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RESUME

Le Spirulina platensigst une algue utilisée pour ses effets nutritibeheéhérapeutique. De nombreuses
études ont montré son intérét pour 'homme. Leegrégavail résume les études cliniques effectages la
spiruline chez homme jusqu’en juin 2012. La méthadeonsisté a l'interrogation des bases de données
Pubmed, OMS, Medline base donné des UniversitésOdagadougou et de Grenoble, centre de
pharmacovigilance de Grenoble et de Bordeaux. Séeseétudes effectuées chez 'homme avec la spéruli
uniquement et publiées ont été retenues. Les esitale jugements ont porté sur les paramétres
anthropométriques, biologiques, et des donnéesatogmle. Ces études ont montré I'effet de la spieubur
les maladies cardiovasculaires par la diminutios d@eurs des paramétres lipidiques. La spiruliee aes
effets antidiabétiques par la diminution de I'hémobine glyquée et de la glycémie chez les patients
diabétiques de type 2. Des effets immuno - modutatenti-inflammatoires, anticancéreux, antianémgg de
la spiruline ont été prouvés. La récupération tiatmelle de la spiruline a été prouvée dans sixlét dont
trois chez les personnes vivant avec le VIH. Cesltas montrent les multiples effets thérapeutiqdeda
spiruline mais doivent étre confirmés par des étlhams de grandes tailles.
© 2014 International Formulae Group. All rights mrged.
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INTRODUCTION en lipides totaux, en glucides, en vitamines
Les algues sont des especes qui vivent (liposolubles et hydrosolubles), en minéraux,
toutes en milieu aquatique et sont presque en oligoéléments, et en pigments.

toutes pourvues de chlorophylle. La spiruline Plusieurs études ont démontré les
est une algue bleue microscopique, possibilités de Il'utiliser pour lutter contre la
pluricellulaire. Le genr&pirulina platensiou famine et la malnutrition dans le monde chez

Arthrospira, plus connu sous le nom d'algue I'homme (Simporé et al., 2003, 2006; Teas et
Spiruline est une cyanobactérie de la classe al., 2004; Sall et al., 2009;). En outre, elles ont
des Cyanophyceae et de la famille des montré I'intérét thérapeutique de la spiruline
Oscillatoriaceae. Elle est riche en protéines, (Bhavisha et al., 2010; Karkos et al., 2011)
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pour 'homme. Des études cliniques ont été
menées chez I'homme pour plus de précisions
sur I'implication de la spiruline dans plusieurs
domaines thérapeutiques. Elles ont montré les
effets thérapeutiques de la spiruline entre
autre dans les maladies cardiovasculaires
(Samuels et al., 2002) diabétiques (Parikh et
al., 2001).

Le présent travail résume les résultats
des ces études sur la spiruline chez I’'homme.
L'objectif de cette synthése est de préciser
I'intérét de la spiruline, noté dans les études
clinigues réalisées avec la spiruline chez
’'homme.

L'étude a été menée sur des bases de

le taux de cholestérol HDL et & diminuer les
autres parametres lipidiques (cholestérol total,
cholestérol  LDL, cholestérol  VLDL,
triglycérides) chez 'homme. Elle a diminué
aussi le taux du glucose sanguin (la réduction
de I'Hémoglobine glyquée (HbAlc) chez
'homme.

Ces modifications des paramétres
lipidiques ont été observées avec des doses de
spiruline allant de 1 g/j a 8 g/j pendant 6
semaines a 2 mois. En outre, une diminution
des fréquences cardiaques et de production
des apo-lipoprotéines ont été notées (Tableau
let 2).

données Pubmed, OMS, bases de données deRole de la spiruline dans la régulation des

la bibliotheque de médecine et de pharmacie
de Grenoble, sur des bases des
pharmacovigilances de Grenoble et de
Bordeaux. Des sites internet spécifiques ont
été consultés.

Sélection des études

Une premiére recherche a permis de
retenir des articles sur la spiruline. Seuls ceux
dont le produit de I'étude portait uniquement
sur la spiruline chez 'homme et animal ont
été retenus. Dans un deuxiéme temps, les
études avec la spiruline chez I'homme et
publiées ont été retenues (Figure 1).

Les variables de I'étude

Les parametres biologiques ont été
retenus pour apprécier I'effet thérapeutique de
la spiruline. Les criteres Z-score poids/age
(P/A), taille/age (T/A), poids/taille (P/T) ont
été utilisés pour [l'appréciation de la
récupération nutritionnelle des enfants.

Période de I'étude

Les études sur la spiruline chez
I'homme jusqu’au 30 juin 2012, publiées et
retrouvées ont été retenues pour I'étude.

Effets de la spiruline sur des parametres
biochimiques chez 'homme

Des études sur des volontaires ont
montré que la spiruline contribue a augmenter
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éléments figurés du sang

La spiruline agit directement et
indirectement sur la prolifération et Ila
différenciation  des  cellules  souches

multipotentes de la moelle osseuse (Schwartz
et al., 1987). Elle stimule I'hématopoiese, et
surtout I'érythropoiése en induisant la
libération de I'hormone [I'érythropoiétine
(EPO) (Mathew et al., 1995) (Figure 2).

anti-
hépato-

Effets immuno-modulateur,
inflammatoire,  anticancéreux,
protecteur de la spiruline

La spiruline intervient au niveau du
systéeme immunitaire. Elle active les
macrophages et les cellules NK. Elle induit la
production d'anticorps, et active également les
cellules T et B (Mathew et al., 1995). Elle a
des effets immun modulateurs en augmentant
la production des cytokines (interleukine-4
(IL-4), linterférony (IFN-y), linterleukine-
2(IL-2) et de Natural killer (NK). Elle a des
effets anti-inflammatoires, antianémiques
(augmentation de I’'hémoglobine),
anticancéreux, hépato-protecteur (Tableau 3).

Propriétés nutritionnelles de la spiruline
chez 'lhomme

Trois études cliniques chez 'homme
ont montré l'intérét de la spiruline dans la
récupération nutritionnelle surtout chez les
enfants (Branger et al., 2003; Simpore et al.,
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2006; Sall et al., 2009). Les auteurs en
s'appuyant sur les criteres d'identification

d'une malnutrition aigué sévere des enfants
agés de 6 a 60 mois de I'OMS et de
'UNICEF, ont montré que la spiruline permet

la récupération nutritionnelle de ces enfants.
Les données anthropométriques ont montré
une augmentation significative de la taille et
du poids des enfants (Branger et al.,, 2003;
Simpore et al., 2006; Sall et al., 2009).

Effets de la spiruline chez les personnes
infectées par le VIH

Trois (3) études cliniques randomisées
avec la spiruline ont été réalisées chez les
personnes vivant avec le VIH. Elles ont

Etudes sur la spiruline (n = 139).

montré  les  effets  nutritionnels et
immunostimulants de la spiruline (Simporé et
al., 2006; Yamani et al., 2009; Marcel et al.,
2011). La récupération nutritionnelle a été
plus significative chez les enfants séronégatifs
gue chez les enfants séropositifs selon I'étude
de Simpore (2006). Yamani (2009) et Marcel
(2011), sans spécifier le statut sérologique,
ont observé une récupération nutritionnelle
moins significative avec la spiruline qu'avec
le placebo. Simpore (2006) a observé une
augmentation de I'hémoglobine chez les
enfants infectés par le VIH. Yamani (2009)
quant a lui, a observé une augmentation des
protéines dans de sang.

\4

Etudes avec spiruline et
multivitaminés (n = 7).

A 4

Etude de la spiruline chez I'homme et
'animal (n =132).

A 4

Etudes avec spiruline chez I'animal (n
69)

Etude de la spiruline chez I'homme (n =
63).

Etudes spiruline contr6lées ou non ch
I’'homme non publiées ou non retrouvées dg
les bases de données bibliographiques
30).

A4

ez
kNS
n=

A 4

Etudes chez 'Homme publiées et retenues (n=
33)

Figure 1: Sélection des articles de I'étude.
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Cellules B Macrophages
Lymphocytes ‘l Lymphocvtes T cvtotoxiques |
Antigénes Thelper / \
X l l Cytokines Phagocytgge
b [#] Tuerles cellules canceéreuses, (ig IL-1, IL-8)
: 0 bactéries ou virus,
00
o o les cellules nfectees
Plasmocytes o
o
l_ Cytokines
Anticorps A La spimiline renforce Thématopeiése et stimulela production de globulesrouges etles lymphocytes
B. La spiruline a montré uneffet surfimmunité innée direct parles macrophages etles cellules NK activatewrs

C. La spiruline activeles cellules T auxiliaires et cytotoxiques des cellules T-cytotoxiques
D. spiruline mdwt la matunté de cellules B pourla production d'amticorps

Figure 2: Role de la spiruline dans la production des glebubuges, des globules blancs et des
anticorps (Schwartz et al., 1987).
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Tableau 1: Propriétés antilipémiantes de la spiruline chbarfime.

Sujets N Dose Durée Résultats Références
volontaires sains (Homme) 30,2 g/j 4 ou 8 Réduction du cholestérol sérique total et de LDHet triglycérides Park et al.,2008
S Augmentation significative de HDL-cholestérol

Patients atteints de 30 2a 3 M Réduction significative de : cholestérol total)L, VLDL et de triglycérides Ramamoorthy et al.,

cardiopathie ischémique 4 glj Augmentation significative de HDL 1996
Réduction significative du poids corporel.

Patients atteints de syndrom23 1 g/j 2M  Diminution significative : Cholestérol sgue total, cholestérol LDL, triglycérides Samuels et al., 2002

néphrotique Diminution significative de ratios LDL / HDL et olestérol total / HDL

Volontaires en bonne santé  3@,5 g/j 6 S  Réduction significative de taux de elstérol plasmatique totale, LDL Torres Duran et al.,
Augmentation significative HDL 2007
Diminution significative de la fréquence systokget diastolique chez les hommes et les
femmes.

Volontaires sains 127,59/fj 24S Diminution de : triglycérides, chotast total, LDL Park et Kim, 2003

Femmes agées atteintesd’ 51 7,5

8S Réduction du cholestérol total,

Kim et al., 2005

hyperchole-stérolémie mg/j Diminution de la production des apolipoprotéindIB6 par les lymphocytes du sang
périphérique

Volontaires sains 78 84l 16 S Réduction significative de cholestéodél, Park et al., 2008
Pas de variations significatives des fractions LBEDL, de triglycérides (TG)

Sujets de 18 a 65 ans 38,59/ 6 S Augmentation non significative des Afet du glucose Torres Duran et al.,
Diminution significative TC et de HDL-C, LDL-C, TG 2007
Réduction de la tension artérielle systolique astdilique

N : Taille de I'échantillon S:semaine :khois DNID : Diabéte Non Insulino-Dépendant.

HDL: high density lipoprotein
TG : triglycérides.

LDL: low densitypoprotein

VLDL: very low density lipoprotei
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Tableau 2: Propriétés anticholestérolémiantes et hypoglycetesade la spiruline chez 'homme.

Sujets N Dose Durée Résultats Références
Diabétiques de type 2 15 2 gl 2M Réduction de : triglycérides, cholesténihl, LDL et VLDL, la glycémie, Mani et al.,
protéines sériques Hb glyquée. 2000
Diabétiques de type 2 25 2 4g/j 2M Réduction : cholestérol total, LDL, triglycées, glycémie Parikh et al.,
Augmentation : HDL. 2001

Diminution significative des ratios cholestérdiad HDL et LDL / HDL
Baisse significative de I'apolipoprotéine B
Augmentation significative du niveau de I'apolipafgine Al

Volontaires sains agés 12 7,5 gl 24 'S  Diminution de triglycérides, cholestérol total, LDL Darcas et al.,
2004

Diabétiques de type 2 37 8 g/j 12 S Réduction de : LDL, triglycérides Lee et al., 2008
Diminution de la pression artérielle et d'IL-6

Diabétiques de type 2 60 lou2gl 2M Diminution significative de : cholestérol sériquéa, triglycérides, LDL, Kamalpreet et
VLDL dans les groupes de traitement de spiruline. al., 2008
Diminution significative de la glycémie

Bénévoles masculins DNID agés 160 1g/j 12S Réduction significative de I'héfobine glycosylée et les niveaux du Anitha et al.,

de 45 4 60 ans profil lipidique du diabétique. 2010
Augmentation du HDL

Volontaires 30 429ljr 4S Réduction des chéleds, TG et Cholestérol LDL et de glycémie Nayak 988

Sujets obeses 8,449l 4S Effet hypocholestérialit; Becker, 1986

perte de poids

N : Taille de I'échantillon ; S: semaine; :khois; DNID : Diabéte Non Insulino-DépendahtDL: high density lipoprotein; LDL: low densitipboprotein ;  VLDL: very low density lipoprotein
TG : triglycérides.
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Tableau 31:Autres propriétés de la spiruline chez 'homme.

Propriétés N Dose Durée Résultats Références
Immunomodulatrices 12 S Mesure des cytokinesi(itikine-4 (IL-4), l'interféron-(IFN-y) et Mao etal., 2005 ; Teas et
I'interleukine-2) al., 2004
- Réduction significative de I'lL-4 (important dala régulation de Ishii et al., 1999

I'immunoglobuline
(Ig) E-médiation allergie)
Production d’'IgA (réle central dans I'immunité msade)

Production d’'IgA (réle central dans I'immunitéucosale) Ishii et al., 1999

Augmentation de la production d’'IFN-et NK Hirahashi et al., 2002

Anti-allergiques

Amélioration des rhinites afj&ues, d’écoulement nasal et éternuements dvao et al., 2005
groupe spiruline (P<0,001)

Anticancereuses 77 12 M - Régression tumoralésapne application topique ou apport entéral @léxtr Karkos et al., 2011
de spiruline
- Régression compléte de la leucoplasie (45% digsnpsde la cohorte)
Antitoxiques 41 250mgx2/j 16 S - Comparaison des changements dans la peaagstiniques) et le contenu Misbahuddin et al., 2006

d'arsenic dans l'urine et les cheveux
- Traitement de l'intoxication chronique a l'argemvec mélanose et de la

kératose.
Hématologiques 12S Augmentation : des valeui$demoglobine, du volume globulaire moyen, ddeng et al., 2010
la concentration moyenne d'hémoglobine corpusaiktides globules blancs
Hépatoprotectrices 30 4,2g/j 4S Réduction tetestérols, TG et C- LDL et de Glycémie Nayakags

S: Sémaine  M: Moi; HDL: high density lipopraiei LDL: low density lipoprotein; VLDL: verlpw density lipoprotein.
TG : triglycérides ;  IL-4: interleukine — 41FN-y : Interférony.

IL-2 : l'interleukine-2 ; Ig:

l'immuaglobuline NK : cellules natural Killer.
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Synthése

La spiruline a des propriétés
nutritionnelles, antilipémiantes, et
immunostimulantes. Elle pourrait étre utilisée
pour lutter contre la malnutrition surtout chez
les personnes vivant avec le VIH. Les études
sur les propriétés antlipémiantes de la
spiruline (Park et al., 2008; Ramamoorthy et
al., 1996; Samuel et al., 2002; Torres Duran et
al., 2007) ont utilisé 1 a 8 g par jour de
spiruline pendant deux semaine a 3 mois. Les
études sur la récupération nutritionnelle des
enfants (Branger et al., 2003; Simpore et al.,
2006; Sall et al., 2009) ont utilisé 5 a 10 g de
spiruline pendant 1 a 2 mois. Celle chez les
personnes infectées par le VIH avec la
spiruline, ont utilisé 5 a 19 g de spiruline
pendant 2 a 6 mois. Ces données relevent des
insuffisances sur la posologie standard de
poudre séche de spiruline a étre consommée
par I'homme. Il serait nécessaire que des
études soient réalisées pour lever cette
inquiétude sur des éventuels surdosages qui
donneraient des toxicités.

La spiruline a prouvé son intérét
thérapeutique (effets nutritionnels,
hypoglycémiants, hypolipidémiants,
immunostimulants, antitoxiques
médicamenteux, anti-inflammatoires de la
spiruline) chez I'hnomme. Elle pourrait étre
conseillée dans le cas de certaines pathologies
telles que celles diabétiques,
immunodépressives (comme le SIDA),
hématologiques, inflammatoires cardiovascu-
laires, métaboliques. Ceci dans un cadre de
surveillance biologique réguliére.

La spiruline avec ses propriétés
antioxydantes et d’antitoxiques, pourrait étre
conseillée dans des cas d'intoxication surtout
avec les métaux et les médicaments pouvant
générer des radicaux libres toxiques pour
I'organisme humain. Cependant, celles qui ont
évalué sa toxicitt dans des études
scientifiques rigoureuses telles que les essais
cliniques sont rares voire inexistantes. C'est
pourquoi des études de toxicité et de
pharmacovigilance de la spiruline seraient
nécessaires. L’évaluation des  effets
thérapeutiques cardiovasculaires et
diabétiques des études cliniques avec la
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spiruline, ont été réalisées avec des
échantillons de petite taille (maximum 78
personnes), sur une courte durée (maximum 3
mois). Des études cliniques randomisées
controlées par des placebos a des posologies
couramment utilisées chez 'homme adultes,
seraient recommandées pour confirmer celles-
ci.

L'effet anti-diabéte de la spiruline n'a
été observé que chez les sujets de diabéte de
type 2 (insulinodépendant) et non chez le
diabétiques de typel. Il devrait étre confirmé
chez des sujets non diabétiques sur une longue
période. La spiruline pourrait étre intégrée
dans lalimentation du diabétique sous des
controles biologiques réguliers. Cependant, le
réle de la spiruline ou de ses constituants dans
insulinosécrétion devrait étre précisé par
d’'autres études.

Les effets immunostimulants et
nutritionnels de la spiruline seraient
bénéfiques aux patients infectés par le VIH
qui connaissent une immunodépression et un
déséquilibre nutritionnel. L'augmentation du
taux d’hémoglobine par la spiruline
promettrait son utilisation non seulement dans
des pathologies qui induisent I'anémie telle
que le paludisme dans nos pays mais aussi
chez les personnes sous certains
antirétroviraux (ARV) tels que la zidovudine
(AZT) (OMS, 2010). L'utilisation de la
spiruline chez les patients sous traitement
ARV  nécessiterait  une étude  de
pharmacovigilance pour situer le réle
bénéfique ou nuisible de la spiruline avec ces
ARV.

Conclusion

L'étude a permis de faire le point des
études sur l'usage de la spiruline chez
’lhomme. Ce point de la littérature révele des
effets nutritionnels, antidiabétiques et anti-
lipidiques, antianémique et autres effets
thérapeutiques tels que ceux immuno-
modulateur, anti-inflammatoires, anticancé-
reux de la spiruline. Elle montre I'importance
de la spiruline dans la lutte contre la
malnutrition ainsi dans certaines pathologies.
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Des études avec de tailles élevées de
population sont nécessaires pour reconfirmer
les résultats.
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