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La NIRS (near infrared spectroscopy)
en bref

Qu’est-ce que la NIRS?

La NIRS (near infraRed spectroscopy), ou
spectroscopie proche infrarouge, est une
méthode qui consiste & mesurer I'oxygénation
musculaire grace & la diffusion et I'absorption
de lumiere dans les tissus.

Comment ¢a fonctionne?

La NIRS utilise la lumiere & infrarouge proche,
c'est-a-dire avec des longueurs d'ondes de
700 & 2500 nm, juste au-dela du spectre visible
a l'ceil nu (figure 1). L'outil consiste en général
en un petit boitier que I'on va placer sur la
peau, au-dessus du muscle d'intérét. Il possede
un émetteur de lumiére, ainsi qu'un récepteur,
et va envoyer des faisceaux infrarouges jusque
dans les capillaires du muscle (Figure 2).

En fonction des ftissus et des molécules
fraversées, la lumiere sera plus ou moins
absorbée.

Glossaire
ATP: L' adénosine triphosphate est une
molécule permettant de stocker et
transporter de I'énergie nécessaire a la
contraction musculaire
Capillaires: plus petits vaisseaux sanguins du
corps, reliant les veinules (= petifts vaisseaux
reléianet les capillaires aux veines)et les
artérioles ( = petits vaisseaux reliant les
arteres aux capillaires).
Hb: HéEmoglobine
HHb: Désoxyhémoglobine (hémoglobine
ayant libéré son O,)
NIRS: Near Infrared Spectroscopy, ou
spectroscopie a proche infrarouge
0,: Oxygene
O,Hb: Oxyhémoglobine (hémoglobine liee
adel'Q,y)
PO,: Pression partielle d'O,
SmO,: Saturation musculaire en O,
VO,max : Volume maximal d'utilisation et
de transport d'O2 par les tissus.
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Figure 1: le spectre visible,
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Figure 2: Trajet des faisceaux lumineux du proche
infrarouge. La lumiére va traverser les couches de
peau, graisse et muscle pour ensuite ressortir.



L’hémoglobine et le
transport d’oxygéne

Le muscle squelettigue dépend de ftrois filieres
énergétiques afin  de synthétiser I'ATP (=
molécule créant de I'énergie et qui permet Ila
contraction musculaire). La premiere est la
fliere anaérobie alactique, et dépend
principalement des réserves de créafine La
seconde est la filiere anaérobie lactique, qui
utilise le glycogéne ainsi que le glucose pour
synthétiser I'ATP. Comme son nom l'indique,
cette filiere produit du lactate, et n'a pas
besoin d'O, pour fonctionner. La troisieme est
la filiere aérobie, qui utilise les glucides ainsi que
les acides gras pour synthétiser I'ATP, et ce en
présence d'O,,.

Ces ftrois filieres vont fonctionner en méme
temps pendant |'exercice. Elles deviennent
cependant « prioritaire » en fonction du type
d'exercice. Ainsi, la filiere anaérobie alactique
sera dominante lors d'exercices fres courts et
infenses (ex: sprints). La filiere anaérobie
lactiqgue sera dominante lors d’exercices
d'intensité élevée et de courte durées (ex:
course de fond), alors que la filiere aérobie
sera dominante lors d'exercice d'intensité
modérée, et sur de longue durée (ex:
marathons). L'O, est donc toujours nécessaire
durant I'exercice, que ce soit au niveau central
OU AU niveau périphérique.
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Graphique 1. Le graphique ci-dessus représente la courbe de
dissociation de I'oxyhémoglobine, en fonction de la PO,. Il se lit de
droite a gauche. Plus la PO, sera élevée et plus I’O,Hb sera saturée.
A mesure que la PO, diminue, la courbe de dissociation va devenir de
plus en plus raide, ce qui signifie que plus le besoin en O, est grand,
plus I’O,Hb va avoir de la facilité a décharger son O,. Cela explique la
forme sigmoide de la courbe. Lors d’un exercice physique, la courbe
sera décalée vers la droite, ce qui implique que I'affinité de I’'Hb a
1’0, sera réduite, et donc que IO, sera libéré plus facilement.

La molécule permettant de transporter I'O2
dans le sang, et de I'acheminer des poumons
aux différentes régions de |'organisme est
appelée hémoglobine (Hb) (figure 3).

Lorsque cette derniére est liée a 4 molécules
d'O,, on dit alors gu'elle est saturée. Au
repos, la saturation en O, est en général de
97%, ce qui signifie que chaque molécule
d'Hb est safturée. Lors d'un exercice, la
demande en O, au niveau musculaire va
augmenter, et I'Hb pourra libérer son O, au
niveau des capillaires des muscles actifs.

Une des particularité de la relation entre I'O, et
I'Hb est que chaque molécule d'O, qui se lie
va permettre de facilité la licison de la
molécule suivante (graphique 1).

De plus, lorsque I'némoglobine est liée a de
I'O,, on I'appelle oxyhémoglobine (O,Hb), et
elle a une couleur rouge. Lorsqu’elle a libéré
son O,, on I'appelle désoxyhémoglobine (HHb)
et elle devient alors bleue. La NIRS examine le
ratio enfre I'oxyhémoglobine (O,Hb) et
I'hémoglobine totale (THb). Ce ratio est un
index qui reflete le changement de saturation
musculaire en O, (SmO,), et permet donc
d’indiquer I'équilibre entre la distribution et la
consommation d'O, par les fissus (Boushel et
al., 2001).
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\ est présente dans les globules
rouges du sang. Elle est
constituée de 4 chaines
polypeptidiques, qui
contiennent chacune 1
groupement héme (fer), qui
peuvent se lier a 4 molécules
d’0,.




Quel intérét pour la performance?

Lors d'un tfest de performance, le sujet est
amené a réaliser un effort maximal lors d'un
test par paliers de 3 minutes. Afin de
déterminer sa VO,max il est nécessaire de
mesurer plusieurs éléments: la ventilation (&
I'aide d'un masque), la fréquence cardiaque
(& I'aide d'une ceinture), et le lactate sanguin
(gréce a un prélevement de sang au bout du
doigt). Méme si ces différentes mesures
permettent d'avoir une estimation des
changements systémiques dans |'organisme,
ils ne produisent aucune information
spécifique sur les muscles actifs (Farzam et al.,
2018). L'utilisation de la NIRS permettrait donc
de mesurer les changements de SmO, durant
un test de performance, ce qui refléterait le
métabolisme musculaire durant I'effort.

De plus, méme si la ventilation et la
lactatémie permettent de mesurer les seuils
ventilatoires et lactiques, Plusieurs études
soulignent que la NIRS pourrait
potentiellement étre  Ulilisée afin de
déterminer des seuils comparables aux seuils
lactiques (Belloti et al., 2013).

Effectivement, Xu et al., ont réalisé une étude
prouvant que la consommation d'O, pouvait
étre comparée au lactate sanguin durant un
effort incrémental. Cela serait d0 au fait que
la diminution de SmO, pendant un effort
constant serait influencé par I'accumulation
de lactate sanguin (Costes et al., 2001).La
NIRS serait donc un outil extrémement utile
pour les tests de performance, car il serait
non-invasif, peu couteux et pourrait méme
étre utilisé sur des tests de terrain.

De plus, il a été démontré que la SmO,
diminue lentement durant des exercices de
faible intensité et plus rapidement pour des
exercices dont l'intensité est plus élevée
(Belardinelli et al., 1995). La NIRS pourrait donc
étre  Utilisée conjoinfement aux  seuils
ventilatoire afin de déterminer les différentes
zones d'enfrainement de maniére encore plus
spécifiques en  fonction des  besoin
métaboliques des muscles.

Cet outil pourrait également étre utilisé durant
des entrainements afin de contréler le niveau
de SmO,, si I'on émet I'hypothése que les
différentes zones ont été déterminées gréce &
la NIRS.

Finalement, la NIRS pourrait également offrir
d'importantes informations sur la récupération
(Dupont et al., 2003), et pourrait donc étre
utilisée afin de mesurer la récupération
musculaire, que ce soit dans les sports
d'endurance ou dans les sports de force. Des
études supplémentaires seraient cependant
encore nécessaires pour valider ce point.



Quel intérét pour
’ergospiromeétrie clinique?

La NIRS pourrait également étre tres utile dans
le domaine de I'ergospirométrie clinique.

Plusieurs études ont utilisé la NIRS afin
d'évaluer différentes maladies vasculaires
périphériques (Vardi and Nini, 2008), et
plusieurs anormalités de SmO, ont été

détectées chez des patients atteints de ces
maladies (Cheatle et al., 1991).

Cet oufil est également utile dans
I'investigation des différents symptémes de
fatigue présents chez les patients atteints de
maladie pulmonaires obstructives chronique
(CPOD) (Hamakoa et al., 2011; Rondelli et al.,
2009). Une autre étude a démontré que la
NIRS permettait de quantifier la caopacité
réduite de I'extraction d'O, chez les patients
atteints de myopathies métaboliques (Grassi
et al., 2017). Cet outil a également permis de
mesurer les réponses cardiorespiratoires ainsi
que de I'oxygénation musculaire chez des
patients paraplégiques (Muraki et al, 2007).

Les champs d'application cliniques sont donc
vastes et la NIRS pourrait étre couplée a un
test d'effort afin de mesurer et quantifier les
symptomes des différentes maladies plus haut.
Evidemment, la NIRS reste encore un outil
expérimental, et des études complémentaires
seraient nécessaires.

Limites et
conclusion

Méme si la NIRS est un outil prometteur, il est
cependant important de garder un cell
critique sur les différentes études réalisées d ce
jour.

Effectivement, méme si plusieurs études
soulignent I'efficacité de la NIRS dans la
détermination de seuils équivalents aux seuil
lactiques, d'autres études ne montrent au
contraire aucune valeur absolue ou relative
permettant de les identifier (Farzam et al.,
2018). Ces auteurs ont également souligné
I'importance du tissu adipeux sous-cutané, qui
pourrait avoir une influence sur les mesures de
la NIRS. D'autres facteurs peuvent egalement
influencer I'efficacité de la NIRS, notamment
la perfusion de la peau et le débit sanguin qui
augmente lors de l'exercice (du 4 une
augmentation de la température) (Jones et
al., 2016).

En gardant un regard critique sur cet outil en
regard des limites citées ci-dessus, la NIRS est
cependant un outil montrant des résultats
prometteurs, et pourrait étre utilisée en testing
mais aussi lors d'entrainements spécifiques.
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