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= INTRODUCTION

= Les difféerentes théories du stress :

= Théorie de James - Lange :
= William James (psychologue américain)
= Carl Lange (médecin danois)




v

= Les émotions et le stress seraient une
perception de changements corporels
provoqueés par des stimuli particuliers



- vue droite du ceeur -
{d'aprés L. Dalpech)
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Conséquence :

Sensation du stress
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= Une simple activité
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= Théorie de Cannon-Bard :
= Walter Cannon (physiologiste)




- vue droite du coeur -
| aprés L. Dalpech)
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= Théorie cognitive :

= Schachter (physio-cognitiviste)




(3 aprés L. Dalpesch)

- vue droite du coeur -
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= Théorie de H. Selyes :

= Syndrome Général d’Adaptation
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La déplétion en cortisol engendre :
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Adaptation

Opérations psychiques Comportement
emotion d’ajustement
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= QUELLES SONT LES PRINCIPALES
REACTIONS AU STRESS ?



Réaction nerveuse

Orang-outan

Réaction organique

Sigmoide

(derniére partie du gréle qui
s'abouche dans le caecum)



Systeme hormonal Systeme nerveux
Neuro-hormones Neuromédiateurs

Systeme immunitaire E
Cytokine et interleukines {8
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= Situation de contrainte :

= Inévitable (difficulté de fuir)

=« Indésirable (imposée)

= Répétable (chronique) ‘// ?




= STRESS PATHOLOGIQUE
(NEGATIF)
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 PHYSIOPATHOLOGIE DES EMOTIONS

Cortex et systéme limbique :

1. le Cortex recoit I'information,
2. le Cortex entorhinal fait le lien entre I'hippocampe et le cortex,
3. I'Hippocampe transforme les événements en souvenirs, les gére et

leur donne une dimension affective.

Face a un stress, un danger, du cortex aux surrénales, I'organisme

répond par la mise en place de 3 mécanismes :

|. La Phase d’attaque :

Pour fournir au cerveau et aux muscles le maximum d’énergie :
* les terminaisons nerveuses du systéme sympathique se mettent

a sécréter de la noradrénaline

* la glande médullosurrénale sécréte de I'adrénaline.

2. La Phase de résistance :

* Lhypophyse est stimulée par la CRF (corticotrophin releasing
factor), hormone sécrétée par I'hypothalamus.

* Elle libére alors dans le sang 'ACTH indispensable a la sécrétion
des corticostéroides (cortisone, cortisol...) par la corticosurrénale.
* Laction du cortisol, qu'on appelle aussi « 'hormone du stress »,
est hyperglycémiante. A doses élevées, il stimule le catabolisme

protéique (formation des acides aminés).

3. La Phase d'épuisement :

Un stress prolongé risque d’entrainer :

* des lésions du systéeme limbique (émotion) dues aux sécrétions
de cortisol en quantités importantes,

* une baisse des défenses immunitaires.

* une perte de mémoire.

* un syndrome de fatique chronique du fait de la déplétion en cortisol.
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- Entrée grand public

= Sommeil a Ondes Lentes (SOL) :

SOL1/SOL2/SOL3...
p |

» Sommeil Paradoxal
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Photo. n°1. Photomicrographie de 1'estomac d'une souris non
siressée expérimentalement (x 60). La photo monire une
villosité stomacle (V) présentant quelques inflammations
gasiriques.

Photo.n°2. Photomicrographie de 1'estomac d"une souris
exposée a un siress expérimental (x 60). La photo monire

une villosité stomacale (V) présentant plusieurs inflammations
gasiriques. LG: lésions gasiriques.



SYSTEME
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Leucocytes,
Lymphocytes T et B
CD4, CD8, NK etc....

TROUBLES
DU SYSTEME DIGESTIF
(Ulcére, colopathie...)




SYSTEME
IMMUNITITAIRE

Leucocytes,
Lymphocytes T et B
CD4, CD8, NK etc....

TROUBLES
DU SYSTEME DIGESTIF
(Ulcére, colopathie...)

TROUBLES
DU SYSTEME ENZYMATIQUE
(Systeme REDOX)
Production des radicaux libres




Y a til un lien entre
Le stress de I'environnement et le stress de la cellule ?

Physico-chimique
Agents stresseurs :
bruit, molécules,
pollution,
substances neurotoxiques....

Psycho-social

ANXIETE

Biologique
Agents stresseurs :
microbes, bactéries,...

STRESS OXYDATIF CELLULAIRE



STRESS : ENVIRONNEMENT

Xénobiotiques (Polluants HAP) — Contraintes psychosociales

?7?

ANXI ETE

SN\

STRESS OXYDANT

II\/II\/IUNITE



Les Radicaux Libres
Santé ou Maladie

On ne peut pas vivre sans oxygene. Dans toutes nos cellules, les oxydations transforment les
nutriments en énergie grace aux enzymes contenues dans les mitochondries. Malheureusement,
ces mémes mitochondries laissent fuir une partie de I'oxygéne. Celui-ci peut devenir « hyperréactif »
et générer des formes réactives de l'oxygene (FRO) encore appelées « radicaux libres ».
Dans ce cas, I'oxygéne « hyperréactif » a de nombreux effets délétéres. Surtout si ces formes réac-
tives de I'oxygéne sont produites en grande quantité ou de maniere réguliére. La production de
FRO serait I'une des causes majeures du vieillissement cellulaire.



Les FRO ont en effet de nombreuses incidences négatives. Elles sont responsables de modifications
irréversibles au niveau des principaux composants de la cellule : membranes lipidiques, structures
protéiques et glucidiques, ADN. Les FRO induisent de véritables « Iésions » biochimiques, facteurs
d'accélération du vieillissement ou de la destruction cellulaire : acides gras polyinsaturés oxydés
entrainant une perte de la fluidité et de la perméabilité membranaire; modification de I'agence-
ment des bases de 'ADN, avec installation de phénomeénes de mutagéneése et de carcinogénese;
diminution d'activité des enzymes; formation d'intermédiaires oxydés du glucose qui s'accumulent
sur des protéines de structure comme le collagéne, provoquant une perte d'élasticité tissulaire.
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Stress et Radicaux Libres

Stress Oxydant: Definition

+ Ensemble des lésions résultant d'un déséquilibre entre
production d’espéces réactives del'oxygéne et

meécanismes de défense:
Mécanismes de défense

Formes réactives S0Ds, GPXs, Catalase,
de I'oxygéne GSH, Vit E, Vit C,
Caroténoides, NO*

0>, OH®, 10,, H,0,, NO*
¢l0-, ROO°, ROOH ‘

—

»




Le stress oxydant

Au niveau moléculaire, les EOA peuvent aussi agir
comme messagers secondaires et activer différents
facteurs ou genes impliqués dans le développement

de diverses pathologies.

Pour se protéger contre cet effet toxique de
'oxygene, l'organisme développe des systemes de

défense pour réguler la production des EOA.

Ces systemes sont composés d’antioxydants (groupe
des vitamines A, C et E), d'oligo-€élements et de
protéines qui empécheront le fer de déclencher une
production d’EOA.




Les especes oxygenees activees

Les EOA sont e€galement générées sous |‘effet
d’oxydants environnementaux (pollution,
medicaments, tabagisme...)

Ces situations provoquent une surproduction d’EOA
dans notre organisme

Ceci conduit a un affaiblissement de nos défenses
antioxydantes (vitamines, oligo-€léments) mais
également a l'apparition de dégats cellulaires.

Un exercice physique intense mal pratiqué ou mal
gére peut aussi générer un stress oxydant




Déséquilibre de la balance
entre antioxydants et pro — oxydants

De maniere générale, le
stress oxydant se définit SR
comme étant le résultat LE STRESS OXY D"j‘\l

d'un déséquilibre entre /\
la balance des pro

oxydants et les systémes (8 y \
de défense AR NTIOXYDA
(antioxydants), avec

comme  conséquence,
'apparition de dégats
souvent irréversibles
pour la cellule




Exposition prolongée au
soleil

Exposition aux
radiations

Contact avec des
agents cancerigenes

Tabagisme
Prise de médicaments

Pratique trop intense ou
mal gérée d ‘un sport

Consommation
excessive d ‘alcool

Stress intellectuel
Stress thermique
Pollution

Agents infectieux




Tableau 1

Facteurs augmentant le taux de FRO

Augmentation de la formation intracellulaire

Hyperoxygénation :

oxygeéne hyperbare, hyperplasie rétrolentale, dysplasie pulmonaire du nouveau-né, reperfusion
(arrét cardiaque, transplantation)
Hypo-oxygénation :

choc cérébral, infarctus du myocarde

Chimique :

paraquat, CCl 4, benzopyréne, nitrofurantoines.
Anémie hémolytique médicamenteuse :
phénylhydrazine

Déficit en vitamines C et E, en Se, en Zn
Vieillissement

Augmentation de la formation extracellulaire

Inflammation aigué :

brilures, infections

Inflammations chroniques :

arthrite rhumatoide, colites ulcératives, vascularites
Troubles immunologiques

maladies auto-immunes

Augmentation intra- et extracellulaire

Rayonnement :

UV, radiothérapie

Carcinogeénes chimiques :

Polluants atmosphériques, ozone, NO, NO,, tabac

Radicaux libres et oligoéléments - « Quatriémes Journées de médecine fonctionnelle », Paris.
D'aprés A FAVIER (27 avnl 1986).



Les consequences du stress oxydant

L'oxygene, produit en permanence au niveau de la
mitochondrie des especes oxygenéees activees (EOA)
particulierement toxiques pour l'intégrité cellulaire

Ces EOA, dont font partie les radicaux libres, sont
dotées de propriétés oxydantes qui les amenent a
réagir, dans I'environnement ou elles sont produites,
avec toute une série de substrats biologiques (lipides,
protéines, ADN, glucose,..)




Tableau 2

Etats 3atholo iques ou situations J)hysiologiques associées
a un déséquilibre de production/destruction des FRO

Pathologies chroniques

Athérosclérose

Cancer

Emphyséme

Cirrhose éthylique

Diabete

Cataracte

Dystrophie musculaire

Trisomie 21

Maladie de Crohn

Arthrose

Maladie d'Alzheimer

Vieillissement musculaire

Pathologie veineuse et troubles microcirculatoires
Maladies inflammatoires

Infections (notamment a VIH)
Glaucome

Dégénérescence maculaire liée a I'age
Rétinopathie diabétique

Psoriasis

Troubles cutanés

Pathologies aigués

Lésions d' ischémie - reperfusion
Hyperoxygénation (O, hyperbare}
Brilures étendues

Choc septique

Inflammation

Allergie

Arthrite

Fibroplasie rétrolentale

D'aprés A. CASTRES de PAULET {1991)



SYSTEME
IMMUNITITAIRE

Leucocytes,
Lymphocytes T et B
CD4, CD8, NK etc....

TROUBLES
DU SYSTEME DIGESTIF

* (Ulcere, colopathie...)

TROUBLES TROUBLES
VISCERAUX DIVERS DU SYSTEME ENZYMATIQUE

Ceeur, vaisseaux, peau, (Systeme REDOX) '
Métabolisme,...etc Production des radicaux libres




+

COMMENT LUTTER CONTRE
LE STRESS PATHOLOGIQUE ?



Environnement
incluant la Nutrition

Agents mutagénes

chimiques, 'V antiaydants

|wﬂwl

M
l Oxydation des Al m

Hmm bases d'ADN

Fig. 3. Oxydation des bases de |'ADN.

| oxydation est produite principalement par des agents endogénes : des radicaux oxygengs Iéﬂl:l]fﬁ-mh produits lors
de la respiration des mitochondries et lewrs dérivés (radical hydroyl CJOH) oxydent les bases de TADN. Des agents
d'origine exogéne (radiation, agents chimigues) sont aussi mis en cause. A l'opposé, des antioxydants issus de la
nutrition, diverses enzymes el mécanisme de réparation de I'ADN exercentun rdle de protection






SUR LE ROLE DE:

- HYGIENE MENTALE
 LE MODE DE VIE
* LA QUALITE ENVIRONNEMENTALE

* LA QUALITE NUTRITIONNELLE



C’EST L'ALTERNATIVE D’AUJOURDH’HUI
ET DE L’AVENIR



SUR LE ROLE DE:
- HYGIENE MENTALE
 LE MODE DE VIE

* LA QUALITE ENVIRONNEMENTALE

LA QUALITE NUTRITIONNELLE



LES PRINCIPALES SUBSTANCES BIOACTIVES

* Polyphénols

Les polyphénols sont présents dans diverses substances naturelles;
sous forme d’ dans les fruits rouges, le vin rouge

( en relation avec les et le résveratrol), sous forme

de dans les , et sous forme de

dans le , le , les , les , les

4

, etc.

*Vitamines A, C, E
* Oligoélements

* Source des AGMI et AGPI



http://fr.wikipedia.org/wiki/Anthocyanine
http://fr.wikipedia.org/wiki/Tanin
http://fr.wikipedia.org/wiki/Flavono%C3%AFde
http://fr.wikipedia.org/wiki/Agrume
http://fr.wikipedia.org/wiki/Querc%C3%A9tine
http://fr.wikipedia.org/wiki/Th%C3%A9
http://fr.wikipedia.org/wiki/Chocolat
http://fr.wikipedia.org/wiki/Pomme
http://fr.wikipedia.org/wiki/Oignon
http://fr.wikipedia.org/wiki/Algues_brunes
http://fr.wikipedia.org/wiki/Algues_brunes

Les antioxydants pouvant étre apportés par
I'alimentation

Vitamines C, E, p-carotene

Oligo-élements: Se, Cu, Zn, Mn
600 sortes de caroténoides
4000 polyphénols et flavonoides

Alcaloides, acides organiques, phytates, des
dérivés soufres de I'ail

— des milliers de molecules




UN STRESS LOURD ET UNE MEDICATION DOUCE :

Traitement long, efficacité lente mais assurée et sans
les effets négatifs, en particulier les risques de
dépendance

Psychothérapie
Homéopathie
Phytothérapie
Acupuncture
Massage thérapeutique
Photothérapie
Psychothérapie
Sophrologie
Yoga
Antigymnastique
Etc...
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QUELQUES EXEMPLES
D’ETUDES
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PHYTOTHERAPIE



D’autres extraits et substances
| naturelles ont été également testés :

Melissa officinalis L.
Passiflora incarnata L.
Papaver rheoas L.
Argania spinosa L.
Citrulus C L.
Delphinium S L.
Chrysenthemum V L.
Marrubium V L.
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SOPHROLOGIE

+

= La sophrologie du grec

« s0s : esprit », « phro : harmonieux » et
« logos : le verbe, la science »

se propose de ramener tout simplement l'esprit,
la conscience a sa véritable nature...
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