


Anatomie- Physiologie de la
digestion

Le systeme digestif



Deéfinitions

* La digestion est I’ensemble des
phénomenes physiologique qui
permettent a I’organisme de

transformer des aliments en nutriments
nécessaires a son fonctionnement.
(production d’énergie,

structure organique).

* Les nutriments sont les molécules les
plus petites issues de la dégradation
des aliments (sucres,

acides aminés, lipides, vitamines).

* Transformation des
aliments par des
moyens

* mecanigues
(mastication)

* Chimiques (sucs et
enzymes)



Fonctions de 'apparell digestif
Fonctions principales

* MOTRICITE * DIGESTION

BOUCh?, masication » Temps intra-luminal
* Tube digestif,

progression du bol °* lemps
alimentaire, brassage membranaire
* SECRETION (entérocyte, 1G)
* Eau

* Temps Intra-
entérocytaire

Electrolytes
Substances digestives
Substances immunitaires



Fonctions de 'apparell digestif
Fonctions secondaires

* Absorption des aliments
* Passive (diffusion)
* Active (macrophages)
* Facilitéee (affinité moleculaire)
* Immunitaire
* Immense surface de contact avec I'extérieur

* Richement associé au tissu lymphoide



Innervation du tube digestif

SN parasympathique < SN (ortho-) sympathique <+ SN intrinseque




Le nerf vague sans le SNP

Rameau méningé du nerf vague — 7 : INUyau SUIAI e tanenenn
Y, % P!
Rameau auriculaire du nerf vague AT ~

. viscéral incluant le godt)
Trompe auditive (d'Eustache) =

Tractus et noyau
spinaux du trijumeau
¥ (afférent somatique)

Muscle élévateur N A
du voile du palais Oyau ambigu {(moteur
pour les muscles du pharynx

Muscle et du larynx)

salpingo-pharyngien Racine craniale
du nerf accessoire
Muscle palato-glosse 1

Muscle { Nerf vague (X)
palato-pharyngien : ;
Foramen jugulaire

Muscle constricteur Ganglion supérieur (jugulaire) du nerf vague
supérieur du pharynx 8 supérieur (jugulaire) du ag
Muscle stylo-pharyngien Ganglion inférieur (plexiforme; du nerf vague
Branche pharyngienne du nerf vague (motrice
pour les muscles du palais et du pharynx ;
sensitif pour le pharynx inférieur)

Muscle constricteur moyen du pharynx

Muscle constricteur inférieur du pharynx
) Rameau communicant du nerf vaf,ue avec
Muscle crico-thyroidien la branche carotidienne du nerf glosso-pharyngien

Trachée Plexus pharyngien

Ctsophage Nerf laryngé supérieur :
Rameau interne (sensitif et parasympathique)

Artere subclaviere droite Rameau externe (moteur du muscle crico-thyroidien)

Rameau cardiaque cervical supérieur

Nerf laryngé récurrent droit

Cibii Rameau cardiaque cervical antérieur

Branche hé mliriu(- antérieure du Rameau cardiaque thoracique

nerf vague (dans le petit omentum) f ré &
erf vague (dans le pe Nerf récurrent laryngé gauche (moteur des muscles

du larynx excepté le crico-thyroidien ; sensitif et
parasympathique pour le larynx inférieur et les cordes
vocales ; parasympathique, efférent et afiérent pour
I"'cesophage supérieur et la trachée)

Branches cceliaques des troncs
vagues antérieur et postérieur
pour le plexus ceeliaque

Ganglions ceeliaque
et mésentérique supérieur

et plexus ceeliaque Plexus pulmonaire

o Plexus cardiaque Jf,";
Plexus hépatique -V
. ) Plexus cesophagien

Vésicule biliaire
et conduits biliaires Tronc vagal antérieur
Rameaux gastriques antérieurs du nerf vague
(branches du tronc postérieur situées en
arriere de I'estomac)

foie

Branche pylorique

du plexus hépatique Fibres vagales (parasympathique moteur,

sécrétrices-motrices et fibres afférentes)
accompagnant lartére mésentérique supérieure
et ses branches, jusqu’a I'angle colique gauche

Pancréas

Duodénum
» Intestin gréle
Colon ascendant
Fibres efiérentes
Cacum o "
Fibres afférentes

Appendice Fibres parasympathiques



La digestion comment ca marche ?
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La mastication :

* Déchiquetage, broyage

* Dents spécialisées

* Muscles de la machoire <

 Langue, mélangeur (salive) g ===

* Mugueuse buccale (chémoreécepteurs,
barorecepteurs, glandes salivaires)




| a salive

99 % eau ionique

Lubrifie (mucines)

Enzymes : Amylase, Lipase
Effet antiseptique

Libere les molécules du godt

Muscle temporal

Artére et veine temporales
superiicielles et nerf
auriculo-temporal

Rameaux du nerf facial (VII)

Artire transverse de la face

Glande parotide
accessoire

Conduit parotidien

Muscle buccinateur
c I’l(li)l‘l

Muscle masséter

Nerf lingual

Ganglion submandibulaire
Langue

Frein de la langue

Pli sublingual avec les ostiums
des conduits sublinguaux

(de Rivinus) Glande parotide

Veine rétro-mandi
(divisions antérieu
et postérieure)

Caroncule sublinguale
et ostium du conduit
submandibulaire

Muscle digastriqu

Glande sublinguale :
(ventre postérieur,

Conduit submandibulzire Muscle stylo-hyoidi

Artére et veine sublinguales Veine jugulaire externe

Muscle sterno-cléido-mastoic

Muscle mylo-hyoidien (coupe
[[()nl_ commun dr-]”ldn! ‘n\ vemne 1.

la branche antérieure de la veine
rétro-mandibulaire et la veine ling
(veine T’ﬂl‘\!l(‘ commune)

Muscle digastrique (ventre antérieur)

4

i ; ) Os hyoide
Glande submandibulaire

Veine jugulaire interne

Antére et veine faciales Artére carotide exlerne



Vd

glutition

B A s -

SRR / Synchondrose sphéno-occipitale

e Tonsille pharyngienne

Septum nasal Tubercule pharyngien de I'occipital

Nasopharynx Raphé pharyngien

: " i ‘rieur
Palais mou Ligament longitudinal antérieu

Glandes palatines Membrane atlanto-occipitale
il alatines

Ligament apical de la dent
Yalais dur
Arc antereur
de I'atlas

(vertébre C1)

Cavité orale

Canal incisif

Tonsille palatine
Dent de ['axis

Corps de la langue {(vertehre C2)

* Les 3 temps de la déglutition

Muscles
Foramen cacum

conslricteurs

Tonsille linguale du pharynx

— Temps buccal (langue)

Racine de la langue

- Temps pharyngien (voile du

Mandibule pharyngien

palais, épiglotte) e 0 S (W

Fascia
hucco-
pharyngien

Espace

et ligament
longitudinal
anterieur

Os hyoide

— Temps cesophagien

’ . Membrane thyro-hyoidienne N i n  § '
(péristaltisme) | \ §
Aditus du larynx : ) 3 =

Cartilage thyroide Y \ A [

Pli vocal

Muscle aryténoidien

Cartilage cricoide

Trachée

C(ksophage

Muscles cesophagiens

Glande thyroide

Lame superficielle du fascia cervical

Lame prétrachéale

Espace supra-sternal (de Burns)

Manubrium sternal



| 'estomac

* Les 3 parties de 'estomac = Sesfondtions:
e Sécrétion d'HCI

° Fu nd us « Vidange du chyme gastrique vers IG
» Seécretion de pepsine(dégradation des
¢ Corps protéines) bepsine(deg
.  Estomac de I'enfant et lab-ferment
Antre * Absorption de vit B12 (maturation des GR)

e Musculature

3 couches de muscles
e Cardia
* Pylore
* |nnervation
* SN intrinseque

« SN p (nerf vague)




Physiologie de I'estomac

3 Heures de * Estomac vide, parois
digestion dans collees
'estomac * Estomac plein :
— Sucs contractions,
migration du chyme
— Brassage musculalrew‘mW vers le pylore en 3

~ temps (iquides,
solides, graisses)

Pylore se referme




* Les 3 parties de I'lG

L'intestin gréle

e Duodénum

éjunum

eum ou lléon

Incisure cardiale
Fundus de I'estomac

Diaphragme

vue antérieure

5 " Rein gauche
Rein droit -

. Uretére gauche
Duodénum Bd

Artire Artére mésentérique
mésentérique inférieure
supérieure

i ) ) Artere colique pauche
f\[“‘“'(”llllll{‘l”(ll]l‘ ‘ }‘

‘ ) Artéres sigmoidiennes
Uretére droit
- : Artére rectale supérieure
Artéere iléa-c U\Itp.r(' lcoupéa)

Vaisseaux testiculaires Nert génito-iéemoral
Artere iliaque
commune

Artere iliaque interne

Artére iliaque externe
Artére vésicale
Artére rectale inférieure
l'l'l{))'{'n"z'

Trajet oblique de Conduit déférem
I'uretére a travers "

la paroi de la vessie Vessle
Mugqueuse
de la vessie

/ Vessie



ROle des 3 parties de I'lG

* Duodénum e Jéjunum * |léon

* Lechyme s’y * Absorption et < Absorption

mélange a la mouvements des
bile et aux d’eau et vitamines et
SUCS d’ions (Fer, sels biliaires

pancreatiques CaICium)



L'intestin gréle situation anatomique
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Les villosités de la mugueuse
de l'intestin gréle et du colon

* 90 % liquides absorbés
 Structure en villosités et microvillosités qui augmentent la

surface d’échange

Valvules
%
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L
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Glandes L]Cb:‘lfki.ihﬂ e ¥ | Musculaire
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Brunner :
o J mugueuse
)

Musculeuse
= =< Sércusc
= Séreuse
Jejunum Cédlon
(W. BARGMANN. 1067)

Duodénum .
(O. Bucrer, 1973) (W. Bancsmars, 19067)

Fic. 69. — L'intestin (en microscopie optique) : coupes longitudinales,



L 'entérocyte

e Cellule de base de
I'lG et du colon

i s -

:." 25 p:@'gg!

* ROle de tri et de passage
des nutriments dans le
sang veineux (systeme
porte) ou la lymphe
(lipides)



La paroi des enterocytes




e colon

* Colon proximal * Colon distal
* Absorbe l'eau et les  Evacue les déchets
électrolytes . Artére
* Artere mesentérigue
mesenterique iInférieure

superieure

* Nid a microbe (99 % des bactéries de I'organisme)

Les microbes contribuent a la dégradation des déchets par un phénomene de

fermentation (production de gaz)

* Mobilité lente : dégradation microbienne des aliments et densification des selles

* Permet la défecation par poussée des selles sur la paroi du rectum (barorecepteurs,
chémorecepteurs)



Situation anatomique du colon
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agal anierieur e Drancne nepang Artere el PIP\(“"' margit

Tronc vagal postérieur Chsophage
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Colon sigmoide

lonction recto-sig

Supérieur
Plis tr
Moyen du res
(valve

Inférieur

Réflexion périto

Fascia
Couche
Couche
Muscul
3 Muscle
Ligne ano-1
Colonnes a
Sinus anal
Ligne pectii
Plexus vein
rectum dan

“artie profa
sphincter e
Fusion du r
Muscle sph
Valvule ana
Crypte anal

Partie super
sphincter su

Glandes an.
Septum tran
Muscularis 1
Espace péri-ar



Le fole

* Viscere le plus * 3 fonctions :
volumineux de * Eiltration et
'organisme détoxification du

+ Gorgé de sang sang veineux
veineux et artériel * Synthese et

excretion des
nutriments

* Sécrétion de sels
biliaires



La cellule du foie : I'Hépatocyte

o GO w7
vf‘./ 43\\&3\53’ =

Fonctions :
Synthese du glucose (lip, prot)

Synthese et stockage du S
glycogene 47<

Dégradation de I'Hb {55 \ng--H-" \{‘j;’h;%
Sécretion de la bile I
Détoxification

Synthese de lipides (CHL)

Synthese de protéines de
structure, facteurs de
coagulatlon
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15 le foramen
(épiploique)
e biliaire

ragme

olique
alique)

N Y A

L a vésicule

= Artere phrénique infériee
gauche (rétro-péritonéar

%
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Ligament gastro-phic

Glande surrénale uc

: ., R Li
3 ‘R A o

iy il sr
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Angle coliqu
gauche (sprigu

Ligament phrénic:ol

biliaire

Vue antérieure

Neeuds
gaslriques
gauches

Neeuds
hépatiques

Neeuds

Neeuds spléniques (liénaux)
pyloriques

Neeuds pancréatiques supérieurs
Neeuds caeliaques

Neeuds pancréatico-
duodénaux inférieurs

Neeud cystique
Naoeuds pancréatico-duodénaux ide Calot)
Veine

porte hépatique

Neeuds ceeliagues

Vue postérieure

Neeuds hépatiques
le long des conduits
biliaires et de 'anére
hépatique propre

Neceuds
pancréatiques supérieurs

Veine splénique (liénale)
Veine mésentérique inférieure

Artére et veine
mésentériques supérieures Neeuds pancréatico
duodénaux

Neeuds pancréatico
duodénaux inférieurs

4l



Role de la VB

e Réservoir de bhile

FOND

 Composée de sucs et
de cholestérol

CORPS

e | abile sert a
I'assimilation des
graisses

COLLET

CANAL

CANAL HEPATIQUE

CYSTIQUE

CHOLEDOQUE



Le pancréas

* Glande endocrine :
sécrétion d’hormones
dans le sang

* Glucagon (hyerGly)
* Insuline (HypoGly)

_ Triangle hépato-cystique (de Calon
.

/\w-u hépatique propre

hépatiques 2 z
of gauche — 8 2

Conduit I
L
ipatique - ; __—Lame antéricure du petit
ommun omentum (hord ot
Artere
cystique astricue

Conduit—
ysticjue

Hmmune

Attére hépatique

e porte ~ Artére gastro-duodénale

patique —

/Hm 1ac

s
Condui Conduits hépatiques
idoque =~
I Droit Gauche
Conduit eystique
vésicule
biliaire Pli spiral
Partie (valve de Heister) 3
o’
périeure &
Py du - —  Col /2 {Icnx\ul‘ }
odénum infundibulum i " hépatique
< (poche commun
d’Hartm my/ Ostiums

Téte du
ancréas -

glandulaires
Conduit

choledoque

Conduit

Ampoule hépato-panc réatique pancréatique

Pay sille duodénale majeure (de Vater)
Papille

odénalc

mineure

Conduit cholédoque

Couche longitudinale
du duodénum

Couche circulaire

Muscle
du duodénum

Jongitudinal
du duodénum
w4 travers

Conduit pancréatique

* Glande exocrine :

secretion de sucs
enzymatiques dans la_
lumiere du tube digestif

* Dégradation des alu, lip et

Artéere hépatique Tronc coeliaque
commune

Artere splénique (lignales

Veine porte hépatique Estomac (coupe)

orot

Triade porte
hépatique Antere hépatique pr
Conduit cholédoque

Bord libre droit du petit omentum

Glande surrénale
Duodénum

Rein dr
(rétro-péritond

Insertion du
mésocolon
transverse

Courbure
colique
droite
(hépatique

Clon transverse
{coupe)

Colon
transverse
(coupé)

Rein gauche (rétro-péritonéal)

Insertion du
mésocalon transverse

Veine mésentérigue
inférieure

Jéjunum (coupé)
e
: £ NEF
Courbure duodéno-jéjunale 7

Processus unciné du pancréas Racine du mésentére (coupée)

Artere et veine coliqu

Artére el veine mésentériques supérieures

Conduit biliaire (commun)

une ouverture
du muscle
circulaire

Partie interne
de la partie descendante
(29 du duodénum

Fibres
de soutien

Faisceau
de fibres
longitudinales

Sphincter du
conduit cholédoque

Faisceau longitudinal

ju conduit
inconstant)

n

Fibres de sout

Myofibres duodénales destinées
At Faiecnan lonoitudinal

Incisure pancréatique

Conduit pancréatique
(principal} (de Wirsung



MICROBIOTE

DEFINITION : Ensemble de micro-or anismesl\gbactéries, virus, champignons) en symbiose avec les
corps. Ensemble ils forment un SUPERORGANISME !

Localisation : intestin (100 000 MILLIARDS de B), peau, bouche, muqueuses
Origine : mise en place des la naissance évolue avec l'alimentation, antibiotiques, mode de vie

ACTION : Digestion des fibres, maturation du systeme immunitaire, protection contre les
pathogenes (par compétition écologique de la flore symbiotique)

Production de metabolites (AG a chaine courte), influence a distance les c intestinales, du cerveau
(developpement du systeme nerveux) , du foie et du systeme cardio vasculaire, activation du systeme
Immunitaire, diminution de I'inflammation

Dysbiose (desequilibre de la flore du microbiote) a I'origine de pathologies chroniques (obésite,
maladies inflammatoires chronlgues de l'intestin, certaines maladies métaboliques, neuro-
degénératives) : réle important dans I’lhoméostasie,

Le stress chronique est un facteur de dysbiose par dépression des ressources immunitaire

Axe intestin — cerveau : réeseau informationnel entre cerveau et systeme digestif (centre cérébraux
de 'émotion et de la cognition) : voie neuronale, voie endocrinienne (95 % serotonine produite par
I'intestin), voie immunitaire

Role central dans la régulation du stress, de I'anxiété et du comportement.



YOGA et DIGESTION

« Améliore la digestion en renforcant le SN parasympathique (stimule la motricité et les sécrétions du SD), reduit le
strgelssset dt:mlnu)e I'apparition de maladies inflammatoires chroniques de I'intestin (Etudes de l'universite Monash
et a la Sorbonne

« Améliore la mobilité des organes pleins et des viscéres creux de la sphére digestive : amélioration de la motricité
digestive et soulage les ballonnements

« Respiration abdominale et pranayama améliorent les circulation sanguine locale et 'oxygénation des tissus)
« Kryias (actions purificatrices spécifiques a pratiquer a jeun

« Uddiyana Bandha (CI grossesse, maladie cardio, glaucome, ulcere), masse les organes abdominaux, réduit les
ballonnements, la constipation, améliore la circulation sanguine locale

« Nauli : massage interne rotatoire des organes digestifs : stimule le péristaltisme
« Agni sara Kriya active le feu digestif (Manipura Chackra) et réduit la graisse abdominale

« Mula Bandha : facilite I'élimination des déchets et I'assimilation des nutriments par un massage dynamique des
visceres du petit bassin

« Shatkarma : ensemble de techniques de nettoyage du corps
« Shank Prakshalana : ingestion d’eau salée et pratiques de postures spécifiques
« Vastha Dauti : ingestion d’eau tiede salée suivie de vomissements, ingestion d’'une bandelette de tissu

« Basti: introduction d’un tube dans I'anus et irrigation du rectum dans le sens du courant de la riviere : pratique de
asvini mudra (contraction relachement des sphincters de I'anus) pour pomper / relacher I'eau



Le systeme urinaire

R0Ole dans I'hnoméostasie

Régule la TA

Régule laT®

Régule composition chimique, pH, volume du sang
Sécrete des hormones (EPO, renine)

Maintient 'osmolarité sanguine (évite la cytolyse) NaCl
1g/L




Anatomie du systeme urinaire

Rein

2 ureteres

1 vessie

1 uretre

1 méat urinaire




Le rein :
situation anatomique

« Organe rétro-péritoneal situé sous le
diaphragme (L1-L2) en arriere du
pancréas

* Proximité de I'aorte et du plexus solaire

* Proximité des muscles flechisseurs,
expirateurs et extenseurs, inspirateurs

Aarte Veine cave inférieure

Rapports postérieurs des reins
Projection
de la 11° cite

Aire du diaphragme Aire du diaphragme

Projection
de la 12¢ cite

Aire de I’aponévrose
du muscle transverse
de I'abdomen —

. r— . | B
(Ey o v St
P ¥ o 0se
1 "ree
E 5t {
Aire du muscle | f ~ Aire du muscle carré
s des | des lombes
carré des lombes
| |
4 i
Aire du muscle *Aire du muscle grand
T | psoas

grand psoas

de I'abdomen




Le rein

}frllterface entre les sang et les urines : role de
iltre

Vascularisé par une artere et une veine

La vascularisation se ramifie en artérioles et
veinules qui entrent en contacte avec les
néphrons (cellule reinale d’échange entre le
sang et les urines)

La zone d’échange est appelée glomérule

Les canaux collecteurs de I’urine sont appelés
anses

Les bassins de récupération sont nommeés
calices

Les calices se déversent dans 1’uretere droit et
gauche

Les ureteres transportent I’urine par
péristaltisme

Bord médial

Bord latéral
Hile

Pelvis rénal

Veinules étoilées
visibles a travers
la capsule

Bord médial

Uretiere

Extréemite inférieure

Cortex

Médullaire rénale
(pyramides rénales)
Papille rénale

Colonne rénale
(de Bertin)

Base de la pyramide

Rein droit coupé sur plusieurs
plans, montrant le parenchyme
et le pelvis rénal

Artére rénale

Veine rénale

Capsule du rein (déc ollée et réclinée;

Glande surrénale
et rein lobulé
de I'enfant

Capsule du rein

Calices rénaux
mineurs

Vaisseaux sanguins
pénétrant dans le
parenchyme rénal

Sinus rénal

Calices rénaux
majeurs

Pelvis rénal

Tissu graisseux
du sinus rénal

— Calices rénaux
mineurs

Uretére



Artériole glomérulaire afiérente
Artériale glomérulaire efiérente
Glomérule juxta-médullaire

I"artériole glomerulaire efférente
escend dans la pyramide rénale)

Capsule du rein

Glomeérules et Néephr

Glomérule superficiel

Artériole
glomérulaire efférente

{rejoint le plexus
capillaire cortical)

Glomérule intery

Plexus
capillaire
cortical

Ianre

aussi dans la pyramide rénale)

Veinules
étoilées
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Artériole glomérulaire efférente (rejoint
le plexus capillaire cortical et descend

I perioranies

Artéres

el veines
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La miction

* DEF : C’est I'émission
d’'urines par la vessie

* Régulée par les 2
sphincters de l'uretre

(controle volontaire et
iInvolontaire)

* Vajroli mudra, yonl
mudra

Coupe frontale chez la femm

— Péritoine pariétal
- Fundus vesical
Pli interurétérique
__— Ostium de l'uretére gauche
Trigone vésical

— Col de la vessie

— Espace paravésical (fascia end
paravésical) et plexus veinew
~_——Fascia visical
—— Arcade tendineuse du muscle
de I"anus
Muscle obturateur interne

—_—
T Muscle élévateur de I'anus
Arcade tendineuse du fascia pelvien
— Lrétre

Muscle sphincter de [‘urétre
Fascia intérieur du diaphragme uro-génital (memb
—— Branche inférieure du puhbis

ent — Pilier du clitoris et muscle ischio-caverneux
nd Lame profonde du fascia superficiel du perinée
Srus — (fascia de recouvrement de Gallaudet)
Bulbe du vestibule et muscle bulbo-spongieux
= ame superficielle du fascia superficiel du périnée (fa
Ij"il\

Coupe frontale chez I'homme

Fundus vésical

Conduit déférent

Pli interurétérique

Ostium de "'uretére droit
frigone vésical

Col vésical

paravésical (fascia endopelvien
sical) et plexus veineux vésical
Arcade tendineuse du muscle
¢lévateur de I'anus

Uvule vésicale

Muscle obturateur interne
Muscle élévateur de I'anus

Capsule pre statique

Prostate et urétre prostatique

Colliculus séminal

Glandes bulbo-urétrales (de ( owper)
brane périnéale et muscle sphincter de I'urétre

Partie bulbaire de I'urétre snoneisny



Mécanisme de la miction

Réflexe de miction
déclenche par la tension
de la paroi vésicale
(meécanorecepteurs)

Systeme nerveux para-
sympathique (plexus
splanchnigue ou kanda)

Contraction réflexe de la
vessie

Relachement des
sphincters

 Intérét de la pratique
de mula bandha pour
entretenir le controle
des urine et éviter
I'iIncontinence ou
I’éjaculation précoce



L'urine

1,5 L /jour
* Couleur normale jaune pale
 PH=6 modifié par alimentation

 Composée d'eau et de solutés (ammoniac qui
donne 'odeur)

e Solutés : ions
e Solutés anormaux : cellules, molécules



| 'eau

place fondamentale dans le cycle de la vie
Corps humain 60 a 70 % de masse corporelle
Role :

Thermoregulation (évaporation, defécation, réservoir
thermique

Transport (nutriments, oxygene, dechets)

Intervient dans les réactions chimiques et la production
d’énergie (ATP)

Lubrifiant, amortisseur (articulation, ICR, tissu conjonctif)

;?égu_%ation hormonale (ADH sécrétée par le cerveau) et par
a soi



La sueur et les yogi(-ni)-s

Sueur évacueée au niveau de la peau par les glandes
sudoripares

Dépend de la vasodilatation et de la FC

En AVY la perfusion de la peau est augmentée
(régulation de la T° et évacuation des déchets)

Litterature yoguique : massage de la peau apres
pratique pour étaler la sueur

NaCl et urée facteurs d’hydratation qui répare la couche
cornée de la peau et renforce la protection contre les
attaques environnementales externes



Savasana et le massage shiatsu du hara

A la decouverte palpatoire de la sphere
abdominale
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