La folliculogénese

Types de follicules

Description

Follicule

Formé par un




Il contient une grande cavité folliculaire appelée
remplie de liquide
folliculaire.

Il contient un ovocyte | qui se transforme en
ovocyte Il quelques heures.avant I'ovulation.

L’ovogénese
Complétez le document suivant :
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Les phases de I'ovogenése
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Phases Spermatogeneése " Ovogenése
multiplication Division des spermatogonies et ovogonies par i itoses
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ét rminisme du cycle
III

Lem Relation entre le cycle ovarien et le cvcle

Au cours d’un cycle utérin 'endométre (muqueuse utérine) passe par trois phases.
1-Délimitez les différentes phases sur le document suivant

2-faites correspondre chaque phase a ses caractéristiques.

CYCLE DE L'ENDOMETRE UTERIN
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¢ Conclusions

-stérilité Les ovaires sont responsables :
“| -atrophie de l'utérus -de la fertilité.

-arrét du cycle utérin - du développement et
fonctionnement de l'utérus

La greffe sous cuta
ovaire sous la peau d’une rate L'ovaire contréle l'activité
adulte ovariectomisée. -stérilité utérine a distance par voie
Injections répétées d’extraits -reprise du cycle utérin sanguine hormonale.

Concernant le myomeétre il cesse de se contracter pendant la
favorisant ainsi une meilleure fixation de I'ceuf.




L'ovaire secrete deux types d’hormones qui contrélent I'activité cyclique de I'utérus des la puberté
jusqu’a la ménopause. On cite :

m Les oestrogénes dont I’hormone principale est I'oestradiol.
m La progestérone.

Sécrétion B,
-Présent tout au long du cycle
-Taux faible et croissant au d

CEstradiol | -Présence de deu:
sécrétion : un
un plus fai

-Chute a la fi ycle. - cellules de la granulosa et la theque
h .| interne des follicules pendant la phase
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3/l Effets des hormones ovariennes

Expériences Résultats Conclusions

Injections répétées des -stérilité Les oestrogenes stimulent :
oestrogénes a une rate adulte | -prolifération de I'endometre - la prolifération de I'endor-
ovariectomisée. | (glandes en tube et

O : ~Te aississement)




- la contraction du myomeétre .

Injections répétées de la
progestérone a une rate -stérilité La progestérone seule ne permet
adulte ovariectomisée qui n’a | -utérus reste atrophié pas le développement de l'utérus
pas recu au préalable des
injections d’cestradiol.

L gestérone n’agit sur
Injections répétées de la -stérilité que s'il a été
progestérone a une rate -formation de la dentelle ibi
adulte ovariectomisée qui a utérine .
recu au préalable des -arrét des contractio
injections d’cestradiol. myomeétre

Interrompre les injections de
I'expérience précédente. 0
ormones ovariennes.
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Cycle de I'ovaire

Hormones ovariennes

Endomeétre
Menstruations j Prolifération

Myométre
contrélent I'activité utérine comme <uit -
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Au cours de la phase post menstruelle (qui coincide avec la phase folliculaire du (5°™au
14°™¢jour), I'cestradiol se fixe sur les récepteurs de la muqueuse utérine qui s’épaissit, se
vascularise et forme les glandes en tube.

Pendant la phase pré menstruelle ( qui coincide avec la phase lutéale) le développement de
la muqueuse s'accentue sous I'action combinée des deux hormone ovariennes cestradiol et
progestérone: formation de dentelle utérine, sécrétions de mucus et spiralisation des
artérioles.

La chute du taux plasmatique de ces hormones a la fin du cycle, suite a la régression du
corps jaune, provoque la mort de la partie supérieure de I'endometre ce qui entraine la
menstruation au début du cycle suivant.
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Cycle des
gonadoirophines

hypaphysaires

Phase folliculaire

Phase lutéale

Iaws Conclusions
-a hie des ovaires L'hypophyse controle le
| -arrét du cycle ovarien et développement et le
y S€ | utérin fonctionnement des ovaires.
Greffe d’une hypophys s | -restauration des ovaires L'hypophyse controle I'activité
son emplacement naturel & -reprise des cycles ovarien et ovarienne a distance par voie
sectom utérin sanguine hormonale
L'utérus n’est pas 'organe cible
hypophysaires a une femelle Le cycle utérin est toujours des hormones hypophysaires
hypophysectomisée et castrée. | absent

Le fonctionnement de l'ovaire est sous le contréle direct de deux gonadostimulines :
- La FSH (Follicl Stimulating Hormon)

- LaLH ( Luteinizing Hormon)
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1% 13

FSH LH

-Présente tout au long du cycle. s L ible et constant tout au lon
-Taux élevé au début du cycle (valeur) puis chute au (7°™jour) | / j vec un pic important

- Présente un pic au 13°™ jour (valeur). :
- Taux faible et constant pendant la phase lutéale avec une Ié
augmentation a la fin du cycle.

Expériences Résultats
Injections répétées de | -développementdes [ |z
FSH a une femelle follicules sans :
hypophysectomisée ovulation

Injections répétées de |
LH & une femelle
hypophysectomisé

n’a pas recu au '

préalable d injens '
de FSH &.

Ir2 Jf Effets des hormones hypophysaires :tion combinée de FSH
Lt _ 1 controle le cycle

hypophysecto nte ovarien.

arecu au préalable des | - o -LalH:

injections de FSH itra -- déclenche l'ovulation
--transforme le follicule
rompu en corps jaune
--stimule la sécrétiot
d’cestradiol et de
progestérone par le

jaune
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L'hypothalamus controle I'activité hypophysaire par I'intermédiaire

d’une neurohormone : la GnRH (gonadotrophin releasing hormon)

ou gonadolibérine sécrétée par les neurones hypothalamiques au niveau des
capillaires sanguins de la tige pituitaire ( ou hypothalamo-hypophysaire).

4// Conclusion
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; L'ovaire agit sur I’hypophyse par
— ———. | -hypersécrétion rétrocontréle négatif (RC-)
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Erétrncuntréla ovarien

_nﬂcmmm
doses d’cestrogenes a une

femelle ovariectomisée

Une diminution des sécrétions
de FSH et de LH.

Une faible dose d’cestrogénes
agit par (RC-) sur I’'hypophyse
freinant les sécrétions de FSH et
LH

Injections répétées de fortes
doses d’cestrogenes a une
femelle ovariectomisée

Une augmentation des
sécrétions de FSH et de LH (des

pics)

Une forte dose d’cestrogénes
agit par rétrocontréle positif
(RC+) sur I’'hypophyse stimulant
les sécrétions de FSH et LH.

Injection de progestérone seule
a une femelle ovariectomisée

Injection de progestérone a une
femelle ovariectomisée ayant
recu des fortes doses
d’cestrogénes

Hypothalamus

La progestérone agit par RC- sur

pophyse.




Schéma de synthése u mécalsme de la régulation du cycle sexuel chez

g

1- Lovulatione

a- de FSH

b- delH

c- d’cestradiol

d- de progestérone

LaFSH:
est sécrétée par I'hypophyse
est sécrétée par I’'hypothalamus
assure la croiss” -
assure | %




chez une femme ayant un cycle sexuel normal, la production des cestrogenes :
a- se caractérise par un seul pic de sécrétion
b- se caractérise par deux pics de sécrétion
c- stimule la prolifération de 'endométre
d- assure, a elle seule, la formation de la dentelle utérine
Iexpulsion du 2°™ globule polaire se produit au cours de :
a- lanidation
b- l'ovulation
c- lafécondation
d- la menstruation
I'ovogenése différe de la spermatogeneése par :
a- ladurée de la méiose
b- le nombre de gameétes produits
c- l'existence d’une phase de multiplication
d- l'existence d’une phase de différenciation
le taux de LH se maintient constant et élevé chez une
a- ovariectomisée
b- ménopausée
c- sous pilule combinée
d- enceinte _
la structure représentée par le
montre un ovocyte |
montre un ovocyte/l
est observée au ni
est observée a

ugqueuse utérine

ts communs entre la spermatogenése et 'ovogenése :
ux commencent a la puberté
les deux comportent une phase de différenciation
les deux se déroulent entierement dans les gonades
les deux produisent des gametes haploides
au cours de l'ovogenése, la division équationnelle se termine :
dans l'ovaire
dans les trompes
au cours de la fécondation

au moment de”
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possede une muqueuse renouvelable tous les 14 jours
sécrete, au niveau du col, un mucus appelé glaire cervicale
est sous le controle des cestrogénes et du progestérone
est le lieu de la fécondation
13- parmi les points communs entre un follicule mir et un corps jaune :
les deux sécrétent les cestrogenes
les deux sécreétent la progestérone
les deux agissent par leurs hormones sur la muqueuse utérine

les deux exercent, par leurs hormones, un RC+ sur le con

hypothalamo-hypophysaire




