
L’ULCERE 

 

I- Généralité : 

 

Perte de substance cutanée ou muqueuse, sans tendance à la cicatrisation spontanée. 

Les ulcères peuvent avoir des causes traumatiques (caustiques, radiations ionisantes), des causes 

infectieuses (ulcère gommeux syphylitique), des causes circulatoires (ulcère de jambe, lié aux 

thrombophlébites ou ulcère variqueux, lié aux varices), des causes de déficience de nutrition locale 

des tissus (ulcère trophique lié aux troubles circulatoires et nerveux). 

 

 

II- Ulcère gastroduodénal : 

 

Maladie d’origine incertaine, caractérisées essentiellement par une perte de substance de la 

muqueuse de l’estomac et du duodénum (ulcère peptique ou ulcère anastomotique). 

L’érosion a une forme grossièrement circulaire de dimension variable, et est généralement causée 

par l’action corrosive de l’acide chlorhydrique, avec une diminution de facteurs de protection de la 

muqueuse gastrique. 

Les facteurs nerveux et psychiques influencent de manière décisive la formation anatomo-

fonctionnelle du tube digestif, dans la mesure où l’ulcère gastroduodénal est une manifestation 

psychosomatique typique. 

L’ulcère gastroduodénal peut être asymptomatique, se manifestant seulement lors de 

complications ; mais, en général, il est caractérisé par des douleurs épigastriques qui se calment lors 

d’ingestion de substances alcalines. 


