
Le sang

I. Définition

Le sang est une suspension de cellules dans un liquide complexe : le plasma, si on prélève du sang à la veine dans un tube contenant un anti-coagulant, on laisse ce tube en position verticale pendant une heure, on constate que les globules se déposent au fond du tube en formant un culot globulaire, la partie surnageante est le plasma.



II. 
Le sang a un rôle essentiel : apport des substances nutritives et oxygénation de chacun de nos organes.

II. Le plasma

C’est un liquide homogène, transparent, jaune clair, visqueux, il est formé essentiellement d’eau (90%), de protéines (72g/l) et sels minéraux + d’autres constituants (glucides, lipides, vitamines, hormones…).

a) Les constituants minéraux

· Na+ sodium, natrémie ; rôle dans l’hydratation (pathologies : hypernatrémie/hyponatrémie)

· K+ potassium, rôle dans l’excitabilité neuro musculaire cardiaque (pathologies : hyperkamièmie/hypokalièmie)

· Cl- chlorémie, (pathologies : hyperchlorémie/hypochlormie)

· Ca++ calcium (pathologies hypocalcémie/hypercalcémie)

· Autres : magnésium Mg++, phosphates, fer)

b) Les protéines

· Taux sanguin (protidémie) constante= 65 à 80g/l

· Pathologique : hyperprotidémie/hypoprotidémie

· Méthodes d’études des protéines :

· Fractionnement par électrophorèse

· Dosage spécifiques de certaines protéines 

Electrophorèse des protéines sériques

Principe : A un Ph déterminé, les protéines, sous l’influence d’un champ électrique, migreront de façon distincte sur un support.

Technique : dépôt de sérum sur le support (acétate de cellulose)


Migration des protéines sous l’influence électrique
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L’albumine, la plus abondante des protéines plasmatique synthétisée par le foie. Fonction : maintien de la pression oncontique de plasma, transport des différents substances (médicaments, hormones)

Globuline (alpha 1, alpha 2, anticorps et immunoglobulines)

Pathologie, modification du protéinogramme avec          ou        de certaines fractions.

Dosage spécifique de certaines protéines

· CRP (C réactive protéine), si elle augmente, présence d’une inflammation.

· Procalcitonie, si elle augmente présence d’une infection bactérienne

· Troponine, myoglobine : si elle augmente, risque d’infarctus du myocarde.

c) Les glucides

· Le taux de glucose sanguin= glycémie

· La glycémie chez les sujets à jeun : 0.75 à 1.10 g/l

· Pathologies : hyperglycémie / hypoglycémie

d) Les lipides

· CHOLESEROL / N< 2 g/l

· TRIGLYCERIDES / N< 1.50 g/l

e) Autres substances du plasma

· Les enzymes, catalyseurs de réactions chimiques, constituent de véritables « marqueurs tissulaires ». en effet une enzyme est localisée dans un ou plusieurs organes : l’augmentation d’une enzyme dans le plasma témoigne le plus souvent d’une atteinte de l’organe concerné.

· Les principales enzymes : transaminases (TGO ou ASAT / TGP ou ALAT ; enz hépatiques) ; la Créatine kinase (enz musculaire), l’amylase (enzyme du pancréas et des glandes salivaires)

· Urée-créatinine, substances éliminées par le rein, si insuffisance d’élimination par le rein, augmentation du taux sanguin de l’urée et de la créatinine. Urée 0.20 à 0.45 g/l      créatinine < 13 mg/l

f) En pratique

Tube hépariné (bouchon vert)

Tube sec (bouchon rouge)

Tube fluofure (glycémie, tube gris)

III. Les cellules

a) Les globules rouges

· Cellule sans noyau comprenant : une membrane, hémoglobine.

La morphologie des globules rouges, de face disque de 7.4 microns ; de profil lentille bi concave.

· Membrane du globule rouge : enveloppe solide, souple et déformable ; elle retient les molécules d’hémoglobine dans le cytoplasme.

· L’hémoglobine : fonction, transport de l’oxygène des poumons aux organes ; transport du CO2 des organes aux poumons.

· Etude des globules rouges en biologie chimique : 

· Normal chez l’homme : 4.5 à 5.5 millions par mm3
· Mesure de l’hématocrite = volume sanguin occupé par les globules rouges, on met un petit volume de sang dans un tube gradué, après centrifugation, on mesure les volumes relatifs de plasma et de globules. Normale chez l’homme 45 (plus ou moins 5%) ; chez la femme 41 (plus ou moins 5%).

· Mesure du taux d’hémoglobine, normale chez l’homme : 14 à 17 g/100ml ; chez la femme : 12.5 à 15.5 g/100ml. 

Anémie : abaissement au dessous de la normale de l’hémoglobine fonctionnelle circulante.

· Constantes érythrocytaires : volume globulaire moyen, VGM ; volume moyen des hématies : Normale de 85 à 95 micron cube. Pathologie, microcytose si < 80 micron cube et macrocytose si > 95 micron cube.

· Etude morphologique des globules rouges : technique, sur un frottis sanguin observé au microscope, vérifié la forme, la taille, et la coloration de ceux-ci.

· Les réticulocytes, globules rouges jeunes qui circulent dans le sang, normale 20000 à 100000 microlitres. Ils sont les témoins de la production médullaire de globules rouges ; important pour retrouver l’origine d’une anémie.

b) Les gobules blancs ou leucocytes

4000 à 10000/mm3

· Les polynucléaires ou granulocytes : 

· Polynucléaires neutrophiles : rôle de défense contre les micro organisme étrangers

· Polynucléaires éosinophiles : rôle dans l’hypersensibilité

· Polynucléaires basophiles

· Les lymphocytes, ce sont les cellules centrales du système immunitaire, il en existe dux types : les lymphocytes T (rôle dans l’immunité cellulaire) ; les lymphocytes B (rôle dans l’immunité humorale, les anticorps)

· Les monocytes, ils ont un pouvoir macrophagique.

· Etude des globules blancs, numération ; formule sanguine ; hyperleucocytoses GB>10000 / mm3 ; leucopénies GB< 4000/ mm3
C) Les plaquettes

Fragments cellulaires anuclées, rôle essentiel dans l’hémostase, les plaquettes viennent colmater la brèche vasculaire.

Normale 160000 à 300000 / mm3

Pratique : prélèvement sur EDTA, demande au laboratoire de numérer, numération globulaire et plaquettaire.
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