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Généralités

Le systeme urinaire est
constitue de:

* Deux reins, qui fabriquent
I'urine.

* Deux ureteres, qui
I'acheminent des reins
jusgqu’a la vessie.

* La vessie, qui collecte

'urine en attendant son
excreétion.

* L'uretre, par lequel I'urine
est éliminée de la vessie
vers I'extérieur.

g
Urétre

Vessie



Les principales fonctions du reins:

* Elimination de déchets du métabolisme et de
substances toxiques.

* Régulation de I'’équilibre de I'eau et des électrolytes ( ou
ions).

* Régulation du pH.

* Contrdle de la pression arterielle, par la production d’une
enzyme: la rénine.

* Production d'une hormone, l'erythropoiétine, nécessaire
a la formation des globules rouges.

* Production de la forme active de la vitamine D.



Anatomie

*Le rein
*Le nephron
*Le corpuscule de malpighi

L 'apparelil juxtaglomerulaire



Organe paire.

En forme de haricot.
12 cm de long.

6 cm de large.

150 g.

Localisation : T12a L

Entoure d'une capsul
rénale, elle-méme
entouree d’'une coucr
de graisse.
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Tocakisation des reins



Le reln

Capsule

Le rein est compose de

Cortex rénal

rénale
Médulla

® Le COrteX Bassinet
* La médulla:

-Pyramides de
malpighi idte ¥

-Calice

* Le pelvis rénal (ou
bassinet).

Pyramide

rénale
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Calice majeur

HBassinot

Bassinet
(reconstruction &n 3D}
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Le nephron

2 The MeGraw-HIN Companies, Inc. Permission o diapia

Distal conveluted tubule

MNephron loop
Proximal convoluted mhm,}Jumnam nephron

=~ Proximal convoluted tubule |
%, Renal compuscle (cut)
—— Glomerulus

= Cortical
naphron

Deux types de
néphrons:

* Cortical

medullaire



Le nephron

Feuillet parietal
de la capsule
glomerulaire
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Tubule contourne
distal
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Endothélium fenestré
du glomeérule
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Feuillet viscéral de la

% % capsule glomerulaire
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Mitochondries
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Tubule contourné proximal — Membrane piasm!que fortement invaginee
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» Partie ascendante de l'anse Cellules du tubule contourné distal
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| = Tubule Cellules de I'anse du néphron (segment gréle)
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Cellules du tubule rénal collecteur

Les differentes parties du Néphron:

* Corpuscule renal (de
Malpighi)

* Tubule contourné proximal

Anse de Henlé
Tubule contourné distal



Le nephron

Vascularisation:
* Artériole afférente

* Capillaires
glomerulaires

* Artériole efferente

* Capillaires
peritubulaires

* Vasa recta

rénale

U

y
/

i

Neéphron juxta-
medullaire




Le corpuscule de malpighi

Espace capsulaire

Tube contourne

proximal Feuillet pariétal de la

capsule glomérulaire

POLE
URINAIRE
Artériole
afférente
Podocytes

Pedicelle

Barriére de
filtration

(cf. Figure 5) Artériole efférente

Endothelium
Glomérulaire

POLE
VASCULAIRE

Il est formé de la capsule de Bowman (ou glomeérulaire) et du
glomérule



Le Glomeérule

Forme par les structures
suivantes :

-La Capsule de Bowman
-Le floculus

-Le mésangium

-Les podocytes

apsule de Bowiman
Cellules

mésangiales
Podocytes

Espace de
Bowman

| -'-’
! Podocyte

Capillaires
sanguins



L'appareil juxtaglomerulaire

* Controle la pression
artérielle et la volémie.

* Formé par I'accolement
d’'un segment de la paroi
de l'artériole afferente du
glomerule et d’'une
portion de celle du tubule
contourne distal.

| APPAREIL JUXTAGLOMERUL AIRE

Cellules {

mitersticiclles

POLE VASCULAIRE
du corp. de Malpighi

Corpuscule
feni ’
de Malpighi 44

Artisncle Matula —— Il"'.l'|| Ariricie
glfdrama Hrnzy '-.l'u affergnte
Cifhilas ;uﬁlaglll}tnEeulalrux
Appareil
Juxt aglomérulaire



Processus renaux
fondamentaux

*Filtration
*Sécrétion

*‘Réabsorption



capliaire

i glomeérulaire o

efférente

1. FILTRATION
GLOMERULAIRE

2. SECRETION
TUBULAIRE

3. REABSORPTION
TUBULAIRE

Capillaire

Tubule péritubulaire

4 Veine



Filtration

La filtration glomérulaire
est la premicre phase
du processus de
formation de l'urine par

les reins.

Cette urine, appelée urine
primitive, est ens uite
transformée en urine
définitive par les
tubules rénaux.

/
/

Espace
de Bowman

vapiaire

Artériole  giomérulaire
aftérente /

Tubule

Excrétion

Arteriole
efferente

1. FILTRATION
GLOMERULAIRE

2. SECRETION
TUBULAIRE

3. REABSORPTION
TUBULAIRE

Capillaire
péritubulaire

Veine



Appareil juxtaglomerulaire

APPAREIL JUXTA-GLOMERULAIRE

CELLULES

JUXTAGLOMERULAIRES
(GOORMAGHTIGH)

GLOMERULE

TUBE &
MACULA DISTAL

DENSA




Filtration glomerulaire

* Processus passif, purement mecanique.

* 180 litre/jour, uniquement 1% rejeté au
milieu exterieur.

* ] litre de sang filtre; 120 ml passe la
barriere glomérulaire.



20 %

1000-1200 mV/min

15 %

750-900 ml/min

Reins Cerveau

Débit cardiaque



Debit de filtration glomerulaire

* Quantite de sang filtrée par la chambre glomerulaire
en 1 minute.

* 3 facteurs:
* Aire de filtration: nombre de glomérules valides.

* Permeéabilité de la membrane de
filtration(pathologies!!!)

* PNF: pression nette de filtration.



Artériole efferente

Artériole afférente

! Kf
Pc - Pt= pression nette

de filtration

Débit de filtration




Definitions

* PNF: pression nette de filtration.

* PHG: pression hydrostatique
glomérulaire(+)

* POG: pression osmotique glomérulaire(-)

* PHC: pression hydrostatique
capsulaire(-)

* PNF=PHG-(POG+PHC)=15mmHg.



Capillaire glomérulaire
Capsule de Bowman

Fig, 1 - Les déterminants hémodynamiques de la filtration glomérulaire: pression hydrostatique
dans la capillaire (Peg) et dans la capsule de Bowman (Pcp), pression oncotique dans la capillaire

glomérulaire (1) et la capsule de Bowman ([TeR)-



Régulation intrinseque

Le rein ajuste lui meme le debit sanguin
entrant.

Les changements de pression sont
détectes par I'apparell juxtaglomerulaire.

Variation du diametre des artérioles
afférentes et efférentes.

Systeme rénine angiotensine.



Régulation extrinseque

En cas d'urgence, lorsqu'il est nécessaire de
détourner le sang vers les organes "nobles" (lors
d'une importante hémorragie par exemple), le
systeme nerveux sympathique stimule
directement et aussi via la production
d'adrénaline, la vasoconstriction intense des
artérioles afférentes, reduisant ainsi au minimum
la filtration. De plus, il stimule, via les récepteurs
béta adrenergiques, I'appareil juxta glomeérulaire,
afin d'augmenter la pression arterielle
systemique.



Facteurs limitants

Facteurs limitants de la filtration :

La taille des mo
Le diametre mo

écu
ecu

es (PM < 68000)
aire (< 4 nm)

La charge des molecules:

(+ filtrent mieux que -)



L a sécrétion

* Transfert de
molécules du liquide

extracellulaire(capillai

res) vers la lumiere
du nephron
(tube/Anse)

* Transport principal
H+ et K+ et autres. .

* Mécanisme de
transport ACTIF

Tube prm-:i.mul Tube distal
Mat HF Na+tCl-  MNat KT OHY
| T | a&(h I | !
T * TN -
| I.Ir .llf '-.,II‘\
|/ -'L
i cr JI
Filtre Ma+
glomérulaire —» K
2CI
1
H:D “. T H:':I
(HAD
Anse de Tube
Henlé collectenr



L a sécrétion

Fonctions :

Eliminer une substance qui ne se trouve pas
deja dans le filtrat : médicaments (pénicilline,
phénobarbitol)

Eliminer des substances nuisibles,
reabsorbées passivement (urée et acide
urigue)

Débarrasser I'organisme des ions K+ en exces
Régler le pH Sanguin




La reabsorption
s ()
. Gl e Capiflaire:
DeUX VOIeS: Cellule tubulaire gonnl eie
* La voie paracellulaire

* |La voie transcellulaire

Trois transports: 1
Kt :m‘:mm%‘& K* a%mmma;ﬁg&
« Actif .
Na™ EE&WN?‘.‘L‘%&_‘, B -zircmsazzsmfmmare“%rm?’g‘;- Na™ mmes.-,m:&-

Voie paracellulaire

* Actif secondaire H/ )

* Passif (diffusion et s
OS m Ose) === = Transport actif primaire

mma= | t actif secondaire = Canal ionigue
& ansport ac —

€ ) = Transporteur protéique

messlp = Transport passif (diffusion)



La reabsorption au niveau du
tubule contourné proximal

Légende:

=== — Transport actif primaire
= = @ = [ransport actif secondaire

memslipe = [ransport passif (diffusion)

= Transporteur protéique

= Canal ionique

Filtrat dans
la lumiere
du tubule

N a-1- e b

Glucose ===
Acides aminés
Certains ions
Vitamines

Cellule tubulaire

==

Espace
interstitiel

Urée ==
Substances
liposolubles

Hzo SRR LI R e

Capillaire
péritubulaire

(&7
{et autres
anions)




La reabsorption

Jubule contowurné
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Regulation

* Systeme a contre courant
*‘Réabsorption de I'eau
*Réabsorption du sodium

*Regulation du taux de filtration
glomerulaire

*Soif et gout du sel



)

S ys teme a contre-courant

S’effectue dans les Anses de Henle
* Fonction Principale :

Transport actif du NaCl de la
branche ascendante vers la
branche descendante

* Maintenu par les vasa-recta
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N\

S ys teme a contre-courant

* Donnée:
Ecoulement : 300mOsmol/l

* Osmolarité :
Branche Ascendante : Baisse
Branche Descendante : Augmente

* Transport par l'intermédiaire de pompes

* Et on recommence les étapes...



/' =ECOULE-
~ MENT

& TRANSPORT
ACTIF DU
NaCl

sE2s8s8B88gEEE

?§f§f§*§i§?§5$§€§
2 828 88 883 a8

S e s

¢

(éﬁ'ﬁ 8 8 8 8 8 8



N\

S ys teme a contre-courant
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L'EAU

* | 'eau compose 95 % de la quantite
totale de l'urine, les 5 % qui restent sont
constitués essentiellement d'urée et de
chlorure de sodium.


softpcs
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L'eau

La perméabilité a 'eau du tube terminal varie selon les
segments :

-le tube distal est quasiment imperméable a ’'eau

-la perméabilité dutube collecteur varie selon son imprégnation
en ADH qui agit sur les

récepteurs V2

-'en présence d’ADH, le tube collecteur devientperméable a
Peau avec

réabs orption massive d’eau sans réabs orption de molécule
osmotiquement

active. Les -s deviennent hypertoniques avec une osmolarité
pouvant

atteindre 1200 mosmolA

- CEIEEEEEREERADE) 1« tube collecteur o s  (HEENEENED & reau

et les urines
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Bilan de I'eau
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Reabsorption primaire du
sodium

Lumiére Cellules des canaux [ Liquide
tubulaire collecteurs corticaux ;;’ interstitiel
B

M_&r_nbrane , Jonction occlusive Membrgne
luminale K basolaterale
Canal ATD \

potassigue i l

K+% "G KT
(Diffusion)

Na‘l' % Na

Canal ———/

s‘_"‘e‘:idique

Nat



Regulation du taux de reabsorption

=
,/_A“"“-.__
_Debut

[ T Perte de Na* et H,O ‘

par diarrhées

J |

N

.’_“L Volume plasmatigue [
1

\d\}
1 Pression veineuse |

I
[ <
| 1 Retour veineux J
|
<5
[ L Pression atriale |
== |

L

telediastoligue

=

| 1 volume d'éjection
|V
[ 1 Deébit cardiague —|
e
lipctMis dos pors ,i\ L Pression artérielle
sympathigues renaux

T |

-

[ L Volume ventriculaire J

Réflexes
mediés par
des barorécepleurs
veingux, atriaux
et arériels

Reins

T Constriction des artérioles afférantes rénales |
’ = |

Effet diraet

1 Pression nette de filtration glomérulaire
!;'
[ L pFG
= I
=
L Excrétion Na* et H,0 i}




Controle hormonal







Réqulation du TFG
Hypovolemie

Augmente les pertes de Na+ et d'H20
Baisse du volume plasmatique
Baisse de la pression arterielle
Baisse des pression cardiovasculaires

Augmentation de la sensibilité du reflexe (eviter les
perte) => vasoconstriction

Augmente la constriction des artérioles afférentes

Baisse de la pression de filtration glomerulaire
Baisse du TFG



Regulation du TFEG
Hypervolémie

Augmentation du Na+
Augmentation du volume plasmatique

Baisse de la sensibilité du retro controle ( trop de
volume)

Etirement des vaisseaux

Ouverture des canaux calciques des cellules de
I'artériole

Contraction de ces cellules musculaires lisses de
I'artériole

Vasoconstriction réflexe des artérioles
Augmentation de la pression artérielle
Stimulation neuroendocrine

Augmentation du TFG



Métabolisme 10 %

Aliments 30 %

Boissons 60 %

1500 mL

pes

2500 mL

Apport quotidien

moyen

1500 mL

B
/A

Déperdition quotidienne
moyenne

Matieres
fécales 4 %

Sueur 8 %

Pertes par
la peau et
les poumons
28 %

Urine 60 %



Soif

Augmentation de I'osmolarité du plasma

l

Soif

|

Liberation de I'hormone anti-diuretique (ADH)

|

Réabsorption d’eau au niveau des reins

Excrétion d’urine concentrée



Soif

Diminution de I'osmolarité du plasma

l

Inhibition de la soif

l

Inhibition de la libération d ADH

l

Excréetion de grande quantité d'urine diluée



Mécanisme de la solif

Diminution du volume Stimulation des Augmentation du volume
de liquide extracellulaire § ol OsSmorecepteurs du liquide extracellulaire
v - ducentre hypothalamlque
de la soif +%  Sensation de soif;

Diminution de
l'osmolalité du liquide
extracellulaire

ingestion d'eau
Augmentation de
'osmolalité du liquide
extracellulaire

_ Diminution de Ia
B secretion TR
de salive

Asseéchement de
la cavité orale

Absorption d'eau

Légende: par le tube digestif

') = Stimulation

- = Inhibition
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Conclusion

Cortex rénal

Arténole

Corpuscule rénal
afférente

Glomérule Capsule glomeérulaire

Tubule contourng proximal

iy collecteur Tubule
contourns
distsl
Pyrarnide
meduliaire
i Papilie rénale
Calice rénal de la pyramide .
frfe 1Enale l ascendante | aqeady
\eine rénale Colonne rénale _ nephran
Pelvis rénal © /| descendante

Uretére e =~ — Capsule rénale
: (D)
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