CORPOREAM | Document Conceptuel Fondateur

&
N
7

CORPOREAM

RAYONNEZ CORPS & AMES

Document Conceptuel Fondateur

La méthode Corporéam : fondements mécaniques, biologiques, neurologiques,
immunitaires et psychosomatiques

Une approche corporelle intégrative pour prévenir la perte de confort et
accompagner le vivant

Document confidentiel — Dép6t de marque Corporéam — Tous droits réservés
Par Sophie Malfait — Luxembourg

© Corporéam — Seule la fluidité apporte la santé — 1



CORPOREAM | Document Conceptuel Fondateur

Préambule

La méthode Corporéam est une approche corporelle préventive fondée sur la compréhension
intégrée des mécanismes d'adaptation, de régulation et de dérégulation du corps humain. Elle
s'appuie sur trois piliers conceptuels originaux : le modéle des quatre éléments fonctionnels, la
suspension hydropneumatique antérieure (SHA) et la psychoneuro-immunologie (PNI), articulés
en un systeme cohérent dont le présent document constitue la référence fondatrice.

Ce document a pour vocation de définir de fagon exhaustive et scientifiquement étayée I'ensemble
du concept Corporéam, ses bases théoriques, ses mécanismes d'action et ses applications en
matiere de prévention. Il s'adresse aux professionnels du soin, aux prescripteurs, aux chercheurs
et a tout acteur souhaitant comprendre en profondeur les fondements de cette méthode.

La méthode Corporéam est protégée par un dép6t de marque. Le présent document en constitue
la formalisation conceptuelle de référence.
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l. Philosophie et positionnement de la méthode
Corporéam

1.1 Un changement de paradigme de la prévention

La médecine conventionnelle aborde le corps humain selon un modele analytique et sectoriel :
chaque spécialité médicale traite un organe, un systéme, un symptéme. Ce modéle a permis des
avanceées considérables dans le traitement des pathologies aigués, mais montre ses limites face
aux affections chroniques, aux douleurs persistantes, aux états d'épuisement fonctionnel et aux
manifestations psychosomatiques.

La méthode Corporéam propose une approche radicalement différente : elle considére le corps
humain comme un systéme unifié d'adaptation dynamique, dont les composantes mécaniques,
fluidiques, neurologiques, immunitaires et psychologiques sont indissociables et en communication
permanente. Accompagner l'une sans tenir compte des autres revient a repérer des dissonances
dans un orchestre en n'écoutant qu'un seul instrument.

Principe fondateur de Corporéam

Le corps humain est un systéme intégré d'adaptation dynamique.

Toute perturbation, mécanique, émotionnelle, métabolique ou environnementale, affecte
I'ensemble du systeme.

Corporéam ne s’intéresse pas au symptome isolé mais sur les mécanismes systémiques qui
le produisent.

Slogan : « Seule la fluidité apporte la santé »

1.2 Ce que Corporéam n'est pas

Corporéam n'est pas une approche symptomatique cherchant a supprimer la douleur ou a créer
un état de calme artificiel. Elle ne se réduit pas a une technique manuelle, a une méthode de
relaxation ni a une approche exclusivement psychologique. Elle n'est pas davantage une médecine
paralléle s'opposant a la médecine conventionnelle, mais un systéme préventif complémentaire qui
accompagne les mécanismes physiologiques que la médecine conventionnelle ne regarde pas
encore de fagon intégrée.

1.3 Ce que Corporéam propose

Corporéam propose un systéme de lecture et d'accompagnement du vivant humain, fondé sur la
compréhension des mécanismes d'adaptation primaires du corps. Son objectif est d’entretenir la
capacité du systéme a absorber, réguler et transformer les contraintes internes et externes, ce que
la théorie de I'antifragilité nomme la capacité a se réorganiser a un niveau supérieur de cohérence
aprés une perturbation.

© Corporéam — Seule la fluidité apporte la santé — 5



CORPOREAM | Document Conceptuel Fondateur

La méthode s'adresse a limiter les causes de déséquilibres plutdt que corriger leurs manifestations,
en travaillant sur le mécanisme central qui les sous-tend : la suspension hydropneumatique
antérieure du corps.
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Il. Le modéle des quatre éléments comme fonctions
biologiques intégrées

2.1 De la métaphore a la biologie fonctionnelle

Le modéle des quatre éléments, Terre, Eau, Air, Feu, est utilisé dans Corporéam non comme
référence symbolique ou philosophique, mais comme grille de lecture des fonctions biologiques
fondamentales du corps humain. Chaque élément représente une famille de fonctions
physiologiques interdépendantes, dont I'équilibre conditionne la santé et dont le déséquilibre
produit des pathologies spécifiques et prévisibles.

Ce cadre offre un langage universel, accessible et mnémotechnique pour décrire des processus
biologiques complexes, sans en réduire la rigueur scientifique. Il permet au praticien Corporéam

de lire rapidement I'état d'une personne et d'identifier la priorité d'accompagnement.

Fonction Supports Déséquilibre a prévenir
biologique physiologiques

TERRE Structure, stabilite, Squelette, fascias, tonus Hypervigilance, fatigue
contenant, sécurité postural, amygdale nerveuse, inflammation de

fond

EAU Circulation, fluidité, Sang, lymphe, liquides Stagnation, somatisation,
transport interstitiels, cytokines surcharge immunitaire

AIR Régulation, rythme, Diaphragme, HRV, Anxiété, dérégulation du
oscillation, systéme nerveux SNA, perte d'adaptation
adaptation autonome, nerf vague

FEU Transformation, Systéme immunitaire, Inflammation chronique
digestion, mitochondries, (exces) ou épuisement
métabolisme microbiome (déficit)

2.2 La Terre : le contenant et la structure

Dans le modele Corporéam, la Terre désigne I'ensemble des structures qui donnent au corps sa
forme, sa stabilité et sa sécurité de base. Elle englobe le squelette osseux, le réseau des fascias
profonds, le tonus postural et les systemes neurologiques d'évaluation du danger, au premier rang
desquels I'amygdale cérébrale.

Une Terre stable permet I'économie d'énergie, la régulation émotionnelle et la confiance
proprioceptive. Une Terre instable génére une hypervigilance permanente du systéme nerveux,
une dépense énergétique excessive et une inflammation de bas grade.

2.3 L'Eau : la circulation et la fluidité

L'Eau représente dans Corporéam l'ensemble des systemes de circulation interne : sanguin,
lymphatique, interstitiel. Elle désigne également les médiateurs chimiques transportés par ces
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fluides, cytokines, hormones, neurotransmetteurs, qui constituent le langage biochimique de la
communication corps-cerveau.

Une Eau fluide garantit I'apport en nutriments et en oxygéne, ['élimination des déchets
métaboliques, la distribution des signaux immunitaires. Une Eau stagnante produit une
accumulation de toxines, une surcharge du systéme immunitaire, une somatisation et une
progressive rigidification des tissus.

2.4 L'Air : la régulation et le rythme

L'Air est I'élément de régulation par excellence. Il désigne dans Corporéam la fonction respiratoire
et son rble central dans I'équilibre du systéme nerveux autonome. Le diaphragme est le chef
d'orchestre de I'Air, et son action sur la SHA en fait le mécanisme le plus fondamental du modéle
Corporéam.

L'Air est porteur de rythmicité : c'est l'oscillation respiratoire qui module le rythme cardiaque par le
phénoméne d'arythmie sinusale respiratoire, qui conditionne la variabilit¢ de la fréquence
cardiaque (HRV), qui régle le tonus du systéme nerveux parasympathique via le nerf vague. Un
Air libre et rythmé est le signe d'un systéme en régulation. Un Air bloqué est le signe d'un systéme
en mode survie.

2.5 Le Feu : la transformation et le métabolisme

Le Feu représente dans Corporéam la capacité du corps a transformer : digérer, métaboliser,
élaborer une réponse immunitaire, générer de I'énergie cellulaire. Il est associé a l'activité
mitochondriale, au systéme immunitaire dans sa fonction de transformation, au microbiote dans
son réle de digestion et de production de métabolites actifs.

Un Feu équilibré permet la transformation des apports nutritifs, la défense contre les agents
pathogénes et la récupération tissulaire. Un Feu excessif consomme les ressources de I'Eau et de
la Terre, géneére des destructions cellulaires et accélére le vieillissement. Un Feu déficient se traduit
par une fatigue profonde, une incapacité a récupérer et une immunodépression.

© Corporéam — Seule la fluidité apporte la santé — 8
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lll. La suspension hydropneumatique antérieure du
corps (SHA)

3.1 Principe mécanique fondateur

Le concept de suspension hydropneumatique antérieure (SHA) constitue I'innovation conceptuelle
centrale de la méthode Corporéam. Il s'inspire du principe mécanique de la suspension
hydropneumatique utilisée en ingénierie automobile, et I'applique a la biomécanique du corps
humain debout.

Dans un systéme automobile, la suspension hydropneumatique repose sur trois composantes : un
gaz compressible (azote) qui fait office de ressort a coefficient de raideur non linéaire, un liquide
hydraulique (huile) qui assure I'amortissement par laminage, et une membrane souple qui sépare
les deux phases et transmet les forces.

La SHA du corps humain — équivalences mécaniques

Gaz compressible (azote) — Volume d'air résiduel dans les poumons, enfermé dans la plévre
inextensible

Liquide hydraulique (huile) — Lymphe, sang, fluides viscéraux, enfermés dans le péritoine
inextensible

Membrane souple — Diaphragme, avec ses micro-contractions et relachements involontaires

Piston — Systéme locomoteur : muscles, articulations, chaines musculaires

Le corps humain tient debout grace a la combinaison du systéme locomoteur et de la SHA créée
par l'action du diaphragme. Le diaphragme s'adapte en permanence, par bouffées de micro-
contractions et relachements involontaires, a ce que l'individu vit et & ce que son environnement
lui impose. Il donne au corps un appui antérieur dynamique que celui-ci utilise en fonction de ses
besoins immédiats.

3.2 Les composantes de la SHA

3.2.1 Le compartiment pneumatique

Le compartiment pneumatique de la SHA est constitué par le volume d'air résiduel maintenu en
permanence dans les poumons, enfermés dans la plevre, membrane inextensible qui rend ce
volume solidaire des pressions intrathoraciques. Ce volume d'air agit comme un ressort
pneumatique dont la rigidité varie en fonction du niveau de remplissage et de la position
diaphragmatique.

Ce compartiment est directement modifié par I'état émotionnel et la charge de stress : une
respiration haute, thoracique et superficielle, caractéristique de I'activation sympathique, modifie la
pression intrathoracique, comprime les structures vasculaires et lymphatiques médiastinales, et
perturbe le retour veineux cardiaque.
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3.2.2 Le compartiment hydraulique

Le compartiment hydraulique de la SHA est constitué par la masse fluidique des visceres
abdominaux et pelviens, enfermée dans le péritoine, enveloppe inextensible qui rend cette masse
solidaire des pressions intra-abdominales. Ce compartiment inclut également la lymphe
mésenterique et le réseau capillaire splanchnique.

La masse hydraulique viscérale agit comme un amortisseur : elle absorbe et redistribue les chocs,
les contraintes posturales et les variations de pression. Sa mobilité, conditionnée par la liberté du
diaphragme, est indispensable au maintien de la circulation lymphatique abdominale et a la santé
du microbiote intestinal.

3.2.3 Le diaphragme : membrane centrale

Le diaphragme est la piece maitresse de la SHA. Muscle ddome séparant le thorax de I'abdomen,
il assure a la fois la respiration et la régulation permanente des pressions internes de la SHA. Ses
micro-contractions et relachements involontaires maintiennent en adéquation dynamique les
pressions pneumatique et hydraulique avec les exigences de I'environnement.

Le diaphragme est également traversé par le nerf vague, l'aorte, I'cesophage, la veine cave
inférieure et les conduits lymphatiques principaux. Son état de liberté ou de tension conditionne
directement le fonctionnement de ces structures vitales.

3.2.4 Les chaines musculaires

Toutes les chaines musculaires du corps passent par le diaphragme. Elles coordonnent les
mouvements articulaires dans les trois plans de I'espace et participent a I'équilibre dynamique des
pressions internes, prioritairement sur la mobilité articulaire quand les deux sont en compétition.

Corporéam a identifié que les compensations pathologiques s'inscrivent préférentiellement dans
les composantes musculaires accessoires, fibres dédiées aux plans de mouvements secondaires,
qui sont le plus souvent négligées dans les approches corporelles conventionnelles. Ces tensions
fasciales secondaires sont les premiéres responsables des douleurs et inflammations chroniques.

3.3 Les hégémonies fonctionnelles de la SHA

La SHA obéit a une hiérarchie de priorités fonctionnelles absolues que Corporéam nomme
hégémonies. Ces priorités sont inscrites dans la physiologie du corps et s'imposent quelles que
soient les conséquences sur le confort articulaire ou postural.

Hégémonie 1 (absolue) La gestion des pressions centrales internes prévaut sur tout
le reste, y compris sur la mobilité articulaire et la douleur.

Hégémonie 2 La commande respiratoire prime sur la phonation et sur
I'effort musculaire.

Hégémonie 3 La commande de préhension prime sur les autres
mouvements du membre supérieur.

Hégémonie 4 La statique prime sur la dynamique : tenir debout mobilise en
priorité la musculature posturale.

© Corporéam — Seule la fluidité apporte la santé — 10
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Hégémonie 5 La loi du moindre effort : le corps optimise en permanence
ses dépenses énergétiques, au prix d'adaptations posturales
délétéres a long terme.

Ces hégémonies expliquent pourquoi le corps accepte de déformer des articulations, de créer des
inflammations ou de sacrifier la qualité du mouvement pour maintenir la vie. Elles expliquent
également pourquoi un travail sur les symptémes périphériques, sans adresser la SHA, produit des
résultats temporaires.

3.4 Les états de la SHA et leurs corrélats cliniques

Etat antifragile (optimal) SHA fluide et mobile. Tous les éléments en équilibre.
Capacité maximale d'adaptation, récupération rapide,
absence d'inflammation chronique.

Etat compensé SHA partiellement bloquée, suradaptation en cours. Co(t
énergétique élevé mais fonctionnement maintenu. Début
d'hypertonie, fatigue progressive, légére inflammation.

Etat inflammatoire SHA en blocage prédominant. Feu excessif, Eau stagnante,
Air réduit. Douleurs chroniques, raideur matinale, fatigue
profonde, dysfonctions digestives.

Etat d'effondrement SHA verrouillée. Terre effondrée, Feu éteint, Air et Eau
désorganisés.  Epuisement total, douleur diffuse,
immunodépression, dysautonomie.

3.5 Les blocages diaphragmatiques et leurs conséquences

3.5.1 Blocage inspiratoire (déploiement viscéral)

Le blocage diaphragmatique en position inspiratoire correspond a un état de sur-tension, d'effort,
de résistance ou de charge. Le diaphragme se bloque en position basse, donnant un point fixe
ferme aux chaines musculaires pour développer plus de force. Inconforts associés
horizontalisation de I'estomac, irritation gastrique et hyperacidité, sensation de boule au ventre,
hernies inguinales, détérioration de la circulation veineuse et lymphatique des membres inférieurs,
douleurs lombaires basses, palpitations cardiaques fonctionnelles, tensions douloureuses de la
nuque et des épaules.

3.5.2 Blocage expiratoire (reploiement viscéral)

Le blocage diaphragmatique en position expiratoire correspond a un état de retrait, de peur, de
doute ou d'épuisement. Le diaphragme se bloque en position haute, soulageant les appuis mais
muselant les chaines musculaires. Les viscéres remontent dans le thorax, comprimant les
structures thoraciques. Inconforts associés : pesanteur gastrique aprés les repas, crampes
d'estomac, douleurs thoraciques antérieures, douleurs dorsales entre les omoplates, cyphose
dorsale, atrophie du périnée, incontinence urinaire d'effort, valgus du genou.
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IV. Les fondements psychoneuro-immunologiques de
Corporéam

4.1 Qu'est-ce que la psychoneuro-immunologie ?

La psychoneuro-immunologie (PNI) est le champ scientifique qui étudie les interactions entre le
systeme nerveux central, le systéme endocrinien et le systéme immunitaire. Fondée par Robert
Ader et Nicholas Cohen dans les années 1970, elle a démontré que ces trois systémes, longtemps
considérés comme séparés, forment un réseau de communication bidirectionnel permanent.

Le principe fondamental de la PNI est le suivant : toute expérience psychologique, émotionnelle ou
sensorielle produit des modifications biologiques mesurables sur les trois systémes. Inversement,
I'état biologique du corps influence directement les états psychologiques et émotionnels. Cette
boucle constitue la base neurobiologique de ce que Corporéam observe cliniquement : les
émotions font physiquement mal au corps, et le corps en souffrance altére I'état psychologique.

Principe PNI appliqué a Corporéam

Une expérience non regulée devient une modification biologique durable.

Les compensations émotionnelles non traitées s'inscrivent dans les chaines musculaires, les
fascias et la SHA, produisant des inconforts mécaniques, immunitaires et neurologiques.

4.2 La boucle amygdale - SHA - inflammation

4.2.1 Le sens descendant (cerveau vers corps)

L'amygdale cérébrale est le centre de détection et d'évaluation du danger. Toute émotion, situation,
interaction personnelle, souvenir ou perception pouvant étre ressentie comme une menace, de
fagon consciente ou inconsciente, déclenche I'amygdale. Cette activation entraine une cascade
neurobiologique précise : activation du systéme nerveux sympathique et déconnexion du néocortex
préfrontal, libération massive de cortisol et d'adrénaline, hypertonie musculaire généralisée,
verrouillage de la SHA en blocage mixte, respiration haute superficielle et rapide, enraidissement
postural en fermeture et tassement.

Cet état de mobilisation d'urgence est adaptatif a court terme. Chroniquement maintenu, il produit
une usure prématurée du systéme locomoteur, une fatigue chronique, une inflammation persistante
et une altération progressive de l'immunité.

4.2.2 Le sens ascendant (la boucle de retour)

La PNI a documenté un mécanisme de retour fondamental pour comprendre pourquoi certains
patients ne sortent pas de leur état chronique sans travail corporel : les cytokines pro-
inflammatoires (IL-1B, IL-6, TNF-a) produites lors d'une inflammation chronique traversent la
barriere hémato-encéphalique et agissent directement sur I'amygdale cérébrale. Ces médiateurs
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augmentent la réactivité amygdalienne, abaissent le seuil de déclenchement de la réponse de
menace, et entretiennent un état d'hypervigilance méme en I'absence de danger réel.

La boucle d'amplification pathologique

Danger percu — Activation amygdalienne — Cortisol / adrénaline — Hypertonie / verrouillage
SHA — Stase fluidique — Inflammation (cytokines) — Re-sensibilisation amygdalienne —
Danger pergu

Cette boucle est auto-entretenue. Sans intervention sur la SHA, elle ne se résout pas
spontanément.

Boucle d'amplification pathologique

s Amygdale

',’ perception du danger

’
,' cytokines — 1 sensibilité
/ amygdalienne

I
I
1
I

Inflammation SN sympathique
cytokines - Feu chronique cortisol - adrénaline

pressid - stase verroyflage

SHA verrouillée
hypertonie - blocage

Boucle de retour (souvent ignorée) Point de rupture — Corporéam
Les cytokines re-sensibilisent I'amygdale. Libérer la SHA interrompt la boucle
La dominance sympathique s'auto-entretient. au maillon le plus accessible.
Sans intervention sur la SHA, la boucle persiste. Effet : décharge sympathique immédiate.

Figure 1 — Boucle d'amplification amygdale / SHA / inflammation

4.3 Le diaphragme comme modulateur direct du nerf vague

Le nerf vague (Xéme paire cranienne) est le principal nerf du systéeme nerveux parasympathique.
Il innerve le cceur, les poumons, I'cesophage, I'estomac, le foie, la rate, les reins et les intestins. En
PNI, il est reconnu comme [l'autoroute de la régulation immunitaire, anti-inflammatoire et
émotionnelle.
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Le nerf vague passe physiquement a travers le hiatus cesophagien du diaphragme. Il est donc
mécaniquement dépendant de la mobilité diaphragmatique. Un diaphragme chroniquement
verrouillé exerce une contrainte mécanique permanente sur le nerf vague, réduisant son tonus,
altérant sa conductivité et diminuant sa capacité a moduler la réponse inflammatoire.

Le diaphragme — modulateur direct du nerf vague

Cerveau | Tronc cérébral

Nerf vague (X)

SHA bloquée Diaphragme — SHA SHA libre

compression du nerf vague le nerf vague le traverse physiquement tonus vagal restauré

signal afférent

( Coeur J( Poumons H Visceéres J

Dominance | Régulation

sympathique chronique immunitaire et émotionnelle

—————— signal afférent (organes — cerveau)

Figure 2 — Le diaphragme comme modulateur du nerf vague

SHA libre / Diaphragme mobile Tonus vagal élevé — dominance parasympathique —
régulation immunitaire active — récupération — HRV haute

SHA bloquée / Diaphragme Tonus vagal réduit — dominance sympathique —
verrouillé inflammation non régulée — fatigue chronique — HRV basse

La détente manuelle de la SHA par la méthode Corporéam n'est donc pas seulement un
accompagnement biomécanique : c'est un accompagnement neurologique direct du systéme
nerveux autonome, dont les effets sur l'immunité, I'état émotionnel et la récupération sont
neurobiologiquement fondés.

4.4 La mémoire somatique et les réflexes antalgiques

La méthode Corporéam intégre un concept clinique important : l'intégration des agressions dans
le schéma corporel. Toute agression physique ou psychologique produit une adaptation du
systéme locomoteur qui, si elle n'est pas considérée, suit un processus d'intégration progressive :
agression initiale, adaptation réflexe dans toutes les chaines musculaires, enfouissement dans la
biomécanique globale et dans la mémoire fasciale, fixation par répétition d'une gestuelle
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compensatoire, création d'un nouveau schéma moteur perverti enregistré par la personne comme
son état normal.

Ce processus explique pourquoi certains présentent des douleurs sévéres sans Iésion structurelle
objectivable, et pourquoi des Iésions objectivables sont parfois asymptomatiques. La douleur n'est
pas proportionnelle a la Iésion mais a I'écart entre le schéma moteur actuel et le schéma optimal
non compenseé.
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V. Les cing ponts conceptuels intégrateurs

Au-dela des trois piliers fondateurs, la méthode Corporéam s'enrichit de cinq ponts conceptuels
qui approfondissent les liens entre mécanique corporelle, neurologie, immunologie et psychologie.
Ces ponts constituent I'extension scientifique du modéle et en renforcent la singularité.

Pont 1 : Le diaphragme comme nceud de convergence absolue

Le diaphragme occupe dans Corporéam une position unique qui n'est pas encore pleinement
reconnue dans les approches conventionnelles : il est simultanément le centre mécanique de la
SHA, le modulateur principal du nerf vague, le régulateur de la HRV, I'acteur postural central des
chaines musculaires et la membrane séparant les compartiments pneumatique et hydraulique du
corps.

Aucun autre organe ou tissu ne concentre autant de fonctions systémiques en un seul point
anatomique. C'est pourquoi la méthode Corporéam place le diaphragme au centre de son protocole
: soutenir le diaphragme, c'est accompagner simultanément la mécanique posturale (Terre), la
circulation fluidique (Eau), la régulation neurologique (Air) et la réponse inflammatoire (Feu).

Sur le plan neuroanatomique, la traversée du hiatus diaphragmatique par le nerf vague explique
que la mobilité diaphragmatique soit le déterminant principal du tonus vagal. La tonomécanique du
diaphragme régule directement la fréquence cardiaque, la moatilité intestinale, la réponse
immunitaire splénique et la libération d'acétylcholine par les terminaisons vagales, médiateur
central de I'effet anti-inflammatoire réflexe.

Pont 2 : La boucle bidirectionnelle amygdale, inflammation et SHA

Ce pont constitue la contribution la plus significative de Corporéam a la compréhension des
signaux chroniques. Il postule l'existence d'une boucle de rétroaction positive entre I'activation
amygdalienne, le verrouillage de la SHA et l'inflammation systémique, une boucle qui s'auto-
entretient et s'amplifie en I'absence d'intervention sur le maillon mécanique.

La PNI a démontré que les cytokines pro-inflammatoires agissent sur le systéeme limbique via des
récepteurs spécifiques sur les neurones de l'amygdale et de I'hypothalamus. Cette neuro-
inflammation centrale est aujourd'hui impliquée dans la dépression, les troubles anxieux, la
fibromyalgie, le syndrome de fatigue chronique et de nombreuses pathologies auto-immunes.

La contribution de Corporéam est d'identifier le maillon mécanique de cette boucle, la SHA et
d’aider directement ce maillon a retrouver un équilibre, produisant une décharge du systéme
nerveux sympathique, une restauration du tonus vagal et une réduction mesurable de
l'inflammation.

Pont 3 : Les fascias comme tissu de mémoire transversal

Les fascias constituent dans Corporéam bien plus qu'un simple tissu de soutien mécanique. Les
recherches récentes en fasciologie, notamment les travaux d'Helene Langevin (Harvard), Robert
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Schleip (Ulm) et Jaap van der Wal (Maastricht), leur attribuent un réle d'organe sensoriel diffus, de
tissu immunologiquement actif et de substrat de la mémoire somatique.

Les fascias sont innervés par une densité de mécanorécepteurs (corps de Ruffini, corpuscules de
Paccini, terminaisons libres) supérieure a celle de nombreux organes sensoriels. Leur plasticité
collagénique leur permet de se remodeler progressivement sous l'effet de tensions mécaniques
répétées, physiques ou émotionnelles, inscrivant dans le tissu une mémoire biologique des états
émotionnels répétés.

Sur le plan immunologique, les fascias contiennent des mastocytes, des macrophages résidents
et des fibroblastes capables de sécréter des cytokines pro- et anti-inflammatoires en réponse aux
contraintes mécaniques. Une tension fasciale chronique entretient un état inflammatoire local
discret, exactement ce sur quoi Corporéam s’intéresse par le travail sur les plans musculaires
secondaires.

Organe sensoriel diffus

mécanorécepteurs - PNI

TERRE EAU
structure collagénique milieu interstitiel
mémoire mécanique glissement - transport
tissu ot s'inscfit tout déséquilibre
Fascias
tissu transversal vivant
P
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
|
I
AIR | FEU
I
pression respiratoire | mastocytes - macrophages
décompression via SHA inflammation locale

Mémoire somatique

histoire corporelle inscrite

Figure 3 — Les fascias comme tissu transversal des quatre éléments

Pont 4 : L'axe microbiote, nerf vague et SHA

Le microbiote intestinal est aujourd'hui reconnu comme un acteur majeur de la PNI. L'axe
bidirectionnel intestin-cerveau communique par trois voies principales : le nerf vague (voie
nerveuse directe et rapide), la voie hormonale (sérotonine, dont 90% est produite dans l'intestin)
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et la voie immunitaire (cytokines produites par les cellules immunitaires de la lamina propria
intestinale).

La contribution spécifique de Corporéam est d'identifier le lien mécanique entre la SHA et la santé
du microbiote. Les intestins sont contenus dans le péritoine, précisément I'enveloppe inextensible
qui constitue le compartiment hydraulique de la SHA. La liberté de mouvement du diaphragme
conditionne directement la mobilité intestinale, la qualité du péristaltisme, le drainage lymphatique
mésenterique et la microcirculation splanchnique.

Un diaphragme chroniquement verrouillé altere la mobilité viscérale, réduit la perfusion de la
muqueuse intestinale, augmente la perméabilité intestinale et crée les conditions mécaniques
d'une dysbiose. Cette dysbiose produit a son tour une inflammation intestinale de bas grade, une
augmentation des signaux d'alarme via le nerf vague vers le cerveau et une amplification de la
réponse de stress, re-verrouillant la SHA.

L'axe microbiome — nerf vague — SHA

Cerveau /| SNC

amygdale - hypothalamus

afférent nerf vague

SHA | Diaphragme

SHA verrouillée péritoine - mobilité viscérale
- milieu intestinal altéré ‘

- dysbiose — inflammation

1

'

1
dysbiose — inflam. : conditionne le milieu

1

1

1

1

contenu dans le péritoine SHA

— T~

‘ Lymphe mésentérique

‘ Microbiome intestinal ’

Sérotonine
90% produite intestin ‘

drainage - Eau

Voie immunitaire
cytokines - perméabilité

Figure 4 — L'axe microbiome / nerf vague / SHA

Pont 5 : La rythmicité et la HRV comme langage commun des trois
systémes

La variabilité de la fréquence cardiaque (Heart Rate Variability - HRV) mesure la variation naturelle
des intervalles entre battements cardiaques successifs. Une HRV élevée indique une dominance
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parasympathique, une adaptabilité optimale et une régulation immunitaire active. Une HRV basse
signale une dominance sympathique chronique, une rigidité adaptative et un état inflammatoire de
fond.

La HRV est directement modulée par la respiration via le phénoméne d'arythmie sinusale
respiratoire : a l'inspiration, la fréquence cardiaque accélére légerement ; a I'expiration, elle ralentit.
Cette modulation est médiée par les barorécepteurs aortiques et carotidiens et par le nerf vague.
La mobilité diaphragmatique et donc I'état de la SHA, est le déterminant principal de I'amplitude de
ce phénoméne.

Dans le langage des quatre éléments, la HRV est I'indicateur de I'état de I'Air : elle mesure la qualité
de l'oscillation rythmique qui synchronise I'Eau (rythme cardiaque et lymphatique), régule le Feu
(cycles immunitaires circadiens) et s'appuie sur la Terre (tonus postural et fascial).

La HRV — langage commun des trois systéemes

AIR HRV — variabilité cardiaque TERRE
~6 cycles/min optimal marqueur mesurable du SNA tonus postural - oscillation

Mesurable avant | aprés séance
- objectivation clinique de Corporéam

7

SHA | Diaphragme

chef d'orchestre rythmique

arythmie sinusale respiratoire

EAU FEU
rythme cardiaque - lymphe cycles immunitaires

dominance sympathique - désynchronisation

HRV basse = SHA rigide HRV haute = SHA libre
dominance vagale - synchronisation

Figure 5 — La HRV, langage commun des trois systemes Corporéam
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VI. Les mécanismes d'action de la méthode Corporéam

6.1 L'évaluation globale du patient

L'évaluation Corporéam est une lecture systémique du patient a travers le prisme des quatre
éléments et de I'état de la SHA. Elle integre la dimension physique (posture, mobilité, zones de
tension, hégémonies prioritaires), la dimension émotionnelle et psychologique (état général,
charge de stress, histoire des agressions), la dimension métabolique et nutritionnelle (niveau
d'encrassement, hydratation, qualité de I'alimentation) et la dimension sociale et environnementale.

Le praticien Corporéam identifie les hégémonies prioritaires, la nature du blocage
diaphragmatique, la localisation des tensions dans les plans musculaires secondaires et les
schémas de compensation intégrés. Cette lecture permet de construire une intervention sur-
mesure, s’intéressant aux causes plutét qu’aux symptdmes.

6.2 La libération de la SHA

La libération de la SHA constitue le geste préventif central de Corporéam. Elle consiste a améliorer
la liberté de mouvement du diaphragme et, par extension, la mobilité viscérale et la dynamique des
pressions internes. Les techniques de libération associent une détente spécifique du diaphragme
et de ses insertions thoraco-lombaires, des techniques douces de modelage du ventre améliorant
la liberté de glissement des enveloppes péritonéales, des techniques de détente ciblées des fibres
musculaires des plans secondaires, et des étirements orientés pour soutenir la longueur et
I'élasticité des chaines musculaires.

La libération de la SHA produit des effets immédiats et mesurables : amélioration du confort par
détente articulaire, apaisement général par accompagnement du tonus vagal, amélioration
respiratoire par levée du blocage diaphragmatique et, souvent, une libération émotionnelle
associée a la décharge du systéme sympathique.

6.3 Le travail sur les plans musculaires secondaires

Une innovation majeure de Corporéam est d'orienter systématiquement la recherche des tensions
vers les plans de mouvements secondaires des muscles. Les muscles s'insérent de fagon
hélicoidale et agissent dans les trois plans de I'espace, avec une action préférentielle dans un plan
principal. Les fibres accessoires, dédiées aux plans secondaires, sont les premiéres a accumuler
les compensations et les derniéres a étre traitées par les approches conventionnelles.

Ces tensions secondaires sont responsables des compressions articulaires persistantes, des
inflammations chroniques et des schémas douloureux récurrents. En les identifiant et en les
libérant systématiquement, Corporéam prend en considération la cause mécanique profonde des
inconforts chroniques.

6.4 L'encrassement corporel et la détoxification
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La méthode Corporéam intégre la notion d'encrassement corporel comme facteur amplificateur des
déséquilibres. L'accumulation de déchets métaboliques dans les tissus, conséquence du
surmenage, du stress chronique, d'une alimentation industrielle, de la sédentarité et des carences
micronutritionnelles, augmente le stress oxydatif, favorise la fibrose fasciale, rigidifie les
membranes cellulaires et amplifie l'inflammation.

Corporéam intégre donc dans son approche des recommandations nutritionnelles et hygiéniques
comme conditions de maintien et d'amplification des bénéfices du travail manuel.

6.5 L'arthrose selon Corporéam : un mécanisme adaptatif

La conception de I'arthrose dans Corporéam représente une rupture épistémologique importante
par rapport a la vision conventionnelle. Corporéam ne considére pas l'arthrose comme une maladie
mais comme une stratégie adaptative du corps face a des pressions articulaires excessives.

Face a une augmentation chronique de pression dans une articulation, conséquence d'une SHA
déséquilibrée et d'une hypertonie des chaines musculaires, le corps met en ceuvre deux
mécanismes compensatoires : il augmente la quantité de liquide synovial pour contrer la pression
a la maniére d'un vérin hydraulique, et il fait proliférer du tissu osseux (ostéophytes) pour
augmenter la surface de charge et réduire la pression par unité de surface. C'est I'arthrose.

Cette lecture explique un constat clinique fondamental : une articulation déformée n'est pas
nécessairement douloureuse si elle n'est pas inflammatoire. Ce n'est pas la déformation qui cause
la douleur, mais l'inflammation, elle-méme produite non par la déformation mais par I'excés de
pression persistant.
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VII. L'antifragilité comme objectif de prévention

7.1 Au-dela de la résilience

La résilience désigne la capacité d'un systéme a revenir a son état d'équilibre initial aprés une
perturbation. L'antifragilité, concept formalisé par Nassim Nicholas Taleb, désigne quelque chose
de plus ambitieux : la capacité d'un systéme a se réorganiser a un niveau supérieur de cohérence
apres une perturbation, c'est-a-dire a bénéficier du stress plutét que de simplement le supporter.

L'antifragilité est l'objectif de prévention explicite de Corporéam. Il ne s'agit pas de ramener le
patient & un état stable ou de supprimer ses symptdmes, mais de restaurer la capacité du systéme
corps-esprit a utiliser les perturbations pour se réorganiser a un niveau de fonctionnement plus

intégré.

7.2 Les conditions de I'antifragilité

Terre stable

Eau fluide

Air libre

Feu ajusté

Un contenant structural fiable, une proprioception juste, un
sentiment de sécurité de base qui permet au systéeme
nerveux de sortir du mode survie.

Une circulation interne non obstruée, une lymphe active, une
chimie interne équilibrée permettant le transport des signaux
de régulation.

Un diaphragme mobile, une respiration ample et rythmée, un
tonus vagal élevé et une HRV suffisante pour moduler les
réponses de stress.

Un Feu qui transforme sans consumer : une réponse
immunitaire proportionnée, un métabolisme énergétique
efficient, un microbiote équilibré.
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VIII. Applications cliniques et profils de patients

8.1 Les conditions évitées par I’aspect préventif de Corporéam

Domaine Conditions évitées

Pathologies articulaires chroniques Arthrose (hanche, genou, épaule, rachis), tendinopathies
chroniques, périarthrites, lombalgie chronique non
spécifique, cervicalgie, scoliose fonctionnelle

Syndromes douloureux Fibromyalgie, syndrome douloureux régional complexe,
douleurs diffuses inexpliquées, migraines d'origine
cervicale

Pathologies digestives Syndrome de l'intestin irritable, reflux gastro-cesophagien,

fonctionnelles dyspepsie fonctionnelle, constipation chronique, dysbiose
intestinale

Pathologies respiratoires Limitation ventilatoire restrictive, asthme fonctionnel,
apnées du sommeil positionnelles, essoufflement d'effort

Troubles du SNA Syndrome de fatigue chronique, dysautonomie,
palpitations fonctionnelles, hypotension orthostatique

Pathologies psychosomatiques Troubles anxieux avec manifestations somatiques,
dépression a composante corporelle dominante, burnout
corporel

Pathologies pelvi-périnéales Incontinence urinaire d'effort, douleurs pelviennes

chroniques, algies du bas dos chez la femme

Vieillissement accéléré Tassement postural, perte de force et de souplesse,
douleurs dites liées a I'age, raideur matinale généralisée

8.2 La lecture clinique préventive et informationnelle de Corporéam

Patient anxieux / hypertendu Air perturbé (respiration haute, HRV basse) + Terre instable
(amygdale hyperactive, posture en fermeture) — Libération
diaphragmatique prioritaire + ancrage postural

Patient inflammatoire / douloureux Feu excessif (inflammation chronique) + Eau stagnante
(lymphe ralentie, cedéme tissulaire) — Décompression
articulaire + mobilisation lymphatique + travail SHA

Patient épuisé / effondré Feu déficient (épuisement métabolique) + Terre effondrée
(tonus postural insuffisant) — Reconstruction progressive,
soutien diaphragmatique doux, rééquilibrage nutritionnel

8.3 Les croyances limitantes et leur dépassement

Corporéam a identifié¢ un ensemble de croyances limitantes, profondément ancrées dans la
population, qui constituent le principal frein a I'amélioration du confort et I'optimisation du vivant.
Ces croyances sont des fausses idées regues nées d'un manque de connaissance des
mécanismes corporels réels.

* « Je suis mal parce que j'ai fait un faux mouvement » : la douleur est I'amplification d'un
déséquilibre préexistant, pas la conséquence d'un incident isolé.

© Corporéam — Seule la fluidité apporte la santé — 23



CORPOREAM | Document Conceptuel Fondateur

+ « C'estl'age » : le vieillissement accéléere les déséquilibres mais ne les crée pas.
Rééquilibrer les pressions apporte confort et soulagement a tout age.

* « On ne peut rien faire » : une articulation déformée n'est pas figée. Libérer la pression qui
la déforme modifie son évolution.

* « Je dois vivre avec » : l'inconfort corporel n'est pas une fatalité mais le signal d'un
systeme qui cherche a s'adapter a une contrainte non résolue.
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IX. Architecture synthétique du concept Corporéam

9.1 Les trois niveaux d'intervention

Architecture synthétique de Corporéam — 3 niveaux

Niveau 1 — Structural et mécanique (Terre)
SHA - Chaines musculaires - Fascias - Posture - Plans musculaires secondaires

Intervention primaire Corporéam : libération manuelle de la SHA

Niveau 2 — Fluidique et chimique (Eau et Feu)
Lymphe - Microbiome - Cytokines - Hormones de stress - Métabolisme cellulaire

Conditionné par le niveau 1 — agit en retour sur le niveau 3

q

Niveau 3 — Neurologique et rythmique (Air)
Nerf vague - Amygdale - HRV - Cycles circadiens - Boucle PNI

Orchestre les deux autres niveaux — dépend de leur état

SHA est a l'intersection des 3 nivea

Figure 6 — Architecture des trois niveaux d'intervention Corporéam

Niveau 1 : Structural et mécanique = SHA, chaines musculaires, fascias, posture, plans

(Terre) musculaires secondaires. C'est le niveau d'entrée de la
méthode Corporéam. La libération mécanique de la SHA est
le geste préventif primaire.

Niveau 2 : Fluidique et chimique Circulation lymphatique et sanguine, microbiome, cytokines,
(Eau et Feu) hormones de stress, métabolisme cellulaire. Ce niveau est
conditionné par le niveau 1 et agit en retour sur le niveau 3.

Niveau 3: Neurologique et Nerf vague, amygdale, HRV, cycles circadiens, boucle PNI.
rythmique (Air) Ce niveau orchestre les deux autres mais dépend de leur
état pour fonctionner.

La SHA est le mécanisme a l'intersection des trois niveaux simultanément. Libérer la SHA, c'est
intervenir a la fois sur le tissu (Terre), sur la circulation (Eau et Feu) et sur le systéme nerveux
autonome (Air).

9.2 La singularité de Corporéam

La méthode Corporéam est unique dans le paysage dédié actuellement a la prévention par la
combinaison de plusieurs éléments qu'aucune autre méthode ne réunit.
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* Un modéle conceptuel intégré reliant mécanique, neurologie, immunologie et psychologie a
travers un cadre lisible et transmissible (les quatre éléments).

* L'identification de la SHA comme mécanisme central d'adaptation du corps humain et cible
de prévention prioritaire.

* Lareconnaissance du diaphragme comme nceud de convergence de cing systémes (SHA,
nerf vague, HRV, microbiome, chaines musculaires).

» L'intégration de la boucle bidirectionnelle amygdale, inflammation et SHA dans le
raisonnement clinique.

* L’accompagnement systématique des plans musculaires secondaires comme principaux
porteurs des compensations pathologiques.

* Une conception de I'arthrose comme mécanisme adaptatif plutét que comme maladie
dégénérative inévitable.

* Un objectif préventif d'antifragilité plutdét qu'une simple suppression symptomatique.

* Un indicateur objectif et mesurable (la HRV) permettant la validation immédiate des effets.
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X. Bases scientifiques et références

10.1 Domaines scientifiques mobilisés

Domaine Contribution au modéle Corporéam

Biomécanique et ostéopathie Fonctionnement des chaines musculaires, réle postural du

diaphragme, hégémonies fonctionnelles, déformations
articulaires par pression

Psychoneuroimmunologie Communication cerveau-systéme immunitaire, réle des

cytokines dans la modulation de I'amygdale, effets du
stress sur l'immunité

Neuroanatomie du SNA Anatomie et fonctions du nerf vague, modulation vagale de

l'immunité, théorie polyvagale (Porges)

Fasciologie Innervation fasciale, plasticité du collagene,

mécanoréception, réle immunitaire des fibroblastes,
mémoire somatique fasciale

Gastroentérologie / microbiologie Axe intestin-cerveau, microbiome et PNI, perméabilité
intestinale et inflammation systémique

Cardiologie autonome / Variabilité de la fréquence cardiaque (HRV), cohérence

chronobiologie cardiaque, rythmes biologiques et immunité circadienne

Médecine du stress / Axe HPA (hypothalamo-hypophyso-surrénalien), cortisol et

endocrinologie inflammation, neuroinflammation et troubles
psychosomatiques

Théorie de I'antifragilité Adaptation des systémes complexes aux perturbations,

distinction fragilité / résilience / antifragilité (Taleb, 2012)

10.2 Références sélectives

Ader R., Cohen N. (1975). Behaviorally conditioned immunosuppression. Psychosomatic
Medicine.

Tracey K.J. (2002). The inflammatory reflex. Nature. Réflexe anti-inflammatoire vagal.

Langevin H.M. (2006). Connective tissue: a body-wide signaling network? Medical
Hypotheses.

Schleip R. (2003). Fascial plasticity, a new neurobiological explanation. Journal of
Bodywork and Movement Therapies.

Cryan J.F., Dinan T.G. (2012). Mind-altering microorganisms. Nature Reviews
Neuroscience.

Thayer J.F. et al. (2012). A meta-analysis of heart rate variability and neuroimaging studies.
Neuroscience & Biobehavioral Reviews.

McEwen B.S. (1998). Stress, adaptation, and disease, allostasis and allostatic load. Annals
of the NYAS.

Taleb N.N. (2012). Antifragile: Things That Gain from Disorder. Random House.
Porges S.W. (2001). The polyvagal theory. Psychophysiology.
Maier S.F., Watkins L.R. (1998). Cytokines for psychologists. Psychological Review.

© Corporéam — Seule la fluidité apporte la santé — 27



CORPOREAM | Document Conceptuel Fondateur

Xl. Conclusion : Corporéam, un systeme de lecture et
de transformation du vivant

La méthode Corporéam n'est pas une technique thérapeutique parmi d'autres. C'est un systeme
cohérent de lecture et d'intervention sur le vivant humain, fondé sur une compréhension intégrée
des mécanismes d'adaptation, de dérégulation et de restauration du corps.

Elle repose sur trois piliers conceptuels originaux, le modéle des quatre éléments fonctionnels, la
suspension hydropneumatique antérieure et la psychoneuro-immunologie, reliés par cing ponts
conceptuels qui en approfondissent la cohérence scientifique : le diaphragme comme nceud de
convergence, la boucle bidirectionnelle amygdale-inflammation, les fascias comme tissu de
mémoire, I'axe microbiome-nerf vague et la HRV comme marqueur universel.

Sa singularité tient a la fois a la rigueur de son ancrage scientifique, a I'originalité de ses concepts
fondateurs, a la précision de ses techniques d'intervention et a sa capacité a produire des effets
globaux, mécaniques, neurologiques, immunitaires et psychologiques, par une intervention ciblée
sur un mécanisme central.

Corporéam est préventive et complémentaire a la médecine conventionnelle. Elle intervient
précisément la ou celle-ci ne peut pas encore agir : sur les mécanismes systémiques de
I'adaptation corporelle chronique, sur la boucle amygdale-SHA-inflammation, sur la mémoire
fasciale des états émotionnels et sur la restauration du tonus vagal par voie mécanique.

La proposition centrale de Corporéam

Le corps humain n'est pas une somme de pieces défaillantes a réparer.

C'est un systeme adaptatif intelligent dont la SHA est le mécanisme régulateur central.

Restaurer la liberté de ce mécanisme, c'est redonner au systéme sa capacité a s'autoréguler,
a récupérer et a se transformer, quelle que soit la nature de la contrainte qui I'a altéré.

« Seule la fluidité apporte la santé »
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