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De multiples mécanismes, inflammation, stress oxydant, dysfonctionnement 
mitochondrial, dysbiose intestinale, réactions immunitaires… sont impliqués 
dans l’apparition et l’entretien de la douleur. Des micronutriments et des 
plantes et extraits de plantes peuvent, en agissant sur ces mécanismes, 
aider à la prévenir et/ou à en soulager la sévérité. 



Douze millions de Français souffriraient de douleurs chro-
niques, c’est-à-dire persistantes au-delà de trois mois et 
répondant mal aux traitements. Ces douleurs sont plus 
fréquentes avec l’avancée en âge et ont une préférence 
pour les femmes. Selon l’Inserm, elles représenteraient 
plus de 60 % des causes de consultations. 

Considérées généralement comme un signal d’alarme, 
les douleurs peuvent, lorsqu’elles perdurent, devenir une 
véritable pathologie. C’est notamment le cas de certaines 
douleurs musculaires ou articulaires, de la migraine ou de 
douleurs neuropathiques.

LES DIFFÉRENTS TYPES DE DOULEURS
La douleur est définie par l’International Association for 
the Study of Pain (IASP) comme « une expérience senso-
rielle et émotionnelle désagréable, associée à une lésion 
tissulaire réelle ou potentielle ou décrite dans ces termes ». 
Selon les mécanismes impliqués, différents types de 
douleurs sont définis.

Les douleurs nociceptives
Elles sont la conséquence d’une stimulation des nocicep-
teurs, par exemple par un coup, une chaleur excessive 
ou une inflammation articulaire. Elles sont associées à 
des phénomènes inflammatoires qui perdurent anorma-
lement. L’activation chronique des fibres de la douleur 
entraîne leur sensibilisation. C’est notamment le cas des 
douleurs articulaires. 

Les récepteurs de la douleur, les nocicepteurs, sont 
des terminaisons nerveuses libres ou, en d’autres 
termes, les extrémités d’axones dépourvus de myé-
line. Ces terminaisons sont présentes pratiquement 
partout dans le corps, dans la peau, les muscles, 
les articulations et les viscères, sauf à l’intérieur du 
cerveau.

Les nocicepteurs peuvent être activés par des sti-
mulations mécaniques comme une morsure ou une 
piqûre, ou encore par des températures extrêmes, 
un choc électrique, un manque d’oxygène ou une 
exposition à des substances toxiques.

Leur sensibilisation à ces stimulations douloureuses 
passe par différents canaux ioniques traversant 
leur membrane cellulaire. Des tissus endommagés 
ou enflammés libèrent des molécules algogènes 
qui stimulent les nocicepteurs de façon indirecte. 
Ces molécules peuvent être des enzymes comme 
la bradykinine, des neurotransmetteurs comme la 
sérotonine ou des hormones comme une prosta-
glandine. Le message douloureux peut également 
naître de la lésion d’une fibre nerveuse. 

LES RÉCEPTEURS 
DE LA DOULEUR
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