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I. Introduction  

• Pour assurer un certain nombre d'activités, comme le transport de substances ou 

encore la contraction des muscles, les cellules doivent utiliser de l'énergie.  

• Les glucides constituent une famille de molécules importante aussi bien sur le plan 

structural que sur le plan métabolique. Alors que diverses molécules glucidiques 

interviennent dans la structure cellulaire, le glucose occupe une place particulière car il 

constitue une source d’énergie indispensable à la survie de la cellule.  

II. Rappel de structure des glucides  

• Les glucides ou Hydrates de carbones sont des molécules poly-hydroxylées,  

hydrosolubles. 

 

 

1- Les oses : hexoses C6 
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2-Les  principaux diholosides 

 

                                  Glc unies 

            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

• Le Maltose : 

• Il est formé par l’union de 2 molécules de 

glucose unies en α 1-4.  

• C’est un produit d’hydrolyse obtenu lors de la 

digestion des polyosides (amidon et glycogène) 

par les amylases. 

• Il est hydrolysé en 2 molécules de glucose par 

une enzyme spécifique, la maltase. 

• Le Lactose : 

                                     

• Il est présent dans le lait de tous les 

mammifères. 

• C’est un diholoside constitué d’une molécule de 

Gal et d’une molécule de Glu unies par une 

liaison β 1-4 osidique.  

• Il est hydrolysé en Gal +Glu par une enzyme 

spécifique, la lactase.  

• Le Saccharose  ou sucrose : 

        

•  C’est le sucre de table. très répandu dans les 

végétaux 

• saccharase (liaison α1-2) du fructose et glucose  
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3-Les   principaux  polyosides. 

• L’Amidon : C’est le polyoside végétal le plus abondant (réserve glucidique), qui a un rôle 

nutritionnel important chez l’homme et l’animal. 

• Il est constitué d’une chaîne principale faite de glucoses unis en α1-4 et de ramifications 

(ou branchements) faites de glucoses unis en α1-6.  

 

 

• Le Glycogène : Il est constitué d’une chaîne principale faite de glucoses unis en α1-4 et de 

ramifications (ou branchements) faites de glucoses unis en α1-6.  

C’est la forme de stockage du glucose dans le foie et les muscles. 

• C’est un polyhoside plus ramifié que l’amidon car ses branchements sont plus nombreux 

(liaisons α1-6) et plus rapprochés. 

• La Cellulose : C’est un polyoside linéaire qui représente 50 % du carbone végétal .Il est 

formé de l’union de 2 Glucoses unis en β 1-4 (cellobiose). 

Il est hydrolysé par une β glucosidase (cellulase) non présente dans le tube digestif chez 

l’homme. La cellulose n’est donc pas hydrolysée lors de la digestion chez l’homme.  

 

Amidon=Amylose+

amylopectine 
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III. Rôles des glucides : 

1- Rôle énergétique majeur : 

 - représentent 50 à 55% de l’apport énergétique. 

-Seul substrat à produire de l’ATP même en anaérobiose.  

-Indispensables aux cellules glucodépendantes (hématies). 

-Principale source énergétique du cerveau (si jeune prolongé, utilisation  de corps 

cétoniques). 

-Permet le maintien de la glycémie: critique pour la survie. 

2- Rôle structural : dans la constitution des glycoaminoglycanes, glycolipides, glycoprotéines.  

3- Rôle dans la synthèse des nucléotides, et  précurseurs : 

•  Acides nucléiques: ADN et ARN. 

• Coenzymes nucléotidiques: NAD+, NADP+, FAD.  

 4- Rôle dans l’épuration des produits insolubles et toxiques tel que la  bilirubine: par 

glucuronoconjugaison. 

VI.     Apport des glucides dans l’alimentation :  

• L’alimentation apporte environ 400g de glucides par jour (moitié de la ration énergétique).  

• Les aliments riches en glucides sont: céréales, fruits, légumes, féculents, les sucres raffinés et 

le lait.  

• Les différents glucides retrouvés dans l’alimentation sont : 

– Amidon alimentaire (55-65%). 

– Disaccharides comme le saccharose (20-30%) et le lactose.  

– Ainsi que des monosaccharides (glucose, fructose). 
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V. Digestion des glucides 
 La digestion est l’hydrolyse. 

 Glucides : Alimentation principalement composée de  polysaccharides (amidon, 

cellulose, …) et de  disaccharides (saccharose, lactose). 

 

 

 

 

 

A-Digestion pré-intestinale : la digestion commence 

dans la bouche, sous l’action de l’amylase salivaire, 

enzyme produite par les glandes salivaires. 

 -elle est inactives pour un pH<4.5 et permet de digérer 

chez l’Homme environ 70% de l’amidon.  
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B-Digestion intestinale : 

1. dans la lumière : amylase pancréatique permet la digestion très rapide (plus puissante que 

l’amylase salivaire)  dans le duodénum en 15-30 minutes tout l’amidon est digéré. 

α Amylase : hydrolyse les liaisons α1-4 de l’amidon (intra-chaines). 

Dans la lumière : suite à l’action de l’amylase pancréatique  sur les glucides on aura les 

produits de digestion : maltose, maltotriose, dextrines à partir amidon.   

               Et du Lactose, saccharose non hydrolysés. 

 

 

 

1. dans la lumièreintestinale : l’amylase pancréatique 

permet la digestion très rapide (plus puissante que 

l’amylase salivaire)  dans le duodénum en 15-30 minutes 

tout l’amidon est digéré. 

-  α Amylase : hydrolyse les liaisons α1-4 de l’amidon 

(intra-chaines). 

-Dans la lumière : suite à l’action de l’amylase 

pancréatique  sur les glucides on aura les produits de 

digestion : maltose, maltotriose, dextrines à partir amidon.   

  -Et du Lactose, saccharose non hydrolysés. 

2. au niveau de la bordure en brosse : il existe des  

oligosaccharidases : maltase, dextrinase saccharase, 

lactase.  produites par les entérocytes. 

Et doc il y aura digestion du maltose, maltotriose, 

dextrines, Lactose, saccharose par ces oligosaccharidases 

en monosaccarides : glucose, fructose, galactose 

 Remarque : Le lactose est peu digestible après 

l’âge de 4 ans chez  la plupart des hommes (pas de 

lactase). 

 Pas d’enzymes capables de digérer des  

polysaccharides avec des liaisons β-glucose 

(cellulose,  hémicellulose,…) chez les mammifères, 

hydrolyse de liaisons α uniquement. 

-La cellulose et les autres fibres ont principalement 

un rôle dans le  transit intestinal chez les 

mammifères carnivores et omnivores. 

-Les liaisons β peuvent être hydrolysées par des 

enzymes  bactériennes au niveau du gros intestin 

chez toutes les espèces. 
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Résumé de la digestion des différents glucides alimentaires :  

 L’amidon :  

• amylose (α1-4) + amylopectine (α1-6) : amylases  

→ Maltose (α1-4) + isomaltose (α1-6) ou appelée encore dextrine. 

• maltase + isomaltase ou appelée encore α limit  dextrinase → glucose.  

 Le saccharose : sucre de table.  

• saccharase (liaison α1-2) → fructose et glucose.  

  Le lactose : lait et dérivés.  

• lactase (liaison α1-4) → glucose et galactose. 

  Le fructose : sucre des fruits, cétohéxose.  

• absorption passive, par transporteurs transmembranaires qui transfère  le  fructose 
vers le sang portal. 

• Glu et GAL = absorption active (énergie + co- transporteur Na+) 

 La cellulose (polysaccharide linéaire non assimilable)  

• unités de GLu liées par des liaisons β 1-4.  

• La cellulase (β-glucosidase) absente chez l’homme.  

VI. Absorption des glucides : 
 

• Seuls les monosaccharides (glucose, fructose,  galactose) peuvent être absorbés par les  

entérocytes. 
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-Remarque : nouveau-nés (premières 24 heures) peuvent  absorbés des oligosaccharides par 

endocytose.  

• L’absorption  se fait essentiellement dans le duodénum et le  jéjunum   par  transport  

transcellulaire, La membrane est lipophile donc les sucres ne peuvent pas passer et  ont 

besoin de transporteurs. 

• Deux familles de transporteurs : 

 SGLT : sodium-glucose linked transporter Absorption active secondaire  (nécessite de 

l’ATP).  

 GLUT: glucose transporter Diffusion facilitée  (ne nécessite pas d’ATP). 

 

• Localisation des transporteurs :  

 Au niveau de la membrane apicale  

 SGLT1 : glucose, galactose.  

 GLUT5 : fructose. 

 Au niveau de la membrane basolatérale.  

 GLUT2 : glucose, fructose et galactose.  

 

 

 

VII. Le transport sanguin et cellulaire du glucose : 

1. Le Transport sanguin :  

 Le glucose est hydrosoluble et  libre dans le sang. 

 Son taux définit la  glycémie, maintenue constante grâce à : 
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• Hormone Hypoglycémiante = insuline.  

• Hormones Hyperglycémiantes= glucagon, adrénaline, cortisol … 

 2 Origines du glucose:  

• Exogène: absorption et digestion des glucides alimentaires. 

• intestin en période post-prandiale (sang portal è distribution aux  tissus 

sous l’action de l’insuline). 

• Endogène  

• foie en période de jeûne (glycogénolyse et néoglucogenèse  sous  l’action 

du glucagon).  

2.  Le transport cellulaire : On distingue 2 familles de transporteurs : 

a. SGLT(Sodium/Glucose Transporteur):  absorption active secondaire. 

 -Transport conjoint du Na et du glucose (sans utilisation d’ATP) 

 -Le Na expulsé du pôle basal de l’entérocyte grâce au Na/K- ATPase  (utilisation d’ATP) 

b. GLUT(Glucose Transporter):  diffusion facilitée ne nécessite pas d’ATP. 

- Glycoprotéines transmembranaires. 

- Codés par des gènes différents. 

- Classés suivant ordre chronologique de découverte. 

- Expression variable en fonction des cellules . 

- Se distinguent par leur Km pour le glucose, dépendance de l’insuline.  

- Pénétration du glucose suivant le gradient de concentration. 

- La famille des GLUT (14 membres). 
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3. Régulation des GLUT: 

• Sensibilité à l’insuline en fonction des tissus. 

 Foie(GLUT2): nombreux, mobiles, insensibles. très efficaces → équilibre rapide  de la 

glycémie entrée du glucose étape non limitante du métabolisme. 

 Adipocyte  +  Cellules musculaires (GLUT4)= sensibles à l’insuline qui stimule  leur 

synthèse, leur déplacement à la membrane → stimule l’affinité du récepteur  pour le Glu. 

 Moyen de régulation du métabolisme du gLucose= transport musculaire=  étape 

limitante du métabolisme. 

VIII.  Elimination du glucose : au niveau du rein le glucose subit 

- Une filtration glomérulaire puis  

- Un réabsorption tubulaire totale → pas de glucose dans les urines (glucosurie) quand la 

glycémie est normale.  

- Si glycémie > capacités de réabsorption tubulaire ( >1,80 g/l) → passage du glucose dans les 

urines=glucosurie . 

 

 

Transporteurs des monosaccarides (glucose, fructose, galactose)  GLUT 
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XI.  Anomalies de l’absorption et transport des glucides 

1. Anomalies de l’absorption et de la digestion:  

 Déficits en disaccharidases le plus  fréquent en lactase= intolérance au lactose  

(diarrhées après ingestion de lait). 

2. Anomalies du transport cellulaire :  

 Déficit en transporteur GLUT2 : syndrome de TONI DEBRE FANCONI  

-Accumulation de glycogène dans le foie Hépatosplénomégalie et les reins. 

→Hépatosplénomégalie.  

→Insuffisance rénale tubulaire sévère. 

 Déficit en transporteur SGLUT2 : glycosurie rénale ou diabète rénal. 

- Clinique glycosurie bénigne avec glycémie normale. 

 Insulino-résistence périphérique qui s’exprime au niveau des cellules  musculaires : les 

GLUT4 ne répondent plus à l’insuline → sécrétion importante  d’insuline → hyperinsulinisme 

(diabète sucré et obésité). 

 


