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On sait que les vaisseaux cutanés sont sensibles i I'hypoxie aigué et chroniclue, par
inhalation de mélanges hypoxiques ou séjour á l'altitude (TrrnoN, r96r ; DunaNo, ryG7).
Vaisseaux résistifs et capacitifs sont sous Ia commande du svstéme nerveux central, au
service des régulations générales; mais on connait mal le róle de la commande locale.

L'objet de ce travail a étéla recherche de l'effet de l'hypoxie Iocale sur le lit vasculaire
cutané. L'hypoxie est provoquée par la pose d'un garrot artériel (8 mn) á Ia partie infé-
rieure de l'avant-bras. Débit (Q) et distensibilité veineuse sont mesurés á la main dans
un pléthvsmographe á eau, avant la mise en place du garrot et aprés sa ler'ée. Trois
groupes de sujets ont été étudiés á ¡ températures du bain (16, 33 et 4ooC):

(A) natifs-résidents de basse altitude (ro -, n: 8) i
(B) natifs-résidents de haute altitude (l.7ro m, n: rz) ;

(C) transplantés de basse i haute altitude (. , g).

I.a consommation locale d'O¡ (\'or) a été déterminée pour le groupe A par prélér'e-
ments sanguins, artériel et veineux, au cours de I'épteuve.

Dans Ie groupe A, Ies débits passent de r,o5 * o,rr, t,zr + r,1o,8,12 ! z,16 ml/mn/
roo g á t613 et 4ooC avant garrot á, respectlvemeot, 9,95 L. t,4t, lJ,2o =! 

8,rl et
4r,7o + ro,5z ml/mn/roo g immédiatement aprés levée du garrot ; le temboursement
de Q par rapport au déficit contracté est dans I'ordre de roz, 78 et 68 p. roo. Pour le
groupeB,Qpassedeo,5r * o,o7, z,J j i o,roet6,oo { o,19;az,9zto,39,t9,7o t r,39
et z4,zo * 4,r8 mI/mn/roo g; le remboursement de Q représente 82, rro et 63 p. roo
clu déficit. Pour le groupe C, enfin, i, lfC Q p"sse de 2,69 * o,z7 i, g,¡¡ + 2,44; le
remb<¡ursement n'^tteint que t2 p. roo du déficit. Les débitspost-ischémiques revien-
nent á leur valeur de contróle de fagon approximativement exponentielle avec des
constantes de tenps trés voisines contrastant avec les valeurs trés différentes des ordon-
nées á l'origine.

Le remboursement du déficit en O, étudié á 3ioC sur le groupe A, s'est prolongé
bien aprés le retour ole Q a,r* valeurs b¿sales (6 mn contre ¡ mn) compensant, et méme
au delá, l'écart entre Ie déficit de débit et son remboursement: I'excés de üo, consécutif
¿i I'ischémie représente plus de I fois le déficrt.

La distensibilité veineuse qui s'éléve aprés levée du garrot se maintient á des valeuts
supra-normales aprés le retour á la normale de Q (l mn 3o s).

Les modifications constatées du débit peuvent s'expliquer en admettant I'existence
de z circuits vasculaires paralléles, I'un fonctionnel (anastomoses artério-veineuses),
l'autre nourricier (circuit capillaire). Les caractéristiques hémodynamiques du premier
ne seraient pas modifiées pat l'ischémie : ceci explique les différences constatées dans
les débits immédiatement consécutifs á la levée du gartot. Le second circuit au contraire,
augrnente sa conductance sous l'infiuence de l'ischémie ce qui concorde avec le retour
exponentiel á ia valeur de contróle avec un déficit de débit plus grand au chaud qu'au
froid et avec les différences notées á i'altitude.
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