
Dia 1 Introduction

Le sandwich représente la base du repas de midi pour 25% des actifs selon l’Insee (2015).
Il représente, pour l’organisme de ces personnes, le carburant pour fonctionner dans la 2ème partie de la 
journée de travail.
Le choix d’un sandwich jambon – beurre – salade est destiné à renforcer l’idée d’équilibre de nos repas 
entre les différents types d’aliments.
Ceux-ci doivent comporter une part suffisante de Protides, de lipides, de glucides et … de FIBRES 
ALIMENTAIRES apportées par la cellulose des plantes.
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Dia 2 Introduction

Au cours de ses 35 années d’exercice de la chirurgie viscérale, le conférencier a été amené à partager au 
sens propre l’intimité de près de 20000 de ses contemporains.
Cette activité centrée sur le traitement des maladies de l’appareil digestif l’a amené à prendre la mesure 
de sa remarquable adaptation à sa fonction essentielle : nous nourrir et donc permettra notre vie.
L’évolution nous a doté de ce système qui peut fonctionner en quasi autonomie.
Parallèlement elle nous a aussi doté d’un cerveau aux capacités bien supérieures à celles des autres 
espèces.

Il s’avère que de nombreux problèmes de fonctionnement de notre intestin sont liés à cette association 
d’un cerveau intelligent et d’un intestin autonome.
Ce voyage du sandwich est l’occasion de raconter la merveilleuse mécanique qui assure notre survie et la 
façon d’éviter que son fonctionnement ne dérape.
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Dia 3 L’introduction au voyage : Le péristaltisme

La vidéo représente le cours de la rivière Élorn qui traverse Landerneau et qui passe sous le pont de 
Rohan, un des rares ponts habités d’Europe.
Elle a été réalisée par le Docteur Bernard Jeker, cardiologue suisse du Valais grand voyageur, qui partage 
ses souvenirs animés de voyage sur son Blog « http://ronchonbjwxsite.com/jekervideo »
Le courant qui emporte le sandwich représente l’élément fondamental du fonctionnement digestif c’est-
à-dire le PERISTALTISME.
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Dia 4 L’introduction au voyage : Le péristaltisme

L’appareil digestif est composé d’un tube musculaire de 6 à 8 mètres de long.
Ce tube est formé de 2 couches de fibres : une couche interne circulaire et une couche externe 
longitudinales.
Entre les couches musculaires se situent des plexus nerveux autonomes.

L’arrivée des aliments stimule ces plexus nerveux entrainant successivement :
- Un relâchement des fibres circulaires,
- Une contraction des fibres longitudinales responsable d’un raccourcissement localisé du tube, 
- Une contraction des fibres circulaires au-dessus du bol alimentaire.
Ainsi se produit la progression automatique du contenu que l’on appelle le PERISTALTISME de l’intestin.
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Dia 5 L’introduction au voyage : Le péristaltisme et cerveau du ventre

Le péristaltisme est un fonctionnement automatique du « cerveau du ventre ».
Cet ensemble comprend environ 500 millions de neurones soit l’équivalent du cerveau 
d’un gros chien.
Il fonctionne en harmonie avec une partie profonde de notre cerveau appelé 
Diencéphale qui est en charge du fonctionnement automatique des tous nos viscères 
(intestin, cœur, poumons, reins etc…), indépendamment de notre cerveau conscient.

Le lien entre le Diencéphale et le cerveau du ventre se fait par une grosse autoroute 
nerveuse appelée Nerf Vague ou Pneumogastrique  (Xème paire de nerf crânien)
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Dia 6 Les Buts du Voyage 
1) Apport de nutriments En réalité, une descente aux enfers !

Cette descente aux enfers est illustrée par une vidéo d’éruption du volcan appelé « Piton de la Fournaise » 
à la Réunion.
En explosant progressivement le long de son voyage,  le sandwich - ALIMENT va se réduire en ses 
différents composants qui sont autant de molécules constitutives et que l’on appelle des NUTRIMENTS.
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Dia 7 Les Buts du Voyage 
1) Apport de nutriments

Le premier but du voyage – digestion est la déconstruction des aliments
Le sandwich est formé d’aliments d’origine diverse:

- Soit d’origine animale  comme le jambon et le beurre
- Soit d’origine végétale comme le pain et la salade

Chacun de ces aliments est composé d’éléments plus simples, les NUTRIMENTS qui seront assimilables par 
l’organisme.
Les aliments et les nutriments qui les composent sont tous constitués de CHAINES de CARBONE 

(molécules carbonées).
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Dia 8  Les Buts du Voyage 
1) Apport de nutriments

Les Enzymes sont des protéines douées de capacité de catalyseur biologique activant les réactions 
chimiques. Ils sont spécifiques des processus de déconstruction concernés.
Les aliments sont constitués en 3 familles de chaines de carbone :
Les PROTIDES sont des combinaisons d’acides aminés appelées protéines. Ces protéines sont l’essence 
même du tissu vivant. Leurs chaines de carbone sont caractérisées par la présence d’atomes d’Azote et 
d’hydrogène constituant la fonction « Amine » des molécules. La dégradation des chaines moléculaires de 
protides est obtenue par des enzymes -Protéases -qui séparent les uns des autres les acides aminés.

Les GLUCIDES sont des assemblages de sucre simples, molécules carbonées cycliques appelées encore 
monosaccharides ou Oses. Les glucides représentent le principal fournisseur d’énergie à l’organisme.
Les polysaccharides de l’alimentation comme l’Amidon des céréales sont appelés des sucres lents car ils 
ne sont utilisables qu’après dégradation en Oses. La dégradation des chaines de glucides est obtenue par 
des enzymes appelées Amylases. 

Les LIPIDES sont des chaines carbonées formées par une association d’acides gras réunis entre eux par 
une molécule d’alcool appelée Glycérol. Le lipide circulant le plus connu dans l’organisme est le 
Triglycéride formé de 3 acides gras réunis par un glycérol. Les lipides constituent une réserve énergétique 
de l’organisme.
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Dia 9 Les Buts du Voyage 
2) Apport d’Énergie

Le deuxième but essentiel de la digestion des aliments est de fournir de l’énergie 
au corps.
Pour illustrer la façon dont un organisme vivant, et donc celui de l’Homme, utilise 
l’énergie fournie par les aliments, nous avons choisi une vidéo extraite du film 
« La bête humaine » réalisé par Jean Renoir en 1938. Ce film est tiré du roman 
éponyme d’Émile Zola. On y voit le chauffeur Pecqueux (Julien Carette) alimenter 
en charbon le foyer de la locomotive conduite par Jacques Lantier (Jean Gabin). 
La locomotive est affectueusement prénommée la « Lison ».  
La combustion du charbon permet d’alimenter la machine à vapeur qui actionne 
les pistons faisant tourner les roues. 
La Lison, conduite par Jacques Lantier effectue quotidiennement le trajet de la 
Gare parisienne de Paris-St Lazard jusqu’au Havre soit 200 km.
La combustion du charbon par le dioxygène (O2) sous l’effet de la chaleur dégage 
du monoxyde et du Dioxyde de carbone (CO, CO2) ainsi que de la vapeur d’eau 
(H2O).
Cette combustion produit aussi de l’énergie qui en chauffant l’eau de la 
chaudière va produire de la vapeur d’eau laquelle actionne pistons et arbres à 
Came qui , à leur tour font  tourner les roues et avancer le train.
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Au niveau du corps humain la similitude est frappante bien que d’une toute autre 
complexité.
Nous voyons sur cette vidéo, un sportif pratiquant la marche nordique.
Pour pratiquer son sport il actionne à la fois ses muscles des jambes pour avancer, 
et ses muscles des bras pour actionner ses bâtons ce qui renforce l’efficacité de 
son déplacement. C’est grâce à l’apport de son alimentation qu’il va recevoir le 
carburant de ses muscles à savoir le glucose issu de la transformation de ses 
nutriments.
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Dia 10  Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules

La comparaison entre la fourniture d’énergie à une locomotive et à un corps humain implique un 
considérable changement d’échelle.
Alors que la locomotive n’a besoin que d’une chaudière pour avancer, le corps humain est constitué de 30 
000 milliards de cellules qui sont autant de chaudières !
Il faut donc à l’organisme qu’il dispose d’un système de répartition de l’énergie vers chacune de ses 
cellules : c’est la finalité de la digestion des aliments qui apporte les nutriments, de la circulation sanguine 
qui transporte ces nutriments vers les cellules. La respiration pulmonaire pour sa part récupère l’oxygène 
de l’air qui est distribué aux cellules par l’hémoglobine des globules rouges charriés par le sang.
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Dia 11  Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules

La comparaison entre la fourniture d’énergie à une locomotive et là un corps humain implique un 
considérable changement d’échelle.
Alors que la locomotive n’a besoin que d’une chaudière pour avancer, le corps humain est constitué de 30 
000 milliards de cellules qui sont autant de chaudières!
Il faut donc à l’organisme qu’il dispose d’un système de répartition de l’énergie vers chacune de ses 
cellules : c’est la finalité de la digestion des aliments.

Une étude de Ron Sander, publiée dans la revue « Cell » en janvier 2016 estime que le corps humain est 
constitué de 30 000 milliards de cellules (30 1012) et que parallèlement il héberge 38 000 milliards de 
bactéries (38 1012).
Si l’on prend en compte le fait que sur les 30 000 milliards de cellules, 25 000 milliards sont des globules 
rouges, hématies chargées d’apporter l’oxygène de la respiration aux cellules, le corps humain ne 
comporte en fait que 5 000 milliards de cellules véritablement actives sur le plan métabolique et grande 
consommatrice d’énergie.
Le tableau reproduit ici exprime la répartition des cellules en terme de masse pour un homme de 70 kg : 
les cellules représentent 80% du poids du corps, les 20% restant étant constitué des liquides et fluides 
circulants dans les vaisseaux et entre les cellules.
La masse des cellules se répartit entre les cellules musculaires pour 18,5%, graisseuses pour 14,2% et 
toutes les autres pour 14,2%. Les hématies ne comptent que pour 4,2% et les 38 000 milliards de 
bactéries pour 0,3% de la masse du corps.
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Dia 12  Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules

Tous les êtres vivants hébergés sur Terre, sont composées de cellules :
- Cellules végétales qui récupèrent l’énergie du soleil en captant la lumière dans des organites 
nommés « chloroplastes » ainsi que le CO2 de l’atmosphères par des pores disposés 
à la surface des feuilles. Ainsi est fabriqué le sucre qui va être le carburant pour les 
métabolismes de la plante.

- Cellules animales qui va récupérer l’oxygène de la par la respiration, oxygène transporté dans 
les cellules par l’hémoglobine du sang. Cet oxygène va servir à obtenir une réserve d’énergie 
dans des organites appelés « mitochondries ». Par la dégradation du glucose venant de 
l’alimentation, une série de réaction chimiques utilisant l’oxygène aboutit à un stockage 
d’énergie par la transformation de molécule d’ADP en molécules d’ATP.

La transformation ultérieure de l’ATP en ADP libèrera de l’énergie utilisée pour le métabolisme 
cellulaire dont les synthèses de molécules (protéines)
Le résultat de cette « respiration cellulaire » est la formation de dioxyde de carbone – CO2 
éliminé dans l’atmosphère par la respiration.
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Dia 13  Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules

Tous les êtres vivants hébergés sur Terre, sont composées de cellules :
- Cellules végétales qui récupèrent l’énergie du soleil en captant la lumière dans des 
organites nommés « chloroplastes » ainsi que le CO2 de l’atmosphères par des 

pores disposés à la surface des feuilles. Ainsi est fabriqué le sucre qui va 
être le carburant pour les métabolismes de la plante.

- Cellules animales qui va récupérer l’oxygène de la par la respiration, oxygène 
transporté dans les cellules par l’hémoglobine du sang. Cet oxygène va servir à obtenir 
une réserve d’énergie dans des organites appelés « mitochondries ». Par la dégradation 
du glucose venant de l’alimentation, une série de réaction chimiques utilisant l’oxygène 
aboutit à un stockage d’énergie par la transformation de molécule d’ADP en molécules 
d’ATP.

La transformation ultérieure de l’ATP en ADP libèrera de l’énergie utilisée pour le 
métabolisme cellulaire dont les synthèses de molécules (protéines)
Le résultat de cette « respiration cellulaire » est la formation de dioxyde de carbone –
CO2 éliminé dans l’atmosphère par la respiration.
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Dia 14 Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules : Qu’est-ce que la VIE ?

Le biologiste Français Jean Baptiste Lamarck a le premier émis l’idée, à la fin du XVIIIème siècle 
d’une transformation des espèces au fil du temps. 
Pour lui un organisme vivant est « un corps qui forme lui-même sa substance à partir de celle 
qu’il puise dans le milieu ».
C’est Charles Darwin qui a imposé en 1859 l’idée que toutes les espèces vivantes procédaient 
d’une lente adaptation de leur morphologie destinée à s’adapter au milieu dans lequel elle 
vivent.
L’adaptation est centrée sur la nécessité d’un apport adapté de nourriture nécessaire à la survie.

Ainsi est né la théorie de l’évolution des espèces qui impliquait une origine commune à toutes 
les espèces vivantes avec une transformation progressive avec le temps de ces espèces 
aboutissant à la diversité que l’on connait sur la Terre aujourd’hui.
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Dia 15 Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules : Qu’est-ce que la VIE ?

La capacité d’un organisme à se reproduire est permise par l’existence dans le 
noyau d’une double hélice d’Acide Désoxyribonucléique – ADN
Cette ADN situé dans le noyau cellulaire a la capacité de se répliquer à l’identique 
pour dédoubler (reproduire à l’identique) la cellule
La séquence de bases nucléiques le composant constitue un code génétique 
venant transmis par les parents 
Ce code génétique réparti en « Gènes » permet la transmission du code par un 
Acide Ribonucléique – ARN qui va guider la synthèse des protéines dans la cellule
C’est l’ARN Messager
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Dia 16 Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules : Une cellule est constituée par 

- Une membrane qui
* laisse entrer les nutriments issus de la digestion en particulier le Glucose, carburant de 

la cellule et l’oxygène transporté par l’hémoglobine des globules rouges; 
* laisse sortir les produits du métabolisme synthétisés par la cellule (Enzymes, 

Hormones etc…) ainsi que les déchets du métabolisme en particulier le gaz carbonique (CO2) 
généré par la dégradation du Glucose, carburant de la cellule.

- Un noyau porteur de l’ADN, bibliothèque de nos gènes qui va transmettre les informations du code 
génétique à une molécule appelée « ARN messager ».

- Des ribosomes, usines de fabrication des protéines qui sont des organites du cytoplasme de la cellule 
chargés de décrypter le message de l’ARN messager et de guider l’assemblage des acides aminés pour 
fabriquer les protéines.

- Des mitochondries qui sont les chaudières de la cellules chargées de récupérer l’oxygène et de 
terminer la dégradation du Glucose – carburant - en produisant de l’énergie laquelle sera stockée 
dans des molécules d’ATP pour un usage ultérieur en grande partie pour fabriquer des protéines.
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Dia 17 Courte Digression 
Vaccin à ARN Messager pour immuniser contre la Covid 19

Le virus est une particule dont le code génétique est constitué de brins d’ARN
Il ne peut se reproduire qu’en utilisant une cellule Hôte
Le Virus de la Covid 19 possède des spicules - « Spike » de surface lui permettant 
d’introduire son ARN dans la cellule infectée
Celle-ci est leurrée et reproduire ce qui semble être un ARN messager et 
reconstitue ainsi de nombreux virus qui seront libérés par la mort de la cellule 
Hôte
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Dia 18 Courte Digression 
Vaccin à ARN Messager pour immuniser contre la Covid 19

Ce vaccin est issu des recherches sur la création d’un traitement immunitaire contre de 
nombreux cancers
Il consiste à synthétiser des brins d’ARN messager reproduisant le code de la spicule –
Spike du Virus Covid 19
En l’injectant l’organisme va fabriquer en masse cette protéine Spike qui sera reconnue 
par le système immunitaire comme un corps étranger
Les cellules immunitaires vont alors fabriquer des anticorps destinés à bloquer et 
détruire ces molécules
A l’avenir, la personne ayant reçu ce vaccin va développer des anticorps contre la surface 
du virus qui sera neutralisé
En aucun cas cet ARN Messager ne pourra pénétrer dan le noyau et modifier le code 
génétique de la personne vaccinée
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Dia 19 Courte Digression 
Vaccin à ARN Messager pour immuniser contre la Covid 19

En l’injectant l’organisme va fabriquer en masse cette protéine Spike qui sera reconnue 
par le système immunitaire comme un corps étranger
Les cellules immunitaires vont alors fabriquer des anticorps destinés à bloquer et 
détruire ces molécules
A l’avenir, la personne ayant reçu ce vaccin va développer des anticorps contre la surface 
du virus qui sera neutralisé
En aucun cas cet ARN Messager ne pourra pénétrer dan le noyau et modifier le code 
génétique de la personne vaccinée
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Dia 20 Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules : Naissance des cellules

- Il y a 4,5 milliards d’années la Terre était un chaudron volcanique bombardée 
de météorites

Sa température frisait les 2000°
Son atmosphère était composée de Dioxyde de carbone – CO2, d’Hydrogène –

H2, de méthane – CH4 et d’Ammoniac – NH3
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Dia 21 Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules : Naissance des cellules

- Il y a 4,5 milliards d’années la Terre était un chaudron volcanique bombardée 
de météorites

Sa température frisait les 2000°
Son atmosphère était composée de Dioxyde de carbone – CO2, d’Hydrogène –

H2, de méthane – CH4 et d’Ammoniac – NH3
- Il y a 3,5 Milliards d’années, la Terre s’est bien refroidie (90°), 

De l’eau en abondance est apparue (par les météorites ?)
Les molécules de l’atmosphère primitive vont se transformer progressivement 

dans l’eau 
en Chaines de carbone – Hydrocarbures, Acides nucléiques et acides aminés 

par transformation de l’ammoniac
les premières cellules vivantes sont des algues primitives appelées 

« Cyanobactéries » 
Elles vont commencer à consommer le CO2 pour libérer de l’oxygène – O2
La vie va pouvoir exploser !!
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Dia 22 Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules : Évolution des cellules

Il y a 3,5 Milliards d’années sont ainsi apparues les cellules « PROCARYOTES » dépourvues de 
noyau. Elles vont évoluer vers les bactéries qui vivent toujours avec nous comme Echerichia Coli 
ici représentée.
Vers moins 1,8 Milliards d’années le matériel génétique (ADN) va être isolé dans la cellule par 
une nouvelle membrane pour constituer le noyau : ce sont des cellules « EUCARYOTES » qui 
vivent toujours avec nous comme la Paramécie.
L’évolution va réunir des cellules entre elles pour constituer des organismes pluricellulaires, 
végétaux et animaux dont nous sommes issus.
Alors que les organismes unicellulaires puisaient leur nourriture directement dans le milieu 
ambiant, les êtres pluricellulaires ont inventé un appareil spécial pour absorber l’a nourriture 
indispensable à leur fonctionnement : c’est l’appareil digestif dans le règne animal et le système 
racinaire dans le règne végétal.
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Dia 23 Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules : un petit retour en arrière

Nous sommes tous issus de la rencontre de 2 gamètes : 
Une dotation de notre père - un spermatozoïde doté de 23 chromosomes dont un chromosome sexuel 
« Y » ou « X »;
Une dotation de notre mère – un ovule doté de 23 chromosomes dont un chromosome sexuel « X »
Cette fusion aboutit à un œuf comportant 46 chromosomes dont 2 chromosomes sexuels qui 
détermineront le sexe du futur bébé : XX pour une fille, XY pour un garçon.
A partir de la fécondation l’œuf va se développer dans un premier temps en se multipliant en cellules 
identiques dites « totipotentes » car elles permettraient chacune de développer un individu entier.
Ces divisions aboutissent en 4 jours à un stade appelé « Morula » qui comporte 16 puis 32 cellules 
souches.
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Dia 24 Les Buts du Voyage 
3) Une histoire de cellules : un petit retour en arrière

Au 6ème jour, l’œuf va s’implanter et se différencier en 2 parties
- l’une deviendra l’embryon 
- L’autre deviendra les enveloppes de l’embryon dont le placenta qui s’accroche à la muqueuse utérine 

et développera les connexions de vaisseaux pour chercher la nourriture dans la circulation sanguine 
maternelle.

Le futur embryon est d’abord constitué de 2 couches de cellules comme on le voit cerclé en rouge sur le 
schéma : 
- L’ECTOBLASTE qui donnera la peau et le tissu nerveux,
- L’ENDOBLASTE qui donnera la membrane interne du futur tube digestif et toutes ses glandes annexes 
dont le foie, ainsi que l’appareil respiratoire,
À la troisième semaine de vie embryonnaire, la couche ectoblaste s’invagine pour former une 3ème couche 
de cellules appelée MESOBLASTE ; cette couche est destinée à former le tissu de soutien ou tissu 
conjonctif du bébé. C’est ici que se formera le squelette, les muscles, les tissus pulmonaire, rénal etc…

À 3 mois, le bébé est complet, on peut visualiser son sexe à l’échographie, il n’a plus qu’à grandir 
suffisamment pour sortir à l’air libre et vivre sa vie.

En complément la diapositive montre une photo comparant à gauche un embryon humain de 6 semaines 
et à droite un embryon de poulet d’une semaine, tous deux à un stade similaire.
On ne peut être que frappés de la similitude des développement embryonnaires de ces 2 espèces ce qui 
conforte les théories de l’évolution de Darwin et contredit le mythe créationniste qui reste pourtant 
soutenu par 75% des habitants d’Arabie Saoudite et 40% des citoyens des Etats Unis.
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Dia 25 Les 3 étapes du Voyage
Absorption – Assimilation - Évacuation 

Le voyage du sandwich jambon – beurre – salade est un voyage en 3 étapes dans un tube musculaire de 6 
à 8 mètres de long étendu de la bouche à l’anus.
La 1ère partie, que l’on pourrait appeler « Zone d’absorption », comprend la mastication des bouchées 
dans la bouche puis la déglutition de ce que l’on appelle le « Bol alimentaire » après l’imprégnation de 
salive. S’ensuit la descente dans l’œsophage puis le stockage dans l’estomac où les aliments sont 
longuement brassées et la digestion amorcée et préparée par l’action du suc gastrique.
La 2ème partie est la « Zone d’assimilation ». Le contenu digestif devient le « chyme ». L’estomac régule la 
sortie par le pylore de petites quantités de chyme qui arrivent dans le duodénum pour recevoir les 
sécrétions de bile et de suc pancréatique. C’est ici que commence véritablement la digestion des aliments 
en nutriments. Le chyme parcours les 5 à 6 mètres de longueur de l’intestin grêle et les nutriments libérés 
par l’action des enzymes digestifs vont être captés par les villosités de la muqueuse intestinale pour être 
transférer vers le foie dans la volumineuse veine porte qui relie l’intestin au Foie.
C’est le foie qui est chargé de faire le tri et de transformer et de renvoyer dans l’organisme les nutriments.
La 3ème partie est une « Zone d’évacuation » dans laquelle le résidu de la digestion va être recueilli par le 
gros intestin appelé colon. Il va y être concentré, puis éliminé dans des conditions socialement 
acceptables par le rectum et l’anus. Au niveau du colon se loge la majeure partie de notre microbiote 
formé de 38 000 milliards de bactéries qui finalise le processus de digestion et dont on connait 
maintenant le rôle essentiel dans le fonctionnement digestif, dans divers métabolisme et comme vecteur 
essentiel d’immunité en particulier chez l’enfant.
Le maintien de son équilibre peut être altéré par nos conditions de vie moderne (agression par les 
antibiotiques, déséquilibre des apports alimentaires).
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Dia 26 Les trois étapes du Voyage 
Appareil digestif – 1 tube musculaire –

Le tube musculaire qui va transporter le contenu à digérer mesure de 6 à 8 mètres du pharynx à 
l’anus. Il prend son origine dans la 3ème couche embryonnaire qui se forme à la 3ème semaine de 
vie par invagination de l’ectoblaste. Cette couche s’appelle le mésoblaste et va se différencier, 
comme on l’a vu en 2 couches, l’interne circulaire et l’externe longitudinales. Entre les deux 
couches vont migrer des cellules nerveuses dont le rôle est de permettre la contraction 
successive de ces deux couches ce qui induit le péristaltisme et la progression harmonieuse du 
contenu.
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Dia 27 Les trois étapes du Voyage
Appareil digestif – 1 tube musculaire – 1 muqueuse

Le tube musculaire de la ‘appareil digestif est tapissé par une membrane appelée « muqueuse ».
La muqueuse est formée de tissu conjonctif qui est le support de l’Épithélium lequel constitue la partie 
active de la fonction digestive.
Les épithéliums sont des assemblages de cellules qui constituent une barrière protégeant le corps des 
agressions microbiennes extérieures.

L’épithélium digestif est issu de la 2ème couche de l’embryon appelée endoblaste ou endoderme. Il est de 
2 natures différentes selon la zone de l’appareil digestif concerné :
- Épithélium « épidermoïde » : il tapisse la muqueuse de la bouche, du pharynx, de l’œsophage et … de 

l’anus. Constitué de plusieurs couches de cellules se renouvelant à partir d’une couche basale, cet 
épithélium ressemble à la peau en étant de même nature à l’exclusion des poils et des glandes de la 
peau. Les cellules le constituant ne sont pas sécrétantes, elles n’ont aucune fonction dans le processus 
de digestion. La muqueuse à ce niveau est appelée muqueuse épidermoïde.

- Épithélium « glandulaire » : il tapisse la muqueuse de l’estomac au rectum. Cet épithélium n’est 
constitué que d’une seule couche cellulaire reposant sur la muqueuse. Les cellules le constituant sont 
toutes sécrétantes. Elles ont pour fonction de sécréter les enzymes permettant la digestion des 
aliments ainsi que des substances destinées à protéger l’épithélium et la muqueuse de l’agression de 
ces enzymes. Ces substances appelées « MUCUS » tapissent toutes les parties de l’appareil digestif qui 
serait menacées par l’action des sucs digestifs (enzymes mais également l’acide chlorhydrique de 
l’estomac ou les sécrétions alcalines du duodénum).

Une rupture d’équilibre entre les 2 types de sécrétions – sécrétions actives et sécrétions protectrices –
pourra être responsable de lésions de la muqueuse (ulcérations) par où les microbes de l’intestin pourront 
infecter l’organisme. Cette rupture d’équilibre est la principale cause des maladies intestinales.

27

UTL Quimper 28/11/2019 Voyage sandwich - Y. Le Roy



Dia 28 Les trois étapes du Voyage 
Appareil digestif – 1 tube musculaire – 1 muqueuse 

L’épithélium est une barrière protectrice empêchant les microbes d’atteindre le milieu intérieur et d’y 
provoquer une infection :
Les staphylocoques de la peau qui pourrait induire une infection des tissus mous;
Les bacilles de l’intestin dont le redoutable Escherichia Coli qui pourraient provoquer des infections 
intestinales voire des péritonites par atteint de la cavité entourant l’intestin;
Les pneumocoques susceptibles d’entraîner des infections pulmonaires, des pneumonies.
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Dia 29 Les trois étapes du Voyage 
Appareil digestif – 1 tube musculaire – 1 muqueuse 

La vidéo présentée montre comment, à partir d’un obstacle interdisant la progression du contenu, les 
germes de l’intestin peuvent rapidement devenir agressif, se multiplier et provoquer des lésions de la 
paroi de l’organe avec gangrène (nécrose) et contamination infectieuse du péritoine.

- Une lithiase de la vésicule biliaire est provoquée par un excès de concentration de la bile ce qui 
provoque une cristallisation du cholestérol à l’origine de « calculs ». Cette pathologie est fréquente 
puisqu’elle concerne 25% de la population âgée de plus de 50 ans. Dans 80% des cas cette pathologie ne 
donne pas de troubles et il est important de ne pas opérer les personnes chez qui ont été découverts des 
calculs de la vésicule par une échographie et qui ne se plaigne d’aucun symptôme. Par contre il peut 
arriver qu’à l’occasion d’un repas un peu plus riche ou même sans circonstance favorisante, un calcul se 
coince à la sortie de la vésicule lors d’une contraction de celle-ci. Il se produit alors une « colique 
hépatique » avec une forte douleur de la partie haute et droite de l’abdomen, douleur qui peut irradier à 
l’épaule droite.
Généralement avec des médicaments la crise va s’estomper, mais elle est le signe qu’il convient alors de 
proposer une chirurgie : ablation de la vésicule biliaire – Cholécystectomie intervention qui sera réalisée 
par chirurgie mini-invasive ou cœlioscopie.
- Une appendicite est le plus souvent provoquée par un blocage d’un fragment de matière fécale ce qui 
entraine un engorgement du cul de sac appendiculaire puis une infection du contenu pouvant se propager 
au péritoine ce avec déclenchement d’une péritonite. Là aussi la chirurgie est  nécessaire rapidement.
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Dia 30 Les trois étapes du Voyage 
Cancer digestif et diffusion

La muqueuse qui supporte l’épithélium est partagée en 2 par une couche musculaire appelée 
« musculaire-muqueuse »
Cette couche est importante à considérer dans le cadre de la diffusion des cancers digestifs.
Les cancers digestifs sont, dans leur grande majorité, des cancers développés à partir des 
cellules de l’épithélium. On les appelle « ÉPITHÉLIOMA ou CARCINOMES ». Ils sont désignés par 
leur épithélium d’origine : épithélioma épidermoïde pour les cancers de la bouche du pharynx, 
de l’œsophage ou de l’anus ; épithélioma glandulaire pour les cancers de l’estomac, du colon ou 
du rectum.
Leur développement en profondeur va rester limité tant qu’ils n’ont pas franchi la musculaire-
muqueuse, on les appelle alors « cancer in situ » dont le simple traitement local assure la 
guérison.
S’ils franchissent la musculaire-muqueuse, il s’agit d’un « cancer invasif « La dissémination des 
cellules cancéreuses peut alors se produire par l’intermédiaire des canaux lymphatiques vers les 
ganglions. Le traitement devra alors être élargi pour éviter les métastases à distances. C’est dire 
l’importance du dépistage organisé pour ces tumeurs.
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Dia 31 Les trois étapes du Voyage 
1ère étape, la zone d’absorption : durée 2 à 6 heures

La première étape du voyage se déroule dans la zone d’absorption et dure de 2 à 6 heures en moyenne. 
Successivement elle comprend :
- La mastication pendant laquelle la bouchée d’aliments est fragmentée par les dents et la langue puis 
imprégnée de salive pour devenir le « bol alimentaire ».
- La déglutition permet au bol alimentaire refoulé en arrière par la langue de franchir sans dommage le 
carrefour avec les voies de la respiration. Ce franchissement se fait sans dommage grâce à la bascule d e 
l’épiglotte qui ferme le clapet laryngé pour éviter les fausses routes.
- Le transit œsophagien, relativement bref, permet au bol alimentaire de gagner l’estomac grâce à la 
lubrification de la salive et à l’efficacité du péristaltisme œsophagien.
- Le brassage et la digestion gastrique permet le stockage temporaire du repas ingéré dans l’estomac. Les 
différents bols alimentaires déglutis sont longuement brassés et imprégnés des sécrétions digestives qui 
constitue le suc gastrique. Le contenu devient le « chyme » et gardera ce nom pendant toute la durée de 
la digestion jusqu’au colon.
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Dia 32 1ère étape : la zone d’absorption
La mastication

Dans la bouche, la mastication va permettre l’imprégnation par la salive des aliments broyés par la 
dentition.
L’odeur des aliments, leur goût au contact des papilles digestives de la langue entrainent, par un réflexe 
de stimulation nerveuse, la sécrétion en abondance de la salive produite par les glandes salivaires.
Ce sont les 2 parotides situées sous les joues devant les oreilles, les 2 glandes sublinguales situées sous la 
langue et les 2 glandes sous-maxillaires situées de chaque côté sous la mandibule.
Leur production est importante estimée à 1 litre par jour dont 50% est sécrété pendant la durée du repas.
Cette salive contient du mucus destiné à lubrifier. 
Elle est alcaline et possède des propriétés désinfectante et cicatrisante grâce à la présence d’une 
molécule protidique spécifique*.
Enfin elle amorce la digestion des glucides grâce à la présence d’une amylase. On connait l’expérience qui 
consiste à garder assez longtemps un morceau de pain dans la bouche ce qui permet de ressentir son goût 
sucré témoin de la dégradation de l’amidon en sucre.

* Torres Pedro & Al. The salivary peptide histatin-1 promotes endothelial cell adhesion, migration, and 

angiogenesis. FASEB J. 31, 4946–4958 (2017).
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Dia 33 1ère étape : la zone d’absorption
La mastication

La mastication doit être suffisamment prolongée pour laisser le temps à 
deux de nos 5 sens, l’odorat et le goût, de stimuler la sécrétion gastrique 
par l’intermédiaire du nerf pneumogastrique.
Ce nerf est une véritable autoroute nerveuse qui régule toutes les fonctions 
de l’appareil digestif.
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Dia 34 1ère étape : la zone d’absorption
La mastication

Même si les progrès de la chirurgie dentaire permettent de remplacer les 
dents déchaussées, rien ne vaut la prévention avec un soin attentif et pluri 
quotidien destiné à débarrasser les espaces inter-dentaires et les zones 
d’implantation gingivale des débris laissés par les repas. Les sucres vont 
acidifier le bain de salive ce qui favorise le développement de la plaque 
dentaire, l’inflammation des gencives, les caries et à terme le 
déchaussement des dents.
La paléontologie humaine nous apprend que la dégradation de la dentition 
est apparue avec l’agriculture et l’augmentation de la proportion de 
céréales dans l’alimentation.*

* Richards, Michael. (2003). A brief review of the archaeological evidence

for Paleolithic and Neolithic subsistence. European journal of clinical

nutrition. 56. 16 p following 1262. 
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Dia 35 1ère étape : la zone d’absorption
La déglutition

Cette étape qui suit la mastication est définie par la propulsion par la langue du bol alimentaire vers 
l’œsophage à travers le carrefour aéro-digestif stratégique.
La protection des voies aériennes est assurée par l’épiglotte, un repli cartilagineux dépendant du larynx. 
Son ascension, lors de la déglutition grâce aux muscles implantés sur l’os Hyoïde, va entrainer sa bascule 
qui va fermer comme un clapet l’ouverture du Larynx et empêcher le passage de tout ou partie du bol 
alimentaire vers la trachée.
La respiration est interrompue le temps de la déglutition.
Il peut arriver en cas d’inattention, qu’une amorce d’inspiration empêche le déroulement complet de ce 
mécanisme. Il se produit alors une fausse route avec passage de débris alimentaire dans la trachée.
Cela provoque immédiatement une toux réflexe qui va expulser ces débris.
Au pire, une grande inspiration lors d’un éclat de rire par exemple peut entrainer l’occlusion du larynx par 
une bouchée alimentaire trop volumineuse et insuffisamment mastiquée. La situation de la personne 
devient rapidement dramatique si elle ne dispose pas de réserve d’air suffisante dans ses poumons pour 
expulser le corps étranger.
Plutôt que la manœuvre d’Heimlich, ici représentée, mieux vaut suivre l’attitude salvatrice de Tintin 
débarrassant la gorge du Capitaine Haddock de son bouchon de champagne par une grande claque dans 
son dos. La manœuvre d’Heimlich ne sera tentée qu’en cas d’inefficacité de la précédente.
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Dia 36 1ère étape : la zone d’absorption
Le transit œsophagien 

Le transit œsophagien est généralement rapide grâce à l’efficacité des contractions péristaltiques de la 
musculeuse de l’œsophage et à la lubrification du bol alimentaire par le mucus de la salive.
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Dia 37 1ère étape : la zone d’absorption
Digestion gastrique – Fonction sécrétoire

Arrivés dans l’estomac, les bols alimentaires successifs composant le repas vont être stockés dans 
l’estomac.
Les mouvements de brassage gastrique vont permettre une imprégnation de ce contenu par le suc 
gastrique produit par la FONCTION SECRETOIRE de l’estomac.
Deux processus vont activer la sécrétion du suc gastrique :
Une stimulation nerveuse prenant son origine, comme lors de la sécrétion salivaire, dans l’intrication de 
deux de nos 5 sens : l’odorat, par la bonne odeur du repas préparé et le goût, apprécié sur les papilles 
gustatives de la langue. 
Une stimulation hormonale provoquée par la distension progressive de la cavité gastrique par l’arrivée 
des aliments. Cette distension provoque la sécrétion par des cellules endocrine de la partie horizontale de 
l’estomac d’une hormone appelée gastrine. Cette hormone va à son tour stimuler la sécrétion par des 
cellules spécifique de l’acide chlorhydrique (HCl) qui facilitera la dégradation des aliments et l’amorce de 
leur digestion par les enzymes présents.
Le suc gastrique est produit à raison de 1,5 à 2 litres par 24 heures. Il est fortement acide (pH 2,5). Il 
contient un enzyme destiné à la dégradation des protides du lait – la pepsine - et un mucus très abondant 
destiné à protéger la muqueuse et l’épithélium de l’estomac.
Le suc gastrique contient en outre un « Facteur intrinsèque » qui est une molécule destinée à faciliter 
l’absorption de la vitamine B12 des aliments dans la partie terminale de l’intestin grêle. Il favorise ainsi la 
synthèse des globules rouges.
Certaines maladies du vieillissement diminue la fabrication de ce facteur intrinsèque ce qui provoque une 
anémie (Anémie de Biermer).
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Dia 38 1ère étape : la zone d’absorption
Digestion gastrique – Fonction sécrétoire

L’estomac est une grande enveloppe musculaire dont le contenu chez un adulte varier selon les moment 
d’activité de 0,5 litres à jeun à 3 litres, voire plus en cas de repas très abondant. Le cardia est sa porte 
d’entrée, sa partie verticale est nommée « Fundus », sa partie horizontale s’appelle « l’Antre », et il se 
termine par un sphincter appelé « Pylore » qui régule la sortie du chyme vers le duodénum.
La muqueuse gastrique est recouverte d’un épithélium comportant en surface une assise de cellules à 
mucus chargées de recouvrir largement et en permanence la surface de l’estomac d’un mucus protecteur 
contre l’agressivité du suc gastrique qui contient de l’acide chlorhydrique (HCl) et des enzymes 
protéolytiques (destructeurs des protides).
L’épithélium va s’invaginer en profondeur pour constituer des glandes sécrétrices des composants actifs 
du suc gastrique.
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Dia 39 1ère étape : la zone d’absorption
Digestion gastrique

Les cellules des glandes gastriques ont chacune une fonction spécifique :
Cellules pariétales prédominant dans la partie verticale de l’estomac (fundus) : sous l’influence de la 
stimulation hormonale par l’hormone « GASTRINE » elles vont produire l’acide chlorhydrique (HCl) 
responsable de l’acidité gastrique avec un pH à 2,5;
Cellules principales, prédominantes dans la partie verticale de l’estomac (fundus) : sous l’influence de la 
stimulation nerveuse elles vont produire le pepsinogène qui est la forme inactive de l’enzyme principal du 
suc gastrique. En arrivant en surface, sous l’influence de l’acidité, ce pepsinogène va se transformer en 
PEPSINE, forme active de l’enzyme dont le rôle principale est de dégrader les protéines en particulier les 
protéines du lait. La sécrétion initiale sous forme inactive de cet enzyme évite d’abimer l’épithélium avant 
qu’il ne soit protégé par le mucus;
Cellules endocrines, prédominant au niveau de la partie horizontale de l’estomac (antre) : sous l’influence 
de la distension gastrique par les aliments et également d’une stimulation nerveuse directe,  les cellules 
endocrines sécrètent une hormone, la GASTRINE, dont le rôle est de stimuler à son tour les cellules 
pariétales productrice d’acide chlorhydrique (HCl).
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Dia 40 1ère étape : la zone d’absorption
Digestion gastrique – Fonction motrice

La fonction motrice de l’estomac permet : 
De brasser le chyme de façon à l’imprégner au maximum de suc gastrique et d’amorcer l’action de 
digestion de l’enzyme Protéolytique PEPSINE;
De réguler la sortie du chyme à travers le pylore pour distiller progressivement les aliments prédigérés 
vers l’étape suivante dans le duodénum.
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Dia 41  1ère étape : la zone d’absorption
Digestion gastrique : il y a parfois des ratés !

Le reflux gastro-œsophagien est le plus souvent banal correspondant aux éructations physiologiques 
après les repas. 
La région du cardia ou jonction entre l’œsophage et l’estomac est le siège d’un mécanisme empêchant le 
reflux du liquide acide de l’estomac vers la muqueuse de l’œsophage non protégée par du mucus. 
L’accumulation d’air dégluti avec les aliments vient s’accumuler dans la partie haute de l’estomac encore 
appelée grosse tubérosité. L’air va permettre l’occlusion du dispositif valvulaire réalisé par l’angle entre 
l’arrivée de l’œsophage et la partie haute de l’estomac.
Si ce dispositif est défaillant, une reflux gastro œsophagien de liquide acide est possible provoquant  des 
brulures désagréables derrière le sternum.
Le plus souvent un traitement médical avec un pansement protecteur à base d’argile va suffire. 
Parfois cependant, en cas de lésions persistantes sur la muqueuse de l’œsophage (ulcérations), une 
chirurgie sera indiquée pour reconstituer le dispositif valvulaire anti-reflux.

41

UTL Quimper 28/11/2019 Voyage sandwich - Y. Le Roy



Dia 42 2ème étape : la zone d’assimilation Durée 3 à 4 heures

Trois éléments centrent la zone d’assimilation, cœur de la digestion:
- Système biliaire et pancréas : le mélange des 2 sécrétions imprègnent le chyme avec les enzymes qui 
permettent la dégradation des aliments en nutriments ;
- L’intestin grêle : en faisant progresser lentement le chyme le long de ses 6 mètres, il permet l’action de 
digestion des enzymes et le passages des nutriments dans le sang veineux de l’intestin (Veine Porte);
- Le Foie : perfusé par la veine porte qui transporte les nutriments digérés, va assurer la transformation de 
ces nutriments en éléments nécessaires à l’organisme. Le foie est également un organe purificateur dont 
le rôle est essentiel dans l’élimination des déchets du métabolisme vers l’intestin par le système biliaire.
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Dia 43 2ème étape : la zone d’assimilation Durée 3 à 4 heures

L’estomac envoie à travers de pylore de petites quantités de « chyme », ainsi qu’est nommé la bouillie 
d’aliments prédigérés par l’estomac.
Dans le duodénum, première partie de l’intestin, le chyme va être imprégné par la bile sécrétée par le foie 
ainsi que par le suc pancréatique qui contient les principaux enzymes de la digestion.
Le chyme mélangé à la bile et aux sécrétions pancréatiques va progresser dans les 6 mètres de l’intestin 
grêle. Il va y subir une dégradation enzymatique complète qui va transformer les aliments en nutriments. 
Ces derniers seront assimilés par la muqueuse de l’intestin grêle dont la surface est démultipliée par la 
présence de 10 millions de villosités intestinales. 
Les nutriments gagnent alors le sang de l’intestin qui les envoient par la grosse veine Porte vers le Foie.
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Dia 44 2ème étape : la zone d’assimilation Durée 3 à 4 heures
Appareil bilio-pancréatique

La bile est secrétée en continu par le foie à raison d’un litre par 24h en moyenne. De pH 8, elle est alcaline 
et va tamponner l’acidité du chyme issu de l’estomac. Elle ne contient aucun enzyme. Elle est surtout 
constituée par les « sels biliaires », issus de la dégradation du cholestérol, qui jouent un rôle de détergent 
– semblable à du « liquide vaisselle ». La bile va émulsifier les graisses digérées c’est à dire les fragmenter 
en multiples petites gouttelettes pour faciliter leur dégradation par les enzymes (Lipases) sécrétés par le 
pancréas.

La bile est également le vecteur des déchets du foie qui est le principal épurateur de l’organisme. Il 
élimine ainsi vers l’intestin par l’ ’intermédiaire de la bile, entre autres :  la bilirubine produite par la 
dégradation de l’hémoglobine, le cholestérol en excès, les médicaments absorbés et dégradés par le foie, 
diverses toxines, les microbes de l’intestin qui ont gagné le foie par la veine intestinale (Veine Porte) et qui 
retournent à l’intestin par l’intermédiaire de la bile : c’est le cycle entéro-hépatique.
La bile s’écoule en continu par le canal cholédoque et vient buter contre sphincter  - le sphincter d’Oddi -
qui contrôle l’accès de la bile dans le duodénum. La bile va refluer dans la vésicule biliaire pour y être 
concentrée. 
L’arrivée du chyme dans le duodénum déclenche la sécrétion d’une hormone, la Cholécystokinine qui va 
stimuler la contraction de la vésicule et provoquer une chasse de bile concentrée à travers le sphincter 
d’Oddi. L’écoulement de la bile s’accompagne d’un écoulement de suc pancréatique qui va arriver dans le 
duodénum en même temps que la bile.
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Dia 45 2ème étape : la zone d’assimilation Durée 3 à 4 heures
Appareil bilio-pancréatique

Le pancréas est une glande profonde située en arrière de l’estomac. Elle est enchâssée dans le duodénum 
dans lequel vient s’aboucher son canal excréteur - Canal de Wirsung - dont le débit est régulé par le 
sphincter d’Oddi de façon que le suc pancréatique s’écoule en même temps que la bile.
Glande EXOCRINE, sa fonction est de fabriquer des enzymes qui vont gagner l’intestin par le canal 
excréteur et qui ont pour rôle de digérer les aliments ingérés pour les transformer en nutriments.
Chacun de ces enzymes est destiné à un type d’aliment:
- PROTEASE, destinée à dégrader les protéines en acides aminés, elle est sécrétée sous forme inactive 
dont l’activité est déclenchée dans l’intestin au contact de la bile. Cette disposition évite la digestion des 
tissus du pancréas ;
- NUCLEASE destinée à la dégradation des acides nucléiques provenant des noyaux des cellules (ADN) ;
- AMYLASE destinée à la dégradation des glucides en sucres simples ;
- LIPASE destinée à la dégradation des lipides en acides gras.
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Dia 46 2ème étape : la zone d’assimilation Durée 3 à 4 heures
Appareil bilio-pancréatique

Le suc pancréatique est sécrété à raison d’1,5 litres/24h. Sa forte concentration en bicarbonate 
(170mmol/l) le rend très alcalin (pH8) afin de tamponner l’acidité issue de l’estomac.
La sécrétion des protéases et lipases est activée par 2 hormones duodénales le cholécystokinine et la 
sécrétine. C’est l’arrivée du chyme dans le duodénum qui déclenche leur production.
La Trypsine, principal enzyme pancréatique destiné à digérer les protides, est sécrété sous forme de 
grains inactifs – le Trypsinogène – pour le pas induire de digestion du pancréas le temps du trajet vers 
l’intestin.
C’est l’activation, au contact de la bile, du Trypsinogène (inactif) en Trypsine (active) dans l’intestin qui va 
entrainer l’activation des autres enzymes.
La digestion des aliments peut réellement commencer.

46

UTL Quimper 28/11/2019 Voyage sandwich - Y. Le Roy



Dia 47 2ème étape : la zone d’assimilation Durée 3 à 4 heures
Appareil bilio-pancréatique

Glande ENDOCRINE, le Pancréas va sécréter des hormones destinées à réguler le métabolisme des sucres 
dans l’organisme.
Les cellules hormonales sont disposées en « îlots » dans le tissu pancréatique.
Elles sont de 2 sortent:
Les Cellules β responsables de la sécrétion de l’INSULINE: elles ouvrent la porte des cellules au sucre, font 
baisser le taux de sucre dans le sang (glycémie) et stimulent la fabrication de GLYCOGENE  (sucre lent) par 
le Foie, le glycogène étant la réserve de sucre mobilisable par l’organisme. 
Les cellules α responsables de la sécrétion du GLUCAGON : cette hormone stimule la dégradation du 
GLYCOGENE en sucre simple par le foie, elle augmente le taux de sucre dans le sang (glycémie).
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Dia 48 Les trois étapes du Voyage 
2ème étape, la zone d’assimilation Durée 3 à 4 heures – Le Cycle glycémique

La régulation du taux de sucre dans le sang ou « Glycémie » est automatique 
grâce aux 2 hormones – Insuline et Glucagon - sécrétées par la Pancréas.
Cette régulation s’appelle le « cycle glycémique » et elle prend sa source dans la 
capacité du foie à synthétiser la réserve de sucre glycogène.
La fonction glycogénique du foie a été découverte et décrite par le médecin et 
physiologiste français Claude Bernard en 1848.

L’alimentation augmente mathématiquement le taux de sucre sanguin ce qui 
stimule la sécrétion d’Insuline laquelle incite le Foie à récupérer ce sucre pour le 
stocker sous forme de Glycogène.
A distance du repas, la consommation du sucre circulant par le métabolisme de 
l’organisme déclenche une réaction inverse du Pancréas : inhibition de la 
sécrétion d’insuline et stimulation de la sécrétion de Glucagon, hormone qui 
favorise la dégradation du glycogène et la libération de sucres simples dans le 
sang.
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Dia 49 2ème étape : la zone d’assimilation
L’appareil bilio-pancréatique : il y a parfois des ratés !

Le diabète est une maladie qui altère la régulation du taux de sucre dans le sang. La glycémie normale 
correspond à un taux stable de 1 g de glucose par litre de sang.
C’est une maladie fréquente qui touchait  5% de la population française en 2016 *.
- Dans 10% des cas, c’est DIABETE de Type I dit « Insulino-dépendant ». Il touche une population jeune, 
avec une possible participation héréditaire. Un mécanisme d’immunité contrariée (auto-immunité) 
aboutit à la destruction des cellules ß le défaut de fabrication impose un apport d’insuline en injection 
tous les jours pendant toute la vie.
- Dans 90% des cas, il s’agit d’un DIABETE de Type II dit « Non insulino-dépendant ». Il touche une 
population plus âgée souvent en surpoids et qui est provoqué par deux types de mécanisme intriqués : 
d’une part une perte d’efficacité de l’insuline sur les tissus cibles comme les muscles c’est une Résistance 
à l’insuline, et d’autre part un défaut de production d’insuline par le pancréas qui peu à peu s’épuise. Ici 
l’apport d’insuline ne sert à rien, le traitement repose sur des médicaments qui retarde la digestion des 
sucres lents dans l’intestin et surtout sur la mise en œuvre de conseils hygiéno-diététiques visant à 
réduire le poids par l’association d’un régime hypocalorique et d’une activité physique.
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Dia 50 2ème étape : la zone d’assimilation
L’intestin grêle

Long de 6 à 7 mètres, partagé entre le jéjunum, partie la plus active et l’iléon, l’intestin grêle recueille le 
chyme imprégné de bile mélangée au suc pancréatique.
Très mobile, animé par les contractions du péristaltisme, il brasse le contenu pour activer l’action de 
dégradation des aliments et fait progresser lentement le contenu. 
Il est raccordé à l’organisme par une racine de péritoine longue de 40 cm appelée le « Mésentère ». Ce 
mésentère porte les vaisseaux de l’intestin, en particulier les veines qui se raccordent à la volumineuse 
« VEINE PORTE » chargée de conduire dans le Foie, les nutriments issus de la digestion. Les nutriments 
passent dans le sang à par l’intermédiaire des très nombreuses formations appelées « villosités 
intestinales » qui tapissent la muqueuse de l’intestin grêle.  La surface d’échange de toutes ces villosités 
représentent 200 m2 soit ¼ de terrain de Hand Ball.
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Dia 51 2ème étape : la zone d’assimilation
L’intestin grêle

Ce schéma résume le déroulement de la digestion intestinale.
Le mélange de bile et des sécrétions pancréatiques va tamponner l’acidité du chyme venant de l’estomac 
: le pH passe de 2,5 à 6,5 dans le duodénum.
La véritable déconstruction des aliments en nutriments va pouvoir commencer sous l’action des enzymes 
contenus dans le suc pancréatique :
- L’amylase va dégrader les sucres lents (glucides) en sucre simples (oses comme le glucose ou le fructose 
etc…)
- La lipase va dégrader les lipides en acides gras. Son action est facilitée par la bile qui aura au préalable 
émulsionné les graisses qui seront ainsi plus facilement au contact de la lipase.
- La trypsine qui est l’enzyme dégradant les protides a été sécrété par le pancréas sous forme inactive 
appelée trypsinogène. Activée par la bile et l’entérokinase, la trypsine va dégrader les protides en acides 
aminés.
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Dia 52 2ème étape : la zone d’assimilation
L’intestin grêle : il y a parfois des ratés  !

La vidéo montre une intervention pour « occlusion de l’intestin grêle sur une bride », adhérence du 
péritoine.
L’intestin grêle, long de 6 mètres, est amarré à la paroi postérieure de l’abdomen par une racine de 40 
cm. Son péristaltisme le rend très mobile. 
L’intestin grêle est enveloppé d’une très fine membrane de péritoine toujours humide qui facilite le 
glissement des anses intestinales les unes sur les autres.
La mobilité de l’intestin grêle peut être interrompue brusquement lorsqu’une anse intestinale se coince 
dans un piège de péritoine provoqué par une adhérence encore surnommée « bride intestinale ».
Il s’agit le plus souvent d’une adhérence provoquée par une ancienne intervention en particulier par une 
intervention sur l’appendice (Appendicectomie).
On voit bien sur la vidéo que la simple section de cette bride permet de libérer l’intestin qui retrouvera 
très rapidement son fonctionnement normal.
Il importe d’opérer avant que l’intestin ne s’abime par obstruction de ses vaisseaux par l’adhérence.

La fréquence de ces adhérences ou brides péritonéales a beaucoup diminué depuis la généralisation des 
intervention par cœlioscopie, cette technique évite en effet d’exposer le péritoine à l’air ambiant ce qui 
antérieurement était la principale cause des adhérences.
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Dia 53 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie

Le foie est une grosse glande pesant plus de 2 kg en moyenne si l’on prend en compte le fait que la glande
contient en permanence près d’un litre de sang.
Le Foie est situé à la partie supérieure et droite de l’abdomen, sous le diaphragme qui le sépare de la cage 
thoracique.

Il est interposé entre 3 systèmes :
- La circulation veineuse de l’intestin qui ramène au Foie par la « Veine Porte » le sang contenant les 

nutriments issus de la digestion;
- La circulation veineuse générale permettant au foie d’envoyer vers l’organisme le résultat de son 

métabolisme c’est-à-dire les nutriments retransformés et adaptés aux besoins du corps : ce transfert 
se fait par les veines sus-hépatiques drainant le sang du foie vers le cœur;

- Le système biliaire qui renvoie à l’intestin tous les déchets de l’organisme qui ont été filtrés et 
transformés par le foie.
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Dia 54 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie

L’unité fonctionnelle du foie est le « Lobule hépatique ». 
C’est une usine complexe qui reçoit sa part de nutriment par une veine centrale issue de la veine porte.
Les nutriments baignent dans des lacs sanguins au contact des cellules du foie, les « Hépatocytes ».
Cette usine se décompose en 3 unités :
- Une unité de transformation stockage et diffusion des nutriments amenés par la veine centrale issue de 
la veine Porte;
- Une unité de traitement avant évacuation des déchets provenant des différents métabolismes de 
l’organisme;
- Une unité spécifique de production des sels biliaires et de bile chargée d’évacuer les déchets vers 
l’intestin.
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Dia 55 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Unité de stockage et diffusion 
1) Nutriments issus de la digestion des PROTIDES

Les protides sont digérés en acides aminés qui arrivent dans le foie par le système veineux intestinal.
Les cellules du foie « Hépatocytes » vont synthétiser avec ces acides aminés une grosse molécule de 
protéine appelée « ALBUMINE ».
Constituée de près de 600 acides aminés, elle constitue la principale protéine du plasma sanguin.
Son rôle est essentiel dans l’organisme
- C’est un gros « camion » qui transporte vers les cellules des hormones, des acides gras, de la bilirubine;
- C’est une réserve d’acides aminés pour les cellules qui en dégradant l’albumine récupère les acides
aminés pour ses propres synthèses de protides;
- L’albumine a un rôle régulateur fondamental dans le répartition des liquides entre le système 
circulatoire, les cellules et le liquide interstitiel existant entre les cellules.
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Dia 56 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Unité de stockage et diffusion 
2) Nutriments issus de la digestion des GLUCIDES

Les glucides sont digérés en sucres simples appelés oses ou saccharides et qui arrivent dans le foie par le 
système veineux intestinal.
Le foie va constituer une réserve de « sucre-carburant » appelée « GLYCOGENE » qui est stockée  au 
niveau du Foie et des Muscles. 
La formation du Glycogène est induite par l’action d’une Hormone du Pancréas, l’INSULINE dont la 
sécrétion est provoquée par l’augmentation du taux de sucre dans le sang (Glycémie).
A l’inverse, en cas de besoin de sucre (effort), la diminution du taux de sucre dans le sang va stimuler la 
production d’une autre hormone du Pancréas, le GLUCAGON dont le rôle est d’induire la dégradation du 
Glycogène en sucre pour alimenter les cellules en carburant.
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Dia 57 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Unité de stockage et diffusion 
3) Nutriments issus de la digestion des LIPIDES

Sous l’action des sels biliaires de la bile les lipides de l’alimentation sont fragmentés en gouttelettes plus 
facilement dégradées par les enzymes digestifs (Lipases) en molécules plus simples appelés acides gras et 
triglycérides.
Ces lipides plus simples et légers sont absorbés par les cellules de l’intestin qui les transforment en une 
association de lipide et de protéine : c’est une lipoprotéine appelée « CHYLOMICRON ». C’est comme un 
gros camion pouvant transporter les graisses dans les liquides de l’organisme car ce chylomicron y est 
soluble.
En fait ces chylomicrons transportant les Acides Gras et les Triglycérides issus de la digestion empruntent 
une autre voie de circulation : la circulation lymphatique dont les canaux sont très nombreux la long de 
l’intestin. 
Un gros canal lymphatique situé dans le thorax collecte ces chylomicrons et les envoie dans le sang dans 
une grosse veine de la base du cou.
De là, les chylomicrons transportent leur charge d’acides gras et de triglycérides vers les tissus en 
particulier les cellules de graisses ou « Adipocytes » qui vont les stocker en réserve d’énergie.
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Dia 58 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Unité de stockage et diffusion 
3) Nutriments issus de la digestion des LIPIDES

Les « Stérols » sont des graisses d’une autre nature que les graisses composées d’acides gras. Le 
cholestérol est à l’origine d’un grand nombre d’hormones en particulier la cortisone des surrénales et les 
hormones sexuelles produites par les ovaires et les testicules.
Le cholestérol est apporté au foie par l’alimentation, transporté par la lipoprotéine appelée 
« Chylomicron ». 
Une autre lipoprotéine appelée « HDL - High Density Lipoprotein » est chargé de transporter au foie 
toute les graisses dégradées de l’organisme, graisses endogènes : résidus d’hormone, de cholestérol, de 
dépôts graisseux des artères. Le foie retransforme ces graisses en Cholestérol. 

Le Foie va réguler le devenir de ce cholestérol selon les besoins de l’organisme. 
Il va le coupler à une autre lipoprotéine appelée « LDL - Light Density Lipoprotein », chargée de 
transporter le cholestérol du foie vers les cellules de l’organisme en particulier vers les cellules endocrines 
qui s’en servent pour fabriquer des hormones. Ce LDL est susceptible de se décharger d’une partie de son 
cholestérol  sur la paroi des artères ce qui conduit à la formation des plaques d’athérome. C’est pourquoi 
il est abusivement dénommé « mauvais cholestérol » par rapport au HDL qui est moins susceptible de 
déposer du cholestérol sur les parois des artères.

Le foie va aussi transformer ce cholestérol en Acides Biliaires dans la bile (détergent pour la digestion des 
graisses).
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Dia 59 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Unité de traitement des déchets
1) Recyclage de l’ammoniac en urée

Les acides aminés constituants les protéines sont caractérisées par la présence d’un radical chimique 
dénommé « Amine ». Il correspond à un atome d’azote lié à 2 atomes d’hydrogène – NH2.
La dégradation des protéines de l’organisme (catabolisme), ainsi que la dégradation des acides nucléiques 
lors de la destruction du noyau des cellules en fin de vie implique d’éliminer le « radical azoté NH2 » sous 
forme d’ammoniaque NH3, molécule toxique pour l’organisme.
Le foie le permet dans une transformation de l’ammoniaque en UREE – CH4N2O – non toxique. Ce cycle 
hépatique de l’urée aboutit à son élimination dans les urines. 
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Dia 60 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Unité de traitement des déchets
2) Recyclage de l’Hémoglobine en Bilirubine 

Les globules rouges ou hématies, sont chargés de transporter l’oxygène inhalé du poumon vers les tissus 
pour permettre la respiration cellulaire aérobie qui fournit de l’énergie aux cellules.
L’hémoglobine qui constitue 95% de la masse des hématies est une métalloprotéine centrée sur un cation 
(ion négatif) de fer (Fe2-).
Au contact des alvéoles pulmonaires, lors de l’inspiration, elle a la capacité de capter 4 molécules de 
dioxygène (O2  oxyhémoglobine) pour les amener dans les cellules des tissus.
Le dioxyde de carbone (CO2) issu de la respiration cellulaire va de même se fixer à la place des 4 
molécules d’oxygène (4 CO2  Carboxyhémoglobine) pour être ramené aux alvéoles pulmonaires et être 
expulsé lors de l’expiration.

La durée de vie des globules rouges est de 120 jours. Ils sont essentiellement détruits dans la rate et un 
peu dans le foie.
L’hémoglobine libérée est récupérée par le Foie et dégradée en bilirubine.
La bilirubine est éliminée dans l’intestin par la bile.
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Dia 61 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Unité de traitement des déchets
3) Biotransformation des médicaments 

Tous les médicaments que nous ingérons sont éliminés après avoir subi le plus souvent une 
« biotransformation » essentiellement pour les rendre hydrosoluble afin de faciliter leur élimination par 
les reins, dans les urines ou par la bile dans les selles.
Certains médicaments peuvent être toxiques pour le foie, surtout lorsqu’il sont absorbés en trop grande 
quantité, et il convient alors d’être très respectueux des doses et de la fréquence des prises préconisées 
par le médecin (respecter la posologie). 
C’est le cas en particulier d’un médicament de prescription courante, le paracétamol. Certaines formes 
pharmacologiques de cet antalgique sont couplées à de la Codéine pour augmenter son effet antidouleur. 
Une prise en excès pour son effet « morphine – like » est susceptible d’induire des lésions irréversibles du 
foie.
Cela a été décrit dans les cas d’usage détourné de paracétamol associé à de la Codéine chez des jeunes 
toxicomanes.
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Dia 62 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Unité de traitement des déchets
4) Elimination des microbes

Les microbes sont présents en abondance dans l’intestin dans lequel ils forment le « MICROBIOTE ».
Ils sont régulièrement absorbés par la barrière intestinale et atteignent le foie par le sang de la Veine 
Porte.
Le foie se charge de les capter et de les renvoyer dans l’intestin par l’intermédiaire de la bile.
La présence de microbes dans la bile explique la possibilité d’une infection biliaire en cas de blocage 
prolongé de l’écoulement de la bile par un calcul.
- Si le blocage se produit à la sortie de la vésicule biliaire cela induit une infection appelée « cholécystite ».
- Si le blocage se produit au bas du canal cholédoque qui conduit la bile vers l’intestin, l’infection s’appelle 
une « angiocholite » et associe beaucoup de fièvre avec une jaunisse (ictère) par contamination du sang 
par la bile et les microbes.
- Si le blocage se produit au bas du canal cholédoque qui conduit la bile vers l’intestin, l’infection s’appelle 
une « angiocholite » et associe beaucoup de fièvre avec une jaunisse (ictère) par contamination du sang 
par la bile et les microbes.
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Dia 63 2ème étape : la zone d’assimilation
Le Foie : Il y a parfois des ratés !

La cirrhose du foie est liée à une destruction massive des hépatocytes 
(cellules du foie) par une substance toxique comme l’alcool absorbé en trop 
grande quantité pendant longtemps ou par un virus : surtout ceux de 
l’hépatite B (VHB) et de l’hépatite C (VHC). 
Ces toxiques et ces virus entrainent une destruction plus ou moins rapide 
des cellules du foie avec régénération anarchique des cellules et 
constitution de cicatrices fibreuses dans le foie. Une insuffisance 
progressive des fonctions du foie produit un engorgement de bile dans le 
sang (ictère), un défaut de transfert des protéines par l’albumine avec une 
dénutrition, un défaut d’élimination de l’ammoniaque.
Les cicatrices fibreuses vont progressivement comprimer la circulation des 
veines issues de la veine porte avec une limitation de plus en plus sévère de 
la circulation à travers le foie et développement d’une circulation veineuse 
de suppléance pour dériver le sang vers la circulation générale. Les veines 
de l’estomac et de l’œsophage se dilatent et la pression à ce niveau peut 
provoquer des saignements importants (hématémèse).
L’augmentation de la pression dans les veines intestinales entrainent une 
exsudation de liquide dans le péritoine appelé « ascite ».
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La seule solution de traitement est la greffe de foie réservée en priorité aux 
patients sevrée de la dépendance à l’alcool, et à ceux, souvent jeunes, qui 
sont victimes d’une cirrhose consécutive à une infection par un virus VHB ou 
VHC.
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Dia 64 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
Le Gros intestin ou Colon

A la sortie de l’intestin grêle, la digestion est quasiment achevée.
Il reste un résidu assez important qu’il convient de concentrer puis d’évacuer de façon socialement 
acceptable !
Ce rôle est dévolu à la dernière partie du tube digestif : le « Colon » ou gros intestin et le « Rectum » qui 
s’abouche à l’anus.
C’est au niveau du colon que se loge la grande majorité des microbes constituant notre flore intestinale 
encore appelée « MICROBIOTE ».
Cette flore microbienne participe activement à la finalisation de la digestion:
- Dans la partie droite du colon, il s’agit d’une flore de « Fermentation » qui va digérer les glucides 
résiduels non digérés : glucides des enveloppes (haricots secs, flageolets) et une petite partie la cellulose 
des fibres alimentaires. Cette flore de fermentation va produire des gaz non odorants : essentiellement de 
l’Hydrogène (H2), de l’Oxygène (O2), du gaz carbonique (CO2) et du Méthane (CH4).
- Dans la partie gauche du colon, il s’agit d’une flore de « Putréfaction » qui va digérer les protides 
résiduels : protéines alimentaires non encore digérées, les molécules des enzymes digestifs, les cellules 
mortes, les bactéries mortes. Cette flore va produire des gaz odorants: Ammoniaque (NH3), Hydrogène 
sulfuré (H2S).
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Dia651 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
Le Rectum

Le rectum, partie terminale du tube digestif a un rôle essentiel dans 
l’évacuation consentie et consciente des résidus de la digestion appelés 
« Fèces » ou Matières fécales.
Cette évacuation doit  être régulée différemment pour les gaz et pour les 
selles de façon à permettre à l’individu de mener une vie sociale normale. 
Le conférencier tient à remercier le « Musée Canadien de la nature -
https://nature.ca » situé à Ottawa qui a mis en ligne l’endoscopie virtuelle 
du tube digestif qui a servi à illustrer ce diaporama.
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Dia 66 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
Contenu colique

Le résidu de la digestion arrivant dans le colon représente en moyenne une masse de 1,5 kg : 500 g de 
matières sèches et 1 litre d’eau résiduelle.
S’y associe la bilirubine excrétée par le foie. Celle-ci en émulsifiant les graisses de l’alimentation, a permis 
leur digestion par les enzymes digestifs (lipases du pancréas).
La Bilirubine se transforme, sous l’action du microbiote en « stercobiline » qui va donner la couleur brune 
aux selles. 
L’eau résiduelle va être en grande partie réabsorbée dans le Colon Droit.
Les 500 g de matières résiduelles sont constituées de restes d’aliments non digérés et de résidus de la 
sécrétion intestinale. Les résidus alimentaires sont constitués essentiellement par la cellulose qui est le 
squelette des légumes apportés par l’alimentation.
La cellulose est digérée par les bactéries du colon droit chez les herbivores.
L’homme étant, au même titre que d’autres mammifères, un animal omnivore dont l’alimentation 
comporte une part de protéines animales, son microbiote digère très peu de cellulose et les fibres 
alimentaires non digérées contribuent largement à l’harmonie du fonctionnement du gros intestin.
Le rôle bénéfique des fibres alimentaires se décline ainsi : 
- Augmentation du volume des selles en limitant la réabsorption de l’eau résiduelle et en lestant le 
contenu colique.
- Amélioration de la motricité intestinale, les contractions coliques sont plus efficaces sur un contenu 
abondant que sur un contenu pauvre; la progression sera améliorée. 
- Protection de la muqueuse colique de l’agression des graisses insaturées en excès, d’où une limitation 

des risques de cancer colique et de diverticulose. 

La Diverticulose colique est une maladie fréquente au-delà de la soixantaine. Elle est caractérisée par 
l’apparition de hernies de la muqueuse colique à travers les orifices de la paroi par où pénètrent les 
vaisseaux sanguins. Au niveau d’un diverticule, la muqueuse est directement au contact du péritoine. En 
cas de séquestration de matière fécale dans le diverticule, une infection peut survenir (diverticulite).
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Le meilleur remède à cette pathologie est l’augmentation de l’absorption d’eau de boisson et de fibres 
alimentaires contenus dans les légumes et les fruits.
Au total des 500g de matières résiduelles arrivant en moyenne par 24h dans le colon droit, nous allons 
éliminer, encore en moyenne, de 120 à 150 g de selles par 24 heures.
La réalité du rôle bénéfique d’un régime riche en fibres est attestée par la grande différence de l’incidence 
du Cancer colo-rectal entre les pays selon la richesse en fibres des régimes alimentaires des habitants : 
25/100 000 personnes années contre 7/100 000 personnes années au Magreb. Parallèlement le poids 
moyen des selles excrétées quotidiennement est de 150g  contre 400g du fait d’habitudes alimentaires 
privilégiant les fibres en Afrique 
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Dia 67 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
Contenu colique : incidence des fibres alimentaires sur la fréquence du Cancer colo-
rectal

La réalité du rôle bénéfique d’un régime riche en fibres est attestée par la grande 
différence de l’incidence du Cancer colo-rectal entre les pays selon la richesse en fibres 
des régimes alimentaires des habitants : 25/100 000 personnes années contre 7/100 
000 personnes années au Magreb. Parallèlement le poids moyen des selles excrétées 
quotidiennement est de 150g  contre 400g du fait d’habitudes alimentaires privilégiant 
les fibres en Afrique 
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Dia 68 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
Gaz intestinaux

La production journalière de gaz intestinaux par le gros intestin a été évaluée entre 470 à 1500 millilitres 
pour une moyenne de 705 millilitres par 24 heures.
Le débit rectal a été évalué entre 8 et 14 pets par 24 heures d’un volume de 30 à 125 millilitres chacun.
Les gaz intestinaux sont constitués :
- Pour 50% par du gaz issu de l’air inhalé à chaque déglutition du bol alimentaire : Dioxygène (O2) et 
Diazote (N2).
- Pour 50% par des gaz produits par la flore microbienne présente dans le colon. Ces gaz coliques sont 
eux-mêmes constitués :

Pour 99% par des gaz inodores : Hydrogène (H2), Dioxygène (O2), Dioxyde de carbone 
(CO2), Méthane (CH4);

Pour 1% par des gaz odorants : essentiellement de l’hydrogène sulfuré avec son odeur si 
particulière « d’œuf pourri » (H2S).

La référence de ces chiffres est indiquée au bas de la diapositive.
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Dia 7693ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
L’exonération rectale doit être socialement compatible

Pour une relation sociale harmonieuse, l’exonération rectale doit pouvoir s’effectuer dans une certaine 
discrétion.
Pour comprendre ce mécanisme de régulation, si important dans nos vies quotidiennes, il importe de 
réaliser comment se passe l’accumulation des résidus et la discrimination qu’il faudra effectuer entre les 
gaz qui pourront à priori être évacués discrètement sans se présenter aux toilettes et les selles qu’il 
conviendra d’évacuer dans les toilettes avec une fréquence acceptable.
Le premier élément concerne le réservoir qui n’est pas, comme on le pense souvent le rectum, mais le 
colon sigmoïde situé au-dessus et dans lequel gaz et selles vont s’accumuler.
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Dia 70 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
Pour une exonération rectale socialement compatible

Le rectum se termine au niveau de l’anus qui est un canal musculaire long de 4 à 5 cm.
Ce canal anal est fermé par un sphincter automatique dénommé « Sphincter lisse » similaire à celui du 
pylore qui ferme la sortie de l’estomac. 
La contraction de ce sphincter ne dépend pas de la volonté, Il est naturellement fermé par un tonus 
permanent et il ne pourra s’ouvrir que si une pression suffisamment forte s’exerce au-dessus, pression 
d’un niveau supérieur à la pression de fermeture de ce sphincter lisse.
Le cerveau n’intervient pas dans le fonctionnement de ce sphincter.
L’anus comporte un deuxième sphincter qui vient doubler le sphincter lisse. Ce 2ème sphincter est un  
muscle qui obéit à la volonté. C’est le cerveau qui déclenche sa contraction pour verrouiller la fermeture 
du canal de l’anus quand la pression est trop forte.
Ce 2ème sphincter est un « sphincter strié » à commande volontaire par intervention du cerveau.
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Dia 71 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
Pour une exonération rectale socialement compatible

La régulation d’une exonération rectale (défécation) socialement acceptable est basée sur un mécanisme 
très important de DISCRIMINATION.
Il importe pour l’individu de ressentir le besoin d’évacuer et d’identifier le contenu qui doit être évacué 
pour choisir le moment optimum: ce contenu est-il fait de Gaz, de selles solides ou d’un « entre-deux » : 
selles liquide ou gaz ?
Une zone particulière de la muqueuse du canal de l’anus est équipée de récepteurs nerveux très sensibles 
qui sont mis en jeux dans ce processus de discrimination. Cette zone s’appelle le « PECTEN » et est situé à 
la partie moyenne du canal anal. 
Ce sont ces récepteurs qui échantillonneront une petite partie du contenu pour envoyer le message 
d’identification de la nature du contenu au cerveau.
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Dia 72 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
L’exonération rectale doit être socialement compatible : Evacuation contrôlée 
des Gaz 

1 Lorsqu’une accumulation de gaz se produit au niveau du rectum, la distension 
de ce dernier va déclencher une sensation de « BESOIN » perçue par le cerveau. 
2 Le cerveau va envoyer un ordre au sphincter strié qui double le sphincter lisse 

et cet ordre aboutit à une contraction du sphincter volontaire pour « verrouiller 
l’occlusion » et en même temps à une petite poussée du muscle rectal qui va 
envoyer un peu de contenu sur la zone du Pecten.
3 L’analyse révèle que le contenu est gazeux. Le cerveau pourra alors décider de 

l’évacuation de gaz par un pet que l’on produit au moment opportun. 
4 Cette évacuation est possible par le relâchement volontaire, commandé par le 

cerveau, du sphincter strié. Le Gaz pourra alors s’échapper  5
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Dia 73 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
L’exonération rectale doit être socialement compatible : évacuation des selles

Pour l’évacuation des selles, le processus de discrimination est identique.
1 Lorsqu’une accumulation de matières fécales se produit au niveau du rectum, 
la distension de ce dernier va déclencher une sensation de « BESOIN » perçue 
par le cerveau.
2 Le cerveau va envoyer un ordre au sphincter strié qui double le sphincter lisse 
et cet ordre aboutit à une contraction du sphincter volontaire pour « verrouiller 
l’occlusion » et en même temps à une petite poussée du muscle rectal qui va 
envoyer un peu de contenu sur la zone du Pecten. 
3 L’analyse révèle que le contenu est solide. L’évacuation impliquera la nécessité 
de s’isoler aux toilettes.
Selon l’impression d’urgence ou non, il est possible de retarder l’exonération : 
une forte contraction du sphincter anal et de l’ensemble du périnée permet 
généralement d’atténuer la sensation de besoin et d’attendre un moment plus 
favorable.
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Dia 74 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
L’exonération rectale doit être socialement compatible : évacuation des selles

Lorsque qu’est venu le moment d’évacuer les selles par la « Défécation », le 
cerveau va donner l’ordre à l’appareil sphinctérien de l’anus de satisfaire le 
besoin.
Il s’agit d’un ordre de relâchement du sphincter strié qui va s’ouvrir. Une 
contraction abdominale associée va augmenter la pression sur le périnée et 
entrainer le relâchement du sphincter lisse de l’anus qui va s’ouvrir à son tour. 
Accompagnée par des contractions du rectum, le contenu de matières fécales va 
s’évacuer.
« L’envie de pousser » se prolongera tant que le pecten est stimulé par la 
présence de matières résiduelles.
Malheureusement près de 20% de la population est peu ou prou affectée par 
une anomalie de ce fonctionnement : il s’agit d’une « inversion de la 
commande ». Ces personnes ont de difficultés à relâcher le sphincter strié et 
cette difficulté est associée à une poussée abdominale mal orientée vers l’avant 
et non vers le bas. Pour s’avoir si on est concerné par cette anomalie, il suffit de 
mettre la main sur le ventre et de tousser : en cas d’inversion de commande on 
constatera que la paroi abdominale s’avance au lieu de s’enfoncer.
Les techniques de rééducation du périnée sont basées sur le principe de la 
« Clarinette » : pour obtenir un son en soufflant dans cet instrument il est 
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impératif de rentrer le ventre pour majorer suffisamment le souffle émis. Le 
kinésithérapeute utilise un sifflet partiellement obturé dont l’usage  amènera la 
personne concernée à rentrer le ventre lors de l’expiration contrariée à travers le 
sifflet.
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Dia 75 3ème étape : la zone d’évacuation : durée 39 à 66 heures
Pour résumer
Le cerveau reste le maître d’œuvre de l’exonération grâce à la capacité d’analyse 
du contenu et de discrimination du PECTEN.
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Dia 76 Le voyage du sandwich
2 messages en guise de conclusion
Message n°1 : laisser le cerveau s’occuper du monde sans se préoccuper du 
boyau

L’évolution a affecté aux êtres vivants, dotés d’un système digestif pour leur 
alimentation, un cerveau « primitif » appelé le « DIENCÉPHALE ». 
Ce cerveau est chargé de gérer tous les automatismes du fonctionnement de 
l’intestin : c’est une sorte de « gare de triage » qui gère les influx nerveux 
provenant de l’intestin comme l’influx provoqué par la stimulation des plexus 
interne de la paroi intestinale qui transmettent la sensation locale de dilatation 
lors de l’arrivée du bol alimentaire. En réflexe, le diencéphale envoi un ordre de 
contraction ce qui induit le péristaltisme. Cette gestion automatique du 
fonctionnement de l’intestin est conduite par une « autoroute 
nerveuse »appelée nerf « Pneumogastrique » encore appelé nerf « Vague ». Il est 
identifié par le chiffre 10 en chiffre romain « X » car appartenant à la 10ème paire 
de nerfs crâniens.
Les Primates et l’homme qui en est issu, sont dotés d’un cerveau « conscient » 
appelé « NÉENCEPHALE » dont la fonction essentielle est d’observer 
l’environnement proche pour le primate, proche et lointain ou lointain pour 
l’homme.
Une grande part des signes de désordre de l’appareil digestifs sont en rapport 
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avec une intervention intempestive du cerveau conscient – Néencephale – sur le 
fonctionnement automatique de l’intestin. Ces désordres souvent très invalidants 
sont étiquetés « Fonctionnels ou psychosomatique car ils témoignent souvent 
d’un retentissement organique d’une manifestation psychologique induite par le 
de stress, l’anxiété ou autre …
La diapositive fait référence au cerveau de la grenouille dont la fonction se limite 
quasiment à celle du diencéphale, l’exploration de son environnement se limitant 
à rechercher l’insecte qui assurera son repas !
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Dia 77 Le voyage du sandwich
2 messages en guise de conclusion
Message n°2 : laisser se développer notre MICROBIOTE

Notre intestin héberge un gros réservoir de microbes. La concentration de ces 
microbes dans le tube digestif augmente au fur et à mesure que l’on va vers le 
colon. La nature des germes dépend du niveau du tube digestif concerné.
Ces microbes forment une grande famille appelée « MICROBIOTE ». Le 
microbiote est spécifique à un individu donné.
La cohabitation entre le corps et nos microbes doit être harmonieuse.

77

UTL Quimper 28/11/2019 Voyage sandwich - Y. Le Roy



Dia 78 Le voyage du sandwich
2 messages en guise de conclusion
Message n°2 : laisser se développer notre MICROBIOTE
Notre microbiote se constitue dès la naissance grâce à l’ingestion des microbes 
présents dans la filière génitale de la maman. Il s’enrichit au fur et à mesure de la 
diversification de l’alimentation; au départ il est favorisé par l’allaitement.
Depuis quelques décennies, on constate une propension à augmenter le nombre 
des césariennes, dont la fréquence est passée de 1945 à 2015 de 4% à 20% sans 
que la justification d’une nécessité par rapport au risque de l’accouchement par 
voie basse ne soit toujours avérée !
En outre les enfants grandissent de plus en plus dans un environnement aseptisé. 
Le recours aux antibiotiques, délétères pour les germes intestinaux, a été 
beaucoup plus fréquent.
De ce fait il semble qu’avec le temps, le microbiote des certains individus se soit 
appauvri.
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Dia 80 Le voyage du sandwich
He-Gassen

Cette diapositive est destinée à renforcer le message exprimé dans la diapositive précédente :« pour avoir
un ventre serein et détendu, il ne faut pas hésiter à se lâcher ! »

Elle représente l’intégralité d’une estampe japonaise réalisée par un artiste inconnu pendant la période 
Edo et remontant vraisemblablement à la fin du 18ème siècle. Cette estampe a été numérisée et diffusée 
par l’Université de Waseda au Japon.
Elle représente divers personnages, surtout masculin, plus ou moins dévêtus et distribuant force pets en 
direction d’autres personnes.
Cette métaphore correspond vraisemblablement à une réaction contre la présence d’européens de plus 
en plus nombreux dans l’archipel dans un contexte politique de xénophobie rampante.
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