CONSTIPATION -

CHRONIQUE

Vous avez sur le site, plusieurs documents pour vous aider : en PDF, « Constipation simple »,
et « Constipation/diarrhée », et une vidéo « Constipation Flash ». Tout cela est utile a la
résolution de cet inconvénient de vie tellement fréquent, mais il nous a semblé que le sujet
méritait un développement, un approfondissement des raisons « physio-pathologiques »,
pour que chacun sache ou trouver la meilleure solution au probléme.

UNE LEGERE PREDOMINANCE

Il nous semble que c’est pour des raisons de vie sociale, que la demande de guérison de la
constipation soit plus fréquemment présente chez les femmes de notre pays que chez les
hommes. Peut-étre cela tient-il au fait que, du moment que c’est l'eau de boisson, qui est

I’élément majeur responsable de cette constipation, les femmes ayant moins de facilité pour
s’isoler dans des toilettes « décentes » en France, elles s’abstiennent plus souvent que les
hommes, de boire de l'eau claire du robinet reposée entre les repas. Nous avons peu de
poids aupres des Autorités Publiques, des services techniques municipaux comme aupres
des directeurs de sociétés d’autoroutes, pour aider les personnes constipées, a trouver sur
leurs lieux de travail ou de villégiature, des installations sanitaires « décentes ».

NOUS AVONS LA, UNE PETITE MALADIE

CHRONIQUL

Eh oui, une « petite maladie chronique », parce que la constipation ne dépend pas d’un seul

facteur, une bactérie, un virus ou un aliment, ou une habitude toute seule ! Et que, en plus,
elle fait intervenir le temps. Ce n’est pas parce qu’on a « pris un laxatif », qu’on a guéri la
constipation, n’est-ce pas ? Et on ne va pas rétablir le fonctionnement normal de notre
intestin, avec un « remede miracle » ! Nous avons donc toutes les marques d’une maladie
chronique : I'origine multifactorielle et la pérennité (I'inscription dans le temps). Donc, nous
n'allons pas « lutter contre la constipation », comme c’est tellement la mode sur les médias,
qui nous enrdlent tous dans la « lutte contre » toutes les maladies citées par le dictionnaire !
Non ! Nous allons aider la personne a retrouver son équilibre de santé, sur ce sujet
particulier, qui nous indique un « point de faiblesse », une rupture d’équilibre a rétablir.

SANS SUFFISAMMENT D’EAT, PAS DE

Oui, nous l'avons assez dit, alors passons aux autres points de la guérison, si vous voulez bien.



NOUS N'AVONS PAS AFFAIRE QUA U

PROBLEME MECANIQUE...

... Oui mais, le probleme mécanique est bien la ! Nous devons donc rassembler tous les
facteurs qui concourent a sa résolution, pour réussir a le traiter, a la satisfaction générale !
Remonter par la pensée a l'origine du probléme, sera plus efficace que le fibroscope ; entrons
dans le gros intestin qui recoit du gréle, ce matériel pateux, semi-liquide, de fin de digestion,
grouillant de bactéries, d’autres micro-organismes, de cellules mortes et chargé de mucus et
d’enzymes, dont il doit assurer la digestion ultime, puis le « conditionnement », en vue de

son évacuation. Le célon, plus que le gréle, ne peut refuser au sang sa demande impérieuse
d’eau, n'est-ce pas ? Alors il tire de cette « pdte/liquide gréle », toute I'eau qu’il peut, pour la
donner au sang. Dong, la pate devient dure, et difficile a évacuer. Et en plus, le mucus des
parois, comme celui qui est inclus dans la pate, privé d’eau lui aussi, est moins épais, et glisse
moins ! La premiére caractéristique d’une selle constipée, est donc la sécheresse.

ES AUTRES FACTEURS DE GUERISOV -

1. Le premier facteur de constipation sur lequel on doit agir, est le « neuroendocrine », qui
commande aux sécrétions, au péristaltisme, et aux mouvements de I'eau. Il est connu de tous
aujourd’hui, que I'intestin est notre « deuxiéme cerveau ». |l sécrete des transmetteurs, pour
lui et le reste du corps, et ses mouvements obéissent aussi a ceux du cerveau. Tout cela est
trés complexe, mais le langage populaire a intégré le fait qu’une contrariété produit I'inverse
de la constipation, n’est-ce pas ? De méme, un stress peut bloquer longtemps ou déchainer
les mouvements intestinaux. Il faut mettre ce facteur du co6té du « malade », par des toilettes
décentes, des habitudes horaires, et le fait de ne pas différer I'envie de déféquer lorsqu’on la
sent venir. |l faut s’efforcer de respecter les cycles de fonctionnement des organes, car ils
existent vraiment, et on peut les entretenir. La premiere mesure sera de respecter des heures
de repas, et ne pas grignoter.

2. Le choix des aliments, bien sir ! Pour plusieurs raisons. - La premiére c’est qu’ils doivent
apporter aux cellules intestinales en souffrance, les matériaux nécessaires a leur métabolisme
et a leur multiplication, pour réaliser la guérison de la muqueuse. La viande figure, dans une
alimentation « équilibrée », comme source des acides aminés indispensables, et le beurre
comme source des « butyrates » nécessaires au cblon. - La deuxieme raison vous est exposée
dans toute la Presse qui traite de santé, ainsi que dans la plupart des sites Internet ; on vous
parle de I'intérét des lIéqumes a fibre, des artichauts, des salades de crudités, et aussi des
fruits frais, et méme confits, comme les pruneaux comme dessert, qui sont efficaces pour ne
plus étre constipé. Mais cela n’est pas suffisant pour guérir de la maladie. On dit aussi que les
féculents comme le riz, les coings, ou la banane constipent, comme le thé ou le chocolat.

3. Le « savoir manger » donne la véritable valeur a ce deuxieme facteur. Si vous prenez le
temps de bien mastiquer le riz avant de I'avaler, il ne vous constipera pas. (Idem pour les
autres féculents !) Signalons que les vingt minutes qu’on donne aux éléves pour manger a la
cantine scolaire, constituent une source de maladies chroniques variées, dont I'obésité.

4. Dans le PDF « casser son intestin », et « construire sa flore », et « frontiére », et tous ceux qui
parlent d’obésité et du régime Seignalet, vous avez des conseils supplémentaires pour sortir
de cette constipation, comme on sort d’une maladie chronique « quelconque ».

5. Les gaz des bactéries sulfatoréductrices n’ont pas encore été suffisamment étudiés dans leurs
rapports éventuels avec la constipation. Oscar Glutenberger — 2024 - 2026.




