tso_pro_02

Procréation

Temps de préparation : 15 min, temps d’interrogation 15 min

Une importance égale est attribuée à l’évaluation des connaissances (10 points) et à celle des compétences méthodologiques (10 points)

Exploitation des documents 

On s’interroge sur la relation entre les ovaires et l’hypophyse.

Question : A partir de l’exploitation des résultats expérimentaux ci-dessous, expliquez comment se fait la relation entre les ovaires et l’hypophyse.

Les documents suivants présentent les conséquences d’une ovariectomie (document 1) et d’injections d’œstradiol (document 2) chez des femelles de mammifères.
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Restitution des connaissances

Question : Exposez vos connaissances sur le déterminisme génétique permettant la différenciation des gonades en testicules ou ovaires et la mise en place du phénotype sexuel différencié.
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Indication de barème

	Réponses attendues
	Compétences méthodologiques
	connaissances

	Exploitation de documents

Doc 1 :

Ovariectomie suivie d’une augmentation du taux de LH

Communication entre ovaires et hypophyse

Doc2 :
Injection d’oestradiol est suivie d’une diminution du taux de LH

Injection supplémentaire d’oestradiol est suivie d’une augmentation de LH (pic)

Oestradiol à faible dose exerce une inhibition sur l’hypophyse 

Oestradiol à forte dose exerce une activation sur l’hypophyse
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	Restitution des connaissances

Présence du chromosome Y, présence du gène SRY, différenciation de la gonade en testicule.

Absence du chromosome Y, absence du gène SRY, différenciation de la gonade en ovaire

Présence de testostérone et d’AMH, différenciation mâle

Absence de testostérone et d’AMH, différenciation femelle.
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Evolution du taux sanguin de LH chez une Rate
ovaricctomisée
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Document 2 : Chez une guenon ovariectomisée,
des injections d’oestradiol sont réalisées suivant le
protocole décrit ci-dessous !

- depuis le temps t0 et jusqu’a la fin de I’expérience,
perfusion continue d’oestradiol qui maintient le taux
plasmatique a une valeur de 1’ordre de 60 pg.mL |
-au temps t1, injection supplémentaire d’une forte
dose d’oestradiol.
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