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Débit sanguin cutané au cours de I'exercice musculaire á I'altitude
chez des sujets résidents et transplantés,

par J. P. M¡RTrNr¡r'n, S. Snnot'ssr, J. C«x'»r.-,nr, J.-M. \'nnprlr,ll et J. Dun.rsr>.

(I -ahonttoire de P 14'.riolrtqie, { i. ¿1. R. .f ainl.r- Pire.r, P ¿ri s-6t').

It¡lital Boliúen de Biolo,gic d'.4ltitude, I-a Pal)

()n sait gue l'hlpoxie d'altitude induit une baisse des débits sanguins cutanés (M.rn-
u\Err.'r) et coll., r96c¡). Px ailleurs, l'exerc.ice musculaire entraine une modification de
lt répartition des débits locaux : la circulati,¡n cutanée, en particulier, se comportc
c()mnre une réserve de débit /Sr:nor.ssr et coll., r969). Pour apprécier l'action combinée

tles rleux stimuli, on a étudié le débit de la rn¿in ({)m) á haute altitude (, Ito m), au
c()urs et au clécours d'un exercice des menrbres inférieurs debréve durée (8 mn) et de

¡ruissance m¡¡dérée (5o \\'). Deux groupes de sujets ont été comparés,6 transplantés
rlu ni\/eAu de la mer (depuis qurnze l()urs au molns, un an au plus)
en altitude. Les débits ont été mesurés en position assise, par pléthysmographie i eau,
a tr<ris tempétatures du bain (ll, ll et 4roC) et i température ambiante confortable
cr)nstante (zo-,-1- roC).

Au repos, on a retrouvé des faits délá connus : á la température lr¡cale de neutralrté
(33o('.), les débits étaient trés voisins dans les deux groupes ; dans la zone du chaud
ty et 4r'tC.) les valeurs étaient plus élevées chez les transplantés.

r\u cours cle I'exercice, quelle tlue soit la température locale :

ro Áu clébut, Qm baissait dans les deux groupes, d'envirorl ,o p. roo par rapport aux

valeurs de contri¡le ({jm de repos), minimum atteint ¿ la rre mn.

zo Dés la zc mn, Qm remontait ; toutef<ris, la valeur de départ n'était pas atteinte ¿

la 8(' mn.

J" A l'état stati()nnaire, la différence de fréquence cardiaque d'avec la fréquence de
repos était identiclue dans les deux groupes ; l'élévati<¡n de Ia pression artérielle était
¡rlus grande chez les transplantés.

Pendant la récupération, au décours de l'exercice :

ro ()n ahabituellementobservé nour (]m, un dépassement plus ou mr¡ins grand des
valeurs de contróle.

zlt ,\ussi bien en valeur absolue clu 'en pourcentage,
impc»rtant chez les transplantés.

1" I.e ret()ur au (]m initial était plus précoce chez les
(lLrenCe cardiarlue.
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Si I'r¡n c()mpare les résultats «¡btenus dans I'un et I'autte groupe d'une part, et ceux
recueillis clans les mémes conditions á basse altitude d'autre part, on peut dire <1ue la
circulation cutanée peut servir de résene de débiten hlpoxie chroniclue aussi bien c1u'en
normr¡xie. Tr¡utef«¡is cette réserye sera plus abonclante chez le transplanté du fait des
débits de re¡r«rs plus éler'és : I'augmentation de la résistance vasculaire tlui est á I'ori.gine
de cette n<¡uveile répartition du débit peut étre nrasquée partiellement par l'élér'ation

¡rlus im¡rrrrtante (le la pression artérielle pendant I'exercice en altitude. L'hr'¡roxie chrr>
nique, enfin, m«¡difie la réponse cutanée i des stimulations dirrigine extravasculaire,
c()mme l'élévatir¡n de Ia température centrale classicluement resp()nsai'rle cle la rrsr¡-
dilatatir¡n cpri suit I'exercice. Ceci oriente trés vraisemblal¡lement vers les tissus t¡ui ont
été actifs urr clél'¡it sanguin plus graml chez les adaptés i la haute altitude.
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