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Avant-propos

La physiologie est I’étude du fonctionnement du corps humain. Notre organisme est une machine
extraordinaire et complexe car a tout moment, cellules, organes et systemes utilisent des voies de
communications complexes pour coordonner les différentes fonctions physiologiques. Méme au repos,
I'organisme est physiologiquement actif. Imaginez donc, en réponse a |'effort physique, comment les
différents systemes vont s’adapter ! Lors de I'exercice, les nerfs stimulent les muscles pour qu’ils se
contractent. En devenant métaboliquement plus actifs, les muscles ont besoin de plus de nutriments,
d’oxygene et doivent se débarrasser davantage des sous-produits du métabolisme. Le systeme nerveux
autonome et les glandes endocrines communiquent ensemble pour affiner ces processus. Comment le corps
parvient-il a répondre a cette sollicitation physiologique intense qu’exige I'activité physique ? C'est la
question fondamentale a laquelle ce livre veut répondre.

Il doit permettre au lecteur d’accéder au domaine de la physiologie de I’exercice musculaire. En
s’appuyant sur I’anatomie et la physiologie, I'objectif est d’expliquer les mécanismes qui permettent la
réalisation du mouvement (réponses aigués a l’exercice) et de s’adapter aux différentes contraintes de
I"activité physique (adaptation a I’exercice chronique ou entrainement).

Nouveautés de la 7¢ édition

La 7¢ édition de Physiologie du sport et de I’exercice, tient compte des données scientifiques les plus
récentes du domaine. Elle conserve les qualités des éditions précédentes notamment la qualité des figures,
photos et illustrations médicales. Les détails visuels, clairs et réalistes permettent une meilleure
compréhension des réponses de I'organisme a I’activité physique et permettent de mieux comprendre les
recherches sous-jacentes.

Le texte est maintenant accompagné d’animations audio et vidéos consultables (seulement en
anglais) a partir des QRCodes et des liens placés dans le livre. Tout au long du texte, des icbnes permettent
d’identifier des figures et des illustrations a la base des animations ou qui sont accompagnées d’un clip
audio. l'acces a ces ressources permet de mieux comprendre les processus physiologiques illustrés sur ces
figures. Les vidéos permettent de surcroit d’accéder a des interviews d’experts dans le domaine de la
physiologie de I'exercice sur des thématiques de recherche actuelles.

Cette nouvelle édition reprend également les « Perspectives de recherche » dont le but est de
présenter et traiter un ensemble de thématiques scientifiques novatrices ou en plein essor. Nous avons aussi
revisité le chapitre introductif en incluant de nouvelles informations sur la physiologie de I'exercice au
xxi¢ siecle comme la génomique et Iépigénétique. Le chapitre 5 comprend davantage de précisions sur les
mécanismes associés a la fatigue et aux crampes musculaires. Le chapitre 11 inclut I’entrainement par
intervalles a haute intensité et le 17 est davantage centré sur I'intérét de I'activité physique pour la santé
des enfants et des adolescents. Le contenu de certaines parties est modifié, incluant les données de
recherches récentes dans des domaines importants comme :

e [’évolution des connaissances sur la relation force-longueur et les relations force-vitesse du muscle
(chapitre 1) et les variations individuelles dans la régulation hormonale de la satiété (chapitre 4),

¢ ['inclusion des notions de « crossover concept » (chapitre 2), puissance critique (chapitre 5), de
sympatholyse fonctionnelle (chapitre 6), cascade de I’oxygene (chapitres 7 et 13), exercice de groupe
(chapitre 9), exercice et mobilité de la personne agée (chapitre 18),

e [’actualisation des connaissances sur le role du volume d’éjection systolique maximal dans la
détermination de VO, ,

e les liens entre protéosynthese et hypertrophie musculaire (chapitre 10),

e la mise a jour des recommandations officielles publiées par des organisations professionnelles
notamment sur la nutrition et la performance sportive (chapitre 15), I'exercice physique et la grossesse
(chapitre 19), les tests d’aptitude physique et la prescription d’exercice (chapitre 20).
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Ces modifications majeures ont été effectuées avec le souci constant de faciliter la lecture et la
compréhension des connaissances en physiologie de |'exercice par les étudiants et de leur communiquer
notre passion pour ce domaine. La structure globale ainsi que la progression des chapitres ont été conservées
par rapport a la 6¢ édition. Les premiers chapitres concernent toujours le muscle, I’évolution de ses besoins
énergétiques lorsque nous passons du repos a I’exercice et leurs régulations par différents systemes. Les
derniers chapitres portent toujours sur les principes de I’entrainement, I'influence de facteurs
environnementaux (comme la chaleur, le froid et I'altitude), la performance sportive et I'exercice comme
facteur de prévention contre certaines maladies.

Organisation de la 7¢ édition

Nous commengons dans I'introduction par un historique sur la physiologie de I’exercice et du sport
et voyons comment elle a émergé de ces disciplines parentes qui sont I'anatomie et la physiologie, puis
nous définissons les concepts de base utilisés dans le livre. Dans les parties | et I, nous présentons les
systemes physiologiques majeurs avec un focus sur leurs réponses a I'exercice physique aigu. Dans la
partie I, I'accent est mis sur les interactions des systemes musculaire, métabolique, nerveux et endocrinien
dans la production du mouvement. Dans la partie Il, nous nous intéressons a comprendre comment, lors
de I'activité physique, les systemes cardiovasculaire et respiratoire approvisionnent les muscles actifs en
nutriments et oxygene et leur permettent de se débarrasser des sous-produits du métabolisme. Dans la partie
I, nous examinons comment ces différents systemes s’adaptent a I’exercice chronique (i.e. I'entrainement).

Dans la partie 1V, nous changeons de thématique et nous examinons |effet de I’environnement sur
la performance physique avec, dans un premier temps, les réponses de |'organisme a la chaleur et au froid
puis, dans un second temps, les effets de I'altitude. La partieV est centrée sur I'optimisation de la performance
avec 'étude des effets de différentes modalités et quantités d’entrainement, la composition corporelle
optimale ainsi que les besoins nutritionnels. Cette partie se termine sur ["utilisation des substances
ergogéniques supposées améliorer la performance physique.

Dans la partie VI, notre attention se porte sur les populations spécifiques. Nous commengons par
les processus de croissance et de développement et étudions comment ils affectent la performance des
jeunes athletes. Nous évaluons aussi les variations des performances physiques liées a I’avance en age et
nous explorons les possibilités du maintien d’une bonne santé (évitant la dépendance) par I'activité
physique. Nous terminons par I’étude des spécificités physiologiques de I’athléte féminine.

Dans la derniére partie du livre, la partie VII, I’attention est portée sur I’application de la physiologie
du sport et de I'exercice pour prévenir et traiter certaines maladies ainsi que l'utilisation de I’exercice
physique pour la réhabilitation. La prescription de I’exercice physique pour le maintien de I’aptitude
physique est abordée avant de conclure le livre par une discussion relative aux maladies cardiovasculaires,
a I'obésité et au diabete.
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Caractéristiques spécifiques de la 7¢ édition

Cette 7¢ édition de Physiologie du sport et de I’exercice est réalisée dans un seul grand but : rendre
sa lecture facile et agréable. Le texte est clair et plusieurs nouveautés vont vous aider a progresser dans les
connaissances sans vous submerger.

Chaque chapitre du livre commence par un sommaire associé aux numéros de pages permettant
ainsi de bien s’y retrouver, suivi d’un bref historique explorant I"application pratique sur le terrain du
concept présenté.

Dans chaque chapitre, la rubrique « Perspectives de recherche » introduit des thématiques scienti-
fiques novatrices dans le domaine de la physiologie de I'exercice. A cela s'ajoute, I’adaptation compléte
du livre avec des animations audio et vidéos qui accompagnent le texte, permettant une interaction dans
I"apprentissage et la révision. Vous trouverez des icones indiquant des animations audio ou vidéo, ces
animations sont en anglais :

Icone permettant d’identifier la figure qui est aussi animée.
Icone permettant d’identifier la figure accompagnée en plus d’une explication audio.

Icone permettant de localiser la vidéo relative a la thématique.

Pour activer I'animation indiquée par le pictogramme, il vous suffit de flasher le QRcode ou
d'enregister le lien. A travers la lecture de ce livre, des encadrés « En résumé » permettent de synthétiser
les points majeurs présentés tout au long de cet ouvrage. A la fin de chaque chapitre, une « Conclusion »
résume les principales connaissances du chapitre et introduit le chapitre suivant.

Perspectives de recherche Icones

www.lignmini.fr/wil-aud-22-04
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Entrainement fractionné des muscles respiratoires

Lentrainement un effort physique et I

diminuer ; Sachant que lentral intervalle
& haute intensilé (EIHI) ou fractionné représente un type dentranement effcace et moins codleux en lemps, induisant de nombreuses
adaptations généralement associces a enirainement d endurance Hraditionnel, ce type dentralnement peut-I, ui aussi, enlrainer des
améliorations similires au niveau des muscles respiratoires ?

Une équipe de chercheurs a récemment comparé ces 2 types dentrainement (continu et fractionné) et testé leurs effets sur Ia fonction
musculaite respiraloire’ en mesurant certaines proprités mécaniques et fonclionnelles (par exemple Ia force musculaite) des muscles
respiratoies. Lentralnement en endurance des muscles respiratoires consistait en une hyperpnée volontair continue (augmentation du

volume et e la 30 min (260 % de maximale) en moléculaire (PM).

utilisant un dispositf dentrainement Enutiisant e mé  lentrinement ¢ enla

véalsation de six courtes inspiratons et expirations maximales de 30 Secondes (ave des pauses de 2 minues enlre les deu) 2 volume. Epaissour (E)

inspité constant, avec a plus grande fréquence respiraoite possible et avec une résistance supplémentair afin d'augmener lacharge de
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total neffemen nféieu.En revanche, aucun

testés n'a modifié les propriétés mécaniques des voies respiratoires. Par conséquent, lentrainement fractionng des muscles respiratoires. D :‘/%

Lentrainement en endurance des muscles respiratires peut aussi amélioer les palients cardiagues ayant subi une stemotomie médiane

(ouverture du sernum pour accéder aux organes sous-facents). Des physiologistes de Fexrcice se sont ainsi inéressés aux adaptations

induites par un programme de réhabilation cardiaque* sur les réponses ventilaoires post-exercice chez des sujels Agés ayant subi une
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Figure 7.8 Explicarion
de lnégole disiburion
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lignent metant
daugmenter la force des muscles respiratores dans Ia prise en charge du malade cardiaque en post-opéraloie. Ce type de pﬁgmmme lespoumors
permettat de réduie Feffort fouri par fes muscles en permeltant daugmenter subi
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Comme le débit sanguin pulmonaire est égal  échanges. Quels sont les mécanismes qui gouvernent
au débit sanguin systémique et qu'il y a peu de  ces échanges ?
changement de pression dans tout le systeme
pulmonaire vasculaire, les résistances sont donc
proportionnellement plus faibles que celles de la 3.3 Les pressions partielles des gaz
circulation systémique. Ceci est lié a I'anatomie
différente des vaisseaux de la circulation pulmonaire Lair que nous respirons est un mélange de
comparés a ceux de la circulation systémique. Les  trois gaz. Chacun d’entre eux exerce une pression,
vaisseaux sanguins pulmonaires ont des parois fonction de sa concentration dans I'air appelée
minces et possedent peu de muscles lisses. pression partielle. Selon la loi de Dalton, lapression - WIS SgRgmss= -
totale d’un mélange est égale a la somme des
pressions partielles exercées par chacun des gaz qui
3.2 La barriére ou membrane le compose.
alvéolo-capillaire Lair que I'on respire est composé de 79,04 %
dazote (N,), de 20,93 % d'oxygene (O,) et de
Les échanges gazeux entre lair de I'alvéole 0,03 % de dioxyde de carbone (CO,). Au niveau de
pulmonaire et le sang se font au travers de la  lamerla pression atmosphérique est de 760 mm Hg. b PP
membrane alvéolo-capillaire (figure 7.5). Celle-cise  Cest la pression de référence ou pression standard. a7 Tv= A
compose Si on considere que cette pression est la pression
totale de Vair ambiant (100 %), alors la pression
« de la paroi alvéolaire; partielle de I'azote (PN,) est de 600,7 mm Hg
« de la paroi capillaire; (79,04 % x 760 mm Hg), celle de I'oxygene (PO,)
o des membranes basales. de 159 mm Hg (20,93 % x 760 mm Hg) et celle du
dioxyde de carbone (PCO,) de 0,3 mm Hg (0,03 %
La barriere alvéolo-capillaire est trés fine. x 760 mmHg).
Elle ne mesure, en effet, que 0,5 2 4 mm, mais Les gaz peuvent se dissoudre dans les milieux
couvre quelques 300 millions d'alvéoles. Lair et le  liquidiens de I'organisme, comme le plasma. Selon
sang pulmonaires sont donc en contact trés étroitsur la loi de Henry, la dissolution d'un gaz dans un
une vaste surface, ce qui est trés favorable aux liquide est fonction de sa pression partielle, de sa
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de noter que la pression totale dans le sang veineux
st que de 705 mmHg soit 55 mmHg plus faible
que les pressions atmosphérique et alvéolaire. A la
sortie des tissus, la diminution de la PO, est
netiement plus importante que augmentation de la
PCO,, expliquant ainsi cette différence.

L'oxygene étant constamment utilisé par la
mitochondrie, sa pression partielle y est donc trés
basse (environ 1 mmHg). Un énorme gradient de
pression partielle est ainsi créé et entretenu, par
différents mécanismes,  chaque étape de son trajet
(air ambiant, sang, cellules), gradient que la diffusion
cherchera a combler. Cette chute progressive de la

lle de loxygene de lair ¢
vers la mitochondrie est appelée cascade de
Foxygene (figure 7.9). Au niveau de la mer, lorsque
la pression barométrique (Pb) est de 760 mm Hg, la
PO, de I'air ambiant serait d'environ 160 mm Hg (si
Vair était completement dépourvu d'humidité, ce
qui n'est jamais le cas) :

0,2093 x 760 mm Hg = 159 mm Hg

Lorsque I'air ambiant est inspiré par le nez,
il se réchauffe et s’humidifie. A température
corporelle (37 °C), Vair inspiré est totalement saturé
en vapeur d’eau. Dans cet état, I'eau se comporte
comme un gaz et exerce une pression partielle
(PH,0) qui est de 47 mm Hg. Ceci abaisse la PO,
aux alentours de 150 mmHg :

0,2093 x (760 - 47) = 149 mm Hg

Lavapeur d'eau induite par le réchauffement
etI"humidification de I'air dans les voies respiratoires
contribue ainsi a faire diminuer la PO, de 10 mm
Hg. L'étape pulmonaire diminue encore la pression
partielle de 1'0,. Lair contenu dans les alvéoles
contient non seulement de 'oxygéne et de I'cau,
mais aussi du dioxyde de carbone CO, (produit par
les tissus et transporté jusqu’aux poumons par la
circulation). La pression partielle de I'0, s'équilibre
2105 mm Hg.

A toutes les éapes de son transport, puis au
fur et a mesure des échanges au niveau des tissus
périphériques, la PO, continue a diminuer. Au
niveau des tissus (par exemple, les muscles), les
cellules extraient 'O, du sang artériel pour le
métabolisme aérobie. Néanmoins, la trés faible PO,
mitochondriale (entre 1 et 2 mmHg) garantit un
apport optimal en oxygéne A cet organite ol il sera
utilisé par la phosphorylation oxydative.
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Les mots clés figurent en gras dans le texte et sont listés a la fin de chaque chapitre. Leur définition
apparait ensuite dans le glossaire a la fin du livre. A la fin de chaque chapitre, des questions sont proposées
pour tester vos connaissances.

A la fin du livre, vous trouverez : un glossaire, les références bibliographiques citées dans chaque
chapitre, ainsi qu’un index approfondi.

Certains d’entre vous ne liront ce livre que parce qu’il fait partie de votre programme de cours. Mais
nous espérons sincérement que les connaissances que nous vous avons apportées de maniére pédagogique
a travers cet ouvrage vous pousseront a continuer a étudier et a explorer ce champ scientifique relativement
nouveau. Nous espérons, a minima, que la lecture de ce livre suscitera un intérét pour la compréhension
de cette merveilleuse machine qu’est votre corps, machine capable de réaliser différents types d’exercices
a différentes intensités lui permettant de s’adapter aux situations stressantes en augmentant ses capacités
physiologiques. Ce livre, n'est pas seulement utile pour ceux travaillant dans le domaine de I’exercice
physique et du sport mais aussi pour toute personne qui se veut étre active, en bonne santé et en forme.

Résumé Conclusion

PRINCIPES DE L'ENTRAINEMENT PHYSIGUE La PHysIOLOGIE DU SPORT £T A L'BXERCICE

importance considérable. Méme si concernant les
structures anatomiques précises qui constituent le
« core », les avis sont toujours divergents, un
consensus se dégage. Ce type d'entrainement

concernerait un ensemble de groupes musculaires
\ loxe lombopelvien. hanch

qui
pour stabiliser la colonne vertébrale, la ceinture
pelvienne et la chaine cinétique durant le
mouvement fonctionnel; il s'agit des : transverse
abdominal, oblique interne et externe, érecteur de
la colonne, psoas iliaque, biceps fémoral,
adducteurs, grand fessier et droit abdominal.

Historiquement, ce type d’entrainement a
&té proposé dans le cadre de la rééducation, plus
spécifiquement pour soulager les douleurs
lombaires, mais il a également fait ses preuves pour
la performance physique. En théorie, une meilleure
stabilité du tronc devrait étre bénéfique pour la
performance physique, cette base solide permettant
une meilleure production de force et un meilleur
transfert de cette derniére aux extrémités. Par
exemple, lors d'un lancer de balle, une bonne
stabilité abdominale permet un meilleur rendement
biomécanique pour la transmission des forces a la
balle et permet une bonne stabilité du membre
controlatéral. Le principe du « core training » est de
permettre une stabilité proximale pour une meilleure
mobilité distale.

Tres peu d'études se sont intéressées aux
effets de ce type d'entrainement sur la performance
sportive. L'une des raisons est le manque de tests
standardisés pour évaluer avec pertinence la force et
la stabilité des muscles du tronc. De plus, les études
existantes se sont intéressées a des sujets blessés et
non a des sportifs valides. Toutefois, il est démontré
que ce type d'entrainement permet de réduire la
survenue des blessures, notamment au niveau du
bas du dos. Lexplication physiologique de ces
résultats repose sur I'amélioration de la sensibilité
des fuseaux musculaires, permettant ainsi une
meilleure préparation des articulations & supporter
des charges supérieures lors des mouvements en les
protégeant d'éventuelles blessures?.

Plusicurs types d’exercices existent pour
améliorer la stabilité du tronc incluant le travail
déquilibre et d'instabilité (exemple avec le
médecine-ball). Comme les muscles qui permettent
la stabilité et Iéquilibre sont composés
essentiellement de fibres musculaires de type I, un
entrainement composé de plusieurs exercices avec
beaucoup de répétitions serait adéquat’. Le yoga, la
méthode Pilates, le tai-chi et le travail avec le
médecine-ball sont fréquemment utilisés dans les
programmes d’entrainement des athletes afin
d'améliorer leur équilibre et leur force. Des études
supplémentaires sont cependant nécessaires pour
d'une part déterminer les bénéfices de ce type
dentrainement et d‘autre part de comprendre les
mécanismes sous-jacents.

7. Conclusion Questions

Ce chapitre a étudié les différences intersexes 1. Expliquez pourquoi les  distinctions

daptitudes physiques et de performances. Celles-ci
s'expliquent essentiellement par les dimensions
corporelles inférieures chez la femme, une masse
grasse plus importante et une masse maigre plus
faible. Il est hasardeux et sans doute de peu d'intérét
de comparer les performances masculines et
féminines. Lactivité sportive de la femme doit étre

physiologiques entre hommes et femmes devraient
étre appelées « différences intersexes » plutét que
« différences de genre ».

2. Comment comparer des hommes et des
femmes en tenant compte de leurs compositions
corporelles différentes ? En quoi les sportives

regardée a part entiére. Les
physiologiques 3 I'exercice et a I'entrainement sont
souvent trés semblables et la pratique réguliere
améliore trés nettement la condition physique et les
performances féminines.

Ce chapitre conclut la partie consacrée aux
adaptations  I'exercice en fonction de Iage et du
sexe. Nous allons considérer, dans la derniére partie
de cet ouvrage, une application particuliére de la
physiologie du sport et de I'exercice, dont 'intérét
socioéconomique est important. Il s'agit du role de

different-elles des non-sp: ?
3. Quel role joue la testostérone et les
cestrogenes dans le développement de la force et de
la masse maigre ?

4. Comment comparer la force de la partie
supérieure du corps dans les deux sexes ? de la
partie inférieure ? de la masse maigre ? Les femmes
peuvent-elles prendre de la force en suivant un
programme de musculation ?

la pratique physique dans la promotion de la santé,
atidue phy e "

5. Existe-til des différences de VO, entre les
deux sexes ? Entre des hommes et des femmes trés
entrainés ? Comment s'expliquent-elles ?

Mots-clés 6. Quelles différences existe-til dans les
adaptations cardiovasculaires a I'exercice sous-
maximal entre les deux sexes ? A I'exercice
maximal 7

aménorrhée
aménorrhée primaire
aménorrhée secondaire En quoi le cycle menstruel affecte-t-il la

7.
anorexie nerveuse performance ¢

boulimie nerveuse

8 Quelles sont les causes essentilles des
troubles des regles épisodiques ou prolongés chez
les femmes sportives ?

cycle menstruel
troubles du comportement alimentaire

différences intersexes T
9. Quels sont les risques associds  I'exercice

euménorrhée physique pendant la grossesse ? Peut-on les éviter 7

grossesse
10.  Quelles sont les conséquences de

lipoprotéine lipase e R :
pop! P: Taménorrhée sur la minéralisation osseuse ? En quoi

4. Planification des .
programmes d'entrainement ménarche Vexercice affecte-t-il la minéralisation osseuse ?
P S ménopause
aérobie et anaérobie N 1. Quelles sont les deux perturbations
cestrogénes

alimentaires essentielles chez les femmes sportives ?
En quoi y a-til des différences en fonction des
sports

Les programmes d'entrainement visant a oligoménorrhée
développer la puissance aérobie et anaérobie
different les uns des autres, surtout aux extrémes (par
exemple, s'entrainer pour un 100 m course ou pour
un marathon de 42,2 km). Le tableau 9.3 montre les
différences de contribution d'énergie des voies
adrobies et anaérobies dans les courses. Ces données
sont applicables a la majorité des sports. On
remarque que pour les sprints courts il faut
développer en priorité le systéme ATP-PCr, pour les
sprints longs et le demi-fond, il faut développer le

ostéoporose
régles 12, Questce que « la triade de la femme
triade de la femme sportive sportive » 2 Quels sont les facteurs responsables 7

troubles menstruels
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Infroduction a la physiologie
du sport et de I'exercice

Historiguement, les débuts de la physiologie de
I'exercice aux Etats-Unis remontent aux premiers efforts
réalisés par un jeune fermier du Kansas, David Bruce (D.B.)
Dill, dont I'intérét initial pour la physiologie fondamentale
le conduisit a étudier la composition du sang de crocodile.
Heureusement pour nous, ce jeune scientifique réorienta
ensuite ses recherches vers ’lhomme et devint le premier
Directeur du « Harvard Fatigue Laboratory », créé en 1927.
Tout au long de sa vie, il fut trés intrigué par la physiologie
et la faculté particuliére de nombreux animaux a survivre
dans des conditions extrémes d’environnement. Mais il
reste surtout connu pour avoir étudié I'importance des
facteurs environnementaux sur les réponses de '’homme a
’exercice. Dans ces études, Dill fut volontaire pour étre
lui-méme sujet d’expérience. Pendant les 20 années
d’existence de ce fameux laboratoire, lui et ses
collaborateurs ont produit 330 articles scientifiques ainsi
gu’un ouvrage devenu classique et intitulé Life, Heat and
Altitude'°.

Lorsque le « Harvard Fatigue Laboratory » ferma ses
portes en 1947, Dill commenca une seconde carriére
comme Directeur de la recherche médicale dans I’Armée,
un poste qu’il occupa jusqu’a son départ a la retraite en
1961. Agé alors de 70 ans, un age qu’il considérait trop
jeune pour une retraite, il poursuivit ses recherches sur
'’exercice a I’'Université d’Indiana, ou il occupa un poste de
physiologiste émérite jusqu’en 1966. En 1967, il obtint la
création du « Desert Research Laboratory », a I'Université
du Nevada de Las Vegas. Dill utilisa ce laboratoire pour
étudier la tolérance de ’homme a réaliser un exercice, dans
le désert et en altitude. Il continua ainsi a travailler et a
écrire jusqu’a son départ final, a 'dge de 93 ans, écrivant
alors son dernier ouvrage : The Hot Life of Man and Beast''.
Dill put ainsi se vanter d’étre le seul scientifique a avoir pris
quatre fois sa retraite.

Dr David Bruce (D.B.) Dill (a)
ason début de carriere, (b)
comme directeur du « Harvard
Fatigue Laboratory » (c) a I'age
de 42 ans; dans la méme
position lors de sa retraite
a92ans.

Plan du chapitre

1. Lobjef de la physiologie
du sport et de l'exercice 2

2. Lesréponses
physiologiques aigués ef
chroniques a I'exercice 3

3. Historique de la
physiologie de I'exercice 3

4. La physiologie de

'exercice au xix¢ siecle 14

5. Larecherche : fondements
de la compréhension 18

6. Conclusion 25




Infroduction

LA PHYSIOLOGIE DU SPORT ET DE L'EXERCICE

Le corps humain est une machine
stupéfiante | Pendant que vous lisez ce chapitre,
d’innombrables processus parfaitement coordonnés
se produisent simultanément dans votre corps. Ils
permettent la réalisation de fonctions complexes
comme entendre, voir, respirer, saisir de nouvelles
informations, et tout ceci sans aucun effort conscient.
Si vous vous levez pour aller courir, toutes ces
fonctions s’activent et vous font passer, comme par
enchantement, de I’état de repos a l'état de
mouvement. Si vous répétez cette activité chaque
semaine, voire plusieurs mois de suite, en
augmentant progressivement la durée et I'intensité
de votre jogging, votre organisme va s’adapter et
vous deviendrez de plus en plus performant. Cet
exemple illustre parfaitement deux notions clés de
la physiologie de I’exercice : les réponses aigués a
I’exercice (quel que soit le type d’effort) et les
adaptations chroniques des différents systemes de
I’organisme liées a la répétition d’exercice (ou
exercice chronique) appelée communément
entrainement.

Par exemple, sur un terrain de basket, lors
d’un temps mort, I'organisme du meneur de jeu est
le siege de nombreux ajustements qui nécessitent
une série d’interactions complexes impliquant la
plupart des systémes du corps humain. Ces
ajustements s’observent a tous les niveaux, aussi
bien cellulaire que moléculaire. Pour permettre la
coordination des muscles de la jambe pendant sa
course sur le terrain, des cellules nerveuses
spécifiques a I'intérieur du cerveau, encore appelées
motoneurones, envoient des signaux électriques en
direction de la moelle épiniere et des jambes. Au
niveau du muscle considéré, ces neurones libeérent
des signaux chimiques qui traversent l’espace
séparant le nerf du muscle, permettant ainsi a
chaque neurone d’exciter un certain nombre de
cellules ou fibres musculaires individuelles. Apres
avoir traversé |'espace nerf-muscle, les influx
nerveux se propagent a la surface de chaque fibre
musculaire et pénetrent méme a l'intérieur de
chaque fibre grace a de petits orifices. Le signal
active alors les processus de contraction musculaire,
lesquels font intervenir des protéines spécifiques —
Iactine et la myosine. Il déclenche les mécanismes
de production d’énergie nécessaires a une ou
plusieurs contractions. C’est a ce niveau que
certaines molécules, telles I’adénosine triphosphate
(ATP) et la phosphocréatine (PCr), sont indispensables
pour fournir |’énergie nécessaire.

A ces nombreux cycles de contractions/
relachement du muscle, viennent s’ajouter d’autres
systemes qui se coordonnent parfaitement pour
réaliser I’action voulue.

e lesysteme squelettique met la charpente osseuse
en mouvement, grace a la contraction des
muscles;

e le systeme cardiovasculaire véhicule les
nutriments vers |’ensemble des cellules
périphériques et assure |’élimination des
déchets;

e les systemes cardiovasculaire et respiratoire
apportent, ensemble, I'oxygene aux cellules et
éliminent le dioxyde de carbone;

e le systeme tégumentaire (la peau) aide a
maintenir constante la température du corps, en
permettant les échanges de chaleur entre le
corps et I'environnement;

e les systemes nerveux et endocrinien coordonnent
et dirigent I'ensemble de ces fonctions, afin de
satisfaire pleinement les besoins de I'organisme.

Pendant des siecles, les scientifiques ont
étudié le fonctionnement du corps humain au repos,
qu’il soit sain ou pathologique. Mais depuis le début
du xx¢ siecle, un groupe de physiologistes ont centré
leurs travaux de recherche sur les mécanismes
d’adaptation de I'organisme a I’activité physique et
ont cherché a comprendre le fonctionnement du
corps humain (ou physiologie) a I'effort. Ce chapitre
estdestiné a vous initier au domaine de la physiologie
du sport et de Iexercice physique en vous présentant
d’abord un rappel historique puis en vous expliquant
certains concepts fondamentaux indispensables a la
compréhension des chapitres suivants.

1. Lobjet de la physiologie
du sport et de I'exercice

La physiologie du sport et de I'exercice
physique est une discipline issue a la fois de
I’anatomie et de la physiologie. L’anatomie est
I’étude de la structure ou de la morphologie d’un
organisme. La physiologie étudie les fonctions du
corps et de chaque organe. Grace a elle, nous
apprenons comment nos systémes, organes, tissus et
cellules travaillent et comment leurs fonctions
s’ajustent pour réguler notre milieu intérieur appelé
homéostasie.

Comme la physiologie s’intéresse aux
fonctions des différents constituants de notre corps,
il n’est pas possible de comprendre la physiologie
sans posséder des notions fondamentales
d’anatomie.

La physiologie de I’exercice étudie les
réponses des structures et des fonctions de notre
corps lors d’un exercice aigu ou répété (chronique).
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Comme I’environnement influence de maniere
notable la performance physique, la physiologie
environnementale est née de sa discipline mere, la
physiologie de I’exercice. La physiologie du sport
consiste a appliquer les concepts de la physiologie
de l’exercice a l’entrainement de l’athlete, en
cherchant comment améliorer la performance de
celui-ci. Elle dérive donc directement de la
physiologie de I’exercice. Comme les notions de
physiologie du sport et physiologie de I"exercice
sont trés proches, il est parfois difficile de les
distinguer. De plus, les mémes principes scientifiques
s’appliquant aussi bien a 'une et a l'autre, la
physiologie du sport et la physiologie de I'exercice
sont souvent considérées simultanément comme
c’est le cas dans cet ouvrage.

2. Les réponses physiologiques
aigués et chroniques
a I'exercice

L'étude de la physiologie de I'exercice et du
sport nécessite I"apprentissage de concepts associés
a deux modalités différentes d’exercice. Les
physiologistes de I’exercice essaient tout d’abord de
comprendre comment 'organisme répond a un
exercice isolé comme lors d’une course d’une heure
sur tapis roulant ou lors d’une séance d’entrainement
en musculation. Cette réponse a un exercice isolé
ou exercice aigu est appelée réponse aigué.
S’intéresser aux réponses a un exercice aigu signifie
que l"on étudie les réponses instantanées du corps a
un exercice isolé. Cette étape est nécessaire pour
comprendre ensuite les adaptations chroniques ou
effets de I’entrainement, c’est-a-dire induites par un
exercice répété régulierement, comme c’est le cas
pour la fonction cardiovasculaire aprés six mois
d’entrainement en endurance.

En fait, le principal objectif de la physiologie
du sport et de I'exercice physique est de déterminer
comment le corps répond au stress induit par la
répétition d’exercices. Lorsque vous réalisez des
exercices réguliers pendant plusieurs semaines;
votre corps s’adapte. Ces adaptations physiologiques,
qui apparaissent apres une exposition chronique a
I’exercice, améliorent ainsi vos capacités et vos
performances. Avec un entrainement de force, vos
muscles deviennent plus puissants. Avec un
entrainement aérobie, votre cceur et vos poumons
deviennent plus efficaces et votre capacité
d’endurance augmente. Ces adaptations détaillées
dans les chapitres 10 et 11, sont hautement
spécifiques du type d’entrainement que vous avez
réalisé.

mécanismes physiologiques d'adaptation de I'organisme a
I'exercice aigu :

— al'activité physique,

— au stress chronique lié a la répétition d'exercices (exercice
chronique), c'est-a-dire I'entrainement.

) Certains physiologistes de I'exercice utilisent I'exercice ou
modifient les conditions environnementales (chaleur, froid,
altitude...) pour stresser I'organisme et étudier ainsi ses
réponses et son adaptation. D'autres étudient les effets de
I'entrainement sur la santé, la prévention des pathologies et
le bien-étre. Les physiologistes du sport appliquent ces
concepts aux athletes et a la performance sportive.

3. Historique de la physiologie
de l'exercice

Il est tentant de penser que chaque
information de cet ouvrage est récente et originale.
Vous pensez qu’actuellement les physiologistes de
I’exercice vous proposent des conceptions nouvelles
qui restent a étayer et confirmer. Cela n’est pas le
cas. Au contraire méme, les informations que nous
apportons sont le fruit du travail laborieux de
nombreux scientifiques qui, chacun, ont apporté
une piece au puzzle que constitue le décryptage du
mouvement humain. Il est méme fréquent que les
conceptions ou théories les plus récentes, en notre
domaine, soient issues des travaux de nombreux
scientifiques déja plus ou moins oubliés. Ce que
nous considérons comme nouveau ou original n’est,
le plus souvent, qu’une intégration de données
fondamentales antérieures, applicables au domaine
de la physiologie de I'exercice. Pour mieux en juger
il suffit de rapporter brievement [’évolution
historique qui a donné naissance a la physiologie de
I'exercice. Bien sdr, il estimpossible dans ce chapitre
de rendre justice aux centaines de scientifiques
« pionniers » qui ont ouvert la voie et fondé les bases
modernes de la physiologie de I'exercice.

3.1 Les débuts de I'anatomie

et de la physiologie

L'un des essais les plus anciens relatifs a
I’anatomie et a la physiologie humaine, est celui de
I"auteur grec Claudius Galen intitulé De facius,
publié au premier siecle de notre ére. En tant que
médecin des gladiateurs, Galen avait de nombreuses
occasions pour étudier I'anatomie humaine et a été
un grand défenseur d’une science basée sur
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I"observation et I"expérimentation. Déja a cette
époque, il avait pris conscience des conséquences
déléteres de la sédentarité et des bienfaits de
I’exercice sur la santé et le bien-étre. Il préconisait
de:

e respirer de lair frais,

e manger des aliments sains,

¢ boire de bonnes boissons,

e pratiquer une activité physique réguliere,
e dormir suffisamment,

e aller a selle tous les jours,

e contréler ses émotions.

Ses théories sur I’anatomie et la physiologie
ont été tellement bien acceptées qu’elles resterent
inchangées pendant 1 400 ans. Il a donc fallu
attendre le xvic siecle pour que les scientifiques
avancent significativement dans la compréhension
de la structure et du fonctionnement de |’organisme
humain. D’ailleurs un texte de référence écrit et
publié en 1543 par I’anatomiste Andreas Vesalius,
De Corporis Humani Fabrica Libri Septem a exercé
une influence considérable sur l'orientation des
recherches ultérieures. En effet, si I’'ouvrage de
Vésale s’intéressait essentiellement a la description
anatomique des différents organes, il tentait
occasionnellement d’expliquer leurs fonctions.
L'historien britannique Sir Michael Foster a pu ainsi
dire : « Ce livre est le début non seulement de
I’anatomie moderne, mais aussi de la physiologie
moderne. Il termine le long regne des quatorze
siecles précédents et constitue une véritable
renaissance de la médecine »'.

Pourtant les premiers essais sur la physiologie
étaient si incorrects et si vagues qu’ils auraient pu
étre considérés comme purement spéculatifs.
Comme les résultats se limitaient a des observations
faites a I'ceil nu, les tentatives d’explication, par
exemple de la génération de force par le muscle,
n’étaient qu’une simple description de ses variations
de taille et de forme lors de la contraction. A partir
de telles observations, Hieronymus Fabricius (vers
1574) a suggéré que la puissance contractile du
muscle résidait dans ses fibres tendineuses jusqu’a
ce que le scientifique hollandais Anton Van
Leeuwenhoek introduise le microscope (aux
environs de 1660). Les anatomistes ignoraient
Iexistence des fibres musculaires. Les mécanismes
par lesquels ces fibres se raccourcissent et génerent
une force sont alors restés mystérieux jusqu’a ce que
les interactions complexes entre les protéines
musculaires aient pu étre étudiées en microscopie
électronique, vers le milieu du xx siecle.

3.2 Histoire récente de la
physiologie de I'exercice

La physiologie de I’exercice est une science
relativement nouvelle, méme si I’activité musculaire
était étudiée des 1793. En effet, cette année-la,
Séguin et Lavoisier ont publié un article célebre dans
lequel ils ont mesuré la consommation d’O, d’un
jeune homme, a la fois au repos et avec un gilet lesté
de 7,3 kg porté sur 200 m en 15 min?. La
consommation d’O, de repos était de 24 L/h et de
63 L/h durant I’exercice. Pour Lavoisier, les poumons
étaient le site consommateur d’O, et producteur de
CO,. Cette conviction n’était pas partagée par tous
les physiologistes mais resta acceptée par la plus
grande partie de la communauté scientifique
jusqu’au milieu du xix¢ siecle, lorsque des
physiologistes allemands ont démontré que la
combustion avait lieu dans les tissus de tout le corps.

Malgré des avancées notables dans la
compréhension de la circulation et de la respiration
au cours du xix¢ siecle, peu d’efforts ont été faits pour
étudier la physiologie de I’activité physique. On
peut toutefois noter en 1888, la mise au point d'un
appareil permettant aux scientifiques d’étudier des
sujets lors d’une ascension en montagne. Les sujets
devaient néanmoins porter sur eux un gazometre de
7 kg

Le premier ouvrage publié sur la physiologie
de I'exercice a été écrit par Fernand Lagrange en
1889 et intitulé Physiology of Bodily Exercise®. Si
I’'on considere le peu de recherches réalisées jusqu’a
cette date sur I'exercice musculaire, il est pour le
moins étonnant de lire, chez cet auteur, des chapitres
comme « le travail musculaire, |a fatigue, le role du
cerveau a l'exercice ». En fait, cette premiere
tentative pour expliquer la réponse de I'organisme a
I’exercice était le plus souvent une théorie confuse.
Bien que quelques-uns des premiers concepts de la
biochimie de I'exercice émergent a cette époque,
Lagrange est le premier a reconnaitre que de
nombreux détails restent encore trés hypothétiques.
Il écritainsi : « La combustion vitale (le métabolisme
énergétique) constitue un mécanisme tellement
compliqué qu’il est difficile, en quelques mots, d’en
donner une présentation claire et concise. C’est un
chapitre de la physiologie qui doit étre réécrit en
totalité et il est impossible, en I’état actuel, de
formuler des conclusions définitives »'°.

Comme |'ouvrage de Lagrange était d’un
intérét limité concernant les fonctions physiologiques
lors de l'activité physique, il est tout a fait normal
que la troisieme édition de l'ouvrage de
F.A. Brainbridge intitulé « la physiologie de I'exercice
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musculaire » publié en 1931 soit considéré comme
le premier texte scientifique dans ce domaine?. La
troisieme édition de cet ouvrage a été écrite par A.V.
Bock and D.B. Dill, a la demande d’A.V. Hill, les
trois hommes dont nous allons discuter dans ce
chapitre.

Archibald V. (A.V.) Hill est une figure
légendaire dans la physiologie de I’exercice.
Lorsqu’il prit ses fonctions de Professeur de
Physiologie au College de Londres, dans son
discours inaugural il mentionna les grands principes
qui, plus tard, influencerent la physiologie de
Iexercice :

« Il est surprenant de voir comment une
vérité physiologique découverte chez I’animal peut
étre développée, amplifiée et appliquée a I'homme
sans jamais que celui-ci n’ait fait I'objet de I'étude.
Les hommes sont, de loin, les meilleurs sujets
d’expérience concernant la respiration, le transport
des gaz par le sang, les reins, les muscles, le cceur
et la fonction métabolique, etc. L'expérimentation
humaine est un domaine particulier qui demande un
savoir et des compétences spécifiques. Les méthodes
utilisées sont bien sir celles de la biochimie, de la
biophysique et de la physiologie expérimentale.
Toutefois, comme les athlétes et les montagnards, les
physiologistes doivent se fixer des limites a ne pas
dépasser lorsqu’ils réalisent des expérimentations
sur eux-mémes ou sur leurs amis. »

Jusqu’a la fin du xix¢ siecle, de nombreuses
théories ont été proposées pour expliquer les sources
d’énergie de la contraction musculaire. On savait les
muscles capables de produire une grosse quantité
de chaleur a I’exercice. Quelques théories
suggéraient que cette chaleur était utilisée
directement ou indirectement pour permettre le
raccourcissement des fibres musculaires. Au début
du xix¢ siecle Walter Fletcher et Sir Frederick
Gowland Hopkins ont observé une relation évidente
entre la contraction musculaire et la formation de
lactate'?. On en déduisit que I’énergie de la
contraction musculaire provenait de la dégradation
du glycogene musculaire en acide lactique
(chapitre 2), méme si, a I'époque, les détails de cette
réaction restaient encore obscurs. L'importance de
la demande énergétique, a I'exercice, fait du muscle
un modele idéal pour aider a décrypter les mysteres
du métabolisme cellulaire. C’est ainsi qu’en 1921,
A.V. Hill (figure 0.1) a obtenu le prix Nobel de
physiologie et de médecine, pour ses travaux sur le
métabolisme énergétique. A cette époque, la
biochimie en était a ses débuts. L'obtention du prix
Nobel par Albert Szent Gorgyi, Otto Meyerhof,
August Krogh, et Hans Krebs pour leurs travaux sur
les mécanismes de production de I’énergie par la
cellule vivante a favorisé la reconnaissance rapide
de cette nouvelle discipline scientifique.

Bien que 'essentiel des travaux de Hill ait été
réalisé sur des muscles isolés de grenouille, cet
auteur a également été un des premiers & mener des
études sur les coureurs a pied. Celles-ci ont été
permises grace a la contribution technique de John
Haldane qui a mis au point les méthodes et
I’équipement permettant les mesures de la
consommation d’oxygene a l’exercice. Ces
chercheurs, et quelques autres, ont ainsi apporté les
premieres notions fondamentales nécessaires a la
compréhension de la production d’énergie par le
corps humain. Celle-ci fait toujours I’objet d’un
nombre considérable de recherches. L'ensemble de
ces travaux a débouché sur I'élaboration de systemes
de mesures automatisés de la consommation
d’oxygene, dans les laboratoires contemporains de
physiologie de I’exercice. C’est pourquoi, dans son
discours inaugural, A.V. Hill a également souligné
I'importance de la contribution des travaux de John
Haldane et de leurs retombées possibles en
physiologie de I'exercice.

« Hormis la recherche directe en physiologie
sur I"homme, I"étude des instruments et des
méthodes applicables a I'homme, leur standardisa-
tion, leur description, leur application en routine
associée a |’élaboration de normes apportent un réel
avantage a la médecine ainsi qu’a toutes les activités
ou I'homme représente I'objet d’étude. Tout travail
physique (athletes, mineurs, marins...) demande des
connaissances en physiologie humaine ainsi que
celles relatives aux conditions de travail. L'observa-
tion de sujets malades a I’hdpital n’est pas la meil-
leure méthode pour étudier I’homme sain. Il semble
nécessaire de construire une démarche scientifique
pour étudier I'homme sain. Une telle démarche ren-
drait un grand service non seulement a la médecine
mais aussi a notre vie sociale et industrielle. Les
travaux de Haldane, par exemple, en physiologie
respiratoire ont rendu un immense service dans
diverses activités comme le travail dans les mines ou
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Figure 0.1 Le Nobel
Archibald Hill en 1927
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la plongée. Ce qui est vrai pour la physiologie respi-
ratoire semble aussi étre vrai pour d’autres fonctions
physiologiques ».

3.0 Une ére d'échanges et
d’interactions scientifiques

Les années entre 1900 et 1930 furent une
période de grands changements pour I"environne-
ment scientifique et médical des Ftats-Unis, condui-
sant I"Université de Johns Hopkins a bouleverser le
cursus médical. De plus en plus de programmes
d’études médicales ou d’études supérieures s'inspi-
rerent du modele européen d’expérimentation et de
développement scientifique pour leur stratégie édu-
cative. De grandes avancées furent réalisées en phy-
siologie dans divers domaines tels que la
bioénergétique, les échanges gazeux, la chimie du
sang. Ces avancées eurent des retombées directes
pour la physiologie de I'exercice. Grace a des colla-
borations datant de la fin du xix¢ siecle, les interac-
tions entre les laboratoires et les scientifiques
s’intensifierent et des congres internationaux d’orga-
nisations diverses, telles que I"Union Internationale
des Sciences Physiologiques, créerent une atmos-
phere de libre échange scientifique, de discussions
et de débat. La création de laboratoires de recherche
et les collaborations qui en sont nées, font de cette
période I'une des plus importantes dans Ihistoire de
la physiologie de I'exercice du xx° siecle.

3.3.1 Recherche sur les athletes

Depuis plus de cent ans, les athletes ont été
utilisés comme modeles pour étudier les limites de
I’endurance humaine. La premiére étude
physiologique aurait été réalisée en 1871 par Austin
Flint sur I'un des plus célébres athletes de cette
époque : Edward Payson Weston, un coureur et
marcheur de fond. Le travail consistait, entre autres,
a étudier la balance énergétique de Weston (énergie
apportée par l’alimentation versus dépense
énergétique), lors d’une marche de 400 miles
(644 km) en 5 jours. Bien que I'étude n’ait apporté
que peu de réponses sur le métabolisme musculaire
a I’exercice, elle démontra I'utilisation de certaines
protéines lors des exercices prolongés et intenses'.

Tout au long du xx siecle, les athletes ont été
des sujets d’étude pour la physiologie de I’exercice.
L'objectif principal était de préciser les limites
maximales de la force et de I'endurance humaine
ainsi que les déterminants de la performance. En
pratique, les résultats devaient permettre de prédire
la performance, de définir un programme
d’entrainement, ou d’identifier les sportifs possédant
un potentiel exceptionnel. Toutefois, trés peu
d’épreuves de laboratoire ou de terrain
évaluent précisément toutes les qualités requises

pour devenir un champion et ces travaux n’ont pas
eu I'impact attendu.

3.3.2 Le Harvard Fatigue Laboratory

Aucun laboratoire n’a eu autant d’impact,
sur la physiologie de I’exercice, que le Harvard
Fatigue Laboratory (HFL) fondé en 1927. De 1891 a
1898, I'Université de Harvard, dans laquelle ce
laboratoire était hébergé, a dispensé un enseignement
en sciences de |’exercice physique sous la direction
du Dr George Wells Fitz comprenant de |"anatomie,
de la physiologie et de I’entrainement. Alors que ce
département a changé d’orientation avec le départ
de Fitz en 1899, de nombreuses autres universités
américaines ont développé, lors des 25 années
suivantes, des cursus associant des cours de sciences
fondamentales a I’éducation physique et sportive.

Une visite de A.V. Hill a I'Université de Har-
vard en 1926 a eu un impact significatif, avec la
création du « Harvard Fatigue Laboratory (HFL) »
I’année suivante, en 1927. A ses débuts le HFL était
basé a la « Harvard Business School » et paradoxa-
lement ses objectifs initiaux étaient de mener des
recherches sur la fatigue et les dangers de I'industrie.
C’est a la perspicacité du fameux biochimiste inter-
national Lawrence J. Henderson que I'on doit la
création de ce laboratoire. Henderson a reconnu la
nécessité d’étudier la physiologie du mouvement
humain dans des circonstances environnementales
particulieres (telles que la chaleur ou I'altitude). Ne
souhaitant pas étre lui-méme a la téte de ce pro-
gramme de recherches, Henderson fit appel a un
jeune biochimiste de I'Université de Stanford, David
Bruce Dill, qui en devint le premier directeur, titre
qu'il garda jusqu’a la fermeture du HFL en 1947.

Comme nous I"avons vu précédemment, Dill
aida A.V. Block dans Iécriture de la troisieme édition
du livre de F. A. Brainbridge sur la physiologie de
I’exercice. Quelques années plus tard, on lui a
attribué "écriture de cet ouvrage dont les données
ont servi de programme au « Harvard Fatigue
Laboratory ». Bien qu’ayant peu d’expérience en ce
domaine, le caractere inventif de Dill et son aptitude
a s’entourer de jeunes et talentueux scientifiques ont
permis de mettre en place les fondements modernes
de la physiologie environnementale et de I'exercice.
Ainsi, I"équipe du HFL a étudié la physiologie de
I’endurance et défini les criteres de performance en
course a pied. La plupart des expérimentations
réalisées, par cette équipe, n’ont pas été faites dans
le laboratoire lui-méme mais dans le désert du
Nevada, dans le delta du Mississippi et sur la
Montagne blanche de Californie (altitude 3 962 m).
Ces études et les suivantes ont apporté les données
fondamentales nécessaires a la réalisation des
expérimentations ultérieures concernant les effets de
I’environnement sur la performance physique.
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Les premiers travaux de I’école du HFL se
sont essentiellement intéressés aux problemes
généraux concernant 'exercice, la nutrition et la
santé. A titre d’exemple, les premiéres études
concernant l'influence de I’age sur I’aptitude
physique ont été conduites en 1939 par Sid Robinson
(figure 0.2), un étudiant de I"équipe du HFL. En
analysant les réponses a |’exercice de sujets agés de
6 a 91 ans, Robinson a pu décrire les
effets de I’age sur la fréquence cardiaque
maximale et sur la consommation
maximale d’oxygeéne?. Mais avec le
début de la Seconde Guerre mondiale,
I"équipe du HFL a pris une orientation
différente. Henderson et Dill ont essayé
d’apporter leur contribution a Ieffort de
guerre. Sollicités pour former de
nouveaux laboratoires dans les différents
corps de I'armée, ils ont également
publié les différentes méthodologies
pouvant servir a la recherche militaire;
ces méthodes sont encore utilisées
partout dans le monde.

Les étudiants d’aujourd’hui en
physiologie de I'exercice seraient stupé-
faits de découvrir la technologie utilisée
par I"équipe du HFL, le temps et |’éner-
gie dépensés pour réaliser ces premieres
recherches. Les résultats obtenus
aujourd’hui en quelques secondes,
grace a I'utilisation des analyseurs auto-
matiques et des ordinateurs, deman-
daient a I’époque plusieurs jours de
travail au personnel du HFL. La mesure
de consommation d’oxygene a l'exer-
cice, par exemple, nécessitait de recueil-
lir des échantillons de gaz expirés, dont
les teneurs en oxygene et en gaz carbo-
nique étaient ensuite déterminées

manuellement, par des analyseurs chimiques
(figure 0.3). Ainsi, 20 a 30 minutes de travail étaient
nécessaires a l’analyse d’un échantillon d’air
recueilli pendant une minute. Aujourd’hui, de telles
mesures sont quasi instantanées et ne requierent
qu’une faible participation du personnel de labora-
toire. Le travail de ces pionniers de la physiologie de

I’exercice était donc tout simplement merveilleux.
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Figure 0.2

Sid Robinson testé sur tapis roulant
au Harvard Fatigue Laboratory par
R.E. Johnson (a gauche) et comme
étudiant et athlete en 1938

(a droite).

Figure 0.3 La mesure
des gaz expirés

Les premieres mesures des
réponses métaboliques a I'exercice
nécessitaient le recueil des gaz
expirés dans un sac étanche (sac de
Douglas) (en haut). On mesure la
teneur en oxygene et en dioxyde de
carbone d'un échantillon grace a un
analyseur chimique de gaz comme
le montre la photo de droite avec
August Krogh, Lauréat du prix
Nobel.
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Figure 0.4 Les grands
noms scandinaves

de la physiologie

de l'exercice

Erik Hohwii-Christensen, premier
professeur de physiologie a
I'Université de gymnastique et
d’éducation physique
d'ldrottshdgskolan a Stockholm,
Suede (en haut a gauche). Bengt
Saltin, vainqueur du prix olympique
en 2002 (en haut a droite). Jonas
Bergstrom (en bas a gauche) et Eric
Hultman (en bas a droite), les
premiers a utiliser 1a biopsie
musculaire pour étudier I'utilisation
du glycogene musculaire et sa
resynthése, avant, pendant et aprés
I'exercice.

En utilisant les équipements et les techniques de
I"époque, les scientifiques du HFL publierent envi-
ron 350 articles en 20 ans.

Ce laboratoire fut aussi un véritable centre
intellectuel qui a permis d’attirer un grand nombre
de jeunes physiologistes. Pendant les 20 ans de son
existence, de 1927 a 1947, des étudiants originaires
de 15 pays différents y ont travaillé. La plupart
d’entre eux ont ultérieurement développé leur
propre laboratoire et sont devenus des figures inter-
nationales reconnues dans la physiologie de I'exer-
cice comme Sid Robinson, Henry Longstreet Taylor,
Lawrence Morehouse, Robert E. Johnson, Ancel
Keys, Steven Horvath, C. Frank Consolazio et Wil-
liam H. Forbes. Des étudiants ayant séjourné
quelque temps au HFL comme August Krogh, Lucien
Brouha, Edward Adolph Walter B. Cannon, Peter
Scholander et Rudolfo Margaria ont eux aussi acquis
une renommeée internationale tout comme de nom-
breux scientifiques scandinaves dont nous parlerons
ultérieurement. Ce laboratoire peut donc étre consi-
déré comme le groupe fondateur de la physiologie
de I’exercice dans le monde. Méme de nos jours, les
travaux de la plupart des physiologistes de I'exercice
trouvent leurs racines dans ceux du HFL.

3.3.3 Linfluence scandinave

En 1909, Johannes Lindberg créa un labora-
toire qui servit d’incubateur pour les innovations
scientifiques des chercheurs a I’Université de
Copenhague au Danemark. Avec August Krogh, lau-

réat du prix Nobel en 1920, Lindberg publia les
résultats de nombreux travaux fondamentaux pour
la physiologie de I’exercice dans des domaines aussi
variés que la bioénergétique musculaire ou les
échanges gazeux pulmonaires. Leurs travaux ont
ensuite été poursuivis de 1930 a 1970 par Erik
Hohwii-Christensen, Erling Asmussen, et Marius
Nielsen.

Les premiers contacts entre D.B. Dill et
August Krogh, ont conduit a l'intégration, en 1930,
de ces trois physiologistes danois exceptionnels au
sein du groupe HFL. Krogh les y a ainsi incités a
séjourner a Harvard pour y étudier I'exercice a la
chaleur ou en altitude élevée. De retour dans leur
pays, chacun de ces trois scientifiques s’est ensuite
orienté vers une recherche différente. Asmussen et
Nielsen sont devenus professeurs a I"Université de
Copenhague. Asmussen étudiait les propriétés
mécaniques du muscle et Nielsen étudiait la régula-
tion de la température corporelle. Jusqu'a leur
départ, ils sont tous deux restés tres attachés a I'Ins-
titut August Krogh de I’Université de Copenhague.

En 1941, a Stockholm en Suéde, Christensen
(figure 0.4a) devient le premier professeur de
physiologie a I'Université d’éducation physique et
de gymnastique (GIH). A la fin des années 1930, il
s’associe avec Ole Hansen pour conduire puis
publier une série de cing études concernant le
métabolisme des glucides et des lipides a I’exercice.
Ces travaux sont encore cités trés fréquemment et
considérés, pour la plupart, comme les études les
plus importantes et les plus fondamentales dans le
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domaine de la nutrition du sport. C’est Christensen
qui a initié Per-Olof Astrand au domaine de la
physiologie de I'exercice. Astrand, qui a réalisé de
nombreuses études sur |'aptitude physique et la
capacité d’endurance entre 1950 et 1960, est
devenu le directeur du groupe GIH apres Christensen
qui s’est retiré en 1960. Lorsque Christensen exercait
au GIH, il influenca de nombreux scientifiques
prestigieux comme Bengt Saltin qui gagna, en 2002,
le prix Olympique pour sa contribution dans le
domaine de la physiologie de |'exercice et de la
physiologie clinique (figure 0.4b).

Au-dela de leurs travaux au GIH, Hohwi-
Christensen et Astrand ont également travaillé avec
d’autres physiologistes de I'Institut Karolinska a
Stockholm, qui étudiaient les applications cliniques
de I'exercice. Les travaux de cet institut ont eu des
répercussions trés importantes. Ainsi, vers 1966,
Jonas Bergstrom a développé la technique de la
biopsie musculaire a I'aiguille qui a permis I’essor
considérable d’études sur la biochimie du muscle
humain et sur la nutrition (figure 0.4c). A I'origine,
cette technique qui nécessite le prélevement d'un
petit échantillon de tissu musculaire, grace a une
incision, a été utilisée pour la premiére fois dans les
années 1900 pour étudier la dystrophie musculaire.
La biopsie a l'aiguille a ainsi permis aux
physiologistes de mener de nombreuses études
histologiques et biochimiques sur le muscle humain
avant, pendant et apres |’exercice.

D’autres études invasives sur la circulation
sanguine ont été ultérieurement conduites par les
physiologistes du groupe GIH, a I'Institut Karolinska.
Entre 1927 et 1947, le laboratoire d’"Harvard a ainsi
constitué le pilier de la physiologie de Iexercice, les
laboratoires scandinaves ont ensuite pris le relais a
la fin des années 1940. Ainsi, le Norvégien Per Scho-
lander a développé un analyseur de gaz en 1947 et
le Finlandais Martti Karvonen a publié une formule,
encore largement utilisée aujourd’hui, pour calculer
la fréquence cardiaque. Pendant les 35 dernieres
années, la plupart des investigations ont été
conduites grace a des collaborations entre physiolo-
gistes de |’exercice américains et scandinaves.

3.3.4 Les autres grands noms
de la physiologie de I'exercice

La physiologie constitue une science
fondamentale de la médecine clinique. Comme elle,
la physiologie de l’exercice a apporté des
connaissances nouvelles dans d’autres domaines
comme I"éducation physique, la remise en forme et
d’une maniére générale la santé. A la fin du xix et
au début du xx¢ siecle, des médecins comme Edward
Hitchcock, Jr. (College d’Amherst) et Dudley Sargent
(Université de Harvard) ont étudié les proportions
corporelles (anthropométrie) et les effets de
I’entrainement sur le développement de la force et
de I’endurance. C'est Peter Karpovich, un immigrant
russe ayant momentanément travaillé au « Harvard
Fatigue Laboratory » (figure 0.5a), qui joua un role
majeur en appliquant la physiologie de I’exercice a
I’éducation physique aux FEtats-Unis. Aprés avoir
créé lui-méme son propre laboratoire de recherche,
Karpovich a enseigné la physiologie a I’'Université
de Springfield (Massachusetts) de 1927 jusqu’a sa
mort en 1968.

Méme s’il a beaucoup contribué au dévelop-
pement des connaissances en éducation physique et
en physiologie de I'exercice, il est surtout connu
pour avoir formé d’éminents chercheurs comme
Charles Tipton et Loring Rowell, deux lauréats du
prix du College Américain des Sciences du Sport.

Un autre membre de I’Université de Spring-
field, l’entraineur de natation T.K. Cureton
(figure 0.5b) a créé un autre laboratoire de physiolo-
gie de I’exercice, a I'Université de I'lllinois en 1941.
Tout en poursuivant ses recherches il a enseigné,
jusqu’a son départ en 1971, aux meilleurs spécia-
listes actuels en ce domaine. Les programmes de
remise en forme, bien connus sous le nom d’Aero-
bic, ont été mis au point par Cureton et ses étudiants
puis publiés dans I'ouvrage de Kenneth Cooper en
1968. S’appuyant sur des bases physiologiques, ils
montrent comment I’activité physique réguliére peut
étre un atout majeur pour la santé®.

Elsworth R. « Buz » Buskirk (figure 0.5¢) est
un autre pionnier de la physiologie de I'exercice qui
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Figure 0.5 Les aurres
grands noms de la
physiologie de I'exercice

Pendant ses fonctions a Springfield
College, Peter Karpovich (a gauche)
aintroduit la physiologie de
I'exercice dans les enseignements.
Thomas K. Cureton (a droite) a
dirigé le Laboratoire de physiologie
de 'exercice a LUniversité de
I'llinois a Urbana-Champaign de
194141971, A I'Université de
Pennsylvanie, Elsworth Buskirk

(en bas) a élaboré un programme
d'études supérieures intercollégial
centré principalement sur la
physiologie appliquée (1966)

et a été le fondateur du Laboratoire
de Recherche sur la Performance
Humaine (1974).
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Figure 0.6

John Holloszy, Lauréat du prix
olympique en 2000 pour ses
contributions scientifiques dans
le domaine de la physiologie

de I'exercice (a gauche).

Charles Tipton, professeur a
I'Université d’lowa et d'Arizona,
mentor de nombreux étudiants
qui sont devenus des leaders

en biologie moléculaire et en
génomique (au centre).

Phil Gollnick, spécialiste

de recherche en biochimie et
spécialiste du muscle, a I'Université
de I'état de Washington (a droite).
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a milité pour que cette discipline devienne
universitaire. Apres avoir occupé le poste de
directeur du département de physiologie
environnementale du « Quatermaster Research and
Devlopment Center » dans I'Etat du Massachussetts
(1954-1957) puis celui de chercheur en physiologie
a IInstitut National de la Santé (1957-1963), il
termina le reste de sa carriere a I’Université de
Pennsylvanie. Il y mit en place une formation
universitaire diplomante en physiologie et y fondit
en 1974, le Laboratoire de Recherche sur la
Performance Humaine (Laboratory for Human
Performance Research), le premier institut de
recherche national consacré a ["étude des
adaptations de 'Homme a I'exercice et aux stress
environnementaux. Il continua son activité de
recherche jusqu’a sa mort en 2010.

Bien que les bienfaits de I'exercice physique
aient été pressentis des le début du xix¢ siecle, il a
fallu attendre les années 1960 pour que cette
pratique devienne véritablement populaire. Les
recherches ultérieures n’ont fait que confirmer
I'importance de l'activité physique pour limiter la
baisse inéluctable des capacités physiques avec
I’age, prévenir ou limiter les désordres associés aux
pathologies chroniques et faciliter la rééducation.

3.4 La physiologie du sport
et de I'exercice physique
confemporaine

L'essentiel des progres en physiologie de
I'exercice est d’ordre technique. A la fin des années
50, Henry L. Taylor et Elsworth R. Buskirk publierent
deux articles influents et novateurs®?® décrivant les
criteres d’atteinte de la consommation maximale
d’oxygene, facteur majeur de l'aptitude cardio-
respiratoire. Puis, vers 1960, le développement des
analyseurs électroniques a permis la mesure des gaz
respiratoires, rendant ainsi plus facile les mesures du
métabolisme énergétique. Cette derniére technique,
ainsi que la radio-télémétrie (qui utilise des signaux

transmis par la radio), permettant d’enregistrer a
distance la fréquence cardiaque et la température
corporelle, pendant I’exercice, sont le résultat du
programme spatial américain. Jusqu’a la fin des
années 1960, la plupart des travaux en physiologie
de I'exercice a concerné les réponses de I'organisme
entier a I’exercice. La majorité des investigations a
consisté en des mesures de variables telles que la
consommation d’oxygene, la fréquence cardiaque,
la température corporelle et le niveau de sudation.
A I’époque les réponses cellulaires a I’exercice
suscitaient encore peu d’intérét.

3.4.1 L'approche biochimique

Au milieu des années 1960, trois biochimistes
ont joué un role essentiel dans le domaine de la
physiologie de I'exercice. Il s’agit de John Holloszy
(figure 0.6a) de I’'Université de Washington (St Louis)
et de Charles « Tip » Tipton (figure 0.6b) de
I"Université de I'lowa et Phil Gollnick (figure 0.6c).
lIs ont été les premiers a utiliser le rat et la souris
pour étudier le métabolisme musculaire et les
facteurs responsables de la fatigue. L'ensemble de
leurs travaux et ceux de leurs étudiants ont renforcé
le contenu biochimique des recherches en
physiologie de I'exercice. Holloszy a été récompensé
en 2000 par le prix Olympique pour sa contribution
dans le domaine de la physiologie de I"exercice et
de la santé.

Avant les années 1960, il existait peu
d’études biochimiques concernant les adaptations
du muscle en réponse I"entrainement. Ceci peut
paraitre surprenant car le commencement de cette
discipline scientifique date du début du xx° siecle.
En effet, pour que celle-ci soit appliquée sur le
muscle humain, il a fallu attendre Bergstrom et Hult-
man qui, en 1966, ont popularisé la technique de
biopsie musculaire. Au départ, la biopsie a été utili-
sée pour mettre en évidence la déplétion du glyco-
geéne musculaire lors de I'exercice et sa resynthése
lors de la récupération. Au début des années 1970,
des physiologistes de I’exercice ont utilisé la biopsie
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associée aux marquages histochimiques et
au microscope électronique pour détermi-
ner la typologie musculaire.

Avec l'utilisation de la biopsie
musculaire, introduite par Bergstrom, de
nouveaux physiologistes de I'exercice (plus
spécialement des biochimistes) sont
apparus. A Stockholm, Bengt Saltin réalise
toute l'importance de ce procédé
permettant d’étudier la structure et la
biochimie du muscle. Il fut le premier a
collaborer avec Bergstrém, a la fin des
années 1960. Ensemble ils ont étudié les
effets du régime alimentaire sur I'endurance
musculaire. Pratiquement a la méme
époque, Reggie Edgerton de I’Université de
Californie, Los Angeles et Phil Gollnick de
I"Université de Washington utilisaient les rats pour
étudier les caractéristiques des fibres musculaires
individuelles et leurs réponses a I’entrainement.
Saltin a combiné les connaissances issues de la
biopsie musculaire et les talents biochimiques de
Gollnick. Ces recherches ont contribué a définir les
caractéristiques des fibres musculaires humaines et
leurs modalités d’utilisation a I'exercice. Bien que
de nombreux biochimistes aient utilisé I’exercice
pour étudier le métabolisme, ceux qui ont eu le plus
d’impact sur la direction future de la physiologie de
I’exercice chez I’lhomme sont Bergstrom, Saltin,
Tipton, Holloszy et Gollnick.

3.4.2 Autres ottils et techniques

Les progres scientifiques en physiologie de
I’exercice sont étroitement liés aux applications des
technologies issues des sciences fondamentales. En
effet, la premiere étude sur le métabolisme
énergétique a l'exercice a pu étre réalisée grace a
des appareils permettant la collecte et I’analyse de
gaz (oxygene et dioxyde de carbone). La mesure de
la lactatémie, considérée souvent comme un reflet
des sollicitations anaérobies du muscle, ne donne
en réalité que peu d’informations sur la production
et I"élimination de ce sous-produit métabolique a
I’exercice. De méme, la mesure du glucose sanguin
que ce soit avant, pendant et aprés un exercice
épuisant, considérée auparavant comme une
donnée intéressante, s’est avérée par la suite d’'un
intérét limité dans la compréhension des échanges
en énergie au niveau cellulaire.

Au cours des 30 années, les physiologistes
ont utilisé différentes techniques chimiques pour
comprendre la production d’énergie par le muscle
et ses adaptations a I’entrainement. Des échantillons
de biopsies musculaires (analyses in vitro) ont été
analysés pour mesurer I'activité enzymatique et la
capacité des fibres musculaires a utiliser I’oxygene.
Méme si ces expérimentations ont donné un apergu
du potentiel de la fibre a produire de I’énergie, elles

ont laissé plus de questions en suspens que de
réponses apportées. En effet, ces dernieres étaient
liées a la composition méme de la fibre. Il était donc
tout naturel d’aller plus loin dans I"exploration des
mécanismes pour pouvoir répondre a ces questions.
C’est pourquoi, les chercheurs se sont tournés vers
la biologie cellulaire et moléculaire.

Méme si la biologie moléculaire n’était pas
une nouvelle science, elle est devenue une
technique tres utile pour les physiologistes de
I’exercice qui désiraient aller plus loin dans
I’exploration des mécanismes cellulaires comme la
régulation du métabolisme et les adaptations a
I’exercice. Des physiologistes comme Frank Booth
et Ken Baldwin (figure 0.7) ont consacré leur carriere
a comprendre la régulation moléculaire des
caractéristiques et du fonctionnement des fibres
musculaires. La majeure partie de leurs travaux était
consacrée au controle génétique de la croissance
musculaire et de l’atrophie. L'utilisation de la
biologie moléculaire pour étudier les propriétés
contractiles des fibres est discutée dans le chapitre 1.

Bien avant que James Watson et Francis
Crick aient découvert la structure de l’acide
désoxyribonucléique (ADN) (1953), les scientifiques
connaissaient déja I'importance de la génétique
dans la détermination des structures et des fonctions
des étres vivants. Désormais, les recherches de
pointe en physiologie de I'exercice comportent des
techniques de biologie moléculaire et de génétique.
Depuis le début des années 1990, a I'aide de ces
nouveaux outils, les scientifiques essayent
d’expliquer comment I’exercice, en émettant un
signal, affecte I’expression des genes a 'intérieur du
muscle.

Rétrospectivement, il est clair que depuis le
début du xx° siecle, la physiologie de I'exercice a
considérablement évolué passant de la mesure a
I’échelle de I'organisme entier (la consommation
d’oxygene, la respiration, la fréquence cardiaque) a
I’échelon cellulaire puis moléculaire avec par
exemple I"analyse de I'expression génique au sein
des fibres musculaires.

Figure 0.7 Franck Booth

(@ gauche) ef Ken Baldwin

(& droire)
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Vidéo 0.1
Jim Pawelczylk présente
I'évolurion de la physiologie
de l'exercice qui sest
inréressée a ses débur a
I'organisme enfier pour aller
progressivement explorer
les mécanismes jusqu‘au
niveau cellulaire.

e

os

www.lienmini.fr/wil-vid-0-1

Figure 0.8 Organigramme

de la physiologie
rranslarionnelle

Adapté de D.R. Seals, 2013.
12

3.5 La physiologie intégrative

Avec la découverte du séquengage du
génome humain en 2001, les scientifiques ont
espéré qu’un jour il suffirait simplement de prélever
les cellules de la joue puis d’analyser la séquence
génétique pour prédire le risque de développer un
diabéte ou une pathologie cardiovasculaire’®. L'idée
d’une détection et d’un traitement des maladies
chroniques était prometteuse. Ces derniéres années,
les avancées biotechnologiques ont produit des
quantités de données, mais |'optimisme initial
concernant la prédiction et le traitement des
pathologies humaines ne s’est pas concrétisé.

En effet, il n’existe que trés peu de genes
spécifiques dont la mutation peut prédire de maniere
fiable I'apparition de certaines pathologies. C’est le
cas pour le gene BRCA1 dont la mutation est
associée a une forte prédisposition au cancer du sein
chez la femme. Il s’avere, de surcroit, que I’analyse
des facteurs de risque traditionnels a encore
beaucoup plus de pouvoir prédictif pour évaluer le
risque de diabéte de type 2 que I’évaluation des
scores de risque génétique basée sur 20 variantes
différentes associées a cette maladie. Les promesses
médicales tant attendues sont donc loin d’avoir été
tenues et les apports de la génomique pour la
prédiction ou le traitement de certaines pathologies
restent modestes comparés aux ressources investies.

A I'gre des données méga-génomiques,
quelle est la place de la physiologie dans le domaine
de la santé et de la prévention ¢ Certains, comme le

Dr Joyner, un chercheur distingué et primé de la
Mayo Clinic, reprochent a la biologie moléculaire sa
vision réductrice. La biologie moléculaire qui étudie
les processus biologiques au niveau le plus fin limite
notre compréhension du fonctionnement global de
I'organisme, en réponse aux différents stress dont
celui de I’exercice physique. C’est la physiologie et
son approche intégrative qui est a l'origine des
concepts d’homéostasie, de régulation, d’interaction
entre les organes et de redondance dans les systemes
physiologiques. La physiologie intégrative pose des
questions de recherche fondées sur des hypotheses,
elle congoit et met en ceuvre des expérimentations
crédibles pour les tester. Elle prend en compte la
multiplicité des facteurs qui affectent le
fonctionnement de I’organisme : I'environnement,
la culture et le comportement. Elle doit désormais
intégrer les avancées récentes de la génétique et de
la biologie moléculaire afin d’examiner comment
différents comportements comme Iactivité physique,
I’alimentation ou le stress, interferent avec la
composante génétique sur |’état de santé des
personnes.

3.6 La physiologie translationnelle

Les physiologistes de I'exercice, par leur
objet d’étude et la variété de leurs approches, ont
beaucoup contribué a promouvoir la physiologie
translationnelle. Ce terme est apparu dans les
années 1990 dans le domaine de la cancérologie. Il
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désignait alors le processus nécessaire pour lier le
risque de cancer a ses facteurs génétiques
prédisposants®*. De nos jours, la physiologie
translationnelle fait le lien entre les résultats issus de
la recherche fondamentale, indispensables a tout
progres, et la recherche clinique pour au final
interpeller les politiques de santé publique
(figure 0.8). Ce continuum est bidirectionnel. Les
problemes majeurs de santé publique, comme
I’obésité, conduisent les physiologistes de I’exercice
a interpeller la recherche fondamentale. Les résultats
induisent des améliorations de la pratique clinique
et de la santé de la population.

L'étude du vieillissement est en soi un bon
exemple de physiologie translationnelle. L'avance
en age constitue un facteur de risque d’apparition de
nombreuses pathologies chroniques et représente
un défi majeur pour notre systeme de santé et la
société en général. Afin de permettre a I'ensemble
de la population de vieillir en bonne santé, il est
nécessaire de mieux comprendre la physiologie du
vieillissement de ses aspects moléculaires les plus
fins jusqu’au niveau global de santé publique. Le
succes de la physiologie translationnelle repose
donc sur un examen critique des données et des
questions scientifiques avec une approche pluridis-
ciplinaire en ayant toujours en téte que la recherche
fondamentale puisse servir la recherche clinique et
améliorer la santé des populations et inversement.

g
des molécules) qU| domlne de nos jours, les physmloglstes
de I'exercice se doivent de continuer d'étudier les questions
biologiques a partir d'une approche intégrative, axée sur les
hypothéses.

) Laphysiologie translationnelle fait le lien entre les résultats
issus de la recherche fondamentale et la recherche puis la
pratique clinique pour au final interpeller les politiques de
santé publique.

3.7 Les femmes pionniéres dans
la physiologie de I'exercice

Méme si de nos jours, il existe de nombreuses
femmes reconnues scientifiquement pour leurs
travaux dans le domaine de la physiologie de
I’exercice, comme dans beaucoup d’autres
domaines scientifiques, il a fallu beaucoup de temps
pour que leur contribution dans ce domaine soit
reconnue. En 1954, Irma Rhyming a publié avec son
futur mari, P-O Astrand, un travail majeur qui prédit
le potentiel aérobie d’un sujet a partir de sa
fréquence cardiaque d’exercice sous-maximal'.
Bien que cette méthode indirecte d’évaluation de la
condition physique ait été rediscutée au fil des ans,
son concept de base fait toujours référence.

Dans les années 1970, deux chercheuses
suédoises, Birgitta Essen et Karen Piehl (figure 0.9)
ont été reconnues sur le plan international
respectivement pour leurs travaux sur la typologie et
la fonction musculaire chez I'homme. Essen, qui a
collaboré avec Bengt Saltin, a joué un role décisif
dans I’adaptation des méthodes biochimiques a
I’étude des petits fragments musculaires obtenus par
biopsie. C’est a partir de ses travaux, que d’autres
scientifiques ont pu étudier I'utilisation des glucides
et des lipides par le muscle et identifier les différents
types de fibres musculaires. Piehl, quant a elle, a
publié de nombreuses études sur le recrutement des
différents types de fibres musculaires lors des
exercices aérobies et anaérobies.

Puis, dans les années 1970 et 1980, c’est au
tour de Bodil Nielsen, physiologiste suédoise, fille
de Marius Nielsen, d’apporter une contribution
majeure a I'étude de la réponse de I'"homme a I’'am-
biance chaude et la déshydratation. A la méme
époque, a I'Université de Californie de Santa Bar-
bara, une physiologiste de I’exercice, Barbara Drin-
kwater (figure 0.9¢) travaillait sur ce méme theme.
Ses travaux étaient souvent réalisés en collaboration
avec Steven Horvath, le gendre de D.B. Dill et direc-
teur du laboratoire de physiologie environnemental.
Sa contribution a la physiologie environnementale

Infroduction

Figure 0.9 Les femmes
pionniéeres dans la
physiologie de I'exercice

De gauche a droite : Birgitta Essen
a collaboré avec Bengt Saltin et Phil
Gollnick en publiant la premigre
étude sur les fibres musculaires
humaines. Karen Piehl a été parmi
les premiers physiologistes a
démontrer que le systéme nerveux
recrute de fagon sélective les fibres
lentes et les fibres rapides lors d’'un
exercice de différentes intensités.
Barbara Drinkwater a été parmi les
premiéres a étudier la femme
sportive et a aborder les questions
spécifiques aux femmes athlétes

13
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Vidéo 0.2
Jim Pawelczyk présente la
meédecine 4P (prédicrive,
préventive, personnalisée
er parficiparive) ainsi que le
réle primordial de I'exercice
physique dans I'élaborarion
de sfrarégies de soin de
sanré personnalisées.
O o0

=
1
=
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et aux problemes physiologiques de la femme ath-

lete lui ont valu d’étre reconnue mondialement. Par
leur contribution scientifique et leur crédibilité, ces
femmes ont joué un r6le majeur en attirant d’autres
femmes plus jeunes dans le domaine de la physio-
logie et la médecine de I'exercice.

Le but de cette partie était de vous présenter
une vue d’ensemble des personnalités et des
technologies qui ont contribué a définir le champ de
la physiologie de I'exercice et non pas d’en établir
une liste exhaustive. En effet, pour les étudiants qui
veulent creuser |’historique de ce domaine, il existe
de bons ouvrages spécialisés. Apres ces différents
rappels historiques, voyons quels sont les objets de
la physiologie du sport et de I'exercice physique.

4. La physiologie de I'exercice
au xix© siecle

Le domaine de la physiologie de I’exercice
évolue rapidement. Les constantes évolutions
technologiques ou les nouvelles approches
scientifiques ont des implications importantes pour
la santé, la médecine et la recherche biomédicale.
La physiologie de I’exercice et notre compréhension
des processus physiologiques qui sous-tendent
Iactivité physique sont souvent a I'avant-garde de ce
nouvel age de la science.

4.1 Exercice et médecine

personnalisée

En 2007, le congrés des Etats-Unis
d’Amérique a voté pour 'introduction du projet de
loi intitulé « Genomics and Personalized Medicine
Act » dont le but est de tendre vers une médecine
personnalisée basée sur I’étude du génome humain.
Ce programme a pour objectif de mettre en ceuvre
et de soutenir la recherche pour aboutir a une
prescription personnalisée. La finalité de ce projet
est d’optimiser les stratégies de soin en proposant
aux patients le traitement ou le dosage
médicamenteux le plus efficace et le mieux adapté
a leur profil génétique et biologique' . Ce concept
de médecine personnalisée est issu de la
pharmacogénomique, science dont l'objet est
I"étude des effets des médicaments sur le génome
humain et qui tente de comprendre pourquoi
certaines personnes répondent favorablement a
certains traitements médicamenteux et d’autres non.

Par exemple, des études ont mis en évidence
que deux genes influencent la capacité des indivi-
dus a métaboliser la warfarine, un médicament trés
utilisé pour prévenir la formation de caillots dans les
vaisseaux sanguins (thromboses) chez les personnes
atteintes de troubles cardiovasculaires. Comme la

quantité d’anticoagulant a administrer est primor-
diale, une dose trop importante est associée a un
risque élevé d’hémorragies, alors qu’une dose trop
faible rend le traitement sans effet. Connaitre ces
variations génétiques doit permettre ainsi d’identi-
fier les personnes qui courent un risque de surdo-
sage et donc d’hémorragie, afin d’ajuster au mieux
la dose de warfarine a administrer a chaque patient.

On a aussi récemment souligné I'importance
de I’individualisation dans la prescription
d’exercice’. Il est bien connu que la pratique
physique a des effets bénéfiques dans de nombreuses
pathologies comme les maladies cardiovasculaires,
I'ostéoporose, les maladies métaboliques (diabete,
obésité), etc. La encore, on retrouve une certaine
hétérogénéité dans la capacité des personnes a
pouvoir réaliser un exercice plus ou moins intense
ou dans leurs possibilités d’adaptation en réponse a
I’entrainement®' et d’autant plus si elles sont atteintes
d’une des pathologies citées précédemment. Ces
connaissances doivent permettre d’individualiser
plus précisément la pratique physique afin que le
programme d’entrainement ait les meilleurs effets
sur |’état de santé. On commence tout juste a
comprendre et a proposer des programmes
d’entrainement personnalisés, en termes de types
d’activité ou de modalités d’exercice.

Les protocoles expérimentaux cherchent a
déterminer :

1) les mécanismes par lesquels I'exercice
exerce ses effets (qu’ils soient positifs ou négatifs) au
niveau cellulaire et systémique,

2) la « dose » optimale d’exercice qui
produira des effets bénéfiques pour les populations
souffrant de pathologies,

3) la meilleure facon d’évaluer les réponses
a l’exercice, que ce soit pour une personne seule ou
un groupe et,

4) ¢'il est justifié de proposer une prise en
charge par l'activité physique en complément du
traitement thérapeutique.

Un des grands défis que devra relever la
médecine personnalisée est de comprendre les
mécanismes génomiques et systémiques,
responsables de la grande variabilité des réponses
individuelles a I’entrainement. Il est probable que
les résultats a long terme de grands essais cliniques
randomisés examinant la variabilité intra-
individuelle dans les réponses a l'exercice chez
I’'homme, permettent d’élaborer des stratégies de
soin de santé personnalisées®, incluant la prise en
charge individualisée par I'exercice physique.

4.2 La révolution des sciences

dites « omiques »

Dans le cadre du projet du génome humain,
les scientifiques ont séquencé les 3,2 milliards de
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nucléotides qui composent notre génome. Cette
étude a été réalisée en grande partie en 2003 (le
dernier chromosome a été séquencé en 2006) pour
un colt estimé a 2,7 milliards de dollars. De nos
jours, I’ensemble du génome humain peut étre
séquencé pour moins de 1 000 dollars. Ces progres
dans le séquengage ont ouvert de nouveaux champs
scientifiques, se terminant souvent par le suffixe
« -omique ». S’appuyant sur les avancées des
technologies de I'information et les technologies de
pointe, les sciences dites « omiques » consistent a
appréhender la complexité du vivant dans son
ensemble en n’oubliant pas I’écosysteme et
I’environnement dans lesquels ces ensembles
vivants sont exposés. Ces sciences dites « omiques »
comprennent principalement |’étude des genes
(génomique), leur expression et leur régulation au
niveau des ARN messagers (transcriptomique),
I’analyse des protéines (protéomique) et des
métabolites (métabolomique) produits®®
(figure 0.10). L'un des principaux intéréts de ces
sciences est qu’un systéme tres complexe (comme
I’'homme a I’exercice physique) peut étre mieux
compris s'il est examiné a chacun de ses niveaux les
plus élémentaires. Appliquée a la physiologie de
|’exercice, la recherche dans les sciences dites
« omiques » vise a mieux comprendre les effets
préventifs et les valeurs thérapeutiques de I’exercice®.

La génomique étudie le role de genes
individuels (ou groupes de geénes) susceptibles
d’influer sur les réponses a I'entrainement, sur la
santé et la condition physique. Il est désormais bien
établi que la pratique réguliere d’une activité
physique améliore le bien-étre et la santé notamment
en prévention primaire de nombreuses pathologies.
Il existe malgré tout d’importantes variations
interindividuelles concernant la réponse a I’exercice
physique que ce soit sur les performances physiques
(endurance cardiorespiratoire par exemple) ou la
prévention des risques (cardiovasculaire et
métabolique par exemple)’. Ces variations
interindividuelles sont liées a des mutations de
certains genes impliqués dans ces réponses a
I’exercice ou a l'entrainement. Lidentification des
genes et des mutations impliqués dans la réponse a
I’exercice ou a l'entrainement est fondamentale
pour la compréhension du role bénéfique de
I"activité physique sur la santé et la performance
physique. Ces mutations correspondent a ce que
I’on appelle aujourd’hui le polymorphisme d’un
seul nucléotide (PSN) (ou single-nucleotide
polymorphism SNP en anglais). Ce sont ces
variations mineures du génome (un seul nucléotide
sur un ou plusieurs genes) qui expliquent les
différences interindividuelles des réponses
physiologiques a l'exercice.

L'identification du gene en lui-méme est
assez peu utile, car le génome ne donne que 10 %
de I'information nécessaire a la compréhension de

Génomique

Transcription

Transcriptomique

Traduction

‘| Protéomique

Protéine
(enzyme) active

Métabolomique

Physiologie de I'exercice

la machinerie cellulaire. Il faut donc passer du gene
a la cible en utilisant les outils d’une nouvelle
discipline, la génomique « fonctionnelle ». Les
technologies utilisées pour identifier un géne cible
et définir sa fonction biologique sont de plus en plus
sophistiquées et comprennent le séquencage de
I’ADN et I’ARN, des recherches in vitro sur des
cultures cellulaires, I"élevage sélectif d’animaux
performants pour l'identification des genes cibles et
leurs variants.

La transcriptomique étudie I"ensemble des
ARN messagers (ARNm) transcrits a partir d’un
génome. En effet, selon sa spécialisation et en
fonction de certaines conditions, tous les genes
d’une cellule ne sont pas tous forcément transcrits.
L'information fournie par les ARNm est beaucoup
plus spécifique et permet d’observer les évolutions
selon les conditions physiologiques, comme
I’exercice physique. En combinant alors la
génomique et la transcriptomique, les chercheurs
peuvent prédire certains traits et identifier des cibles
génétiques pour de futures recherches. Ces nouvelles
cibles peuvent alors étre sondées pour rechercher
les variations de leur séquence d’ADN et leur
relation avec d’autres génes pouvant contribuer a
des différences dans le comportement a |'exercice.
Cette révolution des sciences dites « omiques »
ouvre la voie vers un nouveau type de diagnostic et
de prise en charge thérapeutique plus personnalisée
au sein des structures de soin. Ces différentes
techniques permettent d’élargir les connaissances
en physiologie de I’exercice a un niveau de détail
qui n’était pas possible par le passé notamment en
identifiant des genes candidats qui pourraient étre
impliqués dans les réponses a |'exercice physique®.

Figure 0.10 Liens
enfre génomique,
franscripromique,
protféomique ef
mérabolomique dans le

conrexre de la physiologie

de l'exercice.
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La protéomique de |'exercice, quant a elle,
vise a étudier I'ensemble des protéines d’une cellule,
d’un tissu ou d’un organe biologique en réponse a
I"activité physique, apres une séance de musculation
ou apres une période d’entrainement en endurance,
par exemple. Cette technique permet aux chercheurs
d’analyser les mécanismes moléculaires qui sous-
tendent les adaptations physiologiques a I’exercice
ou a I'entrainement®?. La technique originale pour
I’analyse protéomique est ["électrophorese
bidimensionnelle sur gel de polyacrylamide.
D’autres techniques plus modernes basées sur le
marquage des protéines, la fragmentation des
peptides sont venues compléter cette derniere, tout
comme la spectrométrie de masse qui permet de
mettre en évidence leurs modifications post-
traductionnelles. Les recherches combinant les
données protéomiques avec les approches
transcriptomiques et génomiques décrites
précédemment nous permettent d’élargir notre
compréhension et nos connaissances en physiologie
de I'exercice. Nous avons ainsi une vue d’ensemble
de la fagon dont I'exercice affecte les différents
organes et systemes du corps pour améliorer nos
fonctions physiologiques, nos performances
physiques et notre santé en général.

4.3 Lépigénétique

Nous venons de le voir, I"entrainement
modifie I'expression des genes, de certains facteurs
de transcription et celle de protéines régulatrices.
Ces modifications ont des conséquences
fonctionnelles a de nombreux niveaux, notamment
sur le métabolisme, sur la régulation cardiovasculaire
ainsi que sur |’état de santé et la forme physique, en
général. Il semble toutefois que d’autres mécanismes
soient impliqués dans la réponse intégrative a
I’entrainement physique. L'épigénétique est I'étude
des changements de I’expression des génes qui
surviennent sans modifier la séquence nucléotidique
des genes eux-mémes. Les facteurs hérités
influencent clairement la réponse d'un individu a
I"activité physique. Des facteurs environnementaux
supplémentaires peuvent cependant altérer ces
genes par des modifications épigénétiques. L'ADN,
via nos genes, est le support de I'information
génétique que la cellule va pouvoir réguler via
I’épigénétique. Cette derniere joue a la fois le role
de censeur et de diffuseur en activant ou inhibant
I’expression de certains genes dans le corps humain,
notamment a travers leur traduction en protéines.
L'épigénétique repose principalement sur la fagon
dont est enroulé I’/ADN autour des histones et sur la
présence de « groupements méthyle » qui vont
pouvoir interdire I’expression de certains genes. En
réponse a certains stimuli et notamment en réponse
a I'entrainement physique, les régions promotrices

de certains geénes sont déméthylées les rendant
accessibles aux enzymes chargées de la transcription.
Ces fragments d’ADN peuvent désormais étre lus et
traduits en protéines. Les modifications épigénétiques
comprennent la méthylation de I’ADN, la
modification des histones et des ARN non codants?.
Sans modifier notre génome (séquence d’ADN),
certains facteurs environnementaux peuvent
provoquer des changements de conformation de la
chromatine, modulant ainsi I’expression des genes
de maniere transitoire ou permanente. Ces
phénomeénes étant dépendants de nombreux
facteurs environnementaux (comme |’exposition
aux polluants, I'alimentation, I’dge...), ils évoluent
donc au cours de la vie. L'exercice physique peut
donc modifier notre épigénome, car les cellules
s’adaptent au changement d’activité métabolique.
Plus l'activité physique est répétée de maniere
chronique, plus les marquages épigénétiques (profil
de méthylation de I’ADN) associés a |’exercice
physique régulier sont permanents. Dans certains
cas, ces modifications épigénétiques peuvent étre
durables et transmises d’une génération a |'autre,
méme si le stress environnemental a I'origine de ces
modifications a disparu (lors d’épisodes de famine
par exemple). Par ailleurs, une personne peut naitre
avec des genes qui la prédisposent a certaines
pathologies, mais qui sont influencés par de
nombreux facteurs extérieurs. En changeant notre
mode de vie, notamment en pratiquant une activité
physique, il est possible de lutter contre cette
hérédité. Les modifications épigénétiques liées a
I’exercice chronique permettent ainsi de mieux
comprendre les mécanismes sous-jacents expliquant
les bienfaits de I’activité physique sur la santé. Le
domaine de I’épigénétique de I’exercice n’en est
qu’a ses débuts, mais il est évident qu’il apportera
un éclairage nouveau sur les adaptations de I’'homme
en réponse a |'exercice.

4.4 La bioinformatique

Les techniques décrites dans les paragraphes
précédents générent une quantité énorme de
données complexes. Elles nécessitent I’acquisition
de nouvelles compétences pour les appréhender et
les comprendre. Analyse et organisation des
données, développement de logiciels, utilisation de
ressources numériques, modélisation sont alors
essentielles. Un nouveau champ de recherche a
ainsi vu le jour dans les années 1990 : la
bioinformatique. C’est une science qui gere les
données a l'interface des sciences de la vie et des
disciplines numériques. Pour la biologie c’est un
systeme de gestion des informations a I'interface des
données moléculaires et des approches
mathématiques et statistiques avancées'-®
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Les techniques bioinformatiques nous
permettent d’aborder des questions physiologiques
qu’il aurait été impossible de résoudre avec les
méthodes conventionnelles. En utilisant la robotique,
des logiciels de traitement et de contréle des
données, des dispositifs de manipulation des
liquides et des détecteurs, un criblage cellulaire a
haut débit est désormais possible permettant aux
chercheurs de réaliser rapidement des millions de
tests chimiques, génétiques ou pharmacologiques
en automatisant les expérimentations a grande
échelle. Ce faisant, il devient possible de répéter les
expériences des milliers de fois. En utilisant ce
criblage a haut débit, les chercheurs peuvent
identifier tres rapidement parmi des milliers de
molécules naturelles ou synthétiques celles qui
possedent une activité intéressante au niveau de la
cellule, soit en modifiant une fonction cellulaire
particuliere, soit en agissant sur la cellule dans son
ensemble.

Au cours de la derniere décennie, les
connaissances en physiologie de |'exercice ont
énormément progressé grace aux sciences
« omiques ». Tant que ce domaine continue de
progresser, la bioinformatique continuera d'y jouer
un role. Un exemple d’application potentielle serait
le développement de logiciels basés sur des données
qui prendraient en compte le profil génétique d’un
individu afin de prédire ses réponses a certains types
d’entrainement (aérobie par exemple). Comme de
plus en plus de laboratoires de recherche en
physiologie de I"exercice integrent ces sciences
« omiques », il est plus qu’évident que I'utilisation
des outils de la bioinformatique ne fera qu’augmenter.

L'un des principaux objectifs de la
physiologie de I’exercice du xxi© siecle est
I'identification des relations entre la variabilité
génétique (la composition génétique d’'un individu)
et le phénotype (caractéristiques observables d’un
individu résultant de l'interaction de son génotype
avec |’environnement). L'exercice est par essence un
puissant stimulus qui influence la transcription des
genes dans de nombreux tissus et donc module le
phénotype. Il n’est pas impossible d’imaginer qu’un
algorithme pourra dans quelque temps prédire les
performances d’endurance, de vitesse, de force ou
d’adaptabilité d’un individu a partir de son
génotype ? Si tel était le cas, ces données
permettraient d’établir une programmation
d’entrainement individualisée et optimisée.

Méme si les sciences « omiques » apportent
des informations nouvelles et importantes sur les
genes et sur les voies de régulation qui sous-tendent
les réponses physiologiques a I'exercice, c’est la
compréhension des interactions complexes entre les
facteurs génétiques et épigénétiques qui permettra
d’optimiser pleinement le recours a I'exercice phy-
sique comme thérapeutique non médicamenteuse.

4.5 La physiologie de I'exercice
appliquée au domaine spatial

Un champ important de la physiologie de
I’exercice concerne I"adaptation de I’"homme aux
conditions extrémes comme la chaleur, le froid, la
plongée ou laltitude. La compréhension et le
controle des stress physiologiques et des adaptations
qui surviennent dans ces environnements extrémes
ont contribué directement a des réalisations
majeures comme le pont de Brooklyn, le barrage
Hoover, les avions pressurisés ou les stations
hyperbares pour I'industrie.

Les défis environnementaux a venir exigeront
de plus en plus le recours a une physiologie de
grande expertise. Les véhicules spatiaux
commerciaux se rendent désormais régulierement
en orbite terrestre basse. La NASA (National
Aeronautics and Space Administration) a prévu
d’envoyer prochainement des humains sur des
orbites lointaines pres de la lune et envisage, dans
les années 2030, d’envoyer des hommes sur Mars.
Nous sommes sur le point de devenir une civilisation
interplanétaire !

Les défis physiologiques et psychologiques
imposés aux hommes lors d’un long séjour dans
I’espace sont énormes. Sur terre, la gravité permet le
renforcement des muscles squelettiques posturaux,
fortifie les os qui augmentent leur taille et leur
densité, sollicite le systeme cardiovasculaire pour
maintenir la pression sanguine et le débit cérébral
constant. En I’absence de pesanteur ou dans un
environnement de microgravité, on assiste a une
réduction importante de la masse et de la force
musculaire, a une déminéralisation osseuse pouvant
conduire a |'ostéoporose, a un déconditionnement
physique similaire a celui observé chez les blessés
médullaires.

Au début des années 80, de nombreux vols
de la navette spatiale ont permis d’étudier ces adap-
tations en détail. En mettant sur orbite le laboratoire
orbital européen « Spacelab », a microgravité modu-
laire, la NASA et I’Agence Spatiale Européenne
(ESA) ont initié une nouvelle ere de collaboration
entre les pays. Les deux premiéres missions du Spa-
celab Life Sciences (SLS-1, SLS-2, nom de code STS-
40 et STS-58) ont étudié plus particulierement les
adaptations cardiorespiratoires, vestibulaires et mus-
culosquelettiques a la microgravité. Puis I’Agence
Spatiale Allemande sponsorisa deux missions (STS-
61A et STS-68) renforcant ainsi les collaborations de
recherche internationales. La mission « Life and
Microgravity Sciences Spacelab » (STS-78), s’est
centrée sur les adaptations neuromusculaires avec
des collaborations internationales et scientifiques
intégrant cing agences spatiales : NASA (USA), ESA
(Europe), CNES (France), CES (Canada), ASI (Italie) et
les chercheurs de 10 pays. Puis en 1998, la mission
STS-90 Neurolab axée principalement sur les neu-
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Figure 0.11
Organigramme simplifié
représentant les différentes
érapes de la démarche
scienrifique

www.lienmini.fr/wil-ani-0-11
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rosciences étudia principalement les adaptations de
la partie la plus complexe et la moins bien comprise
du systeme nerveux, le cerveau. Lors de cette mis-
sion, le Dr James A. Pawelczyk, a donné la premiere
lecon de physiologie de I’exercice depuis "espace !
Méme si les programmes Spacelab sont arrétés
depuis 1998, la recherche spatiale continue toujours
a 402 km au-dessus de nos tétes, dans la Station
Spatiale Internationale (ISS).

Avec la fin du programme de la navette
spatiale, les travaux se poursuivent aujourd’hui a
bord de I'lSS, qui assure une présence humaine
continue dans l'espace depuis pres de 20 ans. Les
outils de la biologie moléculaire moderne aident a
mieux comprendre comment |’apesanteur, les
radiations ainsi que le stress interagissent pour
affecter tous les systemes physiologiques.

Pour les physiologistes de I’exercice, une des
questions majeures est de définir les modalités
optimales d’entrainement (aérobie et de musculation)
a méme de prévenir ou de ralentir les désadaptations
qui s’operent dans "espace. Il importe également de
savoir individualiser et évaluer I'entrainement pour
connaitre la condition physique requise avant et
pendant les vols spatiaux habités qui pourraient
durer jusqu’a 30 mois. Il en va de méme pour le
réentrainement au retour sur terre. Il est donc
indispensable de continuer la recherche en
physiologie environnementale et en physiologie de
I’exercice afin de parfaire les connaissances
scientifiques dans ce qui est considéré comme la
plus grande exploration du xxi siecle.

5. La recherche : fondements
de la compréhension

Les scientifiques du sport et de |'exercice se
sont engagés activement a mieux comprendre les
mécanismes qui régulent les réponses physiologiques

du corps a I’exercice aigu et chronique ainsi que les
réponses physiologiques au désentrainement. La
plus grande partie de cette recherche, rigoureuse sur
le plan scientifique et utilisant des outils appropriés,
est réalisée dans de grandes Universités et les centres
et instituts spécialisés.

5.1 La démarche scientifique

Les sciences et la recherche (procédé par
lequel les sciences se développent) sont basées sur
une démarche appelée « démarche scientifique ».
Cette démarche illustrée par la figure 0.11, a pour
origine |'observation et I'analyse des faits, qu’ils
viennent du vivant ou des données de la littérature.
Ceci donne naissance a une question dont le
scientifique tentera d’y répondre en construisant une
hypothese qu’il validera ou non en mettant en place
une expérimentation rigoureusement élaborée et
controlée, dont il analysera soigneusement les
données récoltées. L'issue de cette démarche
débouche sur I'écriture d’un article scientifique qui
sera soumis a un journal approprié. L'article sera
relu et expertisé par des pairs et éventuellement
publié. Les travaux de recherche publiés étant
ensuite lus par d’autres scientifiques, les données
publiées peuvent ainsi donner naissance a de
nouvelles questions qui donneront lieu a de
nouvelles expérimentations faisant perdurer ce
processus.

5.2 Les lieux de recherche

La recherche peut étre conduite soit en
laboratoire soit sur le terrain. Les tests de laboratoires
sont habituellement considérés comme plus fiables
car réalisés avec un équipement plus spécialisé et
surtout dans des conditions mieux standardisées.
C’est ainsi que la mesure de la consommation

Design expérimental




INTRODUCTION A LA PHYSIOLOGIE DU SPORT ET DE L'EXERCICE

maximale d’oxygene en laboratoire (VO,,,) est
considérée comme le meilleur index de la capacité
d’endurance cardiorespiratoire. Pourtant, certains
tests de terrain sont utilisés pour prédire VO, .. Ces
tests de terrain qui mesurent soit le temps nécessaire
pour parcourir une distance donnée soit la distance
parcourue en un temps donné ne sont pas totalement
fiables mais ils apportent une estimation raisonnable
de la valeur de VO, ils ne codtent pas cher, sont
pratiques et permettent de tester plusieurs sujets en
un temps relativement court. Ces tests de terrain
peuvent étre réalisés sur le lieu de travail, sur une
piste d’athlétisme ou méme dans une piscine. Pour
obtenir une mesure directe deVO,, . il est nécessaire
de se rendre dans un laboratoire spécialisé.

5.3 Ottils de recherche :
les ergomeétres

Lorsque les réponses physiologiques a
I’exercice sont évaluées en laboratoire, l'effort
physique réalisé par le sujet doit étre lui aussi
standardisé. Ceci est en général obtenu grace a
Iutilisation d’ergometres. Un ergometre (ergo =
travail, métre = mesure) est un appareil qui permet
de mesurer le travail physique réalisé par I'individu.
Prenons quelques exemples.

5.3.1 Les tapis roulants

Les tapis roulants constituent les ergomeétres
de choix pour un nombre de plus en plus important
de chercheurs et de cliniciens, en particulier aux
Etats Unis. Dans ce type d’appareils, un systéme
associant moteur et poulie entraine une bande de
roulement sur laquelle on court ou on marche
(figure 0.12). 1l existe des tapis de longueur et de
largeur variables selon la taille du sujet a tester et la
longueur de la foulée. Si le tapis roulant est trop
étroit ou trop court, il devient impossible d’évaluer
les athletes de tres haut niveau.

Les tapis roulants offrent de nombreux
avantages. La marche sur le tapis est une activité tres
naturelle et la plupart des individus s’adaptent a
cette course particuliere en moins d’une a deux
minutes. C'est pourquoi, a |I’exception des cyclistes,
la plupart des sportifs atteignent leurs valeurs
physiologiques les plus élevées (fréquence
cardiaque, ventilation, consommation d’oxygene)
sur tapis roulant.

L'utilisation des tapis roulants a aussi des
inconvénients. A I'inverse de la plupart des cyclo-
ergometres le niveau de travail n’est pas connu de
maniere précise — méme si on court obligatoirement
a la vitesse imposée par le tapis. Ils sont généralement
plus coliteux que les cyclo-ergometres. Ils sont aussi

plus volumineux, nécessitent une alimentation
électrique et sont peu transportables. La mesure
précise de la pression artérielle lors d’un exercice
sur tapis roulant est particulierement difficile en
raison du bruit engendré par le tapis. Enfin, il est
également plus délicat de réaliser des prélevements
sanguins dans ce type d’épreuve.

5.3.2 Les ergocycles

Pendant de nombreuses années I'ergocycle,
ou cyclo-ergomeétre, a été le seul appareil utilisé a
I’exercice. On s’en sert encore largement
aujourd’hui, dans les laboratoires cliniques ou de
recherches, méme si la tendance actuelle se fait
davantage vers I'utilisation des tapis roulants. Le
cyclo-ergometre (ou ergocycle) peut étre utilisé a la
fois en position normale debout (figure 0.13) ou en
position allongée.

Les ergocycles en recherche utilisent soit le
freinage mécanique soit la résistance électrique. Les
appareils a friction mécanique comportent une
courroie passée autour du volant d’inertie, plus ou

Infroduction

Figure 0.12 Le rapis roulant

Figure 0.13 Lergocycle
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moins tendue, pour ajuster la résistance au pédalage.
Dans ce cas, la puissance dépend de la vitesse de
pédalage — plus vous pédalez vite plus la puissance
développée est élevée. Pour maintenir la méme
puissance pendant tout le test il faut pédaler a la
méme vitesse. C'est pourquoi, il faut constamment
enregistrer la vitesse de pédalage.

Sur les appareils a résistance électrique,
encore appelés cyclo-ergomeétres électromagné-
tiques, la résistance est assurée grace a un conduc-
teur électrique qui se déplace dans un champ
magnétique ou électromagnétique. La puissance du
champ magnétique détermine la résistance contre
laquelle le sujet pédale. La résistance augmente
automatiquement des que la vitesse de pédalage
diminue et inversement, de maniére a maintenir
constante la puissance développée.

Les cyclo-ergometres offrent de nombreux
avantages. Le travail réalisé est indépendant du
poids du corps. Ceci estimportant pour exprimer les
réponses physiologiques en fonction d’une
puissance donnée. Par exemple, si vous perdez
5 kilos, les résultats obtenus lors d’un test réalisé sur
tapis roulant ne peuvent étre comparés a ceux
obtenus avant la perte de poids, car les réponses
physiologiques lors de I'exercice sur tapis vont varier
en fonction du poids du corps, pour une méme
vitesse et une méme pente. Apres la perte de poids,
vous réalisez un exercice physique moins intense
que précédemment, pour une méme vitesse et une
méme pente. Sur un ergocycle la perte de poids est
sans aucun effet sur la réponse physiologique, lors
d’un exercice réalisé contre une charge donnée et
standardisée.

L'utilisation des cyclo-ergomeétres a aussi des
inconvénients. Si les sujets ne sont pas habitués a
pédaler régulierement, les muscles des jambes vont
se fatiguer plus vite que le reste du corps et
I’épuisement arrive avant que la consommation
maximale d’oxygene ne soit réellement atteinte. On
parle alors de consommation d’oxygene pic et non
maximale. Cet épuisement précoce est attribué a
une fatigue locale des membres inférieurs, a une
accumulation sanguine dans les territoires inférieurs
(diminution du retour veineux vers le coeur), ou bien
a l'utilisation sur vélo d’une masse musculaire
proportionnellement plus faible que sur tapis
roulant. Les cyclistes trés entrainés peuvent
cependant atteindre leur valeur maximale sur cyclo-
ergometre.

5.3.3 Les autres ergométres

D’autres ergometres ont été construits dans
le souci de proposer a I'athlete testé un exercice le
plus proche possible de celui réalisé a I’entrainement
ou en compétition. A titre d’exemple, il existe des
ergometres a bras, pour tester des sujets qui utilisent

préférentiellement les membres supérieurs ou les
épaules dans leur pratique sportive (les nageurs, par
exemple). Le rameur est destiné a tester des athletes
qui pratiquent I’aviron.

Des résultats également trés intéressants ont
été obtenus en enregistrant les variables
physiologiques de nageurs, directement en piscine.
Pourtant, les problemes induits par les mouvements
incessants et les virages du nageur ont conduit les
opérateurs a imaginer un systéeme de nage contre
résistance qui empéche celui-ci d’avancer. Grace
aux poids qui peuvent étre en permanence ajoutés,
le nageur doit nager plus vite pour maintenir cette
position.

Bien que des données importantes aient été
obtenues grace a ce systeme, il reste que la technique
de nage n’est pas identique a celle utilisée
normalement. Le systeme de nage contre-courant
d’eau, permet au nageur de mieux reproduire son
mouvement naturel de nage. Ici, des pompes a
hélices produisent un courant d’eau qui s’oppose au
sens de la nage. Le nageur essaie de maintenir stable
sa position contre le courant. La circulation d’eau
peut étre augmentée ou diminuée de maniere a faire
varier la vitesse du nageur. Ce systeme
malheureusement trés onéreux a au moins contribué
arésoudre partiellement les problemes induits par le
précédent, et a donné de nouvelles pistes
d’exploration dans le domaine de la natation.

Lorsque I’on choisit un ergometre, le concept
de spécificité est particulierement important surtout
pour des sportifs de haut niveau. Plus le mouvement
de I’ergometre se rapproche de la spécialité sportive
de I'athlete, plus les résultats obtenus seront fiables.

(fréquence cardiaque, ventilation, consommation d’oxygene),
atteignent des valeurs plus élevées sur tapis roulant que sur
les autres ergometres.

> Les cyclo-ergométres constituent les appareils les plus
appropriés pour évaluer toute évolution des fonctions
physiologiques a I'exercice sous-maximal. En effet sur un
cyclo-ergométre la charge est indépendante du poids du
corps tandis que le travail réalisé sur tapis roulant est
directement fonction de celui-ci.

5.4 Les types de recherche

Deux types d’études sont classiquement
proposés : les études transversales et les études
longitudinales. Les études transversales consistent a
tester a un moment donné, un grand échantillon de
population et a utiliser les différences entre groupes
pour juger de la variation éventuelle d’une variable
physiologique, en fonction du temps. Lors d'une
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étude longitudinale ce sont les mémes
participants qui sont testés plusieurs fois.

Les différences entre ces deux
approches seront mieux comprises a I'aide de
I’exemple suivant. Considérons les effets
éventuels de la course a pied sur la
concentration des lipoprotéines de haute
densité qui transportent le cholestérol dans le
sang (HDL-C). Plus la concentration de
HDL-C est importante plus le risque de
maladie cardiovasculaire est restreint. Il s’agit
donc de la « bonne » forme du cholestérol. Si
I'on veut utiliser une approche transversale,
il faut tester un grand nombre d’individus qui
seront répartis en plusieurs groupes :

HDL-C (mg/dL)

e le premier groupe ne pratique aucune
activité physique réguliere (groupe
contrble);

e le deuxieme groupe court 24 km par semaine;

e e troisieme groupe court 48 km par semaine;

e le quatrieme groupe court 72 km par semaine;

e le cinquieme groupe court 96 km par semaine.

Il faut ensuite comparer les résultats d’un
groupe a l‘autre pour tirer des conclusions
significatives. Dans le cas qui nous intéresse, cette
méthode a permis de montrer que la concentration
de HDL-C augmente avec la distance de course
hebdomadaire, suggérant que la pratique réguliere
de la course a pied exerce un effet bénéfique pour
la santé. Comme l'illustre la figure 0.12, il existe de
surcroit une relation dose-réponse entre ces deux
variables, lintensité d’exercice la plus forte
entrainant la plus forte concentration en HDL-C. I
est important de rappeler ici qu’avec ce type d’étude
transversale, on étudie différents groupes de
coureurs et non un méme coureur soumis a des
quantités d’entrainement différentes.

Pour étudier cette méme question par une
approche longitudinale, il faut recruter des sujets
volontaires, non entrainés, acceptant de
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programme d’entrainement et non pas a l'influence
d’autres facteurs intercurrents, comme la période de
I’année ou I’age. En ce qui concerne les effets de la
pratique réguliere sur le niveau de HDL-C, les
résultats obtenus lors des études longitudinales sont
nettement moins clairs que ceux obtenus lors des
études transversales. La figure 0.15 en est un
exemple. A Iinverse de la figure 0.14 elle objective
seulement une petite augmentation du HDL-C chez
les sujets qui se sont entrainés. Dans le groupe
contrdle les fluctuations trimestrielles d’HDL-C sont
tres faibles.

L'approche longitudinale constitue pourtant
la méthode la plus fiable et la plus rigoureuse pour
étudier ce probleme. En effet, de nombreux facteurs
peuvent influencer les résultats obtenus lors des
études transversales. A titre d’exemple, les facteurs
génétiques peuvent interagir : les sujets qui acceptent
de courir des distances relativement importantes
sont peut-étre aussi ceux dont les niveaux de HDL-C
sont les plus élevés. Le régime alimentaire peut aussi
différer selon les populations alors que dans des

I Controle
I Entrainés

courir pendant une période de 12 mois de %0
maniéere réguliére. Si vous choisissez 40 55
sujets, il faut néanmoins les répartir en deux
groupes, la moitié participant au programme 50
d’entrainement, les 20 autres constituantun 3
groupe témoin. Les deux groupes seront g 45
suivis pendant les 12 mois. Les échantillons &
sanguins sont dosés au début de I'étude, puis @ 40
de trois mois en trois mois jusqu’a la fin du a
programme annuel. * %
Dans ce type d’étude, le groupe 30
expérimental et le groupe controle sont
suivis simultanément pendant toute la o5
période d’étude. Le groupe contréle est
important car il permet de s’assurer que 0

toute variation observée dans le groupe
expérimental est due exclusivement au

Mois
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Figure 0.14 Exemple
rype d'un hisfogramme

Relation entre la distance de course
hebdomadaire et les concentrations
moyennes en HDL-C dans

5 groupes de sujets : des sujets
témoins sédentaires (0 km/
semaine), et différents groupes de
sujets entrainés : 24 km/semaine,
48 km/semaine, 72 km/semaine

et 96 km/semaine. Il s'agit ici

d’une étude transversale.

ClEe

www.lignmini.fr/wil-aud-0-14

Figure 0.15 Exemple
rype d'un hisfogramme

groupé

Relation entre le nombre de mois
d’entrainement et les concentrations
moyennes en HDL-C dans un
groupe expérimental de 20 sujets
entrainés et un groupe de 20 sujets
témoins sédentaires. Il sagit ici
d’une étude longitudinale.

www.lignmini.fr/wil-aud-0-15
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études longitudinales le régime et les autres variables
sont plus facilement contrélables. Les études
longitudinales ne sont toutefois pas toujours faciles
et possibles a réaliser. Les études transversales
permettent alors d’apporter un début de solution aux
problemes posés.

5.5 La rigueur scientifique

Lorsqu’une recherche est menée, il est
important d’étre le plus rigoureux possible dans la
conception du protocole ainsi que dans le recueil
des données. Comme vous pouvez le voir sur la
figure 0.15, les changements d’une variable dans le
temps en réponse a une situation comme |’exercice
peuvent étre minimes. Pourtant, des changements,
méme minimes, dans une variable comme le HDL-
C, peuvent entrainer une diminution importante du
risque des maladies cardiovasculaires. Sachant cela,
les scientifiques congoivent des études qui essayent
de donner des résultats qui sont a la fois précis et
reproductibles; ceci nécessite que les études soient
soigneusement controlées. Qu’est-ce que cela
signifie ?

La rigueur scientifique s’applique a plusieurs
niveaux. Dans le premier niveau qui est la
conception du projet de recherche, les scientifiques
doivent déterminer comment controler
I"hétérogénéité des sujets de I'étude. C’est a eux de
juger de I'importance des facteurs comme le sexe,
I’age, la taille. Prenons I'exemple de I’age. Pour
certaines variables, la réponse a un programme
d’entrainement peut étre différente pour un enfant
ou une personne agée comparée a un jeune ou une
personne d’age moyen. De la méme fagon, est-il
important de contrdler les habitudes alimentaires ou
le tabagisme des sujets ? De nombreuses réflexions
et discussions sont nécessaires pour s’assurer que les
sujets retenus n’entrainent pas de biais a I’étude et
permettent de répondre précisément a la question
posée. En effet, les résultats de quelques études
antérieures ne sont pas fiables car les chercheurs
n’ont pas contrdlé correctement toutes les variables.

Pour la plupart des études, il est important
d’avoir un groupe controle. Il peut étre également
nécessaire pour certaines études d’avoir un groupe
placébo. Ainsi, pour une étude dans laquelle un
sujet peut tirer un bénéfice éventuel d’une
intervention comme |'utilisation d’un aliment
particulier ou d’une drogue, un scientifique devrait
utiliser trois groupes : un groupe « test » qui regoit
la substance a tester, un groupe placébo qui regoit
une substance inactive connue pour n’avoir aucun
effet physiologique, et un groupe contrle qui ne
recoit rien. Ce dernier sert a déterminer |'effet de la
durée de l'expérimentation sur les parameétres
mesurés. Si le groupe test et le groupe placébo

augmentent leurs performances de fagon comparable
et que le groupe controle ne progresse pas, dans ce
cas, I'amélioration serait le résultat de |’effet
placébo. Si le groupe test augmente sa performance
et que le groupe placébo et contrdle ne I'augmentent
pas, dans ce cas, nous pouvons en conclure que
I’amélioration de la performance est le résultat du
produit testé.

Un autre moyen de controler 'effet placébo
est de réaliser une étude qui utilise un plan d’étude
croisé (cross-over study design en anglais). Deux
groupes sont nécessaires. Le premier recoit le
produit a tester pendant la premiere moitié de
I’étude (six mois pour une étude de 12 mois) et sert
de groupe controle la deuxieme moitié. Le second
groupe sert de groupe controle pendant la premiere
moitié de I’étude et regoit le produit a tester pendant
la deuxieme moitié. Dans certains cas, un placébo
peut étre utilisé pour les contréles. Vous trouverez
une discussion supplémentaire concernant les
groupes placébo dans le chapitre 16.

Il est également important de contrbler le
recueil des données. Le matériel doit étre calibré et
le recueil des données doit étre standardisé. Par
exemple, lorsque I’on utilise une balance pour peser
les sujets, vous devez la calibrer en utilisant des
poids calibrés (10, 20, 30 et 40 kg) qui ont été
préalablement pesés sur une balance de précision.
Pour que la mesure soit fiable, la calibration doit étre
réalisée au moins une fois par semaine en utilisant
les poids de facon individuelle et combinée. De la
méme fagon, les analyseurs électroniques utilisés
pour la mesure des échanges gazeux doivent étre
calibrés fréquemment en utilisant des gaz de
concentration connue.

Finalement, il est important de savoir si tous
les résultats obtenus sont reproductibles. Reprenons
I'exemple de la figure 0.15. Cette figure rapporte,
tous les 3 mois, les concentrations d’'HDL-C d’une
personne qui suit un entrainement de 12 mois. Si
vous testez une méme personne, 5 jours consécutifs,
avant le début du programme d’entrainement, vous
vous attendriez a ce que les concentrations d’'HDL-C
soient les mémes, a condition que I’alimentation, la
quantité d’activité physique, le sommeil et le
moment du prélevement soient, a peu de choses
pres, identiques. Sur la figure 0.15, les valeurs
d’HDL-C du groupe contréle et du groupe entrainé
varient sur les 12 mois d’étude respectivement de 44
a 45 mg/dl etde 45 a 47 mg/ dl. Pendant 5 jours
consécutifs, les mesures ne doivent pas varier de
plus de 1 mg/ dl pour tous les sujets si vous voulez
prendre en compte cette variation mineure tout le
temps. Pour contréler la reproductibilité des
résultats, les scientifiques prennent généralement
plusieurs mesures, sur différentes journées, puis en
font une moyenne, que ce soit avant pendant et
apres |’étude.
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5.6 Les facteurs

Environnement

Fréquence cardiaque (bpm)

Q enregistrer Repos Exercice
Température (50 % d’humidité)
De nombreux facteurs
peuvent modifier la réponse de 21°C 60 165
notre corps a un exercice isolé en  35°¢c 70 190
particulier les conditions environne-
S N . Humidité (21 °C)
mentales qui doivent étre parfaite-
ment controlées. Des facteurs 50 % 60 165
P , s
comme la terpperature et.! humidité 90 % 65 175
du laboratoire, la lumiere ou le
bruit, peuvent manifestement modi- Niveau de bruit (21 °C; 50 % d’humidité)
fier notre réponse é la fois au repos | gger 60 165
ou lors de l'exercice. Il est méme
conseillé de noter I'heure et la ot 70 165
nature du dernier repas ainsi que la  Prise alimentaire (21 °C; 50 % d’humidité)
ntité | lité mmeil
qua tte et la qualité du somme Repas léger 3 h avant I'exercice 60 165
avant I'examen.
Pour illustrer ceci, le  Repasimportant 30 min avant exercice 70 175
tableau 0.1 montre .comment diffé-  gommeil 21 °C; 50 % d’humidité)
rents facteurs environnementaux
peuvent perturber la fréquence car- ~ 8houplus 60 165
diaque au repos ou lors d’un exer- 6 h oumoins 65 175

cice de course sur tapis roulant a
14 km.h"'. Ainsi, la fréquence car-
diaque du sujet testé a I’exercice varie de 25 batte-
ments par minute (bpm), lorsque la température
augmente de 21 °C a 35 °C. Pratiquement toutes les
variables physiologiques enregistrées a |'exercice
peuvent étre influencées de maniere similaire par
des fluctuations de I’environnement. Il apparait alors
essentiel de controler parfaitement ces facteurs si
I'on veut comparer les différents résultats obtenus
par un individu ou des individus entre eux.

D’autre part les réponses physiologiques,
que ce soit au repos ou a |'exercice, peuvent varier
en fonction du moment de la journée. Ceci constitue
ce que |'on appelle les variations circadiennes qui
peuvent étre observées tout au long d’une journée
normale de 24 h. Des variables comme la
température corporelle ou la fréquence cardiaque
évoluant continuellement au cours de la journée,
des tests réalisés sur une méme personne, le matin
ou I"apres-midi, peuvent donner des résultats tout a
fait différents. 1l faut donc en tenir compte pour
évaluer I'influence des variations circadiennes.

Un autre cycle doit étre considéré. Il s’agit
du cycle menstruel normal, d’environ 28 jours, chez
la femme. Il peut entrainer des variations
considérables :

e du poids corporel;

e du contenu en eau totale du corps et volume
sanguin;

e de la température centrale;

e du niveau métabolique;

e de la fréquence cardiaque et du volume
d’éjection systolique (quantité de sang qui quitte
le cceur a chaque contraction).

Ces variables doivent étre controlées lorsque
I’on s’intéresse aux adaptations spécifiques de la
femme a I’exercice. Il faut donc, si possible, tester
ces sujets au méme moment du cycle menstruel et
contrdler la prise ou non de contraceptif oral. Pour
les femmes plus agées, il faut prendre en compte
I’arrivée ou non de la ménopause ainsi que la prise
de traitement hormonaux substitutifs.

En résumé, les conditions dans lesquelles les
sujets sont testés, que ce soit au repos ou a |’exercice,
doivent étre rigoureusement controlées. Les facteurs
environnementaux comme la température,
I’humidité, I'altitude et le bruit peuvent modifier
I’amplitude des réponses de tous les principaux
systemes physiologiques. De méme les rythmes
circadiens et menstruels doivent étre pris en compte.

5.7 \Unités et symboles scientifiques

Le Systeme International d’Unités (SI) est
constitué de sept unités de base qui ont chacune un
symbole bien précis. Ces unités sont utilisées pour
les différentes mesures effectuées en physiologie du
sport et/ou de I'exercice. Dans cet ouvrage, vous
trouverez également des unités qui ne font pas partie
de ce systeme international, comme le Pound qui est
une unité de poids utilisée dans les pays anglo-
saxons. La plupart de ces unités et les conversions
entre les différents systemes d’unités se trouvent a la
fin de ce livre.

De fagon courante et dans le domaine des
mathématiques, le rapport entre deux nombres
s’écrit avec une barre oblique ou « slash » en

Tableau 0.1 Les réponses

cardiaques

Variations de la fréquence cardiaque

en fonction de I'environnement,
lors d’une course a 14 km/h.
D'apres Reilly et Brooks (1990).
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Figure 0.16 Graphique
linéaire illustrant la relafion
enfre I'heure de la journée
(en abscisse — variable
indépendante) ef la
fréquence cardiaque lors
d'un exercice d'inrensiré
modérée (en ordonnée —
variable dépendante).

La fréquence cardiaque est mesurée
aux heures indiquées sur le
graphique lors de I'exercice qui est
réalisé toujours a la méme intensité.

www.lienmini.fr/wil-aud-0-16

Figure 0.17 Graphique
linéaire illustranr

les relarions non linéaires

de nombreuses réponses
physiologiques.

Ce graphique montre, quau-dela
d’un certain seuil (ici observé a 8,5
km/h), la lactatémie augmente trés
brusquement.

%
=

www.lienmini.fr/wil-aud-0-17
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145 =

140

135 —

Fréquence cardiaque (bpm)

130

2h 6h 10 h 14 h

Heure de la journée

18 h 22h

anglais (/). Par exemple, la vitesse du son dans un air
sec de 20 °C, est de 343 m/s. Cette notation
s’applique également aux fractions ou aux rapports
simples (une division). Toutefois, lorsque les divisions
se répétent, la notation qui en découle peut paraitre
complexe et préter a confusion. Prenons I'exemple
de l'expression de la consommation maximale
d’oxygene ou VO,,.., largement utilisée en
physiologie de I’exercice. Ce parametre
physiologique majeur représente la quantité
maximale d’oxygéne qu’un individu peut
consommer lors d’un effort aérobie maximal. Il est
mesuré en litre par minutes soit L/min. Or comme
une personne d’un grand gabarit utilise plus
d’oxygene qu’une personne d'un gabarit plus
modeste sans pour autant étre plus entrainée, cette
valeur est normalisée par le poids du sujet exprimé
en kilogrammes. L'unité devient alors des millilitres
par kilogramme par minute et s’écrit donc ml/kg/
min, ce qui est complexe. Mais qui est divisé par
quoi dans cette fagcon de noter ? Souvenez-vous que
L/min peut également s’écrire L.min~" tout comme la
fraction Y4 peut s’écrire 1.4". Pour éviter toute erreur

Lactate sanguin (mmol/L)
[}

|
4 6 8 10 12 14 16 18 20
Vitesse du tapis (km/h)

et ambiguité, des qu’une variable est divisée plus
d’une fois, les physiologistes de I"exercice utilisent
la notation avec les exposants. Par conséquent, il est
préférable d’écrire les millilitres par kilogrammes et
par minutes de la fagon suivante ml.kg='.min™' plut6t
que ml/kg/min.

5.8 Lecture et interprétation
des tableaux et figures

Dans ce livre, vous trouverez la plupart des
publications qui ont eu un impact majeur dans le
domaine de la physiologie de I’exercice et du sport.
Lorsqu’une expérimentation est terminée, les
scientifiques soumettent les résultats de leur étude a
I"'un des nombreux journaux dans le domaine du
sport et de la physiologie de I'exercice.

Comme pour les autres disciplines
scientifiques, la plupart des résultats de recherche
publiés dans ces journaux sont présentés sous forme
de tableaux et de figures.

Les tableaux et les figures constituent un
moyen performant utilisé par les chercheurs pour
communiquer les résultats de leurs études a d’autres
scientifiques. Il est donc important que les étudiants
en physiologie du sport et de I'exercice sachent les
lire et les interpréter correctement. C’est ce que nous
allons faire dans ce paragraphe. Les tableaux sont
généralement utilisés pour présenter soit un grand
nombre de parametres différents, soit un parametre
qui évolue en fonction de nombreux facteurs.
Prenons le numéro 0.1 en exemple. Il est important
de regarder d’abord le titre qui vous donne des
informations sur son contenu. Dans notre exemple,
le tableau 0.1 présente différents parametres
influencant la fréquence cardiaque que ce soit au
repos, pendant ou apres un exercice. La colonne de
gauche et la ligne supérieure (comme humidité,
[21 °C]) précise les conditions de mesure de la
fréquence cardiaque. Les colonnes 2 et 3 nous
renseignent sur la fréquence cardiaque moyenne
dans chaque condition (repos pour la colonne 2 et
exercice pour la colonne 3). Dans tous les tableaux
et toutes les figures, les unités doivent étre présentées
clairement. Dans ce tableau, la fréquence cardiaque
est exprimée en « battement/min » (ou en battement
par minute). Lors de I'interprétation d’un tableau ou
d’une figure, il est important de connaitre les unités
de mesure utilisées. A partir de cet exemple, nous
voyons que la fréquence cardiaque de repos et
d’exercice est augmentée par la température
ambiante et ["humidité alors que le bruit n’affecte
que la fréquence de repos. De la méme facon,
consommer un repas ou dormir moins de 6 heures
augmente la fréquence de repos. Ces données
seraient plus dures a présenter sous forme de figure.

Les figures ou graphiques sont plus adaptées
lorsqu’il s’agit d’avoir un apergu général de données
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qui seraient « rebutantes » et/ou peu compréhensibles
présentées sous forme de tableau ou présentées dans
le texte. Le graphique est une représentation visuelle
de données permettant de comparer aisément
plusieurs groupes ou de mettre en avant I’évolution
ou la tendance d’un parametre. Mais pour certains
étudiants, les figures peuvent étre plus difficiles a lire
et a interpréter. Tout d’abord, toutes les figures ont
un axe horizontal (axe des x ou abscisses) qui
représente la variable indépendante et un ou deux
axes verticaux (axe des y ou ordonnées) pour les
variables dépendantes. Sur la figure 0.16, I’heure du
jour est la variable indépendante et est donc placée
sur I'abscisse, et la fréquence cardiaque qui est la
variable dépendante (en effet, la fréquence cardiaque
varie selon I'heure de la journée) est placée sur |’axe
des ordonnées. Les unités de mesure de chaque
variable figurent sur le graphique. La figure 0.16 est
représentée sous forme de graphique linéaire. Les
graphiques linéaires (appelés également graphiques
a courbes ou graphiques en ligne brisée),
généralement utilisés pour illustrer I’évolution ou la
tendance d’un parametre, doivent étre utilisés
seulement si les variables dépendantes (deux au
maximum) et indépendantes sont des variables
quantitatives (nombres).

Dans un graphique linéaire, si la variable
dépendante monte ou descend de maniére constante
en fonction de la variable indépendante, le résultat
obtenu est une ligne droite. Or, en physiologie, il est
rare que I"évolution d’un parametre en fonction d’un
autre soit une ligne droite. Il est plus fréquent d’ob-
server un graphique en forme de courbe. Dans ce
type de graphique, il est important de repérer les
changements de pente. Si I'on prend 'exemple de
la figure 0.17 illustrant I’évolution de la lactatémie
en fonction de I'intensité de I'exercice (ici la vitesse
du tapis exprimée en km/h), nous pouvons voir que
pour les faibles vitesses (de 4 a 8 km/h), I'augmen-
tation de la lactatémie est tres faible. Par contre,
lorsque la vitesse dépasse 8,5 km/h environ, I'aug-
mentation de la lactatémie est proportionnellement
plus importante qu’avant. Cette augmentation
importante est appelée « seuil ». Dans de nom-
breuses réponses physiologiques, les seuils et les
pentes sont des parameétres importants a considérer.

Les données peuvent également étre
représentées sous forme d’histogrammes. Ces
derniers sont généralement utilisés lorsque la
variable dépendante est une donnée quantitative
(nombre) et lorsque la variable indépendante est une
donnée qualitative (catégorie). On utilise les
histogrammes pour mettre en avant l'effet de
différents traitements (intervention) comme discuté
pour la figure 0.12 qui représente l'effet de la
distance de course parcourue par semaine (catégorie
ou donnée qualitative) sur la concentration d’'HDL-C
(nombre ou donnée quantitative).

des groupes a un moment donné) et les études longitudinales
(mémes participants testés plusieurs fois).

) Les études scientifiques rigoureuses doivent comprendre
un groupe controle (groupe qui ne regoit rien) et un groupe
expérimental (groupe qui regoit le traitement). Pour encore
plus de rigueur, notamment pour les études dans lesquelles
les sujets peuvent tirer un bénéfice éventuel d’une
intervention, les scientifiques devraient utiliser un troisieme
groupe : le groupe placébo (qui recoit une substance inactive
connue pour n‘avoir aucun effet physiologique).

> Les physiologistes de I'exercice utilisent les unités de
mesures et les abréviations du systéme international.

6. Conclusion

Dans cette introduction nous avons rappelé
les origines de la physiologie du sport et de |’exercice
physique. Nous avons vu que nos connaissances
actuelles en ce domaine reposent sur des données
déja anciennes, mais qu’elles constituent, en
quelque sorte, un tremplin pour les recherches
futures — de nombreuses questions restant encore
sans réponse. De nouvelles approches et techniques
innovantes sont continuellement développées. Si les
approches réductionnistes (par exemple, la
génomique) gagnent en popularité, il faut garder a
I"esprit d’intégrer ces résultats dans une perspective
systémique et globale. La physiologie de I’exercice
et du sport est une partie importante de la physiologie
intégrative et translationnelle. Nous avons présenté
les deux points essentiels qui intéressent le chercheur
d’aujourd’hui, les réponses aigués a |'exercice et les
adaptations chroniques a un entrainement de longue
durée. Nous avons défini les principes fondamentaux
de I’entrainement, exposé les méthodes de recherche
généralement utilisées et avons conclu avec
I'interprétation des graphiques avec leur terminologie
et unités de mesures appropriées.

Dans la premiére partie de cet ouvrage nous
examinerons |'activité physique telle qu’elle peut
étre explorée par les physiologistes de I'exercice.
Ainsi, dans le chapitre suivant nous étudierons la
structure et la fonction du muscle squelettique, en
montrant comment il est capable de produire le
mouvement et comment il répond a Iexercice.

25



Infroduction

LA PHYSIOLOGIE DU SPORT ET DE L'EXERCICE

Mots-clés

adaptation chronique
bioinformatique

effet de I'entrainement
épigénétique

ergocycle ou cyclo-ergomeétre
ergometre

étude longitudinale

étude transversale

exercice aigu

génome

génomique

groupe controle

groupe placébo
homéostasie

phénotype

physiologie

physiologie de I’'exercice
physiologie du sport
physiologie environnementale
physiologie intégrative
physiologie translationnelle
plan d’étude croisé
relation dose-réponse

tapis roulant

variable dépendante
variable indépendante

variation circadienne

Questions

1. Qu’est-ce que la physiologie de I'exercice ¢
Quelle(s) différence(s) y a-t-il avec la physiologie du
sport ?

(%

2. Que signifie « étudier les adaptations
I’exercice aigu » ?

(%

3. Que signifie « étudier les adaptations
I'exercice chronique » ?

4. Décrivez |’évolution de la physiologie de
I’exercice depuis les premieres études anatomiques.
Citez quelques-unes des grandes figures dans ce
domaine.

5. Quel a été le fondateur et les principaux axes
de recherche du HFL ? Qui en a été le premier
directeur ?

6. Citez trois physiologistes scandinaves qui ont
travaillé dans ce laboratoire ?

7. Qu’est-ce qu’un ergometre ? Quels sont les
deux principaux ergometres utilisés ? Quels en sont
leurs avantages et inconvénients ¢

8. Quels sont les facteurs a prendre en compte
dans I"élaboration d’un protocole de recherche pour
s’assurer de la reproductibilité des résultats ¢

9. Qu’est-ce que la physiologie transration-
nelle ?
10. Définissez les termes suivants et discutez de

leur pertinence en physiologie de I’exercice :
génomique, épigénétique, bioinformatique,
génotype et phénotype.

11.  Quels facteurs environnementaux peuvent
perturber les réponses a un exercice aigu ?

12.  Quels sont les avantages et les inconvénients
des études transversales par rapport aux études
longitudinales ?

13.  Dans quel cas doit-on utiliser I’histogramme
plutdt que le graphique linéaire pour représenter les
données ? Quel est le but principal des graphiques
linéaires ?



PREMIERE PARTIE

L'exercice musculaire

Dans le chapitre introductif nous avons précisé les origines de la physiologie
du sport et de I'exercice. Nous avons défini ces deux domaines en les situant d’un
point de vue historique et en donnant les concepts fondamentaux qui vont nous
guider dans tout cet ouvrage. Il nous faut maintenant expliquer comment le corps
humain exécute le mouvement. Pour cela le chapitre 1, intitulé « Structure et
fonction du muscle a I'exercice », explorera la structure et la fonction des fibres
musculaires et montrera comment celles-ci générent le mouvement. Nous verrons
aussi comment les fibres musculaires se différencient pour mieux s’adapter a leur
fonction spécifique. Dans le chapitre 2, « Energétique musculaire : métabolisme et
contréle hormonal », nous étudierons les bases du métabolisme et nous nous
intéresserons particulierement aux trois sources d’énergie d’adénosine triphosphate
(ATP). Nous verrons aussi comment les secrétions hormonales controlent ces trois
sources énergétiques. Dans le chapitre 3 « Controle nerveux du mouvement » nous
expliquerons comment le systéme nerveux coordonne l'activité musculaire en
intégrant 'ensemble des informations sensorielles et en sélectionnant les muscles
nécessaires au mouvement. Le chapitre 4 intitulé « Régulation hormonale de
’exercice » présente une vue globale d’'un systéme trés complexe, le systéme
endocrinien, tout en mettant I'accent sur le contréle hormonal du métabolisme
énergétique, de I'équilibre hydro-électrolytique et de 'apport calorique. Pour finir,
le chapitre 5 « Dépense énergétique et fatigue » aborde les différentes facons de
mesurer la dépense énergétique et ses variations lorsque l'on passe du repos a
I’'exercice. Dans ce chapitre, les différents facteurs responsables de la fatigue, des
douleurs musculaires retardées (courbatures) et des crampes seront également
traités.

Chapitre 1 : Structure et
fonctionnement musculaire

Chapitre 2 : Métabolisme ef
bioénergétique musculaire

Chapitre 3 : Le confréle
nerveux du mouvement

Chapitre 4 : Régulation
hormonale de I'exercice

Chapitre 5 : Dépense
énergéfique, fafigue
et douleurs musculaires
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Structure et fonctionnement
musculaire

Liam Hoekstra posséde une morphologie et des qualités physiques comme
de nombreux athlétes : une sangle abdominale solide et dessinée, une force
herculéenne ainsi qu’une incroyable vitesse et agilité. Toutefois, Liam n’est 4gé que
de 19 mois et ne pése que 10 kg (22 livres) ! Liam est atteint d’'une mutation
génétique trés rare liée a un dysfonctionnement de la myostatine, protéine qui
régule 'hypertrophie musculaire. Cette particularité a été décrite pour la premiere
fois, vers la fin des années 1990, sur une race bovine qui la développe naturellement,
la « Blanc, Bleu, Belge ». La myostatine limite naturellement la croissance du muscle.
Les mécanismes a l'origine de ce phénoméne ne sont pas tous élucidés mais la
myostatine induirait 'expression de molécules inhibant la prolifération cellulaire.
La mutation de ce géne induit alors une croissance et un développement trés rapide
des muscles squelettiques.

Le cas Liam est extrémement rare chez les humains, avec moins de 100 cas
décrits a ce jour. Néanmoins, étudier ce phénomeéne génétique a permis d’aider les
scientifiques a mieux comprendre comment le muscle squelettique s’hypertrophie
et s'atrophie et a aidé a mettre en place des traitements contre certaines maladies
musculaires comme la dystrophie. Du c6té sombre, ceci pourrait ouvrir la porte a
certains abus comme par exemple dans le domaine sportif ou les athlétes en quéte
de développement musculaire et de la force feraient I'usage illicite et dangereux
des stéroides anabolisants.
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Anatomie du muscle
squelettique 31

Contraction de la fibre
musculaire 37

Type de fibres
musculaires 41

Le muscle squeletfique
et I'exercice 46

Conclusion 51
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Chapifre 1 LA PHYSIOLOGIE DU SPORT ET DE L'EXERCICE

Figure 1.1 Vues au
microscope d'un muscle
squelerrique (a), cardiaque
(b) er lisse (©)
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Quand le cceur bat, quand on digere ou
quand on bouge une partie quelconque de notre
corps, les muscles interviennent. Seuls trois types de
muscles permettent d’assumer les multiples
fonctions de notre systeme musculaire (figure 1.1) :
les muscles squelettiques; le muscle cardiaque; les
muscles lisses.

Les muscles lisses sont aussi, parfois, appelés
muscles a contraction involontaire, car leur stimula-
tion est inconsciente et n’est pas sous un controle
direct. On les trouve dans les parois des vaisseaux.
En se contractant (constriction) ou en se relachant
(dilatation) ils régulent le diametre des vaisseaux et
donc le flux sanguin. On les trouve également dans
les parois de la plupart des organes internes, permet-
tant leur contraction et leur relachement. Ils inter-
viennent dans le transport digestif, I’émission de
I"urine et lors de I"accouchement.

Le muscle cardiaque constitue la majeure
partie du cceur. Il partage quelques caractéristiques
avec le muscle squelettique mais, comme le muscle
lisse, il échappe au contrdle volontaire. Le muscle
cardiaque contient son propre systeme de contrble,

© Muscle cardiaque

régulé en permanence par les systemes nerveux et
endocrinien. Le muscle cardiaque sera étudié plus
en détail au chapitre 6.

Nous ne portons attention ici qu’aux muscles
que nous contrélons consciemment. Ce sont les
muscles squelettiques ou muscles du mouvement
volontaire, ainsi nommés car ils s’inserent sur les
pieces osseuses qu’ils mettent en mouvement. On
parle alors de systeme musculo-squelettique. Nous
en connaissons quelques-uns par leur nom —
deltoide, pectoral, biceps — mais le corps humain
contient plus de 600 muscles squelettiques. Rien
que le pouce est controlé par neuf muscles
différents !

L'exercice implique le mouvement du corps
qui s’accomplit grace a l'action des muscles
squelettiques. Dans cet ouvrage de physiologie du
sport, notre intérét premier va bien sdr a la structure
et a la fonction du muscle squelettique. Bien que les
structures des muscles lisses, cardiaque et
squelettiques different quelque peu, leurs principes
d’action — par exemple, créer de la tension, se
raccourcir et s’allonger — sont semblables.



STRUCTURE ET FONCTIONNEMENT MUSCULAIRE

1. Anatomie du muscle
squelettique

Quand nous pensons aux muscles, nous
avons tendance a considérer chacun d’eux comme
une unité a part. Ceci est normal dans la mesure ot
un muscle squelettique donne I'impression d’agir
comme une entité individuelle. Mais le systeme
squelettique est beaucoup plus complexe que cela
(figure 1.2).

Si vous disséquez un muscle, vous devez
d’abord couper le tissu conjonctif qui le recouvre.
C’est I’épimysium. Il enveloppe tout le muscle,
I’enfermant totalement. Deés que vous incisez
I’épimysium vous apercevez des petits paquets de
fibres enveloppés, comme dans une gaine, par du
tissu conjonctif. Ces paquets sont appelés faisceaux
de fibres musculaires. Le tissu conjonctif qui entoure
chaque faisceau de fibres est le périmysium.

Enfin, si on examine a la loupe une coupe de
périmysium on apercoit les fibres musculaires qui
sont autant de cellules. La cellule musculaire
posseéde plusieurs noyaux, contrairement a la
majorité des cellules de I'organisme qui n’en

Epimysiu
Endomysium
Perimysium

Faisceau

Fibres musculaires

Fibre musculaire

Myofibrille

possedent qu’un seul. Chaque fibre musculaire est
elle-méme entourée de tissu conjonctif appelé
endomysium. On admet classiquement que les
fibres musculaires s’étendent d’une extrémité a
I"autre du muscle. En fait, au microscope, le corps
musculaire apparait divisé en compartiments par
une ou plusieurs bandes fibreuses transversales. En
conséquence, les fibres musculaires les plus longues,
chez I’homme, atteignent environ 12 cm, ce qui
correspond a prés de 500 000 sarcomeres, unités
fonctionnelles de la myofibrille. Le nombre de fibres
par muscle varie dans de larges proportions. De
I"ordre de 10 000 au niveau du muscle premier
lombrical de la main, il atteint un million au niveau
des muscles jumeaux du triceps sural'>.

Regardons plus précisément ces fibres
musculaires.

1.1 Les fibres musculaires

Les fibres musculaires ont un diametre de 10
a 120 micrometres (um), et sont pratiquement
invisibles a I'ceil nu. Elles sont constituées de

diverses structures.

Vaisseau sanguin

Endomysium

Chapifre 1

Epimysium
Perimysium

Fibre musculaire
au milieu d'un faisceau

Figure 1.2 Structure
de base d'un muscle

squeletfique
[t [m]

1
[=
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Chapifre 1 LA PHYSIOLOGIE DU SPORT ET DE L'EXERCICE

Figure 1.3 Coupe ")
d'une fibre musculaire

Adaptations musculaires aprés seulement 6 semaines d’entrainement

Les caractéristiques architecturales d’'un muscle, telles que son épaisseur, son angle de pennation (I'angle selon lequel les fibres musculaires
sont orientées dans le muscle) et sa longueur de fascicule, contribuent toutes a sa capacité a produire de la force. Des modifications des
caractéristiques structurelles ont été observées dans de nombreux muscles en réponse a des stimuli mécaniques, y compris un entrainement
physique de longue durée. Comprendre comment et a quelle vitesse I'architecture musculaire s'adapte a I'entrainement physique est important
pour les individus qui commencent un programme d'entrainement et pour les athlétes qui se préparent a la compétition.

Un groupe de chercheurs a récemment utilisé I'échographie pour examiner les adaptations architecturales du biceps fémoral chez un groupe
de jeunes hommes avant et apres six semaines d'entrainement en force concentrique ou excentrique.'” Lentrainement en force excentrique
augmentait la longueur du fascicule musculaire et réduisait I'angle de pennation (fascicules mieux alignés avec la direction du muscle). En
revanche, I'entrainement en force concentrique réduisait la longueur du fascicule et augmentait I'angle de pennation (les fascicules étaient
inclinés plus loin par rapport a la direction du muscle complet). Apres 4 semaines de désentrainement, les modifications induites par
I'entrainement excentrique ont été inversées, mais les adaptations en réponse a I'entrainement concentrique ont été maintenues. Ainsi,
I'entrainement de musculation a court terme peut entrainer des adaptations structurelles du biceps fémoral trés spécifiques au mode
d'entrainement. Il est important de bien comprendre les altérations architecturales résultant de I'entrainement pour prévenir les blessures et

élaborer des programmes de réadaptation appropriés.

e
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1.1.1 Le plasmalemme

La fibre musculaire est entourée d’une
membrane plasmique appelée plasmalemme
(figure 1.3). Le plasmalemme fait partie d’une unité
plus large connue sous le nom de sarcolemme. Le
sarcolemme est composé du plasmalemme et de la
lame basale. Dans certains ouvrages, le terme
« sarcolemme » désigne seulement le plasmalemme™.
A chaque extrémité de la fibre, le plasmalemme
fusionne avec le tendon, lequel s’insere sur I'os. Les
tendons sont faits de fibres de tissu conjonctif qui
transmettent les forces générées par les fibres
musculaires a I’os, créant ainsi le mouvement. Ainsi,
chaque fibre musculaire se trouve finalement
attachée a l'os, via le tendon.

Le plasmalemme présente plusieurs
caractéristiques uniques qui sont tres importantes
pour le fonctionnement de la fibre musculaire. Il

Tubules Réticulum

transverses

Mitochondries

Myofibrille

Sarcoplasme
Sarcolemme

Citernes terminales

sarcoplasmique

présente des invaginations peu profondes tout le
long de la surface de la fibre qui sont visibles lorsque
cette derniére est au repos ou contractée. Par contre,
ces invaginations disparaissent lorsque la fibre est
étirée. Elles permettent a la fibre musculaire de
s’allonger sans que le plasmalemme ne se rompe. Le
plasmalemme posseéde aussi des jonctions avec la
zone nerveuse au niveau de la plaque motrice
terminale ce qui permet une assistance a la
transmission du potentiel d’action du neurone
moteur vers la fibre musculaire. Cela sera discuté
ultérieurement dans ce chapitre. Finalement, le
plasmalemme aide a maintenir la balance acide-
base, ainsi que le transport des métabolites des
capillaires sanguins vers la fibre musculaire'.

Les cellules satellites sont situées entre le
plasmalemme et la lame basale. Ces cellules sont
impliquées dans la croissance et le développement
du muscle squelettique, ainsi que dans les

Canal
d’ouverture
du tubule T

Noyau




STRUCTURE ET FONCTIONNEMENT MUSCULAIRE

adaptations aux blessures, aux immobilisations et a
I’entrainement. Ceci sera détaillé dans les chapitres
suivants.

1.1.2 Le sarcoplasme

Lors d’une observation microscopique, on
observe que l'intérieur de la cellule musculaire
renferme un certain nombre d’'inclusions (figure 1.3).
La plus importante est constituée par les myofibrilles,
qui seront étudiées séparément. Pour l'instant,
considérons les myofibrilles comme des tiges
parcourant toute la longueur de la fibre musculaire.
Une substance gélatineuse remplit les espaces entre
les myofibrilles. C’est le sarcoplasme (figure 1.3).
C’est la partie fluide de la cellule musculaire — le
cytoplasme. Le sarcoplasme contient essentiellement
des protéines, des minéraux, du glycogene et des
graisses en solution, ainsi que les différents organites
nécessaires a la vie cellulaire. Il differe du cytoplasme
de la plupart des cellules parce qu’il renferme une
grande quantité de glycogeéne ainsi que le composé
qui fixe I'oxygene, la myoglobine, dont sa structure
chimique ainsi que sa fonction sont proches de
celles de I’hémoglobine.

1.1.2.1 Les tubules transverses

A lintérieur du sarcoplasme s’étend un
réseau composé des tubules transverses (systeme T)
qui sont des extensions du sarcolemme (la membrane
plasmique) et qui pénétrent transversalement la fibre
musculaire. Ces tubules sont interconnectés au
voisinage des myofibrilles, permettant aux
impulsions nerveuses, recues par le sarcolemme,
d’étre transmises rapidement a chaque myofibrille.
Les tubules constituent également une voie de
communication interne permettant aux différentes
substances d’entrer dans la fibre musculaire et de la
quitter.

1.1.2.2 Le réticulum sarcoplasmique

Un réseau de tubules longitudinaux, connu
sous le nom de réticulum sarcoplasmique (RS),
existe également dans la cellule musculaire. Ces
canaux membranaires sont paralleles aux
myofibrilles et les entourent. Le réticulum
sarcoplasmique est le lieu de stockage du calcium,
essentiel a la contraction musculaire. Ce systeme
longitudinal et le systeme transverse forment les
triades musculaires au voisinage des stries Z des
myofibrilles. La figure 1.3 représente les tubules T et
le réticulum sarcoplasmique. Nous regarderons
leurs fonctions plus en détails lorsque nous
étudierons le fonctionnement musculaire.

1.2 Les myofibrilles

Chaque fibre musculaire contient quelques
centaines, voire quelques milliers, de myofibrilles.
Ce sont les éléments contractiles du muscle
squelettique. Les myofibrilles apparaissent comme
de longs fils, faits de sous-unités plus petites — les
sarcomeéres.

1.2.1 Les sarcoméres

Sous microscopie optique, les fibres du
muscle squelettique ont une apparence striée
réguliére et trés particuliere. Pour cette raison le
muscle squelettique est aussi appelé muscle strié.
Ces stries existent aussi dans le muscle cardiaque
qui peut aussi étre considéré comme un muscle
strié.

Regardons la figure 1.4 qui nous montre les
myofibrilles. On y distingue nettement les striations.
Notons que des zones sombres, appelées bandes A,
alternent avec des zones claires, appelées bandes I.
Chaque bande A, sombre, est traversée en son centre
par une région plus claire, la bande H, seulement
visible lorsque les myofibrilles sont relachées.
Regardons maintenant les bandes I, claires. Elles
sont interrompues par une strie noire appelée strie Z.

Le sarcomere est l'unité fonctionnelle,
fondamentale de la myofibrille. Chaque myofibrille
est composée de nombreux sarcomeéres accolés
entre eux par les stries Z. Un sarcomere est |a région
comprise entre deux stries Z, comprenant dans
I'ordre :

e une bande | (zone claire);

e une bande A (zone sombre);

e une bande H (dans le milieu de la bande A);
e une bande M au mileu de la zone H;

e |'autre partie de la bande A;

e une seconde bande I.

Si on observe une myofibrille a I'aide d’un
microscope électronique, on peut distinguer deux

Figure 1.4 Vue de
myofibrilles au microscope
élecrronique

Notez le caractére strié. Les régions
vertes correspondent a la bande A
et les régions roses a la bande |.
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Figure 1.5 <>)
Le sarcomere confienr un
arrangement spécialisé de
filamenrs fins d'acrine et
épais de myosine. Le role de
la firine est de posifionner le
filament de myosine pour
mainfenir un espacement
éqal enrre les filaments
d'acfine. La nébuline esr
souvenr appelée proréine
d'ancrage car elle permer
de stabiliser la position

de l'acfine.

2

S

www.lienmini.fr/wil-aud-01-05

34

LA PHYSIOLOGIE DU SPORT ET DE L'EXERCICE

types de filaments protéiques qui sont responsables  centrale de la bande A, visible seulement au repos.
de la contraction musculaire. Les filaments fins sont  Elle n’est occupée que par des filaments épais. On

faits

d’actine et les filaments épais de myosine. Les  distingue alors la bande H qui apparait comme une

stries visibles au niveau des fibres musculaires sont  région plus claire au sein de la bande A, en raison
dues a I'alignement de ces filaments, comme cela de I’absence de filaments d’actine a ce niveau. La
est représenté par la figure 1.4. La bande claire |  zone H n’est visible que lorsque le sarcomere est
correspond a la partie du sarcomere qui ne renferme  relaché, car lors de la contraction, donc du

que

des filaments fins d’actine. La bande sombre raccourcissement du sarcomere, les filaments fins

comprend a la fois des filaments d’actine et des arrivent dans cette zone lui donnant la méme
filaments épais de myosine. La zone H est la portion  apparence que le reste de la bande A.

Myosine

Bande M
Bande A

Filament fin :
actine, troponine, tropomyosine

Filament épais :
/ myosine Strie Z

0 Bande M

Titine
Myosine Actine
Téte
de myosine
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1.2.2 Les filaments épais

Les deux tiers des protéines musculaires sont
en fait constitués de myosine. Rappelons que ces
filaments de myosine sont épais. Chaque filament
est typiquement formé d’environ 200 molécules de
myosine mises bout a bout et cote a cote.

Chaque molécule de myosine est composée
de deux protéines entrelacées (figure 1.5). L'extrémité
de chaque filament est repliée en une téte globuleuse,
appelée téte de myosine. Chaque filament contient
ainsi plusieurs tétes qui sont autant de protubérances
le long du filament de myosine. Elles formeront les
ponts d’union qui interagissent lors de la contraction
musculaire, avec les sites actifs des filaments
d’actine. Les filaments de myosine sont stabilisés
selon I’axe longitudinal par de la titine, disposée
comme l'indique la figure 1.5. La nébuline, protéine
adjacente a I'actine et s’étendant le long de cette
derniere, semble jouer un réle dans la régulation des
interactions entre |’actine et la myosine. Ces
filaments mesurent approximativement 5 nm de
diametre et T ym de longueur.

1.2.3 Les filaments fins

Chaque filament fin, appelé souvent filament
d’actine, est en fait composé de trois protéines
différentes : actine, tropomyosine et troponine.

Chaque filament fin s’attache par une
extrémité sur une strie Z, I’autre extrémité s’étendant
vers le centre du sarcomere entre les filaments de
myosine.

La nébuline, est une protéine accrochée a
I’actine dont le role est de réguler la longueur du
filament fin (figure 1.5). Chaque filament d’actine
contient des sites actifs sur lesquels peut venir
s’attacher une téte de myosine.

L'actine forme l'ossature du filament. Les
molécules d’actine sont globuleuses. Réunies, elles
forment une chaine de molécules d’actine. Deux
chaines, comme deux rangées de perles, sont alors
torsadées.

La tropomyosine est une protéine fibrillaire
qui entoure les filaments d’actine et qui vient
s’ajuster dans la rainure qui les sépare. La troponine
est une protéine plus complexe qui est attachée a
intervalles réguliers, a la fois sur les filaments d’actine
et de tropomyosine. Cet arrangement est illustré par
la figure 1.5. La tropomyosine et la troponine sont
toutes deux impliquées, avec les ions calcium, dans
le relachement ou la contraction de la myofibrille.
Ceci sera discuté plus loin dans ce chapitre.

1.2.4 Latitine : le troisieme myofilament

La titine (ou connectine) n’a été découverte
que vers la fin des années 1970, aussi elle n’avait
pas été encore identifiée lorsque la théorie du
filament glissant a été proposée. La théorie du
filament glissant décrit fidelement la majorité des
fonctions du muscle lorsqu’il se contracte en se
raccourcissant (concentrique) ou lorsqu’il garde une
longueur constante (isométrique). Toutefois, la
théorie classique des ponts acto-myosine ne peut
expliquer pourquoi les muscles se comportent
comme s'ils possédaient un ressort leur permettant
de générer plus de force lorsqu’ils sont préalablement
étirés (contraction excentrique). Ce mécanisme est
souvent appelé « augmentation de la force (ou
tension) passive »°. Des travaux récents ont montré
que larigidité de la titine augmente avec I’activation
musculaire et le développement de la force agissant
comme un ressort au sein des muscles actifs® ' 18,

Au sein du sarcomere, la titine s’étend de la
strie Z a la ligne M (figure 1.5). Elle est attachée a la

Chapifre 1
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Figure 1.6 Mécanismes
expliquant le réle de la
fitine lors de la confraction
musculaire. La fitine agir
comme un ressort pour
augmenter la force générée
er résisre au sur-érirement
pour évirer des dommages
du sarcomere.
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Bande M

Titine Strie Z

Actine (filament fin)

Myosine (filament épais)

Contraction

Partie extensible de la titine

Etirement : la titine
agit comme un ressort
pour augmenter la force générée

Filament épais
a une partie de la titine

| Sarcomere |

Sur-étirement : la titine résiste pour éviter des dommages du sarcomere

myosine au niveau de la bande A mais s’étend
librement au niveau de la bande | ou elle agit
comme un ressort. Pendant plusieurs décennies, la
titine a été considérée comme jouant un role
structural, comme par exemple maintenir la myosine
alignée lors de la contraction et stabiliser le
sarcomere adjacent. Toutefois, il est actuellement
connu que lorsque les muscles squelettiques sont
activés via le largage du calcium (Ca*), certaines
molécules de ce Ca?* se lient a la titine, modifiant
ainsi sa rigidité. Ceci permet de mieux comprendre
pourquoi les muscles générent plus de force
lorsqu’ils sont étirés préalablement, ce qui n'a pas
été pris en considération par la théorie classique des
ponts acto-myosine.

Plus récemment, lorsque le sarcomere est
représenté en trois dimensions et la titine considérée
comme troisieme filament, il apparait clairement
que les filaments, non seulement glissent, mais aussi
tournent en interaction avec chaque pont. Ceci a
conduit a cette nouvelle théorie appelée « théorie
du filament enroulé » qui explique mieux comment
la titine contribue a la production de force par les
sarcomeres a différentes longueurs'. Dans cette
théorie adaptée, la titine est activée par I'afflux du
Ca** et s’enroule autour des filaments fins en les
retournant.

Ce nouveau role joué par la titine dans la
régulation de la force contractile du muscle
squelettique permet d’expliquer la production de

force supplémentaire observée lorsque les muscles
sont étirés activement au préalable. Ainsi, la titine
est de plus en plus reconnue comme le troisieme
filament activement impliqué dans la régulation de
la génération de force par le muscle squelettique.
Parmi ses roles, on trouve : (1) la stabilisation des
sarcomeres et le centrage des filaments de myosine,
(2) la production d’une force supplémentaire lorsque
les muscles sont préalablement étirés et (3) la
prévention du sur-étirement et des dommages des
sarcomeres en résistant a |"étirement”.
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Fascicules musculaires incurvés

Les fascicules musculaires sont souvent dessinés en ligne droite pour faciliter I'illustration. Les mesures expérimentales antérieures des
caractéristiques du fascicule musculaire étaient basées sur I'idée que les fascicules musculaires étaient droits. Cependant, a I'intérieur du
muscle, il s'agit en fait de structures incurvées, et la courbure des fascicules est maintenant reconnue comme une caractéristique importante
par rapport a Ia fonction musculaire. Des études de modélisation bidimensionnelle (2D) montrent que les fascicules musculaires suivent
une trajectoire courbe pour assurer la stabilité mécanique du muscle, en particulier lors de la contraction. Les fascicules musculaires courbent
autour des régions du muscle qui génerent des pressions élevées. Ainsi, ils courbent davantage 1a ou se produisent les plus fortes
contractions. Ces modeles 2D suggérent également que la courbure pourrait s'étendre & trois dimensions (3D), mais que, jusqu'a récemment,
cette possibilité n'avait pas été examinée lors de la contraction musculaire active.

A l'aide de techniques d’imagerie sophistiquées, des chercheurs ont récemment quantifié la courbure 3D du fascicule dans les muscles du
triceps sural lors de contractions de différentes longueurs et couples de muscles®®. Dans cette étude utilisant de nouvelles approches
d'imagerie 3D, les chercheurs ont pu identifier des détails non détectables sur la courbure du fascicule en 2D. Cette illustration en 3D plus
détaillée et précise des parametres de courbure du fascicule nous aide a comprendre comment la pression se développe dans le muscle en

contraction et dans I'ensemble de la fonction musculaire.

2. Confraction de la fibre
musculaire

Linitiation de la contraction du muscle
squelettique survient en réponse au signal provenant
du systeme nerveux.

Un motoneurone-a peut innerver plusieurs
fibres musculaires. L'ensemble des fibres musculaires
innervées par les ramifications d’un méme
motoneurone constitue une unité motrice
(figure 1.7). La synapse entre un motoneurone et une
fibre musculaire est dite jonction neuromusculaire.
C’est le lieu de communication entre les systemes
nerveux et musculaire. Examinons ce processus.

2.1 Le couplage excitation-
confraction

Les événements qui déclenchent la
contraction musculaire sont complexes. Ce
processus, appelé aussi couplage excitation-
contraction décrit a la figure 1.8, est initié par une
stimulation nerveuse ou potentiel d’action,
provenant du cerveau ou de la moelle épiniére.
L'impulsion nerveuse arrive aux extrémités du nerf,
formant l’arborisation terminale de l’axone,
contigués au sarcolemme. Quand la stimulation
arrive au niveau du bouton synaptique, il y a
sécrétion d’un neurotransmetteur, "acétylcholine
(ACh), qui se fixe sur les récepteurs spécifiques du
sarcolemme (figure 1.8a). Si une quantité suffisante
d’ACh se fixe sur les récepteurs, un signal électrique
apparait qui peut se transmettre a I’ensemble de la
fibre musculaire grace a I'ouverture de canaux
ioniques membranaires permettant I’entrée du
sodium dans la cellule. Ce phénomeéne, appelé
dépolarisation, est a I'origine du potentiel d’action,

indispensable pour qu’apparaisse la contraction
musculaire. Ces événements nerveux seront
approfondis au chapitre 3.

2.2 Le rdle du calcium

Apres la dépolarisation du sarcolemme,
I'impulsion électrique se propage a l'intérieur de la

Corps cellulaire _
et neurone moteur Dendrites

Axone

Direction de
propagation
du potentiel
f d’action

»,

\ - Terminaisons  Figure 1.7 Uniré <))
\ axonales morrice

Axone terminal )
Le motoneurone et les fibres

musculaires innervées par celui-ci.

B

L

[=gy
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Figure 1.8 La séquence

d'événements générant
la contraction du muscle

(a) Un motoneurone libere de
I'acétylcholine (Ach) qui se lie aux
récepteurs du sarcolemme. Si une
quantité suffisante d’Ach est liée,
ceci entraine I'apparition d’'un
potentiel d’action au niveau de la
fibre musculaire. (b) Le potentiel
d'action déclenche la libération du
Ca* des citernes du réticulum dans
le sarcoplasme. (c) Le Ca* se fixe
sur la troponine du filament
d’actine, ce qui détache la
tropomyosine des sites actifs et
permet aux tétes de myosine de
Sattacher aux filaments d'actine.

www.lienmini.fr/wil-ani-1-8
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Tropomyosine
Troponine

Actine

o

cellule par le réseau des tubules transverses
(tubules T) et le réticulum sarcoplasmique. L'arrivée
du potentiel d’action entraine la libération des ions
calcium (Ca?) stockés dans le réticulum
sarcoplasmique (figure 1.8b).

A l'état de repos les molécules de
tropomyosine masquent les sites actifs des filaments
d’actine, empéchant la fixation des tétes de myosine.
Lorsque les ions calcium sont libérés par le réticulum
sarcoplasmique, ils viennent s’attacher sur la
troponine du filament d’actine. La troponine, en
raison de sa grande affinité pour les ions calcium, va
alors initier le processus de contraction en faisant
basculer les molécules de tropomyosine, libérant
ainsi les sites actifs du filament d’actine. Ceci est
indiqué sur la figure 1.7c. C’est parce que la
tropomyosine masque normalement chaque site
actif du filament d’actine que les ponts d’acto-
myosine ne peuvent s’établir. Mais, lorsque le
calcium et la troponine fontbasculer la tropomyosine,
les sites actifs de la molécule d’actine se trouvent
libérés, permettant I’attachement des tétes de
myosine au filament d’actine.

Citernes terminales

K Tubule T —‘
2

Réticulum sarcoplasmique

Ca2+
Site actif

Téte de myosine attachée
sur le site actif de 'actine

2.3 La théorie du filament glissant :
Comment les muscles produisent
du mouvement

Comment le muscle se raccourcit-il ?
L'explication de ce phénomeéne est appelée la
théorie des filaments glissants. Lorsqu’une téte de
myosine s’attache a un filament d’actine, formant un
pont d’acto-myosine, les deux filaments glissent I'un
sur l'autre. Les tétes de myosine et les ponts ainsi
formés subissent un changement de configuration
spatiale, des linstant ou les tétes de myosine
s’attachent sur les sites actifs des filaments d’actine.
Le bras du pont ainsi établi et la téte de myosine
exercent une attraction moléculaire trés forte qui
amene la téte de myosine a basculer vers le centre
du sarcomere, entrainant ainsi le filament d’actine
(figures 1.8 et 1.9). Cette bascule est a I'origine de la
génération de force produite par le muscle. Lorsque
les fibres musculaires sont au repos, la téte de
myosine reste a proximité d’un site actif de l’actine,
mais la liaison moléculaire est inhibée par la
tropomyosine.

Immédiatement apres la bascule de la téte de
myosine, celle-ci quitte le site actif, retourne a sa
position originale et s’attache au site actif suivant sur
le filament d’actine. Ces liaisons successives et la
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Figure 1.9 Sarcomére

Un sarcomére en état de
relachement et de contraction,
illustrant le glissement des
filaments d'actine et de myosine
lors de la contraction.
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Figure 1.10 Evénements

moléculaires

Sites de liaison
de la myosine

Mécanismes moléculaires

d’un cycle de contraction illustrant
les changements de configuration
de la téte de myosine.

Réalisée par A.-Ch. Rolling d'aprées
Dee Unglaub Silverthom, Human
physiology, Pearson Education,
2007.

Alafin d’un cycle,

angle de la téte de
myosine est de 45°
au filament d'actine.

Molécule d’actine G

www.lienmini.fr/wil-ani-1-10

A La libération dADP
amene les tétes
de myosine dans
leur position finale
de basse énergie.
Ce processus se
poursuit jusqu'a ce
que les extrémités
des filaments de
myosine
atteignent les
disques z,

ou jusqu'a ce
que ca+ soit
repompé dans
le SR.

~%— Le filament d’actine
se déplace vers la
ligne M

La libération du P, libére
de I'énergie, ce qui permet
le basculement de la téte
de la myosine entrainant
le glissement de 'actine
sur la myosine.

puissance générée permettent le glissement des
filaments I'un sur I'autre, d’ou le nom de « théorie
des filaments glissants ». Ce processus se poursuit
jusqu’a ce que les extrémités distales des filaments
de myosine atteignent les stries Z ou jusqu’a ce que
le calcium soit repompé par le réticulum sarco-
plasmique. Pendant cette phase de glissement et
contraction, les filaments d’actine opposés d’un
méme sarcomere se rapprochent I'un de Iautre et
pénetrent dans la zone H jusqu’a se chevaucher au
stade ultime. Lorsque ceci se produit, la zone H
n’est plus visible.

Rappelez-vous que le sarcomére est la région
comprise entre deux stries Z au sein méme de la
myofibrille. Du fait de cette disposition anatomique,
lorsque le sarcomere se raccourcit, la myofibrille fait
de méme ainsi que les fibres qui composent le
faisceau musculaire. Le résultat final de ce
raccourcissement constitue une contraction
musculaire organisée.
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Filament de myosine

liaison
de IATP

les ponts d’union se détachent. La myosine
est en position de basse énergie.

™~

1 Lorsque IATP se fixe sur les tétes de myosine,

Les tétes de myosine
hydrolysent IATP grace
a I'enzyme ATPase et
adoptent une position
de haute énergie. LADP
et le P, restent attachés
a la myosine.

Les tétes de myosine se lient
a 'actine formant les ponts
d’union. Langle est de 90°.

2.4 Lénergie de la contraction
musculaire

La contraction musculaire est un processus
actif qui nécessite de I’énergie. En plus de son site
de liaison vis-a-vis de l'actine, la téte de myosine
possede un site de liaison pour l’adénosine
triphosphate (ATP). C’est I'’ATP qui fournit I'énergie
nécessaire a la contraction. La molécule de myosine
doit donc se lier a I’ATP pour que la contraction
musculaire puisse se produire.

L’ATPase, enzyme située sur la téte de
myosine, catalyse la transformation de I’ATP en ADP
(adénosine diphosphate) et Pi, ce qui libere de
I’énergie. Cette énergie issue de la dégradation de
I’ATP, est utilisée pour lier la téte de myosine au
filament d’actine. L'ATP est ainsi la source d’énergie
chimique de la contraction musculaire. Ceci sera
détaillé au chapitre 2.
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2.5 Arrét de la confraction
musculaire

La contraction musculaire se poursuit tant
que le calcium est présent dans le cytoplasme de la
fibre musculaire. A la fin d’une contraction
musculaire, celui-ci est repompé par le réticulum
sarcoplasmique ou il sera stocké jusqu’a I'arrivée de
I'influx nerveux suivant. Le calcium regagne le
réticulum sarcoplasmique grace a des pompes
calciques qui sont ATP dépendantes. Les deux
phases (contraction et relachement) nécessitent
donc de I"énergie.

Lorsque le calcium est repompé par le
réticulum sarcoplasmique, la troponine et la
tropomyosine reviennent dans leur position initiale
et masquent a nouveau le site de liaison. Les ATPase
de la myosine sont inhibées et les ponts d’union ne
peuvent plus se former.

La fibre musculaire se relache.

3. Type de fibres musculaires

Toutes les fibres musculaires ne sont pas
identiques. Un muscle squelettique isolé renferme
essentiellement deux types de fibres : des fibres
lentes dites de type I (slow-twitch ou ST) et des fibres
rapides dites de type [l (fast-twitch ou FT).
Lorsqu’elles sont stimulées, les fibres lentes
développent leur tension maximale en 110 ms
environ tandis que les fibres rapides I'atteignent en
50 ms.

S’il n’a été identifié qu’un seul type de fibres
lentes, on peut subdiviser les fibres rapides en
plusieurs sous-groupes. Les deux principaux sont les
fibres rapides de type a (lla) et les fibres rapides de
type b (Ilb). La figure 1.11 est une vue microscopique
d’un échantillon de muscle humain dans lequel des
coupes tres fines (10 pm) ont été colorées
chimiquement pour différencier les types de fibres.
Les fibres I apparaissent noires, les fibres lla sont non
colorées et les IIb sont grises. Bien que non apparent

sur cette figure un troisieme sous-groupe de fibres
rapides peut encore étre identifié : le type c (llc).
Les différences entre les fibres II, I, 1. ne
sont pas clairement établies, mais les II, sont
considérées comme étant les plus souvent recrutées.
Seules les fibres | sont recrutées encore plus
fréquemment que les fibres I1.. Les fibres Il_ sont les
moins utilisées. En moyenne, la plupart des muscles
contiennent environ 50 % de fibres | et 25 % de
fibres 1l,. Les 25 % restants sont constitués
essentiellement de Il,, alors que les fibres Il_ ne
représentent que 1 % a 3 % du muscle. Les
connaissances sur ce sujet étant limitées nous ne
parlerons pas davantage des fibres Il.. Le pourcentage
exact de ces fibres dans les différents muscles varie
considérablement et les valeurs indiquées ici ne sont
que des moyennes. Cette extréme variation est
encore plus évidente chez les athletes, comme nous
le verrons apres dans ce chapitre en comparant les
types de fibres en fonction des épreuves sportives.
La technique de biopsie a l'aiguille a été
développée au début des années 1900 pour étudier
la dystrophie musculaire. A partir de 1960, cette
technique a été adaptée a la physiologie de
I’exercice. Les récents progres technologiques
permettent actuellement d’obtenir, méme a
I’exercice, des échantillons de muscle humain.

Chapifre 1

Figure 1.11 Vue
microscopique des fibres
musculaires

D

Fibres ST ou de type | (noir),

FTa ou de type lla (blanc) et FTb

ou de type IIb (gris).

www.lignmini.fr/wil-aud-01-11

Figure 1.12

Une aiguille a biopsie musculaire

est implantée dans le ventre du

muscle pour prélever un échantillon

de tissu musculaire (a gauche);

I'échantillon prélevé peut alors étre

analysé (a droite).

41



Chapifre 1 LA PHYSIOLOGIE DU SPORT ET DE L'EXERCICE

Tableau 1.1 Classificarion
des rypes de fibres
musculaires
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Les échantillons peuvent étre obtenus a partir
de tres petits fragments prélevés en plein milieu du
muscle (figure 1.12). Apres une petite anesthésie
locale, une incision d’environ 1 cm est réalisée au
scalpel au travers de la peau, des tissus sous-cutanés
et de I'enveloppe conjonctive. Un petit trocart est
alors introduit au sein du muscle. Poussée a |'aide
d’un piston jusqu’au centre de 'aiguille, une lame
tres fine permet d’inciser I’échantillon a prélever.

L'aiguille a biopsie est alors retirée et
I"échantillon pesant de 10 a 100 mg est libéré,
soigneusement lavé et conservé immédiatement a
froid. Il est alors émincé en coupes fines, puis coloré
et examiné au microscope. Cette technique permet
d’étudier les fibres musculaires et de juger des effets
d’un exercice aigu ou d’un entrainement chronique
sur leur structure. Les analyses microscopiques et
biochimiques de ces échantillons nous aident a
mieux comprendre les mécanismes grace auxquels
le muscle produit de I'énergie.

3.1 Caractéristiques des fibres
de type | et de type Il

Puisqu’il existe différents types de fibres
musculaires il faut chercher a comprendre ce que
cela signifie. Quels sont leurs roles lors de I'activité
physique ? Pour y répondre comparons tout d’abord
ces types de fibres.

3.1.1 ATPase

C’est la vitesse de contraction qui différencie
les fibres I et 1l, d’ou leur nom. Celle-ci provient
essentiellement des différentes formes de myosine
ATPase. Rappelez-vous que la myosine ATPase est
I’'enzyme qui catalyse la dégradation de I’ATP et
permet la libération d’énergie nécessaire a la
contraction ou au relachement. Les fibres | possedent
une forme lente de myosine ATPase, les fibres Il une

forme rapide. En réponse a la stimulation nerveuse,
I’ATP est hydrolysé plus rapidement dans les fibres
Il que dans les fibres I. En conséquence, |'énergie
nécessaire a la contraction est libérée plus vite dans
les fibres Il que dans les fibres I.

La classification des fibres musculaires utilise
une technique de coloration chimique appliquée a
des coupes fines de tissu. Cette technique de
coloration agit sur I’ATPase des fibres. Ainsi, comme
nous I’avons vu sur la figure 1.11, les fibres I, lla et
Ilb se colorent différemment. Cette technique
suppose que chaque fibre musculaire ne renferme
qu’un seul type d’ATPase, ce qui n’est pas tout a fait
le cas. Certaines possedent davantage de I-ATPase
tandis que d’autres sont plus riches en II-ATPase. |
faut alors considérer que les images, issues des
coupes colorées, représentent plus un continuum
que des groupes totalement distincts de fibres.

Une autre méthode d’identification des
fibres musculaires consiste a séparer chimiquement
les différents types (isoformes) de molécules de
myosine, en utilisant la technique dite
d’électrophorese. Lors de I’électrophoréese, les
isoformes sont séparées et colorées afin de révéler
les bandes de protéines (de myosine) qui caractérisent
les fibres 1, lla et Ilb.

Nous avons jusqu’a présent présenté les
différents types de fibres musculaires en deux
catégories : les fibres lentes (1) et rapides (lla et lIb).
Toutefois, Iutilisation de I’électrophorese a permis
la détection de myosines hybrides ou encore de
fibres possédant deux ou plusieurs formes de
myosines. Avec cette méthode d’analyse, les fibres
sont classées comme |, Ic, (I/lla) llc (Ila/l) la, l/llax,
lIxa et lIx'". Vous comprendrez pourquoi nous
préférons Iutilisation de la méthode histochimique
pour identifier les fibres par leurs isoformes
primaires, type |, lla et llb.

Le tableau 1.1 résume les caractéristiques
des différents types de fibres musculaires. Il indique
également les termes classiquement utilisés dans les

Classification des fibres

Systéme 1 (préféré) Type
Systéme 2 ST
Systéme 3 SO

Caractéristiques

Capacité oxydative élevée
Capacité glycolytique faible
Vitesse de contraction lente
Résistance 3 la fatigue élevée
Force développée par I'unité motrice faible

Type lla Type llb
FT, FT,
FOG FG
modérée faible
glevée tres élevée
rapide rapide
modérée faible
Elevée glevée
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En savoir plus sur la Titine

Les contractions excentriques sont celles au cours desquelles les muscles actifs sont étirés ou allongés, par exemple lors du freinage d'un
poids par le biceps brachial ou en descendant les escaliers. Contrairement aux contractions concentriques, les théories classiques de la
contraction musculaire — les théories des filaments glissants et des ponts croisés — ne concordent pas bien avec certains aspects des muscles
en contraction excentrique. Dans le modgle a ponts croisés, une force plus grande est développée lors d’'une contraction excentrique par
rapport a une contraction isométrique ou concentrique correspondante, car les ponts transversaux attachés sont plus sollicités. Cependant,
les muscles squelettiques sont également connus pour avoir des propriétés dépendantes de I'histoire; c'est-a-dire que les muscles se
comportent différemment selon les contractions précédentes. Par exemple, lorsque les contractions isométriques suivent une contraction
excentrique, elles démontrent souvent une force isométrique a I'état stationnaire durable plus longue que Ia force produite lors d’'une
contraction isométrique non précédée d’une contraction excentrique. Le modele classique de pont croisé impliquant 'actine et la myosine
n'explique pas de telles propriétés du muscle squelettique dépendant de I'histoire, ce qui nécessite une réévaluation minutieuse de la théorie
actuellement acceptée de la contraction musculaire.

Un groupe de chercheurs a récemment proposé un nouveau mécanisme qui explique mieux les propriétés des contractions musculaires et
excentriques dépendantes de I'histoire en ajoutant un petit composant a la théorie classique du pont croisé'. Ce modele inclut un nouveau
role clé pour la protéine structurelle, la titine, dont a rigidité et la force sont ajustées lors de I'activation et de la production de force. Dans
ce nouveau modele, les muscles peuvent étre étirés passivement contre une faible résistance, mais lors de I'activation, la force provenant de
|a titine devient dominante et contribue a la force excentrique.

Le role traditionnel de la titine (traité dans ce chapitre) a été associé au centrage des filaments épais dans le sarcomere et a I'évitement de la
surtension des sarcoméres en freinant les étirements actifs. Une autre fonction de la titine est de servir de troisiéme myofilament de sarcomére,
contribuant a la production d'une force active pendant et aprés les contractions excentriques. Dans ce role, la titine semble jouer un role
crucial dans le renforcement de la force résiduelle dans le muscle squelettique aprés une contraction excentrique. Cette théorie est basée sur
les résultats d'expérimentations selon lesquelles I'élimination expérimentale de la titine dans des myofibrilles simples supprime toute
transmission de force entre sarcomeres et toute amélioration de force résiduelle et passive. Ainsi, la titine agit comme une sorte de ressort
moléculaire qui augmente la rigidité du muscle, et donc sa force, en activité par rapport a la traction musculaire passive. Les chercheurs
spéculent maintenant que la titine contribue a la production d’une force active en modifiant sa rigidité (c’est-a-dire que lorsque la titine devient
plus rigide, elle peut produire plus de force). Les chercheurs ont émis I'hypothese que la raideur de la titine augmente (1) en se liant au
calcium lors de I'activation et en (2) se liant a I'actine et en diminuant sa longueur.

Bien que les résultats préliminaires et les modeles théoriques appuient ce nouveau modeéle de production de force a trois filaments, les détails
moléculaires n'ont pas été précisés. Si cela est démontré, cela apporterait une mise a jour substantielle de la théorie classique des ponts
croisés. S'il est prouvé, le nouveau modele a trois filaments de la contraction musculaire ajouterait simultanément a notre compréhension
des contractions excentriques et expliquerait les propriétés dépendantes de I'histoire du muscle, informations non expliquées auparavant a
I'aide de la théorie classique du pont croisé a deux filaments.

autres systemes de classification des fibres 3.1.3 Les unités motrices
musculaires.
Rappelons qu’une unité motrice est

3.1.2 Le réticulum sarcoplasmique

Les fibres Il ont un réticulum sarcoplasmique
plus développé que les fibres I. Les fibres Il sont ainsi
mieux adaptées a libérer le calcium du sarcoplasme
lorsque le muscle est stimulé. Cette aptitude
contribue sans doute a permettre la contraction plus
rapide des fibres Il. Chez I’"homme, les fibres Il ont,
en général, une vitesse de contraction 5 a 6 fois plus
rapide que les fibres I. Toutefois, la force produite
par les fibres Il et | est sensiblement [a méme. Ainsi,
la puissance développée (uN.longueur de fibre™'.s™)
par une fibre Il est 3 a 4 fois plus importante que
celle développée par une fibre I. Ceci peut expliquer,
en partie, pourquoi les sujets, dont les muscles des
membres inférieurs sont plus riches en fibres Il, sont
de meilleurs sprinters que ceux qui possedent
essentiellement des fibres 1.

constituée d’un seul motoneurone et de fibres
musculaires qu’il innerve. Il semble que ce soit le
neurone qui détermine le type de fibre Il ou I. Dans
une unité motrice I, le motoneurone a un petit corps
cellulaire et innerve un groupe inférieur ou égal a
300 fibres musculaires. A I'inverse, dans une unité
motrice Il le motoneurone a un corps cellulaire plus
volumineux et un axone de plus gros diameétre. Il
innerve un groupe supérieur ou égal a 300 fibres
musculaires.

Un tel arrangement des unités motrices
implique que le nombre de fibres musculaires qui se
contractent, en réponse a la stimulation d’un seul
motoneurone Il, est plus grand. En conséquence, les
fibres motrices Il atteignent plus rapidement leur
tension maximale et développent plus de puissance
que les fibres I. La différence de force isométrique
développée entre les unités motrices Il et I, est
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attribuée au nombre de fibres musculaires par unité
motrice ainsi qu’a la différence de diametre des
fibres Il et 1. Les fibres | et Il qui ont le méme diameétre
génerent approximativement la méme force.
Toutefois, les fibres 1l sont généralement plus larges
que les fibres 1. Ainsi, lors d’une stimulation, une
unité motrice Il génere plus de force, car ses fibres
musculaires sont plus nombreuses et plus larges que
celles d’une unité motrice .

3.2 Distribution des fibres
musculaires

Comme nous l’avons déja mentionné, les
pourcentages de fibres | et Il ne sont pas les mémes
dans tous les muscles du corps. Les muscles des bras
et des jambes d’une méme personne ont, en général,
des compositions semblables en fibres musculaires.
En effet, les athletes spécialistes d’endurance qui
possedent une prédominance de fibres | au niveau
des muscles des jambes ont simultanément
davantage de fibres | au niveau des muscles des bras.
Il en est de méme pour les fibres II. Il existe
cependant quelques exceptions. Le muscle soléaire
(situé dans le mollet sous les muscles jumeaux) est
ainsi presque completement composé de fibres |,
chez tous les sujets.

3.9 Type de fibres musculaires
et exercice

Nous venons d’expliquer en quoi les fibres |
et I different. Ceci laisse supposer que ces fibres
vont également assurer des fonctions différentes lors
de I'activité physique. C'est effectivement le cas.

3.3.1 Les fibres de type |

Les fibres lentes possedent, en général, des
caractéristiques aérobies et d’endurance. Aérobie
signifie : « en présence d’oxygene ». Ainsi I'oxydation
est un processus aérobie. Dans les fibres | la

production d’ATP par oxydation des glucides et des
lipides fonctionne tres efficacement. Ceci sera
discuté dans le chapitre 2.

Rappelons que I’ATP est nécessaire a la
production d’énergie, a la fois lors de la contraction
et du relachement des fibres musculaires. Tant que
I"oxydation se poursuit, les fibres | continuent a
produire de I’ATP, assurant le maintien de |’activité.
L'aptitude a maintenir une activité musculaire
prolongée constitue ce que |'on appelle I’'endurance
musculaire. Les fibres | ont donc une capacité
d’endurance élevée. En conséquence, ces fibres sont
essentiellement recrutées lors d’activités de longue
durée, comme le marathon ou la natation, et lors de
la plupart des activités quotidiennes qui nécessitent
peu d’'énergie, comme la marche.

3.3.2 Les fibres de type Il

Les fibres Il sont, a I'inverse, peu endurantes.
Elles sont plus sollicitées que les fibres I pour réaliser
des exercices sollicitant le métabolisme anaérobie
(sans oxygeéne). L'ATP provient, ici, non des
processus d’oxydation mais des voies métaboliques
anaérobies. (Ces voies seront discutées en détail au
chapitre 2).

Les unités motrices de type lla développent
beaucoup plus de puissance que les unités motrices
de type |, mais se fatiguent davantage en raison de
leur faible capacité d’endurance. Les fibres Ila sont
ainsi préférentiellement utilisées lors d’épreuves
comme le 1 500 m en athlétisme ou le 400 m en
natation.

Le role des fibres Ilb n’est pas parfaitement
élucidé. Elles sont moins facilement excitables. Elles
sont donc peu sollicitées dans les activités
quotidiennes ou de faible intensité, mais sont
préférentiellement recrutées lors d’exercices tres
explosifs, comme le 100 m plat ou le 50 m nage
libre. Les caractéristiques des différents types de
fibres sont résumées dans le tableau 1.2.

Il est possible actuellement de disséquer des
fibres musculaires a partir d’'un échantillon
biopsique. On peut suspendre une fibre isolée entre
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Type de fibre
Caractéristiques ST FT, (A7,

Nombre de fibres par motoneurone <300 =300 =300
Taille du motoneurone petite importante importante
Vitesse de conduction nerveuse lente rapide rapide
Vitesse de contraction (ms) 110 50 50
Type de myosine ATPase lente rapide rapide
Dimensions du réticulum sarcoplasmique petites importantes importantes

D’apres Close R., 1967.
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deux capteurs de force et mesurer ainsi sa force et
sa vitesse de contraction (V). La figure 1.12 illustre
la différence de puissance pic entre les fibres I et Il
mesurée grace a la technique de la fibre musculaire
isolée. On remarque que les fibres isolées tendent a
atteindre leur pic de puissance a seulement 20 % de
leur pic de force. Toutefois, il apparait clairement
que le pic de puissance des fibres musculaires de
type Il est considérablement plus élevé que celui des
fibres de type I.

3.4 Détermination du type de fibres

La différenciation en fibres musculaires
lentes ou rapides apparait précocement, sans doute
des les premieres années de la vie. Les études chez
les jumeaux monozygotes montrent que la
composition en fibres musculaires est génétiquement
déterminée, variant trés peu de I’enfance a |’age
adulte. En effet, les jumeaux monozygotes ont
pratiquement la méme composition en fibres
musculaires, ce qui n’est pas le cas des jumeaux
dizygotes. Les genes hérités de nos parents
déterminent le type de motoneurones qui innerveront
nos fibres musculaires. Lorsque I'innervation est
établie, nos fibres musculaires se différencient (se
spécialisent) selon le type de neurone qui les
stimule. Des travaux récents suggerent cependant
que l’entrainement en endurance et l'inactivité
musculaire peuvent influer sur les isoformes de
myosine. Par conséquent, |"entrainement pourrait
induire un changement mineur, probablement
moins de 10 %, dans le pourcentage des fibres | et
Il. En effet, il est montré que I"entrainement en
endurance s’accompagne d’une réduction du
pourcentage des fibres IIb et d’'une augmentation de
celui des lla.

Type Il

BN
N

f\\

Puissance
\

/ /

Des études réalisées chez des hommes et des
femmes dgées montrent que l'age est un facteur
susceptible d’influencer la distribution respective
des fibres | et Il. Avec I'avancement en age nos
muscles tendent a perdre des fibres Il ce qui
augmente le pourcentage des fibres I.

Type | \
0 20 40 60 80 100
o % maximum de force de la fibre

Chapifre 1

Figure 1.13

Les puissances pic générées par
chaque type de fibre musculaire a
différents pourcentages de la force
maximale. Notez que toutes les
fibres tendent a atteindre leur
puissance pic alors qu'elles ne sont
qu'a environ 20 % de leur pic de
force. Il apparait clairement que la
puissance pic des fibres Il est
nettement supérieure a celle

des fibres I.

Dissection (en haut) et fixation
(en bas) d’une fibre musculaire
isolée pour déterminer sa typologie.
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