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PREMIERE PARTIE

PHYSIOLOGIE HORMONALE

CHAPITRE 1

METABOLISME, EFFETS ET MECANISME D’ACTION

DES HORMONES

PAR E.-E. BAULIEU*

Les hormones sont des messagers chimiques
spécifiques qui contribuent a I'intégration mor-
phologique et fonctionnelle de différents tissus ou
organes d’'un organisme. Synthétisées par des
glandes a sécrétion interne (« endocrines »), elles
sont déversées dans les humeurs, essentiellement
le sang qui les aménera au niveau des cellules
cibles.

Le systéme nerveux, qui constitue 1’autre grand
réseau de coordination, est relié au systéme
endocrinien. Chez les invertébrés, les hormones
sont produites dans le systéme nerveux central.
Chez les vertébrés, I’hypophyse dérive en partie
du systtme nerveux et elle est étroitement
contrélée par le cerveau, cependant qu’on ne sait
§’il faut classer le tissu médullo-surrénalien dans
le systtme nerveux sympathique ou les glandes
endocrines.

Les hormones sont indispensables a la crois-
sance, au maintien de la constance du milieu
intérieur et a la reproduction, en d’autres termes
aux processus les plus fondamentaux nécessaires
au développement et au fonctionnement de
lindividu ainsi qu’a la survie de Pespéce. On
comprendra qu’il est de grande importance
biologique qu’une partie des réglages assurés par
les hormones soient automatiques, et de fait, elles
entretiennent entre elles et avec certaines parties
du systéme nerveux central (hypothalamus) des
relations autorégulées que I’on peut exprimer en
termes d’informatique. Les systémes sont éven-
tuellement trés complexes et évoluent temporelle-
ment de fagon remarquable, comme en attestent
le rythme circadien de production de certaines
hormones, le cycle menstruel, la croissance, le

7

déclenchement ‘de la puberté et les retraits

hormonaux de la sénescence. L’ensemble auto-
matique hypothalamo-glandulaire regoit, de plus,
des informatjons extérieures et variables. Ce sont
par exemple, & la périphérie, les variations de la
glycémie qui modulent la sécrétion d’insuline au
niveau du pancréas et les modifications du
sodium et du potassium qui peuvent influencer la
production d’aldostérone dans les cellules glomé-
rulaires des surrénales. De plus, et trés souvent
via le cerveau, le systéme endocrinien est informé
d’excitations de toutes sortes comme au cours du
stress ou du coit chez certains animaux,
s'agissant, selon les cas, de rétablir I’équilibre
menacé ou de répondre par la ponte ovulaire.

On envisagera exclusivement les hormones de
’homme et des mammiféres, et plus spécialement
celles de I’ensemble hypothalamo-glandulaire. 11
s’agit des hormones antéhypophysaires, dont-4
stimulent d’autres glandes endocrines (ACTH,
TSH, FSH, et LH** ou ICSH) et dont 3 sont
trophiques (somatotrope, prolactine et mélano-
trope); les modalités de leur contrdle par
I’hypothalamus commencent a étre déchiffrées, et
les facteurs hypophysiotropes dont trois, la TRH
qui stimule la TSH, la LH-RH qui stimule les
FSH et LH, et la somatostatine ont é&té
récemment caractérisés, sont de véritables neuro-
hormones. Les hormones sécrétées par les
glandes périphériques elles-mémes influencées
par I’hypophyse sont la thyroxine et la triiodo-
thyronine, les gluco- et minéralocorticostéroides,
et les stéroides sexuels, androgénes, estrogénes et
progestagenes. On traitera aussi des hormones
(neuro)hypophysaires, vasopressine et ocytocine,
des catécholamines sécrétées par la médullo-surré-
nale et du systéme parathormone-calcitonine.

:*Le paragraphe VI de ce chapitre, p. 13 a été rédigé avec E. Milgrom.
L’hormone gonadotrope du placenta sera €voquée A cette occasion.




