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Référence : Onaps. Observatoire National de I'Activité Physique et de la sédentarité. Bulletin trimestriel « Debout I'info », Juin 2016. p.8




La sédentarité et son impact > Effets déléteres de la sédentarité >

Mortalité liée a I'inactivité physique/sédentarité VS tabac dans le monde

I
L]
5,3 millions 5,1 millions
T T
Nombre de décés dans le monde Nombre de décés dans le monde
attribuables a la sédentarité attribuables a la consommation

ou a l'inactivité physique* de tabac*

Référence : Wen CP, Wu X. Stressing harms of physical inactivity to promote exercise. Lancet 2012;380:192-3

Courtoisie : merci a « Monstade » pour le prét



Augmentation du risque cardiovasculaire

Référence : Anses. Actualisation des repéres du PNNS - Révisions des repéres relatifs a I'activité physique et a la sédentarité.
2016. P.8.




Augmentation du risque de maladies chroniques

2 heures assis a
me regarder !

g

Références : INSERM, Expertise collective. Activité physique - Prévention et traitement des maladies chroniques. Synthése et recommandations.
Editions EDP Sciences, 2019

Onaps. Observatoire National de I'Activité Physique et de la sédentarité. Bulletin trimestriel « Debout I'info », Juin 2016. P.2.







AVEC COMME CONSEQUENCES...



Taux de mortalité ajusté pour I'age
par 10000 P - A

MORTALITE : Toutes causes confondues
80 -

Hommes

Femmes

NIVEAU D’ACTIVITE

Faible Moyen Elevé

Relation inverse entre le niveau de pratique et le taux de mortalité sur
10 000 personnes-années (P - A). Adapté de Blair, 1990.
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MORTALITE : Maladies cardiovasculaires
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NIVEAU D’ACTIVITE

Faible Moyen Elevé

Relation inverse entre le niveau de pratique et le taux de mortalité sur
10 000 personnes-années (P - A). Adapté de Blair, 1990.
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MORTALITE : Cancers
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Faible Moyen Elevé

Relation inverse entre le niveau de pratique et le taux de mortalité sur
10 000 personnes-années (P - A). Adapté de Blair, 1990.

NIVEAU D’ACTIVITE



Niveau d’activité et autres facteurs de risques
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Pression Systolique Cholestérol Tabac
> 140 mm HG >260 mg /dl

Relation inverse entre le niveau de pratique et le taux de mortalité sur
10 000 personnes-années (P - A). Adapté de Blair, 1990.
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Il ) Bénéfices d’'une pratique reguliére

des APS

CE QUE L'ON CONNAIT DEJA...
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Intensité sensiblement
supérieures : pas en

dessous de 30 min

De modérée a

vigoureuse 3 fois
par semaine : pas
moins de 20 min

Entrainement
pour le sport

Fatigante, plusieurs
fois par semaine
variable selon le sport
et le niveau

Risques et bénéfices en relation avec les niveaux d’activité physique

Modifi€, d’'apreés Van Sluijs et al. (2003) in : Perspectives on health and exercise . Ed. McKenna and Riddoch (UK)



Ubiquité des bienfaits de la pratique réguliére de I'activité physique

Conditionne la
fonction
neuromusculaire

Contribue au bon
fonctionnement du cerveau s
et des aspects cognitifs

T

7

/

Contribue a la prévention et
au traitement des maladies
cardiovasculaires

Permet de limiter le gain de
poids, participe a son
controle et contribue a la
lutte contre le diabete de

type ll

Contribue au bien-étre
émotionnel et physique,
a I'estime de soi
et a la qualité de vie

PRATIQUES
< REGULIERES
D'ACTIVITES
PHYSIQUES
.—  ET SPORTIVES

Traitement a part entiére de
la broncho-pneumopathie
chronique obstructive (BPCO)

Contribue a I'acquisition et au
maintien du capital osseux

Effets variables sur le systéme
immunitaire....cancers




T APS =

Effets des AP sur les fonctions du cerveau et les aspects cognitifs

v

1- Sur l'anxiété et la dépression

2- sur le bien-étre

3- sur les fonctions cognitives




1- Sur I’humeur, I'anxiéte et la dépression

'entrainement physique est significativement associé a la réduction des traits

d’anxiété et a ses indicateurs physiologiques et peut réduire la prévalence de la

dépression sur de grandes populations.



2- sur le bien-étre ressenti apres des exercices de longue durée

peu et moyennement intenses (action des endorphines ?)

Comme il est bien admis, I’action des endorphines peut-elle expliquer la
notion de bien-étre induite par I'exercice musculaire de longue durée ?
L'action exclusive de ce mécanisme a été mise en doute sous l'effet de
I'administration de la naloxone (blocage des récepteurs des endorphines).
Et ce blocage pharmacologique de I'action des endorphines ne modifie pas

les effets comportementaux résultant de I'exercice musculaire.

Aujourd’hui nous savons que les axes neurochimiques influencés par I'exercice

musculaire sont en outre :
> |axe sérotoninergique,
> les voies dopaminergiques

> et le métabolisme du GABA : acide y-aminobutyrique : Sii%



3 ) Sur les fonctions céréebrales et cognitives

- ” duBDNF + ™~ NGF _— __ plasticité synaptique ( .. synaptogénése) +
_heurogénese

AP —

I’exercice musculaire, . _angiogénese — ++ 02;
- Abaisse le seuil d’'induction de la LPT

BDNF (brain derived neurotrophic factor)

NGF (nerve growth factor)

Neurotrophines

NT-3 (neurotrophine 3)

AN

NT-4/5 (neurotrophine 4/5)

IGF-1 : (Insuline growth factor 1)

LPT : (long term potentiation)

Réferences :

Marty, 2003; Vaynman, 2004, 2006; Van Praag et al. 1999; Carro et al., 2000; 2001; Farmer et al., 2004;
Gomez-Pinilla et al., 2001; Ploughman et al. 2007.

- . IGF-1 _ Effets médiateurs: __I'entrée du calcium, du glucose au cours de

CAZORLA 2011

23



Activité physigue et neurogénése

La stimulation par le BDNF augmente les réseaux neuronaux.

DE NOUVEAUX NEURONES (points rouges) se
forment en plus grande quantité dans le cerveau

d'un rat adulte qui a une activité physique reguliere
(a droite) que dans celui d'un animal témoin plus
sédentaire (a gauche). C'est la preuve que I'entraine-
ment musculaire favorise la formation neuronale.

24



T™APS >

POUR RESUMER...

“ BDNF, (brain derived neurotrophic factor) + * NGF (nerve growth factor)

* plasticité synaptique (** synaptogenése) + ™ neurogenése

A A

IGF-1 (Insuline growth factor 1) — * angiogenése — ** O,, * glucose, —

capacité cognitive, ™ mémoire. ™ BDNF + X seuil d'induction de la LTP

A

(long term potentiation) = -~ mémoire, * capacité d’apprentissage,

* commande neuromotrice.



T APS =

Volume cardiaque,

volume d'éjection systolique, * cavitaire et
pariétale, * débit cardiague, * perfusion myocardique, ©~ du
rendement cardiaque, | fréquence cardiaque de repos et a une

intensité donnée d’exercice, amélioration de la fréquence cardiaque

de récupération...



T APS =

Volume plasmatique, amélioration de la fonction endothéliale et de
la régulation rhéologique,”™ NO (monoxyde d'azote) —
vasodilatation, Y hypertension, amélioration des troubles

hémorhéologiques et I’hypercoagulabilité,



T APS =

Puissance et endurance des muscles respiratoires, ©~ nombre
d’alvéoles fonctionnelles * rapport ventilation/perfusion,
amélioration de la broncho pneumopathie chronique

obstructive (BPCO), de I'asthme,



OS SAIN

T APS =

Résorption

(Calcium + phosphore)
Augmente avec la
sédentarité ou l'inactivité
physique

Accrétion
(cristaux d’hydroxyapatite :
calcium + phosphate)
augmentée avec certaines
formes d’APS

Au cours de la croissance : accrétion +++ avec APS > résorption

Effet ostéogénique (dépend de la qualité des contraintes
mécaniques). Effet trés important en période pré, pubertaire et post
pubertaire : activités physiques multiformes + musculation. * de la

DMO, lutte contre I'ostéoporose



T APS =

“ IGF-1* : hypertrophie : * Force, puissance et endurance
musculaire,
“ coordination neuromotrice, ™ pouvoir oxydatif, *~ des réserves

en glycogéne, amélioration de la qualité de I'utilisation des différents

substrats : PCr, Glycogéne, acides gras libres (* [enzymes]),

*Insulin-like Growth Factor



T™APS >

T du VO2max, 1 de la vitesse aérobie max (VAM), 1 de la puissance

aérobie max (PAM), T de I'’endurance aérobie, T de I'’économie de locomotion



T APS =

* Dépense d'énergie + amélioration diététique + facteurs
environnementaux favorables — * de la concentration en

“ pouvoir oxydatif

leptine, N\ de la taille des adipocytes,
musculaire — amélioration de I'utilisation des lipides, * de la

masse maigre.



1 APS
!

Amélioration des comportements psychologiques :

Meilleure estime de soi, maitrise de I'anxiété, voire de la dépression...(voir

ce qui précede)

Amélioration des fonctions immunitaires :

Attention aux intensités et durées des exercices : Courbe en J
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O Immunité innée :
T macrophages, T cellules polynucléaires, T NK (Natural Killer)

O Immunité adaptative :

Sédentaire Modéré EREEE

Quantité et intensité des exercices

Courbe en « J » de Nieman (1994)




SYNTHESE DES BIENFAITS DES UAPS REGULIEREMENT PRATIQUEES

Pour se résumer :
ce que l'on sait...

Maladies
cardiovasculaires
et ventilatoires

Obésité

Amélioration de la %3¢ Amélioration du profil lipidique
composition corporelle | % sanguin et fonction vasculaire

L~

Amélioration de la

Augmentation de I'endurance et Bienfaits des = pression artérielle
de la force musculaire aCﬁVitéS thSiq ues ”}
Augmentationde ¢ .
I'accrétion osseuse : S et Sportlves

Lutte contre

'ostéoporose I‘égu Iiéres

Renforcement des fonctions
du systéme immunitaire

Amélioration de la
sensibilité au glucose
et a l'insuline

Augmentation du pouvoir

Amélioration de la . .
oxydatif cellulaire

condition physique

Diabéte de type |l Cancers
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CE QUE L'ON DECOUVRE ACTUELLEMENT....

QU’ELLES EN SONT LES EXPLICATIONS ET LES

MECANISMES BIOLOGIQUES SYSTEMIQUES ?



CE QUE 'ON COMMENCE A DECOUVRIR...

En réponse aux contractions musculaires, les fibres musculaires produisent et
libérent des centaines de cytokines spécifiques ou autres petites protéines,
des substances solubles de signalisation cellulaire®, qui se lient a leurs

récepteurs spécifiques situés sur de multiples cites de notre organisme.

Les chercheurs ont immédiatement donné a ce groupe de substances un nom de

circonstance: l€s myokines, du terme Myss - muscle et Kinesis - mouvement.

* La signalisation cellulaire est un systeme complexe de communication qui régit les processus fondamentaux des
cellules et coordonne leur activité



Les myokines, une decouverte du siecle

Bente K. Pedersen, directrice du centre de recherche musculaire a I'Université de
Copenhague, avec son équipe ont résolu une énigme. En effet, durant des
décennies, les scientifiques n'ont su expliquer pour quelle raison I'activité physique
bien dosée était bénéfique pour la santé.

Aujourd’hui, on ne se demande plus si 'activité physique, musculation comprise,

est bonne pour la santé. On a trouvé la bonne clé qui ouvre la serrure !!!



Plus un muscle est activé plus il produit de myokines




Les myokines produites par les muscles actifs ont des effets autocrines,
paracrines et/ou endocrines ; leurs effets systémiques se produisent
grace a leur impact sur leurs récepteurs spécifiques a des concentrations

trés faibles... de I'ordre des pico molaires.

Les récepteurs des myokines se trouvent sur et dans les cellules musculaires,
adipeuses, hépatiques, pancréatiques, osseuses, cardiaques, immunitaires et

cérébrales.

L'emplacement de ces récepteurs refléte le fait que les myokines ont de

multiples fonctions.



Myokines autocrines

T

Muscle strié squelettique

en activité
Myokines paracripeg

Pancréas

Cerveau

Tissus adipeux
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Comment fonctionnent les myokines dans l'organisme ?
Myokine + récepteur spécifiques = réactions en cascade







Tout d'abord, elles sont :

= associés directement a I'exercice, ainsi que dans les

changements métaboliques

- apres |I'adaptation chronique a I'entrainement.

Elles participent également a la régénération et a la réparation des tissus,
au maintien d'un fonctionnement sain du corps, a l'immunomodulation ;

a la signalisation, a I'expression et a la différenciation cellulaire.



Jusqu’a présent, I'lanalyse sécrétome du milieu de culture des fibres musculaires
humaines a révélé plus de 600 myokines.
Pour le moment seules une quinzaines d’entre elles sont les plus étudiées.

Examinons les a partir de leurs roles autocrines / paracrines et enfin endocrines.



QUELQUES MYOKINES AUTOCRINES ET PARACRINES

La myostatine a été la premiére myokine identifiée en 1997. La myostatine est un
régulateur négatif de la croissance musculaire menant a l'inhibition de la myogenése

par la différenciation et la croissance de cellules de muscle.

La follistatine est un inhibiteur naturel de la myostatine, la croissance en résulte.

I'lL-6 et I' IL-7 : hypertrophie musculaire et myogenése aprés des séances de

musculation, et de séances de haute intensité physique.

BDNF, (brain derived neuro factor) : dérivé des muscles est important pour réguler

la régénération musculaire juste aprés une blessure musculaire.

IL-6 : oxydation des graisses médiée par I'’AMPK (adénosine monophosphate kinase),
semble également avoir des effets systémiques sur le foie, le tissu adipeux et le
systeme immunitaire et médie la diaphonie entre les cellules « L » intestinales et les

ilots pancréatiques.



QUELQUES KYOKINES... ENDOCRINES

L'irisine : 1 - brileuse de graisse, libérée pendant 'activité physique
Cette myokine, aide notre corps a éliminer les graisses et les empéche avant
tout de se former.

2 - booste le cerveau par I'intermédiaire de récepteurs situés dans
I’hippocampe > BDNF... (Bostrom et al. 2012)

L'IL-6 : Réles multiples en fonction de son mode de production et de la situation de
ses récepteurs spécifiques (voir plus loin...).

L'IL-8 : L'IL-8 (ou CX-CL8) fait partie des chimiokines les plus importantes.

Elle est essentiellement connue pour sa capacité a favoriser I'adhésion des
monocytes et des neutrophiles présents dans la circulation sanguine, aux cellules
endothéliales qui constituent les vaisseaux sanguins, les aidant ainsi a passer du
sang au tissu enflammé ou ils vont agir. Elle pourrait aussi participer a I'angiogenése

L'IL- 10 : est une myokine anti-inflammatoire

L'IL-15 : Cette myokine stimule I'oxydation des graisses, I'absorption du glucose,
la biogenese mitochondriale et la myogenése dans le muscle squelettique.


https://www.monsystemeimmunitaire.fr/les-neutrophiles-pas-uniquement-des-acteurs-passifs-dans-limmunite/
https://en.wikipedia.org/wiki/Inflammation

QUELQUES MYOKINES ENDOCRINES (suite)

FGF-2 : (Fibroblast growth factor 2) connu sous le nom de facteur de croissance des

fibroblastes.

IGF-1 (Insulin-like growth factor-1) : facteurs ostéogéniques.

FSTL-1 : (follistatine like 1) améliore le systéme endothélial et la fonction du systeme

vasculaire : angiogenese. I'lL-6 et I' IL-7 : hypertrophie musculaire et myogenése

La cathepsine B (CTSB) améliore les niveaux de neurotrophine dans les cellules souches

adultes hippocampiques pour conduire a I'amélioration des performances de la mémoire

Recherches et publications poursuivent actuellement leur développement...


https://fr.wikipedia.org/wiki/Neurotrophine
https://fr.wikipedia.org/wiki/Cellule_souche_neurale

Adipocytes claires

Llpc‘)lyse[f £ 1 production hépatique
graisses

Neutrophile
de glucose pendant I'exercice '

viscéral : } ‘
v Cortisol >
IL-4 IL-15 Y 1 Neutrocytose

IL-6 IL-10 Adrénaline
) . IL-7 Lymphocyte
’ 35 IL-15 ¥
h £oXo] m Myostatine ) : |
Graisse brune O 7N ) Follistatine ol |

Lymphopénie
s _Hypertrophie ¥ Lymphop

-6 olyse — -.__
2 = MPK '-._l_
MR sien | ACTIVITE MUSCULAIRE | Macrophage

des graisses sl
IL-6, IL-10_¥ .+ .

1 angiogenése

1 TNF
110
c&’ F$7Z~1
7\4(‘:\\ . S X Développe |
PO : > ppe la
’70,, \' fonction endothéliale
o :

1 Insuline et la revascularisation

IL : Interleukines ; BDNF : Brain derived neurotrophic factor; AMPK : Adénosine monophosphate protéine
kinase; GLP-1: Glucagon-like peptide-1; FSTL-1: Follistatine-like-1; TNF : Tumor necrosis factor; IGF-1 :
Insulin-like growth factor-1; FGF-2 : Fibroblast growth factor-2;

Support iconographique : Role Of Myokines In Exercise And Metabolism - Exercise Poster. Microsoft Being


https://exerciseposter.blogspot.com/2020/02/role-of-myokines-in-exercise-and.html

...sans oublier le cerveau,
ses fonctions cognitives # maladies dégénératives : Alzheimer, Parkinson...

Maladies

cardiovasculaires
et ventilatoires

. Amélioration du profil lipidique
IL-6,15 sanguin et fonction vasculaire

FSTL-1

Obésité

Amélioration de la
composition corporelle

IL-6, BDNF,
Irisine

Amélioration de la
pression artérielle

follistatine
Augmentation de I’endurance et
de la force musculaire

I'accrétion osseuse : L-6 : TN
Lutte contre IL-10, IL-1ra

bz
l'ostéoporo " CXCL-1
Renforcement des

fonctions
du systeme
immunitaire .

Résultat
d’une bonne

“ 1 santé
Amélioration de la

condition physique

Amélioration de la
sensibilité au glucose
et a l'insuline

Augmentation du pouvoir
oxydatif cellulaire

Diabéte de type Il



PRENONS L'EXEMPLE DES EFFETS DES MYOKINES SUR LE CERVEAU
Effets des AP et des myokines sur les fonctions cérébrales,
le systéme nerveux et les capacités cognitives




{_*.,-get'-dhul‘l et vase u|.5||rrr3.L ,
B 190 plus S inty NEUROGENESE @

.5'

.1. yyokines = _\;"H —||p:|uu' ampe

‘ \R\‘_:,\NE Voie sanguine
Stimule I"action du EDHF

La contraction cu muscle
engendre la sécrétion s |
ge myokines qui stimulent
le BDNF, facteur de croissance

fes neoneurones

Contraction musculaire

Pierre-Marie Lledo, : Sciences et Avenir, mai 2017 n° 843



Role de l'irisine qui dope le cerveau aprés activité physique réguliére

1 Fonction? BDNF : brain derived neuro factor

exécutives
™ Fonctions NGF : nerve growth factor

clqgnitives

e Y IGF-1: Insulin-like growth factor,
T Mémoire

-‘ i i i VEGEF : vascular endothelial-derived growth factor
LPT : long term potentiation

ACTIVITE MUSCULAIRE REGULIERE




Les fonctions exécutives et leurs quatre phases (Séron et Jeannerod, 1994)

Attention Arrét/
sélective 1- 4- Ajustement

Analyse des confrontation
données vérification

FONCTIONS
EXECUTIVES

Elaboration Exécution et
Stratégie d’un Déclenchement

Planification programme des
Inhibition procédures

coordination




NERVEUX CENTRAL ET LES FONCTIONS COGNITIVES

ILLUSTRATION DES EFFETS DE LACTIVITE PHYSIQUE SUR LE SYSTEME

ACTIVITES PHYSIQUES SYNTHESE MOLECULAIRE : ADAPTATIONS STRUCTURELLES
Multivariées, BDNF + NGF + IGF-1 + LPT | | neurogéneése,

par intervalles, + neurotransmetteurs : synaptogénése,
intensité + durée (dopamine, sérotonine, angiogenése ~ + d'o,
variables GABA, acétylcholine ...) ||+ de Glucose

MYOKINE :

Irisine

AMELIORATION DES
FONCTIONS COGNITIVES :

attention, mémoire,
motricité, langage,

fonctions exécutives

Au total = Amélioration des capacités cognitives, de la capacité d’apprentissage et
de mémoire, des commandes neuro-motrices. Préventions primaire et secondaire de |la

maladie d’Alzheimer...?




Synthése des effets de l'activité physique régulierement pratiquée sur le cerveau
D’apres : Audiffren et al. Rev Neuropsychol 2011.

Activité physique réguliéere
multivariée (muscle)

l Myokine : irisine

Libération de facteur neurotrophiques :
(cerveau) BDNF, NGF + IGF-1+ VEGF
v

Augmentation de Augmentation de Augmentation Augmentation
I'angiogenése la neurogenése de la plasticité de la synthése

cérébrale synaptique de la dopamine

Augmentation du Augmentation Augmentation Meilleur fonctionnement
débit sanguin cérébral des neurones de la LTP des voies dopaminergiques

Amélioration de l'efficience des réseaux
neuronaux sous-tendant les fonctions cognitives

Amélioration des performances cognitives

A
F

BDNF : brain derived neuro factor, NGF : nerve growth factor, IGF-1 : Insulin-like growth factor,

VEGEF : vascular endothelial-derived growth factor, LTP : long term potentiation



Donc, faire que l'activité physique booste aussi

les capacités cognitives du cerveau...




PLAN DE L'EXPOSE

1 - De constats alarmants de la sédentarité ...
2 - ...aux bénéfices d’une pratique réguliere des APS

Ce que l'on connaissait...

3 - comment en comprendre les mécanismes biologiques ?

Ce que l'on découvre actuellement !

=== 4 - quelles APS pour stimuler la production de myokines ?



. Molonceurone

: Aksleial o
Corne antérieure e . . rlnE e ks

de la moelle épiniére

muscle strié
squelettique

Propriocepteurs : - Fuseaux neuromusculaires,
- organes tendineux de Golgi
- capsules de Pacini



Nous savons que dans nos muscles striés squelettiques se cotoient trois types d’unités

motrices (UM) :

- les UM constituées de leurs fibres musculaires a contraction lente ou fibres oxydatives
(ST) sollicitées a tres faibles intensité,

- A l'opposé celles de fibres a contraction rapide ou fibres glycolytiques (FTb) sollicitées
a tension tres élevée voire maximale,

- et enfin celles de fibres intermédiaires, oxydatives et glycolytiques (FTa) sollicitées

dans des gammes intermédiaires de contraction.



Or, lors de leurs contractions chacun des types de fibres sollicitées libére

respectivement un groupes différents de myokines.

Ceci implique donc une modulation des tensions ou « charges » imposées
a un muscle donné pour obtenir la production des myokines

correspondantes.



Fibre ST Fibre FTh

Force

Force (F}

Fibre FTh
Fibre FTa

Charge ~ Charge | Charge
faible : moyenne! forte

Nombre d’unités
motrices

Recrutement des différents types de fibres (unités motrices auxquelles elles
appartiennent) en fonction de I'importance de la charge a développer.

Exemples 1) de charge faible : 30 & 40% d'1RM ou course a allure modérée (course de
footing) ; 2) de charge moyenne: 50 a 80% d'IRM ou course a vitesse aérobie
sensiblement infra maximale ; 3) charge forte : maximale : 1RM ou démarrage et course
a accélération brutale, changement de direction a pleine vitesse, sauts...

1RM : 1 seule répétition de la charge maximale susceptible d’étre souleveée.



Ainsi, pour obtenir la production la plus compléte possible des myokines
connues a ce jour, le muscle doit étre capable de moduler a I'extréme ses

tensions.

De méme au niveau des durées, les activités de longue durée réalisées a faible

intensité, définies comme endurance aérobie, les activités de moindre durée

réalisées au maximum de la puissance aérobie (VO,max), et celles de durée tres

bréve mais a intensité « explosive » devront alterner pour que les muscles

puissent libérer la totalité de leurs myokines.



Au niveau de I'entrainement, le travail aérobie et la musculation contre des charges
de poids différents sont aussi trés favorables aussi bien chez I'enfant que I'adolescent

et que I'adulte jeune ou vieillissant.

Autrement envisagée, les activités physiques incluant les modulations de tous ces
types de durées et d’'intensités comme par exemple les sports collectifs, la danse ou

bien d’autres ont le plus de chances de libérer |la totalité de leurs myokines.

’entrainement neuromusculaire est aussi une excellente alternative...
Emery et al. 2006, 2009, 2015, 2019. Emery et al. 2015.



Qu'est-ce que l'entrainement neuromusculaire ?

'entrainement neuromusculaire est une méthode d’entrainement combinant des
exercices aérobies, d'équilibre, de force, de souplesse et d’agilité afin d'améliorer les

capacité motrices et de préparer le corps au travail.

'entrainement neuromusculaire vise a renforcer la connexion entre les systemes
musculaire et neurologique afin d’assurer une collaboration optimale dans

I'activation des muscles, le contréle articulaire et la stabilité.

En employant I'entrainement neuromusculaire en guise d’échauffement plutét qu’un
programme d’échauffement traditionnel, outre la production d’'un plus grand
nombre de myokines, on peut obtenir une réduction de 35 a 70 % des blessures

sportives et récréatives.



En conclusion, les maitres mots : I'activité physique
doit étre multiforme, multi intensité et multi durée

sans oublier de donner du plaisir...

MERCI DE VOTRE ATTENTION



LES ACCIDENTS DU SPORT

Table 19.1 Sport-Specific Injury Numbers®

Number of medically Number of injuries /
Type of sport Number of injuries treated injuries 1,000 hr

Soccer 620,000 272,800 2.0
Volleyball 142,000 49,700 2.4
Gymnastics 141,000 43,710 1.6
Indoor soccer 109,000 33,790 6.3
Field hockey 101,000 25,250 2.1
Swimming 92,000 28,520 0.6
Tennis 90,000 35,100 0.4
Skiing 79,000 32,390

Horse riding 77,000 36,190 0.9

Ice-skating 68,000 21,080 2.1

*Estimated total number of injuries, absolute number of injuries medically treated, and injury incidence {(number of injuries per 1,000 hr of
sports participation).




LES EXCES DU SPORT

- Fatigue chronique
- Fractures de fatigue
- Dopage

- Surentrainement



PLAN DE L'EXPOSE

1 - Toutes les APS sont-elles bonnes pour la santé ?

== 2 - De constats alarmants de la sédentarité ...
3 - ...aux bénéfices d’une pratique réguliere des APS

Ce que l'on connaissait...

4 - comment en comprendre les mécanismes biologiques ?

Ce que l'on découvre actuellement !

5 - quelles APS pour stimuler la production de myokines ?
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