
 

 

  

 

 

 

 

 

   7/ La HCG est une hormone:  
  a- Qui est sécrétée par l’ovaire pendant la grossesse  
  b- Qui est sécrétée par le jeune placenta  
  c- Qui maintient le développement du corps jaune  
  d- Qui maintient le développement de l’endomètre. 

  8/ La caryogamie est une fusion entre:  
 a- Un pronucléus mâle haploïde et un pronucléus femelle diploïde  
 b- Un pronucléus mâle diploïde et un pronucléus femelle diploïde  
 c- Un pronucléus mâle haploïde et un pronucléus femelle haploïde  
 d- Un pronucléus mâle diploïde et un pronucléus femelle haploïde. 
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   9/ Les granules corticaux de l’ovocyte une fois libérés:  
 a- Assurent la monospermie  
 b- Assurent la polyspermie  
 c- Réalisent une réaction corticale  
 d- Réalisent une réaction acrosomique. 

  10/ À partir du troisième mois de grossesse, le placenta:  
a- Secrète la HCG  
b- Secrète la FSH  
c- Secrète la LH  
d- Secrète l’œstradiol et la progestérone. 

  11/ La fécondation:  
a- Assure un polymorphisme au sein de la même espèce  
b- N’assure pas un polymorphisme au sein de la même espèce  
c- Rétablie la diploïdie  
d- Est une union entre deux gamètes diploïdes. 

  12/ Au cours de la fécondation, la pénétration du spermatozoïde dans l’ovocyte II, entraîne 
successivement, les évènements suivants : 
a. émission du 2ème globule polaire- réaction corticale- formation des pronucléi- caryogamie. 
b. formation des pronucléi- caryogamie- réaction corticale- émission du 2ème globule polaire. 
c. réaction corticale- émission du 2ème globule polaire- formation des pronucléi- caryogamie. 
d. caryogamie- formation des pronucléi- réaction-corticale- émission du 2ème globule polaire. 

  13/ A six mois de grossesse : 
a- Les ovulations sont absentes. 

b- Le corps jaune est bien développé. 
c- L’ovaire continue sa sécrétion hormonale. 

d- Le corps jaune disparaît. 

  14/ A six semaines de grossesse, on trouve dans l’utérus : 

a- Un ovule. 

b- Un zygote. 

c- Un embryon.                                                                                                                                                                                

d- un placenta bien développé 

      EXERCICE N°1 : 

         Des observations au microscope électronique ont permis d’élucider le mécanisme de la pénétration du 

spermatozoïde dans l’ovocyte II. Elles ont aussi montré qu’un seul spermatozoïde franchit la zone pellucide 

et pénètre dans l’ovocyte II. Le schéma du document 1 représente quelques étapes de cet évènement. 

 

1- Légender ces deux figures en reportant les numéros sur votre copie.  



 

 

2- Nommer et comparer, dans un tableau, les étapes A et B.  

3- Expliquer brièvement comment se fait la reconnaissance entre les gamètes conduisant à l’étape A.  

4- Décrire les transformations nucléaires déclenchées par la pénétration du spermatozoïde dans le 
cytoplasme ovocytaire.  

5- L’œuf résultant de cette fécondation a donné un garçon. Quels seraient le nombre et la nature des 
chromosomes des 2 gamètes.  
 

EXERCICE N°2 : 

      Un jeune couple de 32 ans, Mer X et Mme Y essaye d’avoir un enfant, depuis maintenant 4 ans.  
  Ce couple a recours aux analyses médicales et aux dosages hormonaux.  
Le document 2 montre quelques analyses du sperme de Mer X.  
Le document 3 montre les dosages hormonaux chez Mme Y (tracé A) ainsi que les dosages hormonaux 
réalisés chez une femme fertile (tracés B).  
Un examen plus approfondi montre que les trompes et l’utérus de Mme Y ne présentent aucune anomalie 

mais que ses ovaires contiennent des follicules peu développés. 

 

 
1- Analyser les résultats médicaux de Mer X et Mme Y présentés dans les documents 2 et 3 afin de préciser les 
causes de leur déficience de fertilité.  
2- Comment pourrait-on procéder pour rétablir le cycle de Mme Y.  
 
    Pour mieux étudier le déterminisme hormonal d’un cycle sexuel chez une jeune femme fertile (tracés B), 
des expériences ont été réalisées chez la guenon (femelle de singe) dont le cycle sexuel est semblable à celui 
de la femme.  
 
1ère série d’expériences : 

 

3- Analyser les résultats de ces expériences en vue de déduire le rôle de l’hypothalamus ?  
 
 



 

 

2ème série d’expériences:  
- A l’instant T0 : Ablation des deux ovaires.  
- A l’instant T1 : Perfusion continue d’oestradiol qui maintient le taux sanguin à une valeur proche de 60 pg/ml.  
- A l’instant T2 : Injection d’une dose d’œstradiol de l’ordre de 600 pg/ml.  
- A l’instant T3 : Injection d’une faible dose d’œstradiol et de progestérone.  
      On dose à chaque fois le taux plasmatique d’une hormone hypophysaire (LH), les résultats sont consignés 

dans le document 4. 

 

4- Analyser les courbes du document 4 afin de préciser la relation hormonale entre l’ovaire et  l’hypophyse.  
5- En déduire le principe de la contraception hormonale par la pilule combinée.  

6- En utilisant les informations dégagées de l’analyse des documents précédents et en faisant appel  à vos 
connaissances, représentez par un schéma fonctionnel les interactions hormonales entre les ovaires et le 
complexe hypothalamo- hypophysaire au cours d’un cycle sexuel normal.  

 

      EXERCICE N°3 : 

 



 

 

 

     EXERCICE N°4 : 

    On se propose de déterminer le mode d’action des pilules contraceptives combinées, à partir de certains 
résultats expérimentaux et des acquis.  
Les graphes A et B suivantes montrent l’évolution du taux sanguin d’hormones ovariennes naturelles et de 

l’hormone lutéinisante (LH) au cours d’un cycle sexuel chez une femme qui prend des pilules combinées, par 

référence à une femme qui ne prend pas de pilules. 

 

1- Faites une analyse comparative des deux cas de figures A et B.  
2- Exploitez certaines de ces données et vos connaissances pour expliquer le blocage de l’ovulation dans le  
cas de prise de pilules combinées.  
3- En déduire :  
► Le principe de la contraception hormonale.  
► Ses autres modes d’action (pilule combinée). 

    



 

 

          EXERCICE N°5 : 

   

 

 

 



 

 

 

 

       EXERCICE N°6 : 

 



 

 

 

4° Le tableau ci-dessous, résume les conditions et les résultats d’expériences de fécondation in vitro pratiquées 

chez des souris. On précise que les ovocytes sont prélevés juste avant l’ovulation, en plus, les conditions sont les 

mêmes pour toutes les expériences et propices1 à la fécondation. 

 
 

-- Analysesez ces expériences et leurs résultats pour :  

* confirmer l’hypothèse précédemment émise. 

* préciser le rôle joué par le contenu des éléments (b) au cours de la fécondation. 

 
C/ On se propose à présent de comprendre les modifications de l’activité ovarienne au cours du début de la 

gestation chez une femme de 25 ans. 

 

1) Le profil hormonal de cette femme devient celui figuré sur le document (4) 

 



 

 

 
 

 Comparez ce profil à celui d’une femme normale. 
 
2) Pour préciser le déterminisme de ce processus, on réalise un certain nombre d’observations chez les 
primates : 
- On trouve dans le sang des femelles, après implantation de l’embryon, une hormone secrétée par celui-ci : 
HCG 
- Il existe un parallélisme entre la montée du taux de HCG dans le sang après l’implantation de l’embryon 
et celle du taux de progestérone. 
-  La neutralisation de la HCG lors des premières semaines de gestation provoque un avortement. 
- L’injection de HCG, à des macaques en fin de phase lutéale provoque une augmentation transitoire de la 
production de progestérone par le corps jaune et l’allongement du cycle menstruel. 
 
a/ Analysez chacune de ces expériences, puis déduire l’origine des modifications du profil hormonal de cette 
femme.  
b/ Dites en quoi ces modifications sont indispensables au bon déroulement des premiers temps de la 
gestation. 

 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 


