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Dr Pierre-Olivier REYMOND – LYON - France 

La phytothérapie est très souvent utilisée en phlébologie. Les spécialités pharmaceutiques et les prescriptions magistrales qui contiennent des extraits de plantes, sous forme unitaire ou sous forme complexe sont nombreuses et souvent aussi, heureusement, efficaces. Certaines plantes sont bien connues des médecins : Aesculus hippocastanum, Castanea vesca, Ampelopsis weitchii…, Arnica montana… D’autres, et non des moindres, comme le latex de Croton lechleri, ou encore … sont presque inconnues des médecins européens, alors que leurs indications cliniques sont nombreuses, allant de l’ulcère variqueux à la crise hémorroïdaire, ou des œdèmes péri-cancéreux à la rectocolite hémorragique. Ne parlons même pas des nombreuses indications mal définies nosologiquement telles que les douleurs des membres inférieurs (jambes lourdes), et pas seulement chez les femmes ménopausées.

Toutes les formes galéniques sont utilisées : teintures alcooliques ou glycérinées, dilutions homéopathiques, extraits fluides, extraits secs, pommades, onguents, capsules, comprimés, etc.… Les jugements portés sur ces produits quant à leur efficacité sont souvent altérés par les problèmes économiques liés à leur remboursement par les assurances, ce qui inspire des commentaires non objectifs. On les qualifie de façon absurde de médicaments de confort. Ce jugement quelque peu méprisant est dû à la méconnaissance quasi générale des liens existant entre la phytothérapie et la protéomique, entre un système biologique végétal et un système biologique sérique, autrement dit à la confrontation entre deux systèmes. 

Pour comprendre ce problème il faut donner une définition du protéome, concept ancien quoi qu’on en dise le plus souvent, mais remis à l’ordre du jour en fonction de l’évolution des technologies. Pour nous le protéome est l’ensemble des protéines d’un organisme vivant, ou d’une partie de cet organisme, conçu comme un système formé d’un ensemble d’éléments en interactions les uns avec les autres (cf. La théorie générale des systèmes de Ludwig von Bertalanffy). Comme tous les systèmes il faut envisager le système protéomique sous ses différents aspects : la structure, la fonction, l’évolution du système. En ce qui nous concerne nous nous attachons au protéome sérique fonctionnel, reflet de celui de l’homme total. Mais bien sûr chaque organisme vivant a son propre protéome et la description de celui-ci dépend de la méthodologie et de la technologie utilisées.
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Une méthode simple consiste à utiliser la D.O. (densité optique) des sérums des patients, de multiplier les mesures en des circonstances variées et de se servir des méthodes mathématiques usuelles de la statistique. L’opacité du sérum est un phénomène physique objectif. On peut la mesurer. En multipliant les mesures on met au point une densitométrie permettant de classer les sérums des patients en catégories. La D.O. des sérums des patients dépend de la solvatation. Cette dernière est le reflet de la physiologie et de la pathologie des individus, d’un entrecroisement de l’inné et de l’acquis, du génome et de l’environnement.

Nous ne construisons pas une théorie à partir du néant, mais à partir de nos observations ; et à l’aide de la densitométrie nous inférons. Nous établissons un lien d’ancrage entre la réalité observable et nos hypothèses. À ce jour près de 2.000.000 de patients ont bénéficié de ces Profils de Protéomique Fonctionnelle.

Exemple d’un Profil de Protéomique Fonctionnelle
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Exemple d’un "feuillet thérapeutique"
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Partant de ces prémisses, il est clair que la phlébologie correspond à des catégories de protéomes bien caractérisés au niveau moléculaire, ainsi qu’au niveau de la symptomatologie et de la nosologie, avec aussi des caractéristiques de précession d’un niveau sur l’autre. Il est clair aussi que la phytothérapie phlébologique a tout intérêt à distinguer ces catégories pour optimiser ses résultats. Nul doute d’ailleurs que l’arrivée de nouvelles techniques d’analyse structurelle du protéome : l’électrophorèse bidimensionnelle du sérum en particulier, avec la spectrométrie de masse, permettra de qualifier encore plus finement les catégories phlébologiques au niveau moléculaire et les thérapeutiques phytothérapiques qui en dépendent.

La fonctionnalité du protéome sérique s’apprécie aussi en fonction des sels et métaux utilisés en thérapeutique, et aussi en tant que réactifs de la densitométrie optique. Le sérum du sang afférent et du sang efférent présente des différences de variation de D.O. devant les réactifs. C’est ainsi qu’on peut mettre en évidence une plus grande réactivité du sang afférent (artériel) aux sels de Calcium – par exemple chlorure de calcium-hépariné souvent utilisé en thérapeutique – par rapport à celle du sang efférent (veineux) qui lui réagit plus aux sels de manganèse, par exemple le chlorure de manganèse-hépariné. Ces différences qui fondent l’halothérapie (ou thérapie par les sels) sont quelquefois très utiles en phlébologie.

Auguste Lumière, au début du siècle dernier, avait publié plusieurs articles sur "L’immunité du granule colloïdal". Il y voyait une explication fondamentale de l’évolution des maladies graves et la source d’une conduite thérapeutique. Ces travaux sont maintenant oubliés par la majorité des médecins. Il faut dire que l’évolution des sciences les rend aujourd’hui largement obsolètes. Toutefois les principes évoqués restent encore utilisables. L’analyse protéomique fonctionnelle permet d’isoler du totum protéique sérique des sous-ensembles moléculaires qui pourront être bien caractérisés par la protéomique cartographique. Ces sous-ensembles moléculaires sont déjà utilisés avec succès dans plusieurs pays européens dans des cas précis. Il est certain que l’analyse protéomique fonctionnelle permet de suivre l’évolution de la thérapeutique et d’en apprécier les effets. Elle constitue un apport de première importance dans la compréhension et la pratique de l’organothérapie.

N’oublions pas le logotype et la devise des pharmaciens qui figurent encore sur la porte de nombreuses officines pharmaceutiques : in tribus versentur. Dans les trois règnes, minéral, végétal et animal les pharmaciens sont compétents. Les médecins aussi, et de plus en plus, grâce aux connaissances nouvelles qu’apportent la protéomique fonctionnelle et la protéomique cartographique. La phlébologie en apporte tous les jours des exemples. 
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The herbal medicine is often used in phlebology. The specialty pharmaceutical and masterful prescriptions which contain extracts of plants, in unitary form or complex form are numerous and often, fortunately, effective. Some plants are well known to doctors: Aesculus hippocastanum, Castanea vesca, Ampelopsis weitchii…, Arnica montana… Others, not least, as the latex of Croton lechleri, or… are almost unknown to European doctors, while their clinical indications are numerous, ranging from varicose ulcer to hemorrhoid crisis, or from edema peri-cancer to ulcerative colitis. Do not even talking about the many nosologically unclear indications such as pain members below (heavy legs), and not only in postmenopausal women.

All formulations are used: alcoholics or glycerin dyes, homeopathic dilutions, fluid or solid extracts, creams, ointments, capsules, tablets, etc… Judgments on these products as to their effectiveness are often affected by economic problems related to reimbursement by insurance, which inspires non objective comments. They are described as absurd way of medicines of comfort. This judgement somewhat contemptuous is due to the almost total ignorance of the link between herbal medicine and proteomics, between a biological system plant and a biological system serum, that the confrontation between two systems.

To understand this problem must be given a definition of the proteome, old concept what anyone says most often, but returned to the agenda in the light of technological developments. For us the proteome is all the proteins of a living organism, or a part of this organism, designed as a system composed of a set of elements interacting with each other (cf The general systems theory of Ludwig von Bertalanffy). Like all systems should be considered proteomics system in its different aspects: the structure, function, the evolution of the system. As far as we are concerned we attach the serum proteome functional, reflects man's total. But of course, each organism has its own proteome and description of it depends on the methodology and technology used.

A simple method is to use the O.D. (optical density) of serum of patients, multiply the measures in various circumstances and to use standard mathematical methods of statistics. The opacity of the serum is an objective physical phenomenon. It can be measured. By multiplying the measures it is developing a densitometry to classify serum of patients into categories. The serum of patients O.D. depends on the solvation. The latter reflects the physiology and pathology of individuals, an intersection of the innate and acquired, of genome and the environment.
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We do not build a theory from scratch, but from our observations, and using the densitometry we infer. We establish a link between the observable reality and our assumptions. So far nearly 2,000,000 patients have benefited from these Functional Proteomics Profiles.

Example of a Functional Proteomics Profile
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Example of a "therapeutic sheet"
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Based on these premises, it is clear that phlebology corresponds to categories of proteomes well characterized at the molecular level and the level of symptomatology and the nosology, with the characteristics of precession of a level on the other. It is also clear that phlebological phytotherapy has interest to distinguish these categories to optimize its results. No doubt also that the arrival of new techniques for structural analysis of the proteome: two-dimensional electrophoresis serum in particular, with mass spectrometry, will qualify even more finely phlebologic categories at the molecular level and phytotherapeutic therapeutic who depend on them.

The functionality of serum proteome also appraised according salts and metals used therapeutically, and also as reagents optical densitometry. The serum of the venous blood and the serum of the arterial blood present differences in changing OD while they are submitted to reagents. Thus we can highlight greater responsiveness of arterial blood to Calcium salts - for example calcium chloride-heparinized often used in therapy - compared to that of venous blood which reacts more to manganese salts, such as manganese chloride-heparinized. These differences that underlie the halotherapy (or therapy salts) are sometimes very useful in phlebology.

Auguste Lumiere, at the beginning of last century, had published several articles on "The immunity of granule colloidal." He saw a fundamental explanation of the evolution of serious illnesses and the source of a therapeutic. These works are now forgotten by most doctors. It must be said that the development of science makes them largely obsolete today. However, the principles outlined are still usable. The analysis of functional proteomics facility to isolate the serum proteins totum and molecular subassemblies which can be well characterized by structural proteomics. These molecular sub-assemblies are already used successfully in several European countries in specific cases. There is no doubt that the functional proteomics analysis can follow the development of therapeutics and to assess their effects. It is a contribution of the first importance in understanding and practice of organotherapy.

Let us not forget the logo and the motto of pharmacists who are still on the door of many pharmacies: in versentur tribes. In the three kingdoms, mineral, plant and animal, pharmacists are competent. The doctors also, and increasingly, thanks to new knowledge brought functional proteomics and structural proteomics. The phlebology brings to everyday examples.
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