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                    Préface
                

                
                    Depuis le début de mes activités
                        en ostéopathie, dans les années 1960, j’ai été amenée à m’intéresser au
                        cerveau. En suivant les cours dispensés en Angleterre par le docteur John
                        Upledger sur l’ostéopathie crânio-sacrée, j’ai été formée non seulement à
                        détecter les séquelles physiques sur la boîte crânienne des traumatismes de
                        la tête, mais aussi à « écouter » les éventuelles perturbations dans la
                        circulation du LCR, le liquide céphalo-rachidien (appelé également LCS,
                        liquide cérébro-spinal).

                    Ces deux outils ont guidé ma pratique depuis toujours, mais il
                        m’est apparu au fil des ans que les perturbations que je constatais dans
                        l’un ou l’autre ou les deux domaines (boîte crânienne et LCR) sous-tendaient
                        des dérèglements au niveau du fonctionnement corporel en général et cérébral
                        en particulier.

                    De là mon souhait d’en savoir davantage sur le cerveau en tant
                        que tel, et ma quête de tout ce que l’on pouvait trouver sur le sujet qui
                        serait utile dans mon activité. À l’époque, les connaissances semblaient
                        bien avancées : les zones fonctionnelles avaient fait l’objet de
                        cartographies précises et fascinantes. La spécialisation entre les deux
                        hémisphères et entre les différentes parties – tronc cérébral, cervelet,
                        cerveau – et leurs sous-ensembles était clairement identifiée. L’arrivée de
                        nouvelles techniques en imagerie médicale a bousculé quelque peu ce socle de
                        connaissances, donnant accès à des données physiologiques et neurologiques
                        jusque-là insoupçonnées.

                    J’ai évidemment souhaité mettre à jour et compléter mon
                        enseignement en anatomie pour le transmettre à mes étudiants – futurs
                        praticiens de santé naturelle et de réflexologie – afin de mettre à leur
                        disposition plus de connaissances sur cet organe extraordinaire, bien
                        qu’encore si mystérieux.

                    Je me suis alors heurtée au manque de vulgarisation de ces
                        avancées incroyables de la recherche. Seuls quelques initiés avaient accès à
                        ces informations, et, comme j’avais à cœur de les partager avec mes
                        étudiants, je me suis mise à faire moi-même un tri et une présentation
                        abordable pour eux de ces données si précieuses. Je souhaitais, entre
                        autres, qu’ils puissent
                        comprendre l’importance des centres supérieurs du cerveau sur le contrôle
                        des neurones du corps tout entier, jusque dans les intestins ou le cœur.
                        Depuis, les médias se sont emparés du « cerveau » et pléthore d’ouvrages ont
                        été publiés. Certains faciles à lire, d’autres infiniment ardus.

                    Mon ambition, aujourd’hui, est d’offrir à mes étudiants et à
                        tout autre lecteur que ce sujet du cerveau intéresse un livre qui propose un
                        tour d’horizon des connaissances actuelles présentées de manière détaillée,
                        mais pas trop, aussi simplement que possible. Un livre qui permettra à tout
                        le monde, même et surtout aux non-spécialistes, de découvrir et de
                        comprendre combien le cerveau est un organe vraiment fabuleux.

                    Ambition, également, d’aider mes élèves en réflexologie ou en
                        thérapie naturelle à appréhender le cerveau de plus près, pour qu’ils
                        parviennent à analyser précisément les symptômes énoncés par leurs patients
                        et à déterminer les soins réflexes les plus appropriés. Je leur ai en effet
                        enseigné, outre la réflexologie crânio-sacrée, trois protocoles spécifiques
                        de rééquilibration du cerveau dans les domaines de la conscience, des
                        émotions, et des fonctions physiologiques perturbées. Cet ouvrage devrait
                        contribuer à étayer et à assurer leurs analyses préliminaires ainsi que
                        leurs choix thérapeutiques.

                    Je souhaite ardemment que chaque lecteur – simple curieux,
                        étudiant, futur professionnel de santé, etc. – puise une intense
                        satisfaction à faire ces si belles découvertes, qui ne requièrent finalement
                        d’autres efforts qu’une attention soutenue et un « brin » de mémoire. À
                        tous, je souhaite un magnifique voyage au cœur de cette merveille qu’est le
                        cerveau.

                     

                    Bonne lecture !

                

            

        
    
        
            
                
                
                    Introduction
                

                
                    Fruit de millions d’années
                        d’évolution, le cerveau est longtemps resté méconnu, l’humanité ignorant le
                        rôle et les propriétés du précieux trésor qu’elle possédait, bien à l’abri
                        dans la boîte crânienne. Même si, dès l’Antiquité, les Sumériens
                        connaissaient l’effet euphorisant du pavot, si la trépanation était déjà
                        pratiquée « couramment » 2 500 ans avant Jésus-Christ, si les Égyptiens
                        traçaient sur leur papyrus – dès 1750 avant Jésus-Christ – des descriptions
                        minutieuses de cet organe au demeurant tenu pour insignifiant (alors que le
                        cœur bénéficiait d’un traitement de faveur dans les rites mortuaires), si un
                        observateur1 plus attentif que d’autres avait
                        réussi à établir une relation certaine entre une blessure au cerveau et
                        l’altération des capacités motrices, même si Platon (387 av. J.-C.)
                        considérait que le cerveau était le siège des mécanismes mentaux, il aura
                        fallu des milliers d’années pour que l’être humain accède à des
                        connaissances fiables sur cet organe fabuleux, dont l’exploration s’enrichit
                        chaque jour…

                    Au fil du temps, à travers l’évolution des idées, des progrès
                        scientifiques et médicaux, le cerveau est devenu un vrai objet de curiosité,
                        jusqu’à être considéré comme le support de la pensée, de l’âme, de
                        l’humanité en nous. Du « Je pense, donc je suis » de René Descartes, aux
                        éventuelles interférences quantiques du tissage des réseaux neuronaux mis en
                        évidence par les scientifiques contemporains, le cerveau a cristallisé
                        l’attention de générations de chercheurs, aussi bien en médecine qu’en
                        philosophie, science, psychiatrie, psychanalyse, psychologie, sociologie…
                        Chaque discipline, isolément ou en lien avec les autres, a contribué à
                        questionner cet organe empreint de mystère, lançant des définitions, des
                        explications, des théories, confortées ou bousculées, voire démenties, par
                        les découvertes successives.

                    Depuis l’apparition des nouvelles techniques d’imagerie
                        médicale, les recherches sur le cerveau ont bénéficié d’un véritable
                        foisonnement, d’une incroyable frénésie. Si l’anatomie du cerveau humain
                        était assez bien connue depuis longtemps, on ignorait presque tout de sa
                        manière de fonctionner : il ne bat pas, il ne se gonfle pas ni ne se
                        rétracte, il ne produit pas de sécrétion visible. Un crâne ouvert et un cerveau exposé
                        ne laissent rien percevoir des milliards d’opérations en train de
                        s’effectuer. Et pourtant…

                    Émergeant dès la quatrième semaine de la vie embryonnaire, cet
                        organe fabuleux se met au travail et ne cessera plus de s’activer jusqu’à la
                        toute fin de la vie. Entremêlant des procédés chimiques et électriques, il
                        va s’évertuer à faire vivre l’organisme qui le contient de chaque instant à
                        l’instant suivant, gérant à chaque seconde des milliards de neurones avec
                        leurs connexions, ajustant des millions de paramètres, prenant des milliers
                        de décisions. Quelle merveille aujourd’hui d’assister à ce spectacle offert
                        par les EEG, TEP, MEG et autres IRM ou IRMf2, et
                        de commencer à comprendre enfin à quel point le cerveau est un trésor des
                        plus fantastiques !

                    Cet ouvrage se veut une porte ouverte vers les informations
                        nécessaires pour mieux apprécier les prouesses qu’accomplit le cerveau au
                        quotidien. Sans prétendre à des révélations nouvelles, il vise à offrir un
                        panorama des acquis récents validés par la médecine et les neurosciences. La
                        plupart des thèmes abordés dans ces pages font l’objet de recherches
                        bouillonnantes, minutieuses, de la part d’experts qui publient des études
                        complètes, mais vraiment complexes. L’objectif recherché ici est simplement
                        de mettre à la portée de tous ces connaissances les plus essentielles et les
                        plus actuelles, éparpillées dans de très nombreuses publications,
                        rassemblées en les simplifiant assez pour les rendre accessibles à des
                        non-spécialistes.

                    Dans une première partie illustrée avec précision et élégance
                        par Isabelle Godiveau, seront abordés les aspects anatomiques et
                        physiologiques du cerveau. D’abord, il s’agira de décrire sa structure
                        organique et l’ensemble des éléments qu’il contient (cerveau limbique,
                        cortex…) – avec un détour par la phylogenèse et l’embryologie. S’ensuivra la
                        présentation des unités de base qui le composent (neurones, synapses,
                        neurotransmetteurs, cellules gliales), et de leurs talents respectifs. Les
                        différentes et multiples fonctions que le cerveau remplit seront à leur tour
                        détaillées. Il deviendra dès lors intéressant d’observer comment le cerveau
                        s’y prend pour accomplir sa tâche et les processus qu’il met en œuvre pour y
                        parvenir. Une petite escapade dans les systèmes intestinal et cardiaque
                        rendra hommage à la contribution de ces deux complices à la bonne santé
                        cérébrale.

                    Dans une deuxième partie, toujours orientée vers les aspects
                        fonctionnels, il sera question des cas les plus courants et/ou les plus
                        redoutés de défaillance du cerveau. Après les avoir succinctement envisagés,
                        on s’attardera sur les nombreuses pistes et solutions connues aujourd’hui
                        pour entretenir et ménager cet organe vital. Cette partie s’achèvera enfin
                        par les extraordinaires facultés de réparation que possède le cerveau grâce
                        à la neuroplasticité.

                    La
                        dernière partie s’emploiera à décrire toutes les capacités déployées par le
                        cerveau pour interagir avec le monde, comme des fenêtres ouvertes permettant
                        à l’être humain de communiquer avec l’environnement. Base de toute
                        construction mentale et de toute relation, le langage ouvrira le bal,
                        précédant la mémoire et l’intelligence, elles-mêmes indispensables pour
                        entreprendre n’importe quel apprentissage. Les émotions seront également
                        convoquées avant de pouvoir aborder le résultat des interactions de toutes
                        ces compétences, à savoir la conscience, et ses indissociables alliés dits
                        « états de conscience modifiée » que sont le sommeil et les rêves. Enfin,
                        ultime étape de ce parcours, le « cerveau social », inscrit en filigrane de
                        toute la deuxième partie, sera dévoilé comme un couronnement de toutes les
                        vertus du cerveau envisagées précédemment.

                      



                    
                        En route donc pour faire
                                connaissance avec le cerveau, fabuleux trésor de
                        l’humanité !
                    

                

            

        
    
        
            
                
            

            
                

                1. Imhotep, architecte,
                    scientifique, médecin, proche du pharaon Djéser, IIIe
                    millénaire avant notre ère.

            
            
            
                2. EEG : électroencéphalogramme
                    – TEP : tomographie par émission de positons – MEG : magnétoencéphalographie
                    – IRM : imagerie par résonance magnétique – IRMf : imagerie par résonance
                    magnétique fonctionnelle.
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                CHAPITRE 1
            

            
                Le cerveau anatomique
            

            
                
                    Merveilleux, mais fragile
                
            

            
                
                    
                        Au sommet, le cerveau
                    

                    Situé tout en haut du corps humain, à l’étage souvent tenu pour
                        le plus noble, le cerveau est une masse gélatineuse de couleur gris rosé. Le
                        cerveau reçoit les signaux de tous nos sens, déclenche nos mouvements,
                        décide, rêve, contemple, réagit à nos émotions. Il est constitué de cellules
                        nerveuses, 100 milliards de neurones (il faudrait trois mille ans pour les
                        compter !), et chacun d’eux est relié à environ 40 000 synapses. Régulateur
                        de la respiration, du rythme cardiaque et même d’une grande partie de la
                        mécanique digestive, il est aussi celui qui permet que l’être humain donne
                        sens à son existence. Il se conduit, quand tout va bien, en chef d’orchestre
                        des faits et gestes de l’organisme tout entier.

                    Le cerveau humain pèse environ 1,4 kg – soit à peine 2 % du
                        poids corporel, mais il consomme 20 % de l’énergie et de l’oxygène de
                        l’organisme. Il est pourtant plus puissant que le cerveau de la baleine,
                        plus lourd (6,9 kg), ou que celui du dauphin (de 1,5 kg à 1,7 kg). Quant à
                        celui du cousin chimpanzé, il n’excède pas 400 g. La science viendrait ainsi
                        remettre en question ces quelques expressions populaires si amusantes :
                        « mémoire d’éléphant », « cervelle de moineau », etc.

                    Le cerveau humain est constitué de trois unités fondamentales :
                        l’encéphale, logé d’avant en arrière, en haut, coiffant à la fois le
                        cervelet qui se loge au fond et en arrière du crâne, et le tronc cérébral,
                        en avant du cervelet. Le tronc cérébral fait la jonction entre encéphale et
                        cervelet ainsi qu’avec le reste du corps puisqu’il se prolonge ensuite par
                        la moelle épinière. Chacune de ces unités abrite à son tour des unités
                        fonctionnelles qui seront détaillées ultérieurement.

                    Chez tous les mammifères, le cerveau est un organe extrêmement
                        vulnérable et fragile, qui a besoin d’être impérativement protégé. Cette
                        protection, chez les mammifères, et l’être humain en particulier, est
                        assurée par un quadruple dispositif :

                    
                        
                        
                            La boîte crânienne
                        

                        « Coquille » solide, la boîte crânienne est une sorte de
                            puzzle en trois dimensions, avec huit os plats, reliés entre eux. Ces
                            huit os qui protègent le cerveau sont l’ethmoïde, le sphénoïde, le
                            frontal, les pariétaux, l’occipital, les temporaux.

                        Les liaisons entre eux s’organisent par l’emboîtement de
                            leurs bordures fines, dentelées et ciselées. Ces ciselures, imbriquées
                            entre elles, tiennent lieu d’articulations grâce à la mobilité ténue
                            mais indéniable et vitale qu’elles autorisent. La jonction entre deux os
                            crâniens est appelée « suture », et sa dénomination est dérivée soit de
                            sa forme (suture lambdoïde par exemple, du fait de sa forme en lettre
                            grecque lambda) soit de sa position anatomique (suture coronale, par
                            référence à son emplacement à la couronne du crâne).

                        Connaître le nom des os crâniens et leur position sera un
                            précieux indice pour situer plus tard les zones cérébrales. Le cerveau
                            est donc bien à l’abri dans sa « cage » osseuse, ce que prouvent les
                            illustrations ci-après.

                        
                            [image: Illustration]
                        
                        
                        
                            [image: Illustration]
                        
                         

                        La
                            boîte crânienne se constitue pendant la vie embryonnaire. D’abord en
                            cartilage, peu à peu remplacé par des cellules osseuses, mais pas
                            totalement (d’où la présence des « fontanelles » du crâne d’un
                            nouveau-né), la boîte continue à se modifier après la naissance, pour
                            atteindre sa forme et sa taille définitives à l’âge adulte.

                        
                            [image: Illustration]
                        
                    

                    
                        
                            Les membranes
                        

                        Le cerveau est aussi protégé par une triple enveloppe de
                            membranes superposées tapissant l’intérieur de la boîte crânienne,
                            membranes dénommées « méninges » :

                        
                            
                                • la dure-mère : la plus proche des os, dure
                                    et solide. Elle renferme des veines et des artères qui irriguent
                                    les os du crâne ;

                            

                            
                                • la pie-mère : très fine, elle enveloppe le
                                    cerveau, en adhérant étroitement à la matière cérébrale ;

                            

                            
                                • l’arachnoïde, entre les deux. Cette
                                    dernière est un tissu spongieux réticulé, traversé de vaisseaux
                                    sanguins, qui contient un fluide capital et précieux, le liquide
                                    céphalo-rachidien, encore appelé LCR.

                            

                        

                        
                        
                            [image: Illustration]
                        
                    

                     

                    
                        
                        
                            Le liquide céphalo-rachidien
                        

                        Le LCR, ce liquide aqueux translucide circulant sous
                            l’arachnoïde, baigne les tissus cérébraux et contribue à son tour à
                            renforcer la protection du cerveau en allégeant de 97 % son poids, ce
                            qui lui permet de jouer le rôle d’amortisseur en cas de choc.

                        Il est produit dans différentes cavités cérébrales
                            interconnectées appelées « ventricules », par les plexus choroïdes (amas
                            de capillaires très fins), qui tapissent les parois de ces ventricules.
                            En l’occurrence le LCR est élaboré dans les ventricules III et IV. Il
                            circule à l’intérieur du cerveau, arrivant des ventricules latéraux dans
                            le troisième ventricule par le trou de Monro et rejoignant le quatrième
                            ventricule par l’aqueduc de Sylvius. De là, il progresse ensuite en
                            suivant la moelle épinière, à l’arrière de celle-ci pour descendre, et
                            sur la face antérieure pour remonter, et circule alors en périphérie du
                            cerveau. Il est ensuite réabsorbé dans la circulation sanguine, dans les
                            granulations arachnoïdiennes du sinus sagittal. Il est renouvelé quatre
                            à cinq fois par jour. Composé de protéines et de glucose, il alimente
                            les cellules nerveuses et les globules blancs, qui protègent le cerveau
                            contre les infections. Il recueille aussi au passage les déchets de leur
                            métabolisme.
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                            Les cloisons intracrâniennes
                        

                        À l’intérieur du crâne, il existe des prolongations de la
                            dure-mère qui servent en quelque sorte de « cloisons », et qui
                            contribuent à stabiliser le cerveau : entre les deux hémisphères
                            cérébraux se trouve la faux du cerveau, puis entre les deux hémisphères
                            cérébelleux prend place la faux du cervelet, tandis que la tente du
                            cervelet sépare le cerveau du cervelet.

                        Ces membranes internes présentent un caractère double, en
                            même temps rigide et souple, qui les conduit :

                        
                            
                                • d’une part à assurer le maintien des
                                    différentes parties du cerveau dans des compartiments
                                stables ;

                            

                            
                                • et d’autre part à participer à la
                                    transmission des mouvements de toutes sortes qui transitent par
                                    le cerveau : les fluctuations rythmiques du LCR (mouvement
                                    interne) tout autant que les vibrations et/ou distorsions
                                    consécutives à des chocs traumatiques (d’origine externe). Il
                                    est bien connu par exemple qu’un choc au coccyx lors d’une chute
                                    aura des répercussions vingt et un jours plus tard au niveau
                                    crânien, à cause des perturbations qui se seront propagées
                                    durant ce laps de temps le long du névraxe jusqu’aux méninges et
                                    membranes cérébrales.
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                            Source : Réflexologie thérapie
                                    totale de la main, Martine Faure-Aderson

                        
                        
                    

                

                
                
                    
                    
                        Un prodige de gain de place
                    

                    Le cerveau est posé sur la base de la boîte crânienne. Cette
                        base n’est pas plate, mais comporte trois étages ou fosses, la plus élevée
                        étant la fosse antérieure, qui est logée derrière l’os frontal et sur les
                        petites ailes du sphénoïde ; la fosse moyenne s’appuie sur une partie des
                        temporaux et les grandes ailes du sphénoïde ; la fosse la plus basse, dite
                        postérieure, épouse l’autre partie des temporaux ainsi que l’os occipital.
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                    Il est extraordinaire de constater que la boîte crânienne, qui
                        présente des dimensions modestes par rapport au corps humain dans son
                        ensemble, est apte à contenir les 2 m2 que couvrirait le cerveau si l’on
                        parvenait à le déplier et à l’étaler. L’exiguïté de l’espace disponible
                        justifie aisément tous les plis et replis qui affectent la matière
                        cérébrale. Ces reliefs portent les noms de « sillons » (intérieur des plis),
                        voire même de « scissures » (sillons profonds), tandis que les
                        « boursouflures » sont appelées « gyrus » ou « circonvolutions ».

                

                
                
                    
                    
                        Les relations entre cerveau et reste du corps
                    

                    Le cerveau est relié au reste de l’organisme par
                        l’intermédiaire de la moelle épinière, une fibre nerveuse qui descend à
                        l’intérieur du canal médullaire tout le long de la colonne vertébrale,
                        depuis l’occiput jusqu’au coccyx.

                    Comme le cerveau, la moelle épinière est protégée par la triple
                        couche de méninges – dure-mère, arachnoïde et pie-mère – qui prolongent les
                        membranes existantes dans le cerveau. Cerveau et moelle épinière constituent
                        le système nerveux central ou SNC.
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                    Au départ
                        de la moelle épinière se distribuent 31 paires de nerfs rachidiens :

                    
                        
                            • 8 paires de nerfs cervicaux (correspondant au
                                rachis cervical) ;

                        

                        
                            • 12 paires de nerfs dorsaux ou thoraciques
                                (correspondant au rachis dorsal) ;

                        

                        
                            • 5 paires de nerfs lombaires (correspondant au
                                rachis lombaire) ;

                        

                        
                            • 5 paires de nerfs sacrés (sortant du
                            sacrum) ;

                        

                        
                            • 1 paire de nerfs coccygiens (sortant du
                                coccyx).

                        

                    

                    Ces nerfs rachidiens remplissent une double fonction. Ils vont
                        soit transmettre les consignes du cerveau aux organes cibles (nerfs
                        efférents), soit recueillir les perceptions des organes et les expédier vers
                        le cerveau (nerfs sensitifs).

                    
                        [image: Illustration]
                    
                    Cerveau et moelle épinière constituent un ensemble appelé
                        « névraxe », irrigué par le liquide céphalo-rachidien. Ce fluide circule au
                        rythme moyen de 12 à 14 pulsations par minute, en état de veille et de bonne
                        santé. Ce mouvement n’est pas lié à la respiration aérienne ni à la
                        circulation sanguine. Il est le premier des rythmes à s’installer, dès le
                        stade embryonnaire, et c’est le tout dernier qui s’éteint, après le dernier
                        souffle, après le dernier battement de cœur. On l’appelle « mouvement
                        respiratoire primaire », MRP.

                    Le MRP est
                        vital, et certaines professions médicales (ostéopathes, réflexologues…)
                        l’utilisent après l’avoir mesuré (comme on mesure le pouls par exemple),
                        tant pour détecter les éventuels blocages dans l’organisme que pour
                        contrôler les effets de leurs soins à la fin de leurs interventions.

                

                
                
                    
                        Les relations entre cerveau et environnement : les nerfs
                        crâniens
                    

                    Corps et cerveau sont en relation par le biais de nerfs partant
                        de la moelle épinière, se ramifiant et irriguant la moindre parcelle de
                        notre organisme, comme il vient d’être dit. Outre ce système
                        ultraperformant, il existe aussi douze paires de nerfs crâniens qui
                        appartiennent au système parasympathique, et qui relient directement cerveau
                        et zones de la tête et du cou, sans emprunter la voie spinale (moelle
                        épinière). Ils émergent certes du système nerveux central, mais ils font
                        partie intégrante du système nerveux périphérique. Les nerfs crâniens
                        assurent la transmission des influx sensoriels et/ou moteurs. Ce sont eux
                        qui assurent la liaison entre l’être humain et son environnement, aussi bien
                        intérieur qu’extérieur.

                    Parmi les douze paires de nerfs crâniens, neuf paires
                        comportent à la fois des fibres motrices et des fibres sensorielles, dites
                        « proprioceptrices », qui véhiculent les informations concernant la tension
                        musculaire et l’équilibre vers le système nerveux central.

                    Voici la liste des douze nerfs formant ces paires assorties de
                        leurs fonctions respectives :

                    
                        
                            1 Le premier nerf crânien, NC I, olfactif et
                                gustatif, de type sensitif, transporte les informations relatives
                                aux odeurs captées à l’intérieur de la cavité nasale jusqu’aux
                                bulbes olfactifs après avoir traversé la lame criblée de l’ethmoïde,
                                avant qu’elles ne parviennent dans les régions limbiques.

                        

                        
                            2 Le deuxième, NC II, optique, lui aussi de type
                                sensitif, part de l’arrière de chaque globe oculaire. Composé
                                d’environ un million d’axones chacun, les deux nerfs se croisent au
                                lieu-dit « chiasma optique » et conduisent les signaux visuels de la
                                rétine jusqu’à l’encéphale, les champs visuels étant situés alors
                                dans les côtés opposés du cerveau, à gauche pour l’œil droit et à
                                droite pour l’œil gauche.

                        

                        
                            3 Le troisième, NC III, oculomoteur, de type
                                moteur, préside au relèvement de la paupière supérieure, au
                                mouvement d’élévation, d’abaissement ou d’abduction du globe
                                oculaire. Il régule aussi les aptitudes de l’iris à se dilater ou se
                                contracter. Il relie les muscles extrinsèques de l’œil au
                                mésencéphale, dont il est originaire. Il véhicule en outre des
                                fibres parasympathiques qui procèdent au resserrement de la pupille
                                (myosis).

                        

                        
                            4 Le quatrième, NC IV, trochléaire ou pathétique,
                                de type moteur également, est responsable du positionnement correct
                                de l’œil dans l’orbite. S’il est défaillant, le globe oculaire sera
                                légèrement dévié vers le haut. Il naît pour son compte dans l’isthme
                                de l’encéphale.

                        

                        
                            5 Le cinquième, NC V, trijumeau, de type mixte, est
                                à la fois moteur et sensitif. C’est le plus important des nerfs
                                crâniens. Partant du tronc basilaire, il se termine sur la racine
                                sensitive du ganglion de Gasser, où il se divise en trois branches :

                            
                                
                                    • la première, V1, ou nerf ophtalmique de
                                        Willis, qui est sensitive ;

                                

                                
                                    • la deuxième, V2, ou nerf maxillaire
                                        supérieur, elle aussi sensitive ;

                                

                                
                                    • la troisième, V3, ou nerf maxillaire
                                        inférieur, sensitive et motrice pour les muscles
                                        masticateurs.

                                

                            

                        

                    

                    Le trijumeau assure l’innervation de toute la face, de la
                        moitié antérieure de la tête, des muqueuses oculaires, des conjonctives
                        nasales, sinusales et buccales. Il innerve les dents ainsi qu’une large
                        surface de la dure-mère crânienne et de l’artère méningée moyenne.

                    En association avec des fibres neuro-végétatives, il participe
                        en outre à la sécrétion lacrymale, la dilatation du muscle irien (de
                        l’iris), la vasomotricité de la tension intraoculaire et, par ailleurs, il
                        intervient dans la sensibilité des deux tiers antérieurs de la langue et
                        l’innervation sécrétrice et vasomotrice des glandes salivaires.

                     

                    
                        
                            6 Le sixième, NC VI, oculaire externe, abducteur
                                de l’œil, de type moteur. Il partage avec le NC IV la responsabilité
                                du positionnement correct du globe oculaire dans l’orbite. Il prend
                                son origine dans le sillon bulbo-protubérantiel, puis traverse,
                                comme le NC III et le NC IV, le sinus caverneux et la fente
                                sphénoïdale. Lorsqu’il est déficient, la personne souffre de
                                diplopie (vision double) ou de strabisme convergent.

                        

                        
                            7 Le septième, NC VII, facial, de type à la fois
                                sensitif et moteur. Il présente deux racines, une motrice pour les
                                muscles peauciers de la face (ceux qui permettent les mimiques ou
                                expressions) et du cou, l’autre sensitive pour le conduit auditif
                                externe. Il est autrement appelé « nerf intermédiaire de Wrisberg ».
                                Il assure la sensibilité gustative des deux tiers de la langue, et
                                participe aux sécrétions muco-nasales, lacrymales et salivaires.

                        

                        
                            8 Le huitième, NC VIII, auditif ou
                                vestibulocochléaire, de type sensitif et sensoriel. Il réunit deux
                                nerfs : le cochléaire ou auditif proprement dit, et le vestibulaire
                                pour le maintien de l’équilibre. Le premier a son origine dans le
                                colimaçon de l’oreille, tandis que le second innerve l’oreille
                                interne : canaux semi-circulaires, utricule et saccule situés dans
                                le labyrinthe.

                        

                        
                            9 Le neuvième, NC IX, glossopharyngien, de type
                                sensitif, moteur et sensoriel, relie le bulbe rachidien à la base de
                                la langue, en passant par le trou déchiré postérieur, où il côtoie
                                la carotide interne. Il est sensitif au niveau des amygdales, des
                                piliers du voile du palais, de la trompe d’Eustache, des parois
                                latérales et postérieures du pharynx, de la caisse du tympan
                                (localisations en cause dans les reflexes de toux ou de nausées). Il
                                est moteur dans les muscles stylo-pharyngiens et muscles élévateurs
                                du pharynx (déglutition). Il est sensoriel enfin lorsqu’il recueille
                                les impressions gustatives du tiers postérieur de la langue, et les
                                impressions du sinus carotidien (régulation de la tension
                                artérielle). Il assure enfin les sécrétions de la glande
                            parotide.

                        

                    

                    
                    
                        [image: Illustration]
                    
                     

                    
                        
                            10 Le dixième, NC X, pneumogastrique ou vague, de
                                type sensitif et moteur, somatique et viscéral. Il a un territoire
                                très étendu (d’où son nom de nerf vague). Originaire du bulbe, il
                                sort du crâne par le trou déchiré postérieur. Il traverse ensuite
                                l’orifice supérieur du thorax, en avant de l’artère sous-clavière.
                                Dans le thorax, le nerf vague droit descend en arrière de
                                l’œsophage, tandis que le nerf vague gauche descend en avant de
                                l’œsophage. Il franchit le diaphragme par le trou œsophagien et
                                aboutit au plexus solaire dans l’abdomen. 
Sa partie sensitive concerne la peau du conduit
                                auditif externe et la muqueuse de la partie inférieure du pharynx et
                                du larynx. Son trajet moteur dessert les muscles constricteurs moyen
                                et inférieur du larynx, les muscles du voile du palais, les muscles
                                du larynx. 
Le pneumogastrique est le principal nerf
                                parasympathique du corps humain : il innerve l’œsophage, les
                                bronches, les poumons, le cœur, les gros vaisseaux, la trachée,
                                l’estomac, le pancréas, la rate, le foie, l’intestin grêle, le colon
                                ascendant et le colon transverse.

                        

                        
                            11 Le onzième, NC XI, spinal ou accessoire de
                                Willis, de type moteur. Il est constitué de deux racines, une
                                bulbaire et l’autre médullaire, formées de rameaux issus des cinq
                                premiers segments cervicaux. Les fibres internes du spinal apportent
                                la motricité pharyngée et laryngée, tandis que les fibres externes,
                                d’origine médullaire, innervent les muscles trapèze et
                                sterno-cléido-mastoïdien.

                        

                        
                            12 Le douzième, NC XII, grand hypoglosse, de type
                                moteur, agit dans les muscles de la langue et les muscles
                                sous-hyoïdiens. Partant du bulbe, il sort du crâne par le trou
                                condylien, descend à la face latérale de la langue, et aboutit
                                finalement dans les muscles sous-hyoïdiens.

                        

                    

                

                
                
                    
                        Un consommateur d’énergie exigeant
                    

                    Commandant toutes les fonctions de notre corps, les mouvements
                        volontaires comme la parole, ou involontaires telle la sensibilité, le
                        cerveau, qui ne représente que 2 % du poids du corps, a besoin de beaucoup
                        d’énergie pour accomplir sa tâche, mais c’est pourtant l’organe du corps qui
                        est le moins capable d’en stocker. C’est pourquoi il lui faut en permanence
                        de l’oxygène et du glucose (4,2 g par heure, soit environ 120 g,
                        c’est-à-dire 420 kcal, par jour) apportés par le sang, et qu’à lui seul il
                        bénéficie de 20 % du sang pompé par le cœur. Le glucose est l’unique
                        carburant du cerveau, excepté en cas de privation de nourriture (dans ce
                        cas, il sera alimenté par le fractionnement des protéines). Les apports en
                        glucose sont garantis par les glucides contenus dans notre alimentation, et
                        une quantité suffisante de sucre doit donc être disponible à tout moment
                        dans la circulation sanguine.

                    Pour son alimentation, le cerveau possède ses propres artères
                        ou vaisseaux nourriciers :

                    
                        
                            • les deux carotides, de chaque côté du cou.
                                Elles donnent naissance aux artères carotides internes qui
                                elles-mêmes se ramifient en artères ophtalmiques et artères
                                vertébrales, interne et moyenne. Elles irriguent le cerveau, les
                                yeux, la face ;

                        

                        
                            • les deux vertébrales, montant de la colonne
                                vertébrale à l’arrière du cou. Elles se rejoignent à la base du
                                cerveau où elles donnent naissance aux artères cérébrales ;

                        

                        
                            • l’artère basilaire, formée de l’union des deux
                                artères vertébrales. Elle irrigue le pont, la glande pinéale, le
                                cervelet, le cortex temporal et le cortex occipital.

                        

                    

                    
                        [image: Illustration]
                    
                    L’intégrité des artères dans le cerveau est essentielle
                        puisqu’elles fournissent le sang et l’oxygène. Avec l’âge, il y a risque
                        d’épaississement et de perte d’élasticité des parois artérielles, voire de
                        rétrécissement (sténose) à cause de dépôts graisseux, ou plaques d’athérome.
                        S’ensuit un problème nommé « athérosclérose » qui peut lui-même déclencher
                        de sérieuses pathologies.

                    Les artères se ramifient ensuite en artérioles, puis en réseau
                        plus fin encore, les capillaires. La circulation sanguine cérébrale est
                        protégée par une barrière spéciale qui évite au cerveau de recevoir des
                        produits toxiques, ceux-là mêmes qui vont au rein ou au foie pour être
                        éliminés. On parle de barrière « hémato-encéphalique » ou « barrière
                        sang/cerveau ». Cette barrière n’empêche cependant pas le passage des
                        éventuels excédents de calcium d’origine animale, sources de désordres dans
                        le fonctionnement des neurones.

                    Comme tous
                        les organes, le cerveau est irrigué par des milliards de capillaires. Ils
                        mesurent environ 6 micromètres de diamètre et sont dotés d’une fine paroi
                        qui laisse passer l’oxygène et les nutriments vers les cellules. Le débit
                        sanguin est mesuré en ml/100 g/min ; 80 ml/100 g/min signifie donc que 80
                        millilitres de sang transitent à travers 100 g de matière cérébrale en 1
                        minute. Une fois les cellules approvisionnées, le sang repart vers le cœur
                        en empruntant le circuit veineux.

                    Sur le trajet du retour, des capillaires vers le cœur, le sang
                        circule d’abord dans les sinus veineux, emprunte ensuite les veinules, puis
                        les veines, qui se jettent pour terminer dans la veine jugulaire, au niveau
                        du cou. Il n’y a aucun échange entre le sang et les tissus via les veines :
                        les parois épaisses de ces dernières rendent cette opération impossible.

                     

                    Les principales composantes du système veineux du cerveau
                        sont :

                    
                        
                            • les veines cérébrales superficielles
                                supérieures, qui drainent le sang des lobes frontaux et pariétaux
                                dans le sinus sagittal supérieur (ou sinus longitudinal
                            supérieur) ;

                        

                        
                            • lesveinescérébralessuperficiellesinférieures,quidrainentlesangdulobetemporaletd’une
                                partie du lobe occipital dans les sinus caverneux, pétreux inférieur
                                et transverse ;

                        

                        
                            • les veines cérébrales profondes. La veine de
                                Galien (grande veine cérébrale) est constituée par la réunion des
                                deux veines cérébrales internes et des deux veines cérébrales
                                basales (ou de Rosenthal).

                        

                    

                     

                    Les sinus veineux sont des canaux localisés dans un
                        dédoublement de la dure-mère (et donc pas des veines à proprement parler).
                        La fonction de ces sinus est de drainer le sang veineux du cerveau vers les
                        veines jugulaires internes. Les principaux sinus veineux du cerveau sont :

                    
                        
                            • le sinus sagittal supérieur (ou sinus
                                longitudinal supérieur) ; il se trouve à la jonction voûte
                                crânienne/faux du cerveau et draine le sang des lobes frontaux et
                                pariétaux ;

                        

                        
                            • le sinus sagittal inférieur ; il se trouve au
                                bord libre de la faux du cerveau.

                        

                        
                            • le sinus droit résulte de la réunion du sinus
                                sagittal inférieur et de la veine de Galien.

                        

                    

                    La confluence des sinus (lieu appelé « pressoir d’Hérophile »)
                        est le point où sont en relation le sinus sagittal supérieur, le sinus droit
                        et les sinus transverses.

                    Les sinus sigmoïdes sont la continuation des sinus transverses
                        et aboutissent dans les veines jugulaires internes.

                    Le cerveau est un organe fragile, très sensible à l’instabilité
                        de l’approvisionnement en oxygène. Trois minutes de panne provoquent déjà
                        des dégâts dans les cellules cérébrales. Si la panne se prolonge jusqu’à
                        huit minutes et au-delà, les dégâts deviennent irréparables.

                    Le double réseau vertébro-basilaire et carotidien augmente la
                        sécurité des apports. Un grand nombre de chémorécepteurs et de
                        barorécepteurs captent également en permanence des indices pour favoriser la
                        régulation du flux sanguin dans le cerveau. De fait, le système est conçu
                        pour s’autoréguler au mieux. Le débit de sang dans le cerveau est très
                        stable, puisqu’il ne
                        varie presque pas tant que la tension artérielle est comprise entre 8 et 24,
                        soit une amplitude confortable pour cette variable.

                    Il existe par ailleurs un autre recours anatomique naturel pour
                        renforcer la sécurité : de nombreuses anastomoses (dispositifs qui
                        permettent de suppléer les tronçons des vaisseaux sanguins bouchés),
                        installées dans le polygone de Willis à la base du cortex. Le polygone de
                        Willis est un système d’artères, ayant schématiquement la forme d’un
                        heptagone, qui assure la vascularisation (donc l’oxygénation) du cerveau. Ce
                        cercle artériel est situé à la base du cerveau/du crâne. Le polygone de
                        Willis a la particularité de mettre en 

                    relation les différentes artères arrivant au cerveau, à savoir
                        les artères carotides et le système vertébro-basilaire. Ce système
                        d’anastomose permet au cerveau de recevoir du sang même si une des artères
                        du cou est sténosée.

                    
                        [image: Illustration]
                    
                    
                        
                            En résumé
                        

                        
                            
                                
                                    • Le cerveau humain est protégé par un
                                        quadruple dispositif : la boîte crânienne, les méninges, les
                                        cloisons intracrâniennes, le liquide céphalorachidien.

                                

                                
                                    • Le cerveau peut être décomposé en trois
                                        parties fonctionnelles distinctes : l’encéphale, le
                                        cervelet, le tronc cérébral, qui peuvent à leur tour être
                                        détaillées en zones aux fonctions affinées.

                                

                                
                                    • Le cerveau est le centre de réception et de
                                        commandement qui permet à l’être humain de s’adapter en
                                        permanence à son environnement.

                                

                                
                                    • Le cerveau communique avec l’intérieur du
                                        corps par le système nerveux central : cerveau ↔ moelle
                                        épinière.

                                

                                
                                    • Le cerveau communique avec l’environnement
                                        externe grâce au système nerveux périphérique : cerveau ↔
                                        nerfs crâniens (12 paires) et cerveau ↔ nerfs rachidiens (31
                                        paires).

                                

                                
                                    • Gros consommateur d’énergie, malgré sa petite
                                        place relative dans le corps humain, le cerveau est
                                        approvisionné en oxygène, glucose et nutriments grâce à un
                                        système sanguin performant et ultrasécurisé, jouissant d’une
                                        priorité absolue dans la distribution sanguine générale.
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