Thème 3 – Corps humain et santé  - chapitre 1

2. La régulation du fonctionnement de l’appareil reproducteur féminin 
Voir Activité
Le fonctionnement du cycle reproducteur féminin
Chez la femme ovaire et utérus fonctionnent de façon cyclique de la puberté à la ménopause. Les cycles ont une durée de 28 jours en moyenne. 

         A chaque cycle :
· Un des ovaires libère un ovule, c’est l’ovulation qui a lieu environ 14 jours avant les règles. Cette ovulation sépare le cycle en 2 phases:
- la phase folliculaire au cours de laquelle se développe par multiplication cellulaires intenses un follicule. A terme de cette phase, le follicule mûr fait 2 cm et est constitué de l’ovule entouré de la granulosa (ensemble de 50 millions de cellules) dans la quelle est- creusée une cavité remplie de liquide et en périphérie du follicule des cellules constituant les thèques. 
- la phase lutéale au cours de laquelle le  follicule rompu  se transforme en corps jaune (les cellules accumulent des lipides et des pigments jaune) .En fin de cycle, s’il n’y a pas eu fécondation, le corps jaune régresse et donne le corps blanc qui dégénère vite ; s’il y a eu fécondation et donc grossesse, il se maintient pendant toute la grossesse.
Rq: A la naissance, l’ovaire possède un stock déterminé d’ovocytes qui ont été formés lors de la période fœtale. Chaque ovocyte  est entouré de quelques cellules folliculaires et forme un follicule ovarien. A partir de la puberté et jusqu’à la ménopause (= 50 ans), au cours d’un cycle, sur une vingtaine de follicule, un seul termine son évolution débutée 3 mois plus tôt (les autres follicules dégénèrent). 

· Dans le même temps, l’utérus renouvelle périodiquement  la muqueuse  (= endomètre) qui tapisse sa cavité. Le cycle utérin débute par la dégradation de la muqueuse utérine le premier jour des règles (ou menstruations). A la fin des règles, la muqueuse s’épaissit, s’enrichit en vaisseaux sanguins, elle est prête pour l’implantation d’un embryon vers le 21ème jour du cycle (de grossesse). S’il n’y a pas de grossesse, cette muqueuse est éliminée au moment des règles.
Le fonctionnement du cycle reproducteur féminin est sous contrôle hormonal. 
Le cycle ovarien est contrôlée par le complexe hypothalamo-hypophysaire.

L’hypothalamus produit la neuro-hormone,  GnRH, qui est libérée dans le sang et va agir sur l’hypophyse. La GnRH stimule la production de manière cyclique de 2 hormones, la LH et la FSH par les cellules de l’hypophyse. 

Ces hormones stimulent l’ovaire (croissance des follicules et sécrétion des hormones ovariennes). Le pic de LH observé aux alentours du 14ème jour, déclenche l’ovulation.

Les hormones ovariennes (œstrogènes et progestérone) agissent sur les modifications de la structure de la muqueuse utérine au cours du cycle. De plus ces hormones exercent pendant la majeure partie du cycle un rétrocontrôle négatif sur l’hypophyse : elles inhibent la libération de gonadostimulines.
Cependant il existe un rétrocontrôle ponctuellement positif l’avant-veille de l’ovulation.
 Rq : Chez la femme comme chez de nombreuses femelles de primates, pour des taux élevés d’oestrogènes - cette hypersécrétion d’œstrogènes est consécutive au grand nombre de cellules dans les follicules mûrs - il y a stimulation (et non plus inhibition) de l’activité hypophysaire ==> la production de LH s’emballe ==> pic de LH ovulatoire. C’est le pic d’œstradiol au 12ème jour qui provoque le pic de LH au 13ème jour qui à son tour provoque l’ovulation au 14ème jour.

