
Les besoins des cellules musculaires en glucose

Q1: identifiez l’effet de l’activité musculaire sur la consommation de 
glucose et de dioxygène, et l’origine de ces deux molécules.
Q2: comparez la consommation de glucose du muscle aux autres 
organes



Apport de glucose alimentaire et variations de la glycémie

Q1:comment évolue la glycémie durant une journée ? 
Q2: comment évolue la glycémie au cours d’un test d’hyperglycémie provoqué ?
Q3: montrez la position stratégique du foie dans la circulation sanguine



Le glucose et son stockage 
dans l’organisme

Q1: sachant que le volume sanguin est d’environ 5 litres, 
quelle est la quantité de glucose moyenne exprimée en 
grammes disponible dans le sang ?
Q2: compte tenu des besoins au cours d’un effort justifiez la 
nécessité de stockage du glucose



Glucose et glycogène

Glycogène        (C6H10O5)n

Q1: rappeler la formule brute du glucose et justifiez la formule brute du glycogène.
Q2: sachant que la valeur énergétique d’un gramme de glucide est de 17kJ et  d’un gramme de lipide de 38kJ, 
démontrer que les organismes vivants ont plutôt intérêt à stocker les excédents énergétiques sous forme de lipide que 
de glucide.



Stockage et déstockage cellulaire du glucose

Q1: où et sous quelle forme est stocké le glucose ?
Q2: comment expliquer la baisse de la quantité de 
glycogène dans les cellules musculaires lors d’un effort ?
Q3: comment expliquer l’augmentation de la production 
hépatique de glucose lors d’un exercice ?
Q4: quelle différence dans la gestion du glucose entre les 
cellules musculaires et hépatiques peut on supposer 
d’après ces documents?



La glycogénogenèse

glucose Glucose-6-phosphate glycogène

Glucokinase dans le foie
Hexokinase dans les autres tissus

Complexe multienzymatique 
dont glycogène synthétase



La glycogénolyse

glucose glucose -6-phosphate glycogène

complexe multienzymatique
dont phosphorylaseGlucose-6-phosphatase

La cellule hépatique est la seule  à 
posséder  l’enzyme capable de 
déphosphoryler le glucose-6-
phosphate  en glucose .

Le glucose-6-phosphate contrairement 
au glucose est incapable de diffuser à 
travers la membrane cytoplasmique.

Par conséquent seules les cellules 
hépatiques  peuvent libérer du glucose 
indispensable aux autres cellules.



Bilan du métabolisme glucidique des cellules hépatiques 

Glucose                                            glucose-6-phosphate                            glycogène

glucokinase

Glucose-6-phosphatase

Acides aminés
Acides gras

Glycogénogenèse

Glycogénolyse

NNéoglucogenèse

Glycogénogenèse

Glycogénolyse



Pancréas exocrine et endocrine



Cellule exocrine et endocrine

Observation en immunofluorescence, technique utilisant
des anticorps fluorescents spécifiques de 2 protéines distinctes

Cellule exocrine



Découverte et effets des hormones pancréatiques



Les hormones pancréatiques

Q1: quelle est la nature chimique de l’insuline ? Du glucagon ?
Q2: quel est le mode d’action d’une hormone ? Comparez au mode d’action d’un neurotransmetteur
Q3: proposez une définition d’une hormone



Les cellules cibles des hormones pancréatiques



Bilan: la régulation de la glycémie



Le diabète de type 1

Q1: 

Q: à l’aide des documents expliquez quelles sont les causes du diabète de type 1, comment on le diagnostique, puis cherchez quelles peuvent être les conséquences et les traitements possibles



Le diabète de type 2

Q1: à l’aide des documents expliquez quelles sont les causes du diabète de type 2, 
comment on le diagnostique, puis cherchez quelles peuvent être les conséquences 
et les traitements possibles
Q2: en bilan réalisez un tableau comparatif des deux types de diabète



Bilan: glycémie, régulation et dysfonctionnement

Des flux de glucose dans l’organisme:

Pour assurer les besoins énergétiques, les cellules musculaires absorbent et consomment principalement le glucose qu’elles oxydent par respiration ou fermentation lactique.
Les besoins sont variables et augmentent fortement lors d’efforts physiques intenses. Par ailleurs l’apport de glucose lors des repas est discontinue.
Après son absorption intestinale, le glucose arrive dans le foie, dont la position dans l’organisme est stratégique, par la veine porte hépatique. 
Les cellules hépatiques sont capables de polymériser le glucose en glycogène: c’est la glycogénogenèse. Elles réalisent aussi la glycogénolyse et sont capables libérer du glucose dans le sang. Elles sont également capable defaire la synthèse 
de glucose à partir d’acides gras et même d’acides aminés en cas de jeûne prolongé : c’est la néoglucogénogenèse.
Les cellules musculaires, gros consommateurs sont capable de réaliser la glycogénogenèse et la glycogénolyse mais faute d’une enzyme, la  glucose 6 phosphatase, elles ne sont pas capable de libérer le glucose, elles l’utilisent (la cellule 
musculaire stocke et déstocke pour son propre usage).
Les cellules adipeuses sont capables de transformer le glucose en triglycérides avec un gain de poids ( la valeur énergétique d’un gramme de glucide est de 17kJ et  d’un gramme de lipide de 38kJ ) mais ne peuvent libérer que des acides 
gras.

La glycémie et sa régulation:

La glycémie est la concentration de glucose dans le sang; elle augmente après un repas et diminue au cours de l’effort mais revient à sa valeur de référence d’environ 1g/l grâce à un système de régulation.
Le pancréas se subdivise en deux entités structurales et fonctionnelles: le pancréas exocrine sécrètent des enzymes digestives, le pancréas endocrine sécrètent des hormones de nature protéique. 
Les cellules alpa, périphériques sécrètent le glucagon, hormone hyperglycémiante, et les cellules béta, centrales et plus nombreuses sécrètent l’insuline, hormone hypoglycémiante. 
Ces cellules sont glucosensibles, leur sécrétion dépend de la glycémie: une augmentation de la glycémie stimule les cellules béta, une baisse de glycémie stimule les cellules alpha.
Le message hormonal s’adapte en permanence à l’état  de la glycémie, car glucagon et insuline sont dégradés rapidement une fo is libérés dans le sang ( leur demi-vie est d’environ 5mn).
Après transport elles se fixent sur des récepteurs membranaires spécifiques situés au niveau des cellules cibles dont elle modifient l’activité.
Le glucagon agit sur les seules cellules hépatique en stimulant la glycogénolyse et le passage du glucose dans le sang, faisant ainsi augmenter la glycémie.
L’insuline agit sur les cellules hépatiques et musculaires en stimulant au contraire l’absorption du glucose et la glycogénogenèse ainsi que l’absorption et la transformation du glucose en triglycérides dans les cellules adipeuses et font donc 
baisser la glycémie.



Exercice




