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Session du 11 octobre 1982, matin

HORMONAL AND PHARMACOLOGICAL CONTROL OF SURFACTANT

SYNTHESIS AND SECRETION

P. H. BURRI (Berne): Cellular components of the alveolar unit.

Malgré les relations étroites entre structure pulmonaire et fonction d'échangeurs de gaz, le

poumon représente bien plus qu'une simple barrière diffusionnelle. En effet, il joue un rble

détei-minant dans la défense de l'organisme contre les agents inhalés et dans le métabolisme

de nombreuses substances circulantes. Le poumon contient environ 40 types de cellules,

dévolues b autant de fonction spécifique. Les cellules de l'unité alvéolaire sont représentées

principalement par celles constituant la barrière air-sang: pneumocytes I et cellules

endotheliales. L'unité alvéolaire groupe également les pneumocytes de type II, ceux de type III,
les macrophages alvéolaires et les cellules interstitielles, elle-mèmes groupant différents

types cellulaires. Les études morphologiques permettent d'évaluer le volume cellulaire

moyen et la fréquence de chaque famille cellulaire, pour laquelle on tente d'établir les

relations entre structure et fonction.

R. J. MASON (Denver): Studies in cultured pneumocyte II cells.

Les cellules alvéolaires qui se développent en culture primaire, contiennent les mêmes

substances tensio-actives que les cellules prélevées isolément par lavage broncho-alvéolaire,

mais se prêtent mieux b l'étude de leur métabolisme. La biosynthèse du phosphatidyl-glycerol,

en revanche, diminue rapidement dans les cellules en culture, car elles semblent particulièrement

sensibles aux conditions in vitro. La libération de substances tensio-actives est stimulée

par l'acétate de fétradécanoylphorbol, l'ion Ca*1*"1", les agonistes bêta adrénergiques, la toxine

du choléra, peut-être par le biais de l'AMP cyclique. L'un des phénomènes les plus intéressants

est la formation de cloques a la surface de la culture. En comparant ses observations avec

celles de l'expérimentation animale, l'auteur conclut que les cellules alvéolaires de type II

transportent activement du sodium, ce qui entraîne un mouvement d'eau, extraite du milieu

et accumulée entre la couche de la culture et la base de fibronectine sur laquelle elle s'est

développée. Le transport s'effectue contre un gradient de pression oncotique ou de tension

superficielle. Il est supprimé par blocage des canaux Ù sodium. Ce que l'on voit en culture

sur Millipore soulève la question non résolue de la genèse des cellules de type I par les

cellules de type intermédiaire ou de type II.
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P. BALLARD (San Francisco): Mode of action of glucocorticoids on lung maturation.

Les corticostéroïdes ont une influence sur la vitesse de differentiation pulmonaire. Leurs

effets se manifestent par des modifications structurales, une stimulation de la production de

surfactant et de certains transports liquidiens. Les corticostéroïdes stimulent la production

par les fibroblastes pulmonaires d'un peptide capable d'augmenter la synthèse de surfactant

par les pneumocytes II. En outre, l'accélération de la maturation structurale qu'ils induisent

fait penser qu'ils favorisent la synthèse protéique dans de nombreux types cellulaires. Les

études animales montrent qu'il existe des différences entre espèces. Les mécanismes d'action

des corticoïdes pendant la gestation sont encore mal connus. Des modifications de fixation

sur les protéines, une augmentation de la conversion de cortisone inactive en Cortisol actif

dans le poumon foetal ou une augmentation de la concentration des récepteurs aux

glucocorticoids représentent des mécanismes d'action possibles.

G. ELEMER (Geneva): Effect of ambroxol on pneumocyte type II cell. A morphological and

biochemical study.

Les cellules alvéolaires epitheliales de type II sont responsables de la synthèse et de la

sécrétion du surfactant pulmonaire. Cette substance est composée essentiellement de phospholipides

riches en dipalmitoyl-phosphotidylcholine. Le syndrome de détresse respiratoire du

nouveau-né est associé ô une déficience en surfactant. L'ambroxol augmente l'incorporation

de palmitote marqué dans le poumon de rat. Par autoradiograph ie au microscope électronique,

le radio-isotope a été retrouvé dans les cel Iules sécrétrices de surfactant, dans le liquide de

lavage alvéolaire et dans les homogénats de tissu pulmonaire. L'ambroxol n'augm*snte pas la

vitesse de sécrétion de surfactant mais sa concentration dans le tissu pulmonaire.

J. CHRETIEN (Paris): Type II pneumocyte injury in human respiratory diseases.

Les cellules epitheliales alvéolaires de type II (ou pneumocytes II) entraînent un syndrome

de détresse respiratoire chez le prématuré ou chez l'adulte lors d'un trouble de leur sécrétion

principale: le surfactant alvéolaire. Ces cellules sont également impliquées lors

d'atteinte de la perméabilité éphitéliale, tels qu'on les observe dans l'oedème pulmonaire

hémodynamique ou lésionnel. Les pneumocytes II jouent un rôle crucial dans les mécanismes

de réparation cellulaire; suivant le type de trouble, la réponse se traduira par une hyperplasie

cellulaire (en cas d'inhalation de toxique, de tabac ou suite b une maladie infectieuse,

notamment virale), par une métaplasie (représentant en général un changement morphologique

permanent), voire même une prolifération tumorale (comme c'est le cas du carcinome bron-
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chiolo-alvéolaire). Les pneumocytes II sont impliqués dans de nombreuses interactions

cellulaires, avec les neutrophiles, les macrophages alvéolaires et les cellules inflammatoires,

notamment dans la genèse des alvéolites fibrosantes. Certaines maladies idiopathiques sont

en rapport avec un trouble du fonctionnement des pneumocytes II, telles la protéinose

alvéolaire et l'hémosidérose pulmonaire primitive.
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