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LA SALIVE :
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* La sécrétion salivaire se fait par les glandes exocrines:
» Glandes salivaires « majeures »:
1. Glandes parotides.
2. Glondes submandibulaires.
3. Glandes sublinguales.
P Glandes salivaires « mineures »: dissgrninées
sur toute la surface de la mugueuse buccale.

1. Définition

incolore. plus ou

e Liquide biologique transparent. L canite

i baigne
moins visqueux €t d’odeur fade qs‘:;;;z 5es.
buccale et produit par |es glandes

l. i ivi n aut e e p

méme individu il dépend:
/Du régime alimentaire.
v'De l'age.
¥’ Du sexe. ;
/Et de [labsorption de certaines  substances

meédicamenteuses.
"

s»La glande pa__r_g_t'\de

® Située de la mastcide, en arriere de la

branch& montanie de la mandibule et en-dessous
du rochér temporal. ;

s De forme triangulaire.

@ |a plus grosse des glandes salivaires.
e Pese 25 grammes.

® Elle est traversée par Vartére carotide exierne, \a
veine jugulaire et par les divisions du nerf facial.

e ————————

L.;:: canal excréteur ou canal de Sténon se dirige vers
avant pour s’ouvrir dans la bouche enregard de la
premiere molaire supérieure.



| o & La glande sublinguale
+La glande sous maxillaire

: ‘ illai ; ' jivaires.
e Située contre la face interne du maxillaire e La plus petite des glandes saliva

\inférieur, au-dessus de la ligne mylo-hyoidienne. e Située sous la langue.

| : e Pise 3 grammes environ.
® Poids est d'environ 7 grammes. o Séparée de la sous-maxillaire par un muscle.
‘ _ \
Son canal de Wharton, se porte en avant et en Elle présente une dizaine de petits canaux excréteurs ou
dedans et se termine prés du frein deTa langue, au conaux de Walther, qui souvre nt directement dans la
niigop i PIENGIEN R cavité buccale.

Canaux excréteurs des GS principales

Glandes salivaires principales
« Majeures »

&

 wtGlande parotide |
Canaux de Walther |




2. Rappel histo-embryologique des glande‘s
salivaires

e les GS se développent & partir de bourgeons
épithéliaux d'origine épiblastique, endaoblastique
ou mixte. :

]

/OLe ébauches parotidiennes et submandibulaires
apparaissen{ @_la_Geme_semainel de la vie intra-
utérine, celles des glandes sublinguales et

accessoires, respectivement a-la 98m et & la_12°™
semaine.

® On distingue plusieurs types d’acini suivant
leur produit de sécrétion:

1.Acini séreux: lieu de synthése des enzymes
G T -
salivaires.
2.Acini muqueux: contenant du mucus.
3.Acini mixte

® | 7 i d lusieurs
Organisées en lobes constitues .e P =
lobules, eux méme formés de plusueurs acin

7

itué de celluies
( Lacinus est constitué dun : amctésn il i
sécrétrices regroupees autour d’un

canal intercalaire ).
—

) e
e Autour des acini et des canaux intercalaires

iques con
rolongements cytoplasmique T
zes myofibrilles contractiles facilitant

expulsion de la salive et participent ainsi 3 ia
régulation du débit sécretoire.

Structure histologique des GS
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‘3. Production de la salive

eSe faiten2 temps
»Lla 1%e phase se déroulant au nlveau de

q;n“: Ts| et aboutit a la formatlon d’une salwe
: ite « primaire ». _

»La 2¢™e phase au nlveau du canal stne ol 'Ia

- salive primaire est modifiée par une sécrétion -

: - . rz
, etvu:je regbsorptlon d electrplytes_

' Formation de la salive finale -

S;a'!i_\)e"vtbtale |

Sahve mlxte

Sahve pure

n salivaire est controlée par le

La secretto
ndocnmen

systeme nerveux ete

4 Caracteres physu:o ch\m\ques
de la sahve

4.1. Le volume débit

i Variable d'un deVIdU a-un autre
. Entre 500 et 1200 cm3/ 24h.,
. Varie en fonc‘uon

s oDu type de st\mulatxon "
oDe Ietat de \ngﬂance du suset




42 'aspect
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5 -Transparente et aqueus pourles parotldes |
~sFilante pour les submandibulaires. '

4.4, la press:on osmothue

a sahve est tre ypatoniq_é par rapport : aux

autres fluides phys:ologlques

T’_r"gswsqueuse our les subhnguales, o P

'._-“PHsur|edosdelai'

4.3, la viscosité

@ pmses pour les parotides.

: @pouses pour les submandibulaires.
@ po;ses pour les subhnguales

45 IePH

. PH a Iostium du sténon:

- Adulte=5,5
- Enfant 5 5

Y

o °PHa|ost|um du Wharton

-Adulte=6 |
_Enfant= 6




2. Mucines:

e ) ' ' 3 s 1 § ¢ ues ;
5 1. Constituants organiques | < Proteines mmnseq_

1. Enzymes salivaires:

“Protéines extrinséques | N
. . % otéines
| : | | e Amylase salivaire (30% des Pf 7

: ., B : ; : alivaires totales) - ; :
. °Albummes sénquesf/ ‘ s | o ' ; o Zutres enzymes: kallicréine ' col,,ger\\ase |
Des Ig de type (EA) .et@) SRANY B Frt ~ dlorigine tissulaire- gé!?'ggase- PE’_@YV"""{
raetp globulines. ST S RO S |  ¢lastase- protéase- lipase- Cho“”“’mra"(‘ =
: b -~ . . .

-
ribonucléase. -

3. Glycoprotéines margueurs du groupe'sa'nguin '

. Glycoprotémes composées de 7___A de protelne

4. Immunoglobulines sécrétoires:
et 25% de glucides.

7 , . Les plus représentées sont les 1 A‘
avec une
~« Sécrétées par les g!andes sublmguales et : : ™
_ | ~ concentration sahvan'e > a la
parcttd»os | | B S ‘ concen on senque

i

L]

Partrc:pent a I'élaboration de la PEA .
Conferent a la salive son p /uvmr tampon
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5.2. Constituants inorganiques:

 .les ions Na, K, Ca, H.

Te< chlorures'activent 'amylase salivaire.
. . +

-Les phosphates: pouvoir tampgon.
—— "

6.2. Fonction protectrice

.ies mucines protégent la muqueuse buccale

contre le desséchement,
toxiques et irritantes et assurent éga
jubrification des muqueuses indispensa
fonctions de dé_'g!__y_‘_t_ition et de phonation.

e

lement la

les substances

bles aux.

5.1. Fonction digestive
la formation hdu bol
déglutition grace aux
enes.

salive facilite
la :
fiantes mucinog

*lLa
alimentaire et
substances,lubri

«Gustation.

-Fonction dige
par les protéases et lipa

z ]
stive assuree par Yamylase Et,

ses.

complétent Vaction des

«les peroxydases
ir antibacterien.

mucines grace a leur pouvo

. Nettoyage mécanique des surfaces muqueues

et dentaires par le flux salivaire amplifié par es
‘mouvements des tavres ,de la langue et des

 jouss.
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~ 6.3.Fonctionlendocrinienne

Une probable synthese locale au sein des GS
- des stér‘ofdes de l’lnsulme et dela parotme
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LE fluide gingival

Dr: DEFFOUS.K

Rappel sur le milieu buccal

-C'est I'environnement phys:co—chtmlque qu

occupe et influence la cavité buccale.

«Quvert sur 2 coiés; antérieurement
. et postérieurement le larynx :

« Abrite des éléments propres mais prov
v Soit constants: la salive |

7 Soit inconstants: le fluide gingival

v Une fiore spécifique mobile ou fixée

les levres

isoires:

1- Définition

«flément du milieu buccai bien qu’il soit le

vecteur d’un certain nombre de constituants
d’origine sérique

*Un élément prowso:re car assez rap|dement

deégluti.

--inconstant’ . tres dependant' de \’état

mflammatowe du site producteur




Formation du fluide gingival

Sang
Tissu conjonctif

Fluide gingival est
un exsudat
’#'
- sérique

2- les constituants du FG ,
2-1 Les éléments organiques:
*Protéines: | -
«lgA, IgG, igM & des concentrations comparablesa
celles du plasmal réle de défense du sulc
- a1="antitrypsine acro globulines a2 : pouvoir
inhibiteur sur de nombreuses activites
enzymatiques bactériennes.
*Lipides: |
* Phospholipides et lipides non phosphorés
- Origines: plasmatique, salivaire, tissulaire et
bacterienne

* Participent au processus de minéralisation de la
~ plaque dentaire

; L

7- les constituants du FG

éléments organigues
élément inorganique
éléments cellulaires

- Concentration en prostagiandine E2:
«Effet de potentialisation de la réaction
inflammatoire => resorption osseuse et
inhibition de la synthese du coliagene
*Hormones lccales
‘°Urée}
»Concentration > celle du plasma

+Effet d'alcalinisation du pH sulculaire =>
formation du tartre

*Se transforme en ammoniac grice aux
ureases bactériennes




22 les element inorganique:

itation
. ++ contribuent ala précip |
K+ N a ™ q B la genése du tartre
.-—"_"—‘." .

= Enzymes.

—Enzymes pathogé énes: ‘ ‘ , ines et
ntes hyluronidases: dégradation des glycosaminoglycanes s _ ) ‘ d e ce rta n ES PrOte

+ 8- glucoronidases et 6- galoctosidase: corrélation positive entre leur activité etla profond eur

| ' | ingival
i s des poches ainsi que I3 lyse osseuse ‘ N : 1 sSQusS ging
3 . » Collagénase: d’origine tissulalre ou bacterlenne son act;wté augmente avec I’ aggravatlon de .

\

' état
Finfiammation _ '  eLeurs quantités varient en fonctlon .deri et

- Estdrase, cathepsine G, cathepsine D, phosphatase acm'e amlnapepﬂdase B, pbasphmase ) . e
alcofine, lacticidéshydrogénase, aspartate armnorransfémses ) . B d e sa nte p aro d o) nta]
—Enzymes anti-bactériennes:. 3 .

» Le lysozyme fibéré par: polynudéaires, Jeucocytes, monocytes
* Les percr'(ydases I : . .

A3 Lesclementscalivlales:, - % T oty 3- La mise en évidence du fluide gingivale
*Cellules eplthehales . B T Tl e len T e e v T el 2

ele UCOCWES 3-1 Prélévement direct a 'aide d’une

oLymphocytes.~ ‘ ‘~‘- _ o T ~micro seringue: ,
oMonocyt'es D ' R ~ Uextrémité de la sermgue est
e - T R A - introduite dans la poche
, elfacrophages.’,, il B H adae t Te R g f: ~ parodontale jusqu'ala
*Microorganismes. =~ s oy W premiere sensation de

~ résistance. Puis le pistonde =
~ laseringue est actionné
~lentement dans le sens
- d'une asplratlon qui dure -
- une quinzaine de secondes,
la quantite prélevée est lue
- directement sur le corps de
la seringue. |

: VLeur_quahtité augmente en cas d’inﬂammation




3.3 prélevement pat cd ’

pillaire: |

prelever le fluide au moyen d’'un tube

3.2 prélévement a l'aide de pointe de papier endodontique:
lastique. Elle est destinée a une étude

Des pointes de papier sont pesées dans leur flacon de transport a
J'aide d’une balance de sensibilité 0,01 pg avant le préléevement.
Ensuite elles sont placées dans le sillon gingival pendant 15
secondes. Aprés la pointe est replacée dans son flacon de
transport, est 'ensemble est pesé dans les mémes conditions
gu'initialement. La différence de poids avant et aprés

prélévement représente la quantité de fluide recueiliie.

Cette technique consiste 2
capillaire en verre ou en p

quantitative.

———

4- role du ﬂuidé gingival

«Apporte au milieu buccal:
oles facteurs de complément.
oles leucocytes.

3-4 Prélévement par I'utilisation du périotron: - oSubstances antibactériennes (lysozyme).

-l’interpréta_tion du volume préf{eVé est effe;tuée par | . 'Dépuratioﬁu SGD.
un instrument de mesure électronique, ia lecture est ! LA - _
rapide 3 secondes aprés insertion du strips dans . ied ' °7C0,_n}’_cient des protéines plasmatiques collantes
Aoy D qui renforcent 'adhésion de I'attache épithéliale
aladent. '

*Propriétés antimicrobiennes.

* Peut servir de‘milieu de culture microbienne et contribuer ainsi 2 la
“Tormation de la plaque dentaire et de tartre sur les surfaces dentaires.




