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Extraction des informations des documents

Effets biologiques nombreux 
et variés…

…car les récepteurs à l’ACh
sont nombreux, variés, et 
relativement ubiquistes dans 
l’organisme.



Les oximes en rétablissant 
l’activité de l’AChE
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l’activité de l’AChE
permettent de traiter les 
intoxications aux OP.

L’intoxication provoque une 
activité nulle de 
l’AChEstérase

L’intoxication traitée avec 
une oxime permet une 
activité de l’AChEstérase.



t1 : la perfusion d’ACh provoque la 
contraction du muscle. (/!\connaissances !)

t0 : muscle témoin au repos

t2 : La perfusion d’ACh se poursuit. On 
perfuse en plus de l’atropine. La force de 
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On en conclut que l’atropine est bien un 
antagoniste de l’ACh puisqu’elle lève 
l’action de cette dernière.

perfuse en plus de l’atropine. La force de 
contraction du muscle diminue (plus bas 
qu’au repos !)



Complément d’informations extrait du cours

Un neurotransmetteur ne doit agir que pendant un court laps de temps après l’exocytose.

Des mécanismes d’élimination ou recapture existent pour l’éliminer rapidement de la fente 
synaptique (c’est l’AChEstérase qui tient ce rôle dans le cas de la synapse cholinergique).

Un antagoniste s’oppose à l’effet biologique d’un neurotransmetteur.

Synthèse qui répond aux problèmes



Synthèse qui répond aux problèmes : cas normal

L’AChE détruit rapidement l’ACh
et ses effets sont temporaires



Synthèse qui répond aux problèmes : cas intoxication

L’intoxication provoque une 
activité nulle de l’AChEstérase, 
les effets de l’ACh sont trop 
beaucoup longs et causent des 
perturbations de l’organisme.
C’est la crise cholinergique.



Synthèse qui répond aux problèmes : cas intoxication + atropine

L’intoxication provoque une 
activité nulle de l’AChEstérase, 
mais l’atropine exerce un effet 
inhibiteur de l’ACh.
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Synthèse qui répond aux problèmes : cas intoxication + oxime

L’intoxication provoque une 
activité nulle de l’AChEstérase, 
mais un oxime permet une 
activité non nulle de cette 
enzyme.
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Souvent les traitements associent les deux molécules. La 
pralidoxime franchit mal la BHE et ne suffit pas à traiter les 
atteintes du SNC.


