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Effets comparés sur le transit digestif de I'ingestion
d'une eau hypominéralisée et d'une eau sulfatée calcique
et magnésienne - Etude radiologique de 12 cas

par F. DEMOGEOT", D. REGENT™, P. VITTE"", M. LAMARCHE’

RESUME

- Etude radiologique, sur 12 sujets sains volontaires, de
I'action sur le transit digestif d'eau sultatée calcique et magne-
sienne.

- Appréciation des résultats obfenus avec de I'eau embau-
teillée (trois sujets! et de I'eau fraichement prélevé au griffon
{neuf sujets) par comparaison avec les résultats obtenus chez
les mémes sujets aprés ingestion d'une eau hypominéralisée.

La grande dispersion des résultats de cette série de 15 tests ne
permet pas de conclure a un effet systématigue et constant de
|"'eau sulfatée calcique et magnésienne {Vittel Hépar) tant au
niveau de {'évaguation gastrigue gu’au niveau de la vitesse du
transit intestinal.

Mots-clés :
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Transit digestif.

EFFECTS ON THE DIGESTIVE PASSAGE
OF TWO DIFFERENTS MINERAL WATERS
RADIOLOGICAL STUDY IN 12 CASES

SUMMARY

in a group of 12 heafthies volontaries mens, the author makes
a radioiogical study of the actiorn on passage of the contents
of the bowels with a mineral water coniaining calcium and
magnesium suffates.

The impartant dispersion of resuits in this study does nat alfow
to conclude a constant and consiant and systermatic effect of
this kind of mineral water.

Key-Words :

Mineral water,
Action on passage of the contents of the bowels.

Les publications relatives a 'action des eaux minéraies sur le
transit digestif, reiévent de plusieurs sortes de travaux | expéri-
mentations animales {plus ou moins récentes), constatations
ciiniques plus ou moins empiriques et mesures objectives sur
'homme. Peu nombreuses, par ailleurs, la plupart de ces tra-
vaux concernent les eaux bicarbonatées sodiques et en particu-
lier les eaux de Vichy.

L'étude qui est rapportée ici a 'originalité d’étre une étude
sur I'lhomme, de concerner une eau sulfatée calcigue et magne-
sienne et de faire la comparaison pour cette méme eau entre la
prise d'eau embouteillée et ia prise d’eau fraichement captée au
griffon.

TECHNIQUE DES ESSAIS

Cette étude sur le transit digestif comporte d'abord I"étude
de I'évacuation gastrique ; les tests de controle de I'évacuation
gastrique peuvent actuellement étre regroupés sous trois rubri-
ques : tests radigiogiques, épreuves isotopiques, mesure du
volume du contenu gastrique par dilution d'indicateur colgre.
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Nous avons voulu faire sur des sujets sains volontaires, une
premiére étude qui soit relativement simple, rapide et facile-
ment réalisable, ¢’est pourguoi nous avons choisi le procédé
radiologique dont nous exposons ci-dessous les modalités.

Il ne faut cependant pas méconnaitre les limites de cete
technigue qui proviennent surtput du cdté queloue peu éloigné
de |a réalité, donc artificiel que constitue le repas hydrique dont
le transit n'est pas tout a fait superposable au transit physiologi-
gue d’un bol alimentaire ciassique. De plus, en ce qui concerne
I"dvacuation gastrique lors du transit digestif, il faut noter qu'il
n'est pas certain qu'elle reste rigoureusement constante chez
unt individu donné d’un jour a 'autre.

Ceci nous aménera & rester, trés circonspects dans les inter-
prétations des résultats et @ ne pas faire d'extrapolation hative.

PROTOCOLE D'EXPLCRATION RADIOLOGIQUE

Chacun des 15 sujets volontaires a &té soumis & deux ou trois
examens radiclogigues séparés par plusieurs jours de repos.
Les clichés ant été exécutés en ampliphotographie de 100 ou
105 millimétres en champ de 23 centimétres ; cette technigque
permettant de réduire la cose d’exposition au 1/6 de celle qui
aurait été délivrée en radiographie conventionnelle.

1¢ exammen : ingestion en position assise de 100 ml de micro-
paque pur, suivie immédiatement de l'ingestion de 100 ml d’eau
oligominérale de type Evian.
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Surveillance intermittente sous scopie télévisée du premier
passage bulbo-duodénal du produit de contraste. La position
assise devant &tre gardée jusqu’ad ce passage qui se produit de
quelgues secondes & guelques minutes aprés |'ingestion.

A partir de ce temps de passage bulbo-ducdénal, prises de
clichés aprés 30 minutes, aprés 1 heure, aprés 2 heures, aprés 3
heures. Ces clichés sont réalisés en décubitus strict avec rayon
directeur vertical, montrant la totalité de I'estomac et de I'anse
opacifiée avec 'extrémité antérieure de I'embo! opague.

22 gxamen . protocole strictement identique mais on rem-
place I'eau d’eau oligominérale par 100 ml d'eau sulfatée calci-
que et magnésienne du type Vittel Source Hépar.

3= examen : (pratigué chez 3 sujets), protocole identigue a
celui du premier examen.

RESULTATS

Neuf sujets ont fait le test avec de I'eau de Vittel Hépar frai-
chement recueillie au griffon.

l.a prise systématique au ternps indiqué des clichés de {'esto-
mac et de I'extrémité antérieure du hol baryté nous a permis de
faire la distinction dans le transit digestif entre |'évacuation gas-
trique et le transit intestinal.

Etude de la vitesse d'évacuation gastrique

La coamparaison des clichés du premier examen {micropaque
+ Ewvian) avec ceux du deuxiéme examen [(micropaque +
Hépar} a été faite en estimant « de visu » le volume du contenu
gastrique résiduel. Pour chagque sujet, nous avons ainsi obtenu
des données chiffrées gui se présentaient ainsi :

Monsieur H..,

Bol baryté avec Evian Baol baryté avec Hépar

contenu gastrique résidusl contenu gastrigue résidusl

& 30 a BO a 30 Py

40 ml 20 m 100 ml 20 mi

gue Nous avons fransposé ainsi :

action de I'Hépar

la flzche s signifiant done : ralentissement de I'évacuation gas-
trique {& 30 ou 80 minutes si le micropaque était absorbé avec
Hépar au lieu d'Evian, la fléche . ¥signifiant gue |'on constate
alors avec Hépar une accélération de cette vidange gastrique.

Nous avons ainsi procédé pour chague sujet testé et avons
regroupé ces constatations dans le tableau suivant

action de Vittel - Hepar sur la vitesse d'évacuation gastrique
a3 & 50
5= g =
4/ 57
6~ . 4~

L'analyse de ces résultats montre une grande irrégularité
dans les effets de (‘adjonction d'Hépar au lieu d’Evian ; 2
soixantes minutes, cing sujets ont sensiblement le méme con-
tenu gastrique résiduel, guatre présentent un contenu gastri-
que moins important et six présentent lg cas contraire ; aprés
une heure, la disparité des réactions est aussi grande,

En conclusion ces 15 tests n'ont pas permis de mettre en dvi-
dence de maniére significative un effet guelconque de Vittel
Hépar sur la vitesse d’évacuation gastrique, chez un sujet sain.

Etude de la vitesse du transit intestinal

¢'est également en procédant a la ccmparaison de la localisa-
tion de l'extrémité antérieure du ho! alimentaire chez les sujets
ayant ingéreé, tantdt Evian, tantdt Hepar que nous avons
obtenu deux tableaux

le premier avec Hépar embouteillé et deux épreuves compa-
ratives & I'eau d'Evian et le deuxiéme tableau illustrant les résulf-
tats des neufs sujets auxquels on a donné de |"Hépar fraiche-
ment prélevé au griffon.

TABLEAU |
Vittal Hépar canditionné

Jejum Hléon caeclm colon
haut MoyEn bas inial mayen | terminal asc angle O | transv | angle G des:
B -
u A
[
D —' _.*._.I
n A
L
L [ g
u A

Position de I'extrémité antérisure de 'embol opaque =

aprés 1 heure 1
aprés 1 heure B

avec Evian
avec Hépar
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aprés 2 heures
aprés 2 heures A

aprés 3 heures ¢
aprés 3 heures @
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TABLEAU NI
Vittel Hépar fraichement prélavé au griffon

Jeum lléon CARCHTY colon
haut moyes bas initial moyen | terminal asc argle O | transv | angle G J
- 5, .
Be |1 A Y
BI U £
= A L
Fo - A .
a A ®
Hu = A ®
- &0
Hy [ A @
r -
B i) -
. A ®
si - e
| ] A Y
B N
Ay _
To n i ®
" -
Wi [ | A ®

Position de I'extrémité antérieure de I'embol opaque

aprés 3 heures O

avec Evian aprés 1 heure aprés 2 heures
avec Hépar aprés 1 heure = aprés 2 heures & aprés 2 heures @
Une grande dispersion et une absence d’homogénéité des CONCLUSION

effets comparés de I'adjonction d"Hépar ou d'Evian caractéri-
sent ces deux taebleaux. Nous avons regroupé les interpréta-
tions dans le tableau suivant :

ternps ecoulé
1 heure 2 heures 3 heures
effet Hépar
= 7 2 3
-~ 3 5 4
N g 8 2

A l'évidence il n'apparait pas d'sffet constant de I'eau
d’Hépar sur la vitesse de transit intestinal. De plusil n'y a pas de
différence sensible entre les épreuves faites avec de I'eau Hépar
prise au griffon et celles faites avec Hépar embouteillé,

Cette étude a donc eu le double intérét d’'une part, d'étre réa-
lisée chaz 'homme, d'autre part de concerner une eau sulfatée
calcigue et magnésienna.

Son protocole est simple ; I'interprétation des résultats est
certes 4 nuancer, mais n’en reste pas moins valable. En effet, &
partir de cette série de 15 tests, il ne semble pas possible de
conclure 4 un effet systématique et constant de I'eau sulfatée
calcique de la source Hépar chez le sujet sain, tant au niveau de
I'évacuation gastrique qu'au niveau de la vitesse du transit
intestinal.

Il faut cependant souligner que cet effst, ou plutdt cette
absence d’effet sur le transit des sujets témoins n'est peut-étre
pas directement transposable au curiste qui est, en général,
atteint d'une affection digestive fonctionnelle retentissant déja
sur son transit digestif.

Travail du Service d’Hydrologie Thérapeutique
de la Faculté A de Médecine de Nancy

du Service de Radiologie de 'Hbpital de Brabais
et du Service de Radiologie de I'Hépital de Vittel
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