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Systeme digestif

* Composantes
— Tube digestif

* Est aussi appelé le « tractus gastro-intestinal » ou le
« canal alimentaire »

* Va de la bouche a I’'anus
e Est ouvert aux deux extrémités

**Les éléments du tractus gastro-intestinal sont hors de
I'environnement interne

— Organes accessoires
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Tractus gastro-intestinal Organes accessoires
Bouche Glandes salivaires
Oropharynx Langue
CEsophage Dents
Estomac Foie
Intestin gréle Vésicule biliaire
Gros intestin Pancréas
Caecum Appendice vermiculaire
Colon
Rectum

Canal anal
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Organes

Glande parotide

Glande sous-
mainIaire\'\\ I
Canal
Ph — Apati
arynx Canal hépatique Rate
sublinguale cystique:

GEsophage

Estomac

Diaphragme >

Colon

]
transverse .
Vésicule \

biliaire

Angle colique

droit i Duodénum
Angle gauche p i
Coélon—___ du cdlon ancréas
ascendant
lléon ———
Caecum—" | \Célon descendant
Appendice) Colon sigmoide
vermiculaire

Canal anal

Rectum
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* Foie * Rate

* Vésicule biliaire * Estomac

* Rein * Rein

*  Partie du pancréas * Foie

* Gros intestin * Gros intestin
* Intestin gréle * Intestin gréle

* Partie du pancréas Quadrant Quadrant
- N supérieur supérieur
* Appendice * Uretéere gauche droit ) 1| gauche
] a
* Gros intestin * Gros intestin [ { A N
| - N\
e Uretére droit * Intestin gréle \{ Quadrant " Quadrant ]
inférieur inférieur
- ~n . N ’ i h
* Intestin gréle » Veine/artére fémorale vers la droit_ A\ sauche
. \ , . jambe gauche \\ 4
* Veine/artére fémorale vers la jambe _F

droite
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Fonctions

* Digestion
e Absorption
 Métabolisme
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Digestion

* Préparation des nutriments pour |I'absorption

* Cycle de six étapes
— Ingestion
— Digestion mécanique (mastication)

— Digestion chimique (hydrolyse par les enzymes
digestives)

— Mouvement (péristaltisme)
— Absorption
— Elimination




MEDAVIE

Health/zq/
E cluSanté

Le systeme digestif

* La digestion mécanique inclut tous les
mouvements qui participent aux processus
cataboliques:

— Mastication
— Déglutition
— Mélange

e Contact accru des aliments avec les produits chimiques
de la digestion

— Péristaltisme

* Mouvement des muscles du tractus gastro-intestinal
qui facilite la descente des aliments
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Le systeme digestif

e La digestion chimique est principalement accomplie
par l'utilisation d’eau pour briser les liaisons
chimiques (hydrolyse).

— Les gras sont dégradés en acides gras et en glycérol

— Les glucides sont dégradés et passent la forme
polysaccharides a monosaccharides

— Les protéines sont dégradées en polypeptides et en acides

. V4
dmines
nin H,0
2 CH,OH
H O y HOCH, ¢ H K 2 o HOCH, o H
H
H HO
e Lo\ "0/ch,om OH + oH CH,OH
e HO OH
H OH OH H OH H

OH

Sucrose Glucose Fructose
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Structure générale
du tube digestif

e Tube continu (9 m de long)

e Paroi a quatre couches
— Muqueuse
— Sous-muqueuse
— Couche musculeuse
— Couche séreuse
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Séreuse

Mésentéere Nerf Couche de tissu

conjonctif
Péritoine

Vaisseaux

sanguins
§ y

Plexus myentéri
exus myentérique Plexus

Plexus sous- intrapariétaux
mugqueux

Sous-muqueuse

Gland in submucosa

Duet from gland

Muqueuse

~Epithélium muqueux
~Lamina propria

N~ q
Muscularis mucosae

Musculeuse
Nodule lymphoide

._Couche musculaire
circulaire

—Couche musculaire
longitudinale
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Muqueuse

* || s’agit de la couche la plus interne

e Ses com posantes sont :
— Epithélium (plus épais dans la bouche et I'anus)
— Tissu conjonctif
— Muscle lisse

* Des plis peuvent se former dans certaines zones pour
une plus grande surface

* Certaines cellules sécretent du mucus, des enzymes
digestives et des hormones

* Certaines glandes sécretent dans le tractus gastro-
intestinal par la muqueuse
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Sous-muqgueuse

* |l s’agit d’'une couche épaisse de tissu
conjonctif

* Elle contient aussi :

— Des vaisseaux sanguins et lymphatiques
* |lls apportent le sang qui nourrit les tissus

* Le sang et la lymphe absorbent et évacuent les
éléments nutritifs

— Des nerfs et certaines glandes

* Les nerfs parasympathiques forment le plexus sous-
mugqueux (contréle autonome)
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Couche musculeuse

* Elle se compose de deux couches de muscle
lisse :
— Couche interne circulaire

* Muscle circulaire entourant le tube
* Diminution de son diametre lors de la constriction

— Couche externe longitudinale
* Le long de I'axe du tube
* Diminution de sa longueur lors de la constriction

* Le plexus myentérique et le plexus sous-
muqueux controlent les mouvements
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Couche externe

* Au-dessus du diaphragme (adventice)

— Tissu conjonctif

e Sous le diaphragme (séreuse)
— Epithélium recouvrant le tissu conjonctif
— Couche viscérale du péritoine

— Libération de liguide séreux pour permettre un
mouvement fluide des organes
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Modifications

* On trouve les quatre mémes tissus tout le long
du tractus

* |Is sont modifiés en fonction de leur
emplacement
— (Esophage

* Epithélium pavimenteux stratifié offrant une protection
contre I'abrasion

— Reste du tractus

e Epithélium cylindrique simple favorisant I'absorption et
la sécrétion
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Survol de 'anatomie

* Le péritoine est |la
membrane séreuse la plus |
grande du corps, et
entoure la plupart des
organes abdomino-
pelviens

— Le péritoine viscéral forme
la « séreuse » du canal
alimentaire et couvre
d’autres organes intra-
abdominaux

— Continue autour de la paroi
abdominale comme le
péritoine pariétal

Péritoine pariétal

Péritoine viscéral
Cavité péritonéale
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Survol de 'anatomie

Certains organes abdomino-
pelviens sont couverts par le
péritoine viscéral seulement sur
leur surface antérieure. La portion
de I'organe qui se trouve derriere
le péritoine est qualifiée de

« rétropéritonéale ».

Les organes dans |'espace
rétropéritonéal comprennent :

'aorte

Le duodénum

Les ureteres

Le colon

Les reins

Le pancréas

La veine cave inférieure
'cesophage

Le pancréas et le
duodénum dans
I'espace
rétropéritonéal
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Composantes

 Bouche (cavité buccale)

R %}> L ﬁSillon sous-nasal - Lévres Et joues

Lévre supérieure * Maintiennent la nourriture en
place pour la mastication

Palais dun
palais mou * Permettent la parole

Luette .

— Palais

Tonsille
Langue Palatine * Le palais mou et la luette se

cosier déplacent vers le haut lors de |la

Levre inférieure (ouverture) déglutition pour éviter que les

aliments pénetrent dans la
© 2003, Mosby inc. Tous droits réservés. CaV|té n asa I e
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Composantes

_— IEpiglotte

—Tonsille linguale

* Bouche (cavité buccale)
— Langue

~ Tonsille palatine

—— Foramen
Papes caecum * Se compose principalement d’un
muscle squelettique lié par le frein
Papilles  — (qui la fixe au plancher buccal)
filiformes . . \
| * Muscles intrinseques
fj,f’g”ilfisrmes — Controlent les aliments lors de la
S mastication
“<<I;>L * Muscles extrinseques
- — Forment le bol alimentaire
{fr';ngé — Aident a la déglutition et a la parole
Frein * Contient des bourgeons du gout dans
lingual les papilles
Vei N
linguale * A une membrane muqueuse tres
vasculaire

Su'Glande sous-linguale
(sous la peau)

oo -
(Canal sous-lingual
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Composantes

e Glandes salivaires
— Production de salivi
— 1 |/jour

L _—
N )
d
S )
5
.
\ h
>
X
o,

J Glande parotide

Canal de Sténon

\ {

Glande sous-

\ 'r"' .‘ - ;_‘h : -
\ \ maxillaire
NN

~Canal de
Wharton

Glande sous-
linguale
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* Dents

TN i — Organes de la

Couronne.. Dentine . .
mastication
Cavité pulpaire (avec
nerfs et vaisseaux)
Collet—

» — Dents temporaires
Canal radiculaire L Dents de Ialt

Ligament parodontal

Mlembraneparodontale —_— Dents perma nentes
e 32

o
- Ny
. u_“ J ‘ “"v
| 4 &
» | |
. ), ‘
Racine—] 4
:. 4 !
~
B/ 7Y
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Dents

Apparition

(mois)

Incisive centrale 6-8
Inuswelaterale—\ \ “;7_12

Canine > $

. ) 16-20
Premiere = }
sl

' 4
\
molalre—Tu\. . 1216

Y -
Deuxiéme >\ﬂ o v(:%
molaire ™ ' ¢ Mdchoire ’

S supérieure -l/..)
L
‘ n . <
', Méchoire 53 [—18-22
’ sl v 4
J‘i inférieure +
{ >
- 7, 16-24
X v AR PRT
" G 79
il S 6-8

Dents temporaires
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Composantes

* Pharynx
— La nourriture se déplace dans le gosier vers le pharynx
— Le mouvement péristaltique pousse la nourriture dans
I"'cesophage
 (Esophage
— Tube musculaire souple (25 cm de long)
— Traverse le diaphragme a I’hiatus cesophagien
— Sphincter cesophagien supérieur
* Aide a empécher l'air d’entrer
— Sphincter cesophagien inférieur ou sphincter cardiaque

* Est situé pres du hiatus cesophagien
e Controle I'ouverture de I'estomac
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* Estomac
- Pa rtleS (Esophage’

Sphincter cesophagien
¢ FundUS inférieur couch lai
ouche musculaire
— Partie supérieure longitudinale
BUIt,)e Sphincter . 1 Couche musculaire
duodénal pylorique  Petite circulaire

— Petite région de
stockage

* Corps
— Partie principale
* Pylore
— Sphincter pylorique

Couche musculaire
oblique

Duodénum 8 courbure

.

Corps

j rande courbure




MEDAVIE

Health/zc]
5clwSanté

Composantes

e Estomac

— Il se compose de 3 couches musculaires
(comparativement a 2 pour les autres muscles)

— Vide, il a des plis longitudinaux appelés « rides »

* |Is se forment a partir de la muqueuse et de la sous-
mugueuse et permettent I'expansion

— Il comprend plusieurs fosses gastriques

— Des glandes gastriques se trouvent sous ces fosses

* Les sécrétions gastriques contiennent des enzymes
digestives et de I'lacide chlorhydrique
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Composantes

» Sécrétions gastriques

Glande exocrine

* Mucus
— Epais Revét 'estomac
— Mince Se mélange avec la nourriture pour favoriser la

réaction chimique
* Cellules Principales
— Sécretent des enzymes du suc gastrique (pepsinogene)
— Constituent une forme inactive de pepsine (décomposent la plupart des
protéines), activée par I'acide chlorhydrique
e Cellules pariétales
— Acide chlorhydrique
» Tue les bactéries et crée un milieu acide pour les enzymes
— Facteur intrinséque
» Favorise I'absorption de la vitamine B12
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Composantes

» Sécrétions gastriques
— Glandes endocrines

e Ghréline
— Stimule I'hypothalamus pour augmenter l'appétit

* Gastrine
— Régule l'activité gastrique

* Le brassage constant décompose le bol alimentaire
et le mélange au suc gastrique

* On appelle le mélange semi-liquide ainsi produit le
« chyme »
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Composantes

* |ntestin gréle
— Fait 2,5 cm de diametre et 6 m de long
— Termine la digestion
— Absorbe les nutriments

— Recoit les sous-produits du foie, de la vésicule
biliaire et du pancréas

— Se divise en trois :
Duodénum 4 :

e Duodénum

. Jéjunum Jejunum

° ”éon lléon
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Composantes

* Gros intestin
— Fait 1,5 m de long
— Commence a la jonction iléo-

Colon transverse

{
caecale N S
\ a3 ‘ > Haustra coli
— Se divise en quatre : I )
olon
b Caecu m Colon ‘_ descendant
‘s . . dant |
— Premiére partie, 'appendiceyest =~ | v
f|Xé Valvule iléo- _E k ’ /
ceecale =
* Célon ot o -
Caecum Rect —F . = Cdlon sigmoide
— Ascendant, transverse et descendant e -
et Sigmo'rde (en forme de S) (S:q:i?ccl;elrisir;;ﬂinterne —é:j ”’,::‘;_ ig:g::fi;jz;l externe (muscle
o Rectum ' ‘ Sphincter anal

 Canal anal

— 2-3 cm de long, sphincters interne et
externe




MEDAVIE

H“hhgg@“nt‘ Composantes

* Appendice vermiculaire
— Petit tube semblable a un ver

— Produirait la flore intestinale pour prévenir les
maladies |

Gros intestin

Appendice
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Composantes

e Péritoine
— Membrane séreuse tas)issant les parois de la cavité

abdominale (pariétale

et couvrant les organes (viscérale)

— Extensions liant les organes

Mésentere

— Repli péritonéal reliant le jéjunum et 'iléon a la paroi abdominale postérieure
Mésocblon

— Repli péritonéal unissant le c6lon transverse a |la paroi postérieure
Petit épiploon

— Repli péritonéal unissant le bord droit de I’oesczﬁhage, la petite courbure
Fastrique et le bord supérieur du premier duodénum au hile du foie et au
igament veineux

Grand épiploon (tablier en dentelle)

— Repli péritonéal liant la grande courbure de I'estomac et le duodénum au
colon transverse

— Des dépots graisseux lui donnent I'apparence de la dentelle
Ligament falciforme
— Lie le foie a la paroi abdominale
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Conduithépatiquesgauchg o ESt |a glande |a plus
et droit
grande

Foie

Vésicule biliaire

Conduit cystique ° Se diVise en quatre
Conduit |Obes :

hépatique

e e — Lobe droit

Conduit cholédoque

m — Lobe caudé

accessoire Conduit pancréatique

__ — Lobe carré
o Queuedupancréas - LObe gaUChe

Corps du pancréas

Petite Caroncule

Grande Caroncule

Duodénum Téte du pancréas
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Foie

* Les lobules hépatiques sont ses unités
fonctionnelles

— Elles se composent d’hépatocytes
— Elles convergent vers la veine centrale

— De minuscules tubules entrent dans les lobules (triade
portale)

* Artere hépatique
— Oxygénation des cellules hépatiques

* Veine porte
— Inspection par les cellules hépatiques

e Canal hépatique
— Excrétion de la bile dans la vésicule biliaire
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Foie

— Sinusoides (extensions de la triade portale)
* || s’agit de canaux veineux qui séparent les hépatocytes
* |lIs transportent le sang de la périphérie vers la veine centrale

 Les cellules phagocytaires (cellules de Kupffer) éliminent les
bactéries, les particules étrangeres et les globules rouges
morts du sang
— Les substances toxiques peuvent étre absorbées par
les cellules hépatiques pour leur détoxication

— Les nutriments peuvent également étre absorbés pour
le métabolisme ou le stockage

— Les veines centrales fusionnent pour former de grands
vaisseaux jusqu’a ce qu’elles forment les veines
hépatiques
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Ole

Veines hépatiques Veine cave inférieure
N

Veines centrales
(interlobulaires)

Flux de sang
artériel

Artére

hépatique
Cana(l Veine porte
cholédoque hépatique
A Vésicule biliaire
Lobule —
S
R 4} L
I

Flux de sang des
veines portes

Veines centrales

(interlobulaires) B Veine porte interlobulaire (branche)

Sinusoide I Artere hépatique (branche)

1 Canal biliaire interlobulaire

Plaque des cellules
hépatiques

Canal biliaire interlobulaire

Veine porte interlobulaire (branche)

Canalicule

L Artére interlobulaire (branche)
biliaire

Copyright @ 2003, Mosby, Inc. All Rights Reserved.
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Foie

* La bile est produite dans les
hépatocytes et transportée a la
périphérie par les canalicules

4+ Dbiliaires
—wii e Ceux-ci fusionnent pour former

les canaux hépatiques droit et
. - gauche
S o ® Ceux-ci fusionnent pour former
le canal hépatique
* Le canal hépatique fusionne

avec le canal cystique de |la
vésicule biliaire pour former le
canal cholédoque

* Celui-ci se fixe au duodénum
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Fonctions du foie

* Bile
— Liquide jaune-vert
— Les hépatocytes en produisent quotidiennement environ 1 litre
— Elle est [égerement alcaline
— Ses principales composantes sont :

» Sels biliaires (dérivés du cholestérol)

* Pigment biliaire (bilirubine) (produit de dégradation de I’'hémoglobine
par la rate)

e Cholestérol
* Eau
— Les sels biliaires agissent comme agents émulsifiants dans la

décomposition des gros globules gras pour faciliter leur
absorption
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Fonctions du foie

e Sécrétion

— |l produit et sécrete la bile

— Ses sécrétions sont pour la plupart réabsorbées et

recyclées

* Synthese des protéines plasmatiques
— Albumine, fibrinogene, globulines (pas

I'immunoglobuline)

 Hématopoiese

o St

ockage

— Glucose (sous forme de glycogene, de fer, de

vitamines)
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Fonctions du foie

e Désintoxication

— Il change la composition de composés toxiques
(ammoniac) pour les rendre moins nocifs

— Il change la configuration de certains

médicaments (pénicilline) et les excrete dans la
bile

 Excrétion

— || excrete dans la bile des hormones, des
meédicaments, du cholestérol et des pigments
biliaires
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Fonctions du foie

Meétabolisme des glucides
— Enleve le surplus de glucose et le stocke

— Décompose le glycogene lorsque le taux de glucose est
faible

— Décompose les glucides en glucose
Meétabolisme des lipides

— Décompose les acides gras lors de la synthese du
cholestérol et des phospholipides

— Convertit les non-glucides en glucose

Meétabolisme des protéines

— Peut gonvertir certains acides aminés en d’autres acides
aminés

Filtration
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Vésicule biliaire

* |l sagit d’un sac en forme de poire fixe au foie par le
conduit cystique (qui se fixe au conduit hépatique)

* Elle emmagasine et concentre la bile pour I'excrétion

* Au cours de la digestion, la vesicule biliaire se
contracte pour envoyer la bile vers le duodénum

* Ampoule hépato-pancréatique (ou le conduit
cholédoque et le conduit Pancreatique principal se
rencontrent) au niveau du duodénum controle la
libération de la bile

— SiI'intestin gréle est vide, le sphincter de I'ampoule est
fermé

— Sil'intestin gréle est plein, le sphincter de 'ampoule
s‘'ouvre
* Lobstruction du sphincter entraine une absorption
de la bile par le sang, ce qui provoque la jaunisse
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Pancréas

* || s’agit d’'un organe plat et

Conduit Iong
| e e et e Satéte est entourée parle
™ duodénum, et sa queue est

Papille duodénale mineure

proche de la rate

* |l ades propriétés
endocrines et exocrines

* |l comprend les ilots de
Langerhans (pancréatique)
— Cellules A (glucagon)
— Cellules B (insuline)

* |l libere des enzymes
digestives (des cellules
acineuses) dans le conduit
pancréatique.

Ampoule hépato-pancréatique F= :
Papille duodénale majeure

Valvules conniventes

Cellules alpha (sécrétent
le glucagon)
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Résumé des organes

Résumé des or

ORGANE
Langue

Glandes salivaires
Dents

Pancréas

Foie
Vésicule biliaire
Bouche

Pharynx
(Esophage

Estomac

Intestin gréle

Gros intestin

estif et de leurs fonctions

FONCTION(S)

Manceuvre les aliments pour la mastication, forme un bolus avec les aliments, manceuvre les aliments pour la déglutition, détecte
les sensations gustatives et déclenche la digestion des triglycérides.

La salive produite par ces glandes amollit, humidifie et dissout les aliments; nettoie la bouche et les dents; amorce la digestion de
I'amidon.

Coupe, déchire et pulvérise les aliments pour réduire les solides en particules plus petites a avaler.

Le suc pancréatique tamponne le suc gastrique acide dans le chyme, arréte I'action de la pepsine de I'estomac, crée le pH approprié
pour la digestion dans l'intestin gréle et participe a la digestion des glucides, des protéines, des triglycérides et des acides
nucléiques.

Produit de la bile, nécessaire a I'émulsification et a I'absorption des lipides dans l'intestin gréle.

Entrepose et concentre la bile et la libere dans l'intestin gréle.

Voir les fonctions de la langue, des glandes salivaires et des dents, qui sont toutes la bouche. De plus, les lévres et les joues gardent
les aliments entre les dents pendant la mastication, et les glandes buccales tapissant la bouche produisent de la salive.

Recoit un bolus de la cavité buccale et le fait passer dans I'cesophage.

Recoit un bolus du pharynx et le transporte dans I'estomac, ce qui nécessite la relaxation du sphincter cesophagien supérieur et la
sécrétion de mucus.

Des vagues de mélange combinent la salive, la nourriture et le suc gastrique, ce qui active la pepsine, amorce la digestion des
protéines, tue les microbes dans les aliments, aide a absorber la vitamine B,,, contracte le sphincter cesophagien inférieur,
augmente la motilité de I'estomac, détend le sphincter pylorique et envoie le chyme dans l'intestin gréle.

La segmentation mélange le chyme avec les sucs digestifs; le péristaltisme propulse le chyme vers le sphincter iléo-caecal; les
sécrétions digestives de I'intestin gréle, du pancréas et du foie complétent la digestion des glucides, des protéines, des lipides et des
acides nucléiques; les valvules conniventes, les villosités et les microvillosités aident a absorber environ 90 % des nutriments
digérés.

Contractions haustrales, péristaltisme et péristaltisme de masse entrainent le contenu du c6lon dans le rectum; les bactéries
produisent des vitamines B et de la vitamine K; I'absorption d’une certaine quantité d’eau, d’ions et de vitamines se produit;
défécation.




