
Thème 3-A 
 

Chapitre III 
 

Le phénotype immunitaire au cours de la vie 
 

Introduction 
 

 
 
Définition : 
Le phénotype immunitaire d’un individu caractérise sa capacité à répondre, grâce aux effecteurs de l’immunité 
adaptative, aux différents agents infectieux qu’il peut rencontrer dans son environnement. 
 
 

Problème : Comment le phénotype immunitaire d’un individu évolue au cours de sa vie ? 
 

I- La mémoire immunitaire 
 
T3A CIII I TD Mémoire immunitaire 
 
Document 1 : Vitesse de rejet d’un greffon chez une souris recevant successivement 3 greffes. 
Le rejet d’un greffon est dû à l’action de cellules immunitaires qui reconnaissent les cellules de ce greffon comme différentes de 
celles de l’organisme receveur. 
Les expériences ci-dessous ont été réalisées avec une seule souris blanche (receveuse) et deux autres souris donneuses (A et 
B) au pelage différent. 

 
 
Question 1 : Montrer que l’expérience met en évidence l’existence d’une mémoire immunitaire. 
L’expérience montre qu’il y a bien une mémoire immunitaire car dans le cas des deux greffes successives issu du même 
donneur, on constate que le rejet lors de la seconde greffe est trois fois plus rapide. 
 
  



Document 2 : 
 

 
 
Question 2 : Comparer les caractéristiques d’une réponse primaire et secondaire. 
Une réponse primaire est lente et quantitativement peu importante alors que la réponse secondaire est rapide et 
quantitativement plus importante. 
 

 
 
Conclusion : 
 
Lors d’un second contact avec un antigène, la réponse du système immunitaire (réponse secondaire) est plus rapide 
et plus efficace que lors du premier contact avec ce même antigène (réponse primaire). 
Ceci traduit l’existence d’une mémoire immunitaire. 
 
Suite à une réaction primaire, des cellules mémoires à longue durée de vie sont produites : la production d’Ac 
spécifiques est donc possible longtemps après l’infection. 
 
De plus, elles sont rapidement activées en cas de deuxième contact avec l’antigène qu’elles reconnaissent 
spécifiquement, car on ne passe plus par la phase de sélection clonale. 
L’existence de la mémoire immunitaire assure ainsi une meilleure protection de l’organisme contre les Ag déjà 
rencontrés. 
 
  



II- Utilisation de la mémoire immunitaire à des fins thérapeutiques 
 

 
 
T3A CIII II TD Vaccination et sérothérapie 
 
 

 
 
1) Compléter le tableau ci-dessous à l’aide du doc ci-dessus 
 

 Vaccination Sérothérapie 

Origine des anticorps 
 

L’organisme 
 

 
Sérum 

 

Délai d’apparition 
des anticorps 

 
1 semaine 

 

 
Immédiate 

 

Durée de la 
protection 

 
Longtemps 

 

 
3 semaines 

 

 
2) Pourquoi le médecin a-t-il réalisé les deux injections (sérum + vaccin) ? 
Le médecin réalise une injection d’Ac sous forme de sérum pour protéger immédiatement le patient de la maladie potentiel car 
son dernier rappel est trop ancien, on peut supposer que sa « réserve » d’Ac anti-tétanique n’est plus efficace. 
Le médecin fait tout de même un vaccin pour que le patient produise lui-même ses propre Ac. 
 



 
3) Pourquoi le médecin ne réalise pas les deux injections au même endroit ? 
Le médecin réalise les deux injections à deux endroits différents pour éviter que les Ac du sérum ne neutralisent les Ag du 
vaccin. 
 
4) Expliquer le rôle des deux injections du vaccin à 4 et 8 semaines. 
Les deux injections du vaccin à 4 ou 8 semaines sont réaliser pour réactiver renforcer et prolonger l'immunité acquise par la 
première injection. 
 
 
Conclusion : 
 
La vaccination consiste à inoculer à un individu des antigènes d’un agent infectieux sous une forme immunogène (= 
qui déclenche une réaction immunitaire innée puis adaptative mais non virulente, c’est à dire ne provoque pas de 
maladie). 
Il est parfois nécessaire d’ajouter un adjuvant à certains vaccins : il stimule la mise en route de la réponse innée, 
indispensable à l’installation de la réponse adaptative. 
 
Remarque : La sérothérapie consiste en l'injection massive d'anticorps spécifique d'une maladie ou d'une toxine 
(exemple : anticorps spécifique de la toxine tétanique, anti venins,…) Cet apport d'anticorps permet de lutter contre 
une toxine circulante en quantité finie dans le corps mais ne confère qu'une immunité à court terme contre une 
infection. 
 
Le phénotype immunitaire d’un individu évolue ainsi au fur et à mesure des infections et des vaccinations. 
 
 
 
 
 


