Les derniéres approches cliniques pour le

traitement et la prise en charge du syndrome
du célon irritable (SCI)

Avantages a long terme de
la thérapie cognitive du
comportement pour le SCI?

Il est estimé a 18 % contre 11 % a I'échelle mondiale’. Avec des
symptomes comme des douleurs abdominales, des ballonnements,
des diarrhées ou des constipations récurrentes, ou une combinaison
des deux, entre autres, le SCI peut étre dérangeant, invalidant et

embarrassant pour beaucoup de personnes.

Comment une infection
intestinale peut mener
au syndrome du

colon irritable (SCI)®

Voici
quelques-unes
des plus récentes
nouvelles sur

On découvre continuellement de nouveaux renseignements sur le le SCI
e

traitement et la prise en charge du SCI. Chaque nouvelle information
recueillie nous rapproche d’une solution pour en éradiquer les
symptomes!

La nouvelle bactérie en ville :

if' un lien potentiel entre la
bactérie Brachyspira et

le SCI®

- Avantages a long terme de la thérapie
cognitive du comportement pour le SCI2

Létude :

En 2015, I'essai ACTIB mené par le professeur
Hazel visait a évaluer I'efficacité clinique et le
rapport colt-efficacité de la thérapie cognitive du
comportement (TCC) pour le syndrome du colon
irritable (SCI).

Les résultats :

® 40 2 60%

des cas de SCI sont accompagnés
des symptomes suivants :

Apres un an, la TCC adaptée spécifiquement au
SCI et administrée par téléphone ou sur un site
Web interactif était plus efficace pour le
soulagement des symptémes du SCI que le
traitement standard actuel seul (sans thérapie
psychologique).

Comme l'anxiété et la dépression
p . augmentent le risque de développer
@ Depressmn Iesgsympt()mes du SCI et peuvent
également étre causées par le SCI,
certaines personnes sont prises dans
e sl s un cercle vicieux d'aggravation des
Anxiéte symptémes physiques et
psychologiques3.

Syndrome de C'est pour cette raison que la thérapie
fgé stress post- cognitive du comportement (TCC) a
. été testée et démontre systématique-
traumathue ment des effets notables sur les

symptomes du SCI et la qualité de vie.

Le suivi des patients 24 mois aprés 'étude a
révélé que les bénéfices se poursuivaient deux
ans apres le traitement, méme si les patients
n‘avaient suivi aucune autre thérapie aprées le
cours initial sur la TCC2.




Comment une infection intestinale peut

mener au syndrome du célon irritable (SCI)s

Les souris recoivent la bactérie
Sali lla et, par q

les génes NLRP6 et caspase 11
des souris provoquent une
réponse inflammatoire

| - -

Létude :

Dans le cadre de cette étude de I'Université
Rockefeller, des chercheurs ont mené une

expérience avec des souris; ils ont tenté de
déterminer pourquoi les neurones dans l'intestin
meurent et comment le systéme immunitaire les
protége en temps normal®.

Pour comprendre les effets d’'une infection sur le
systeme nerveux, Daniel Mucida et ses collegues
ont donné a des souris une forme atténuée d’'une
bactérie appelée Salmonella. lls ont constaté que
I'infection a Salmonella entrainait une réduction a
long terme du nombre de neurones. La réduction
était le résultat de I'expression de deux genes par
les neurones, soit les génes NLRP6 et caspase
11, qui peuvent contribuer a un type précis de
réponse inflammatoire. Cette réponse a incité les
neurones a subir une forme de mort cellulaire
programmeée. Lorsque les chercheurs ont
effectué des manipulations génétiques chez les
souris pour éliminer ces genes dans les
neurones, ils ont observé une baisse du nombre
de neurones qui mouraient®.

Les génes NLRP6 et
caspase 11 entrainent une
réponse inflammatoire a

I'infection

En conséquence,
les neurones meurent

Le résultat :

On ne sait pas encore exactement pourquoi I'inflammation entraine la
mort des neurones. Toutefois, les scientifiques disposent déja d'indices
suggérant qu'il pourrait étre possible d'intervenir dans le processus. Un
ensemble de cellules immunitaires intestinales spécialisées, connues
sous le nom de macrophages de la musculeuse, pourrait étre la solution.
Dans leur récent rapport, I'équipe explique comment les macrophages
viennent au secours des neurones pendant une infection, atténuant ainsi
cet aspect du SCI.

Lélimination des génes NLRP6
et caspase 11 dans les
neurones des souris

En raison de ce qu'on a appris sur les macrophages, on pourrait penser a
des moyens de perturber le processus inflammatoire qui tue les
neurones. Par exemple, les chercheurs croient qu'il pourrait étre possible
de mettre au point de meilleurs traitements contre le SCI. Ceux-ci
agiraient en stimulant la production de polyamines (un composé
organique responsable de la croissance et de la survie des cellules),
peut-étre par I'alimentation ou par le rétablissement des microbes dans
notre intestin®.

Une baisse du nombre de
neurones qui meurent

IR




Létude :

La bactérie Brachyspira était présente
dans l'intestin d’environ un tiers de
tous les patients atteints de SCI.
Toutefois, la bactérie n'était présente
chez aucun des volontaires sains (qui
ne sont pas atteints de SCI).

Références :

1. Lovell RM and Ford AC. Global prevalence of and risk factors for irritable bowel syndrome: A meta-analysis. Clin Gastroenterol Hepatol. 2012 Jul;10(7):712-21.e4.

—

L’étude menée par I'Université de
Goteborg a été basée sur des
échantillons de tissus prélevés sur
des patients souffrant de SCI ainsi
que sur des volontaires sains servant
de témoins dans I'études®.

Le résultat :
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Puisque la bactérie Brachyspira est
pathogene, le traitement par antibiotiques
semble étre une solution évidente.
Toutefois, une étude pilote visant a traiter
les patients atteints de SCI porteurs de la
bactérie Brachyspira a I'aide d'antibi-
otiques a échoué. C'est parce que la
bactérie Brachyspira se réfugie a l'intérieur
des cellules caliciformes intestinales
(cellules qui sécrétent du mucus et
protégent la paroi intestinale). Par
conséquent, tout traitement qui ne
parvient pas a pénétrer cette couche ne
fonctionnera pas!

La nouvelle bactérie en ville : un lien potentiel

entre la bactérie Brachyspira et le SCI¢
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Des chercheurs allemands de I'Université
de Goteborg ont remarqué la présence
d’un type étrange de bactérie dans les
intestins — un type que l'on ne retrouve
habituellement pas a cet endroit. Cette
bactérie est appelée Brachyspira, et cette
étude a révélé une corrélation entre les
personnes atteintes de SCI (en particulier
celles présentant de la diarrhée comme
symptome) et la présence de cette
bactérie®.

Si des études plus approfondies arrivaient

a confirmer I'association entre les
symptomes de SCI et la bactérie
Brachyspira, d"autres traitements par
antibiotiques et probiotiques pourraient

voir le jour. Comme I'étude montre que les

patients qui présentent cette bactérie

développent une inflammation intestinale

semblable a une réaction allergique, on

pourrait également considérer les
médicaments contre les allergies ou les
modifications alimentaires comme des
options thérapeutiques potentielles®.
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