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LA DEGLUTITION

* Mecanismes volontaire et puis involontaire

* Durée tres courte: environ 1 seconde

 Fait intervenir 31 muscles de maniére
coordonnée




LES PHASES DE LA DEGLUTITION

« Phase orale: mastication, insalivation et
propulsion volontaire du bol alimentaire dans
I'oropharynx.

Phase pharyngée: déeplacement involontaire

du bol alimentaire du pharynx vers |'cesophage
et protection de la vole aérienne.

Phase oesophagienne: ouverture involontaire
du sphincter oesophagien superieur et
reouverture de la voie aerienne.




LA PHASE ORALE:

Introduction Franchissement de

des aliments Bol alimentaire IPisthme
dans la cavité buccale du gosier

Dynamique labio-jugale (orbiculaire des
buccinateur).

Mastication (muscles temporal, massete
medial et latéral) et insalivation (role fon
salive).

Mouvements lingaux:
— Elévation de la pointe de la langue
— Deépression linguale.

Bombement antérieur du voile du pala
glosse) Lann e gt

Fermature de ['isthme du gosler (8 pataioploest

* Mouvament des arcs palatogiosses an dedans of en bas

* Mouvernent des arcs palatopharyngiens an dadans et én bas
= Mouvemnent do ka langue vers e haut

* Mouvemant du palais mou vers ka bas e vers 'avant




LA PHASE ORALE:

La mandibule doit étre stabilisée afin d’assurer un peint fixe a Fensemble de la

musculature sous-hyoidienne
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m. masséter

* Me fail pas |
** Collectiveme

La sangle labio-jugale oppose une tension musculaire a la pression intra-orale

développée au moment de la propulsion du bolus.




LA PHASE ORALE:

Bombement
du voile du




LA PHASE ORALE:

Le m. palato-glosse permet d’abaisser le voile et de fermer la cavité buccale

du voile

du puk:is

onsiricieurs

M. palato-

sharyngien _-I /

Le m. génio-glosse permet la dépression centrale de la langue



LA PHASE ORALE:

Rhinopharynx fermeé

. Bascule du
dans 'oroph

Plan incliné® ' Larynx
gual - { [ ouvert




LA PHASE ORALE:

Le m. elevateur en synergie avec le tenseur éleve le voile du palais

Muscle élévateur du voile du palais

Partie orale
(deux tiers antérieurs)

/“L\ Sillon terminal

Partie pharyngienne
(tiers postérieur)

Racine de la
langue

\ Os hyoide
inférieure .
Muscle mylohyoidien

Mandibule
Muscle géniochyoidien

Le plan incliné lingual est réalise par contraction de la partie posterieure du m. genio-glosse



LA PHASE PHARYNGEE:

Cette phase est caractérisee par:

- la fermeture vélo-pharyngée (ayant debuté au cours de
la phase orale)

- 'occlusion laryngee

- ’ascension et la projection antérieure du larynx
- le recul de la base de langue

- le péristaltisme pharynge

- 'ouverture du sphincter supérieur de I’cesophage.




LA PHASE PHARYNGEE

1°) Fermeture
Vélo-pharyngée

Contraction

4°) Recul i

base wp if

\Iang ue

)4 2°)Occlusion
/¥ laryngée
| et bascule G




LA PHASE PHARYNGEE: 2°: OCCLUSION
LARYNG

Vue supérieure
Muscles crico-aryténoidiens
lateraux

Vue supérieure
Muscle aryténoidien
oblique




LA PHASE PHARYNGEE: 3°: ASCENSION
ET PROJECTION ANTERIEURE DU LARYNX

M. sus-hyoidens: .
digastrique, =
stylo-hyoidien,
mylo-hyoidien,
génio-hyoidien

—

s

' Tous ces muscles sus-hyoidiens participent a I’élévation du larynx
= U | . —



j_,»! m. constricteurs moyen et inferieur ‘

)
Ces deux m. assurent conjointement
la progression du bol alimentaire dans I'hypopharynx |
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le m. hyo-glosse assure
le recul de la base de
langue




LA PHASE PHARYNGEE: PROGRESSION
PHARYNGEE ET RELACHEMENT SOS

F elachement
- sphincter oesophagien




LA PHASE OESOPHAGIENNE




» Phase orale: ___+ Phase oesophagienne
1%) Déformation linguale: géningluss 1°) poursuite du péristaltisme pharyngé <
2°) Fermeture de l'oropharynx: palatoglosse n. laryngés recurrents X

< rac craniale XI qui emprunte le nerf X

 Phase pharyngée:

1°) Fermeture des cordes vocales: cricoaryténoidien latéral < n. récurrent larynge (X)

2°) Elevation du larynx: digastrique (V3 + VII), stylo-hyoidien (VIl), mylo-hyoidien (V3),
genio-hyoidien (C1)

3°) Recul de la base de langue: m. cons moyen(faisc. pharyngo-glosse) (rac craniale Xl
qui transitent par le n. vague + n. glosso-pharyngien)+ m.hyo-glow

4°) Péristaltisme pharyngé: constricteurs du pharynx (rac craniale Xl qui transitent par

le n. vague + n. glosso-pharyngien I1X)
5°) Relachement du sphincter oesophagien supérieur (SOS) (n. laryngés récurrents X)




MESEMCEPHALE

Noyau ambi
« modulate

=

65,23 - Les nerfs craniens et le Tronc cérébral

EFTT . Tenne cascshial - Eaca daroala




3°) Regarder le patient déglutir:
-position de la téte,de la mandibule,
de I'os hyoide, des épaules
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Figure 23. Schéma de Brodie.
1 :Muscles posturaux ; 2 : Muscles spinaux profonds ; 3 : Muscles sushyoidiens :
4 : Muscles soushyoidiens ; 5 : Muscles masticateurs.
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