	  
	  
	  

OMS	  Europe	  
	  La	  décision	  prise	  récemment	  par	  la	  France	  de	  recommander	  le	  

système	  Nutri-‐Score,	  consNtue	  une	  avancée	  importante	  pour	  la	  nutriNon	  
dans	  la	  Région	  européenne	  de	  l’OMS 	  	  

	  La	  France	  a	  très	  largement	  fondé	  sa	  décision	  sur	  les	  données	  
probantes	  disponibles	  à	  ce	  sujet,	  une	  démarche	  qui	  mérite	  d’ailleurs	  d’être	  
saluée	  

	  L’OMS/Europe	  félicite	  la	  France	  pour	  ceVe	  iniNaNve	  qui	  valorise	  les	  
systèmes	  d’éNquetage	  favorables	  au	  consommateur.	  


