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	POLE NUTRITION
	3ème PARTIE : CŒUR ET CIRCULATION 

	Chapitre 3 : Anatomie et physiologie cardiaque
	TP 6 
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( Cliquer sur l’icône « animation cœur tp6 »



( Cliquer sur le bouton « heart ».
( Lire le document 1 qui relate les étapes du fonctionnement cardiaque.
(. Faire défiler l’animation : le bouton « avance » montre le fonctionnement cardiaque mais vous pouvez décomposer clic par clic le fonctionnement grâce au bouton « ralenti ».
( Faire défiler cette animation autant de fois que nécessaire pour bien observer la circulation du sang dans les cavités cardiaques et pour répondre aux questions.
( a) Découper et replacer dans l’ordre les schémas du document 2 qui présente les étapes du fonctionnement cardiaque.

b) Mettre un nom à chacune d’elle.


( Cliquer sur le bouton « graph ».

Vous allez pouvoir visualiser au fur et à mesure du fonctionnement du cœur l’évolution des pressions intracardiaques et les interpréter !
Trois pressions sont mesurées : La pression intra auriculaire (atrium = oreillette en anglais), la pression intra ventriculaire, la pression intra aortique.


( Placer vous au début du cycle. Faites avancer avec le bouton « ralenti » jusqu’à ce que le ventricule commence à se contracter. En effet la suite de la courbe ne s’interprète pas à votre niveau.
( Observer l’évolution de la courbe (verte) en même temps que le fonctionnement du cœur.
( c) A quoi est due l’augmentation de pression dans l’oreillette ?

d) Rédiger donc l’analyse de cette courbe.

( Placer vous à la fin de la contraction de l’oreillette. Faites avancer avec le bouton « ralenti » jusqu’à ce que le cœur apparaisse de nouveau décontracté.
( Observer l’évolution de la courbe (violette) en même temps que le fonctionnement du cœur.
( e) A quoi est due l’augmentation de pression dans le ventricule au début?
f) A quoi est due la diminution de pression dans le ventricule à la fin ?
g) Rédiger l’analyse des 2 parties de cette courbe.
h) Quels évènements marquent le début et la fin de la contraction des ventricules. En utilisant le document 1, préciser comment ces évènements sont détectés.


( Placer vous au début du cycle de la contraction de l’oreillette. Faites avancer avec le bouton « ralenti »  sur toute la longueur du cycle.
( Observer l’évolution de la courbe (orange) en même temps que le fonctionnement du cœur.
( i) A quoi est due l’augmentation de pression dans l’artère ?

j) Rédiger l’analyse du début de cette courbe

k) Etablir un lien chronologique entre la courbe verte et la courbe violette.
l) Refaire l’analyse de la courbe de pression aortique, mais simultanément avec celle de la pression intra ventriculaire. Conclure en montrant que cela permet de distinguer 2 phases de la systole.

m) Compléter le document 3 qui résume le fonctionnement cardiaque. 
n) Rédiger une phrase (longue !) qui reprend tous les éléments de ce tableau pour décrire un cycle cardiaque.
DOCUMENT 1



DOCUMENT 2






Matériel et méthode

Salle informatique

Animation flash « animation cœur tp6 »

Modèle du cœur

Poster sur le cœur 

Ordinateur et vidéoprojecteur. Pour le prof.

Le fichier « tp 6 chap3 cœur » à éventuellement projeter.
Un flacon à bouchon rempli d’eau (pour mimer l’expulsion du sang)

Préciser au début du TP que la pression est mesurée par une sonde que l’on glisse dans les cavités du cœur successivement.

Correction 

a) et b) A : Systole Auriculaire ; D : Systole ventriculaire isovolumétrique B : Systole ventriculaire isotonique C : diastole générale.

c) A la contraction des oreillettes qui compriment le sang.
d) La P auriculaire augmente légèrement, donc le cœur est en systole A

e) A la contraction des ventricules qui compriment le sang.

f) A la décontraction des ventricules.

g) La P ventriculaire augmente fortement, donc le ventricule est en systole. Puis cette P diminue donc le cœur est en diastole.

h) Début marqué par la fermeture des valvules auriculo-ventriculaires qui provoquent le 1er bruit du cœur. La fin est marqué par la fermeture des valvules sigmoïdes qui provoquent le 2ème bruit du cœur.

i) A l’éjection du sang par le ventricule.

j) La pression dans l’artère est constante, puis la pression augmente ce qui correspond à l’éjection du sang dans l’artère par le ventricule.

k) L’oreillette se contracte puis c’est le tour du ventricule.

l) La pression dans l’artère est constante, mais celle dans le ventricule augmente, donc le ventricule se contracte mais n’exerce pas une pression suffisante pour expulser le sang.
Puis la pression dans le ventricule augmente et devient telle que les valvules s’ouvrent et la pression dans l’artère augmente ce qui traduit l’expulsion du sang.

Conclusion : l’analyse comparée de ces 2 courbes permet de détailler les 2 parties de la systole ventriculaire : la SVisoV où le sang n’est pas éjecté et la SVisoT ou le sang est expulsé.

m) 

n) l’O se contracte, le sang est propulsé vers V. V se contracte ce qui ferme les valvules AV. Le volume dans le ventricule reste le même malgré la contraction de V. La pression devient-elle que les sigmoïdes s’ouvrent. Le sang est expulsé dans l’artère. (la pression V baisse) les valvules sigmoïdes se referment. Le V se décontracte, le sang rerentre dans les O. Les valvules AV s’ouvrent e le sang peu remplir passivement les V en passant par les O.
But du TP : 


( Connaître les différentes étapes du fonctionnement cardiaque.


( Etre capable de les décrire à partir de courbes mesurant des aspects du fonctionnement du cœur 





Les expériences se font pour un coté du cœur sachant que simultanément la même chose se passe de l’autre.





1. Les phases de la contraction musculaire (30’)








Source : � HYPERLINK "http://www.alistairm.co.uk/portfolio/index.php?work=25" ��http://www.alistairm.co.uk/portfolio/index.php?work=25� 
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2. Analyses expérimentale (45’)














A. Pression intra auriculaire (10’)








B. Pression intra ventriculaire (25’)








C. Pression intra aortique (10’)








D. Analyse croisée des courbes








3. Bilan (30’)








La révolution cardiaque (= cycle cardiaque) est constituée d'une alter�nance cyclique de contractions (= sys�toles) et de relâchements (= diasto�les). 


En physiologie, la contraction de l'oreillette (ou systole auriculaire) est prise comme repère de l'initiation de la révolution cardiaque. 


Trois phases se succèdent lors de la ré�volution cardiaque: 


• Une phase de propulsion du sang dans les ventricules c'est la systole auriculaire. 


• Une phase de contraction des ven�tricules et d'éjection du sang dans les artères: la systole ventriculaire. Elle peut-être séparée en deux étapes : 


- la systole ventriculaire isovolumé�trique, qui est une phase de mise en tension des ventricules durant laquelle le volume de sang reste identique dans le ventricule. Elle débute par la fermeture des valvules qui provoquent le 1er bruit du coeur ; 


- la systole ventriculaire isotonique ou phase d'éjection systolique, durant laquelle le sang est éjecté dans l’artère. Elle se termine par la fermeture des valvules qui entraînenet le 2ème bruit du cœur. 


• Une phase de remplissage passif : la diastole générale. 


- Lors de la diastole ventriculaire  isovolumétri�que, toutes les valves sont fermées et le sang retourne passivement dans l'oreillette droite par les veines caves et dans l'oreillette gauche par les veines pulmonaires. 


- Lors de la diastole isotonique, l'ouverture des valves auriculo�ventriculaires permet le remplissage des ventricules. 





D’après BPH – Fanchon – Ed Nathan p64
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�
A�
B�
C�
D�
E�
�
Valvules�
�
Fermeture des AV�
Ouverture des sigmo�
Fermeture des sigmo�
Ouverture des AV�
�
Muscle cardiaque�
Contraction des O�
Contraction des V�
Contraction des V�
Décontraction des V�
Décontraction générale�
�
Mouvement du sang�
Passe des O aux V
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Reste dans V�
Est expulsé des V vers les artères�
Rempli doucement O�
Passe par O pour remplir V�
�
Nom de la phase�
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