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Anatomie Hypothalamique�

	
  Structure du système nerveux central situé sur 

la face ventrale de l’encéphale 

 

	
  Appartient au diencéphale 

 

	
  Moins de 1 % du volume cérébral �

Life Science Databases (LSDB) 
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   Régulation de la prise alimentaire complexe 

	
   Diverses voies de signalisation 

	
   Hypothèse : Perturbation de mécanismes neuro-biologiques hypothalamiques impliqués 

dans la régulation de la prise alimentaire chez les patientes anorexiques mentales. 

 

Problématique �



Matériels et méthodes : 
Design de l’étude�

Témoins  
normopondérales 

  
  (n = 6)     

 
IMC moyen à 22 

 
âge moyen 21 ans 

 
 

 

Maigres  
constitutionnelles 

 
(n = 3) 

 
IMC moyen à 17.3 

 
âge moyen 23 ans 

 
score TFEQ ≤ 13 

 

Anorexiques  
mentales 

 
(n = 2)   

 
moyen à 16.3 

 
âge moyen 25 ans 

 
stabilité pondérale 

 
 

 

	
   Critère d’évaluation : mise en évidence de modifications hypothalamiques en IRM cérébrale 

multimodale 3 Teslas avant et après prise alimentaire chez trois groupes de 10 volontaires de 

sexe féminin : 



Matériels et méthodes : Déroulement pratique�

	
  Séquence morphologique T1 

	
  Séquences fonctionnelles:  

	
  Spectroscopie MR 

	
  Diffusion Tensor Images DTI 

	
  IRM fonctionnelle d’activation  

09H00 
Prise alimentaire 

10H00 
IRM post-prandiale 

	
  Séquence morphologique T1 

	
  Séquences fonctionnelles:  

	
  Spectroscopie MR 

	
  Diffusion Tensor Images DTI 

	
  IRM fonctionnelle d’activation  

	
  25% de la dépense énergétique 

théorique de chaque volontaire 

	
  Sous forme de complément 
nutritionnel oral de type boisson 

lactée, équilibrée en macronutriments 

08H00 
IRM pré-prandiale 



Hypothalamus �

Thalamus �

    Sagittal       Coronal       Axial�

Résultats: spectroscopie MR�



Résultats: spectroscopie MR�



Hypothalamus Zone contrôle : Thalamus 

Résultats: spectroscopie MR�

Comparaison multiple 2way ANOVA 

* : p < 0,05 



	
   Modifications de la biochimie cérébrale in vivo au cours de la prise alimentaire  

	
   Augmentation des ratios de la NAA et de Glu en  post-prandial dans le groupe témoin mais 

pas dans le groupe anorexie mentale ni maigreur constitutionnelle  

	
   Résultats en faveur d’une activité neuronale et de neurotransmission plus importante en 

post - prandial dans l’hypothalamus des sujets témoins �

Résultats et interprétation: 
Spectroscopie�



Résultats: segmentation�

Sagittal�

Axial� Coronal�

1 cm �



Résultats: tenseur de diffusion�

noyau arqué gauche noyau pré-optique  
médial droit 

** : p < 0,01 

** : p < 0,05 

*** : p < 0,0001 

Comparaison multiple 2way ANOVA 

 



	
   Modifications de la diffusivité moyenne au cours de la prise alimentaire différente entre les témoins et les 

anorexiques mentales 

	
   Changement de la diffusion de l’eau dans les espaces intra ou extra - cellulaires 

	
   Pourrait refléter des modifications transitoire de l’architecture cellulaire �

Résultats et interprétation: 
Tenseur de diffusion�



Résultats: IRM fonctionnelle d’activation�

Axial� Coronal� Sagittal� n = 6 sujets témoins 

 



	
   Détection des activations ou désactivations cérébrales localisables grâce la segmentation des 

différentes régions de l’encéphale 

	
   Présomption d’une « connectivité fonctionnelle » des différents noyaux hypothalamiques 

avec d’autres régions corticales 

	
   Recherche d’une « connectivité structurelle » de ces différentes régions 

Résultats et interprétation: 
IRMf �



Futures analyses : la tractographie�



 

	
 Dans le groupe témoin :  

	
  modifications biochimiques hypothalamiques au cours de la prise alimentaire 

	
  zones d’activations entre différents noyaux hypothalamiques et plusieurs zones corticales  

 

	
 Dans le groupe anorexique : 

	
  modifications ultra-structurales du noyau arqué et du noyau pré-optique en tenseur de diffusion, 

de façon significativement différente entre les anorexiques mentales et les sujets témoins  

 

Conclusion�



	
   Mise en évidence en IRM de modifications ultra-structurales de l’hypothalamus humain au cours 

de la prise alimentaire 

 

	
   Modifications reflétant des variations de mécanismes neurobiologiques en réponse à la prise 

alimentaire chez les anorexiques mentales ? 

Conclusion�
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