N° d'ordre : 996

) 50376
S0 3%6 1982
A9 8L 109

A09
THESE DE TROISIEME CYCLE

PHYSIOLOGIE NERVEUSE ET MUSCULAIRE
(PSYCHOPHYSIOLOGIE)

présentée par

Jean LE BIZEC

FACILITATIONS D'ORIGINE CUTANEE
DU REFLEXE DE HOFFMANN.

Etude chez le sujet valide et paraplégique.

Soutenue le 8 novembre 1982

Jury : MM. J.C. ROY Président
J.M. COQUERY Rapporteur
E. PERTUZON

Examinateurs
J.P. ROUSSEAU

Laboratoire de Psychophysiologie et Laboratoire associé au C.N.R.S. n° 308



SOMMATIRE

INTRODUCTION

- o - - - -

I- EFFETS D'UNE STIMULATION CUTANEE CONDITIONNANTE
SUR L'AMPLITUDE DU REFLEXE DE HOFFMANN

II- EVOLUTION DES ENREGISTREMENTS ELECTROMYOGRA-
PHIQUES APRES UNE STIMULATION DES FIBRES CUTANEES
DU BAS SEUIL

II1I- EVOLUTION DES ENREGISTREMENTS ELECTROMYOGRA-
PHIQUES APRES STIMULATION DES FIBRES NERVEUSES
APPARTENANT AU GROUPE DES AFFERENCES DU REFLEXE
DE FLEXION

IV- REPONSES MUSCULAIRES TARDIVES CONSECUTIVES A
UNE PERTURBATION BRUSQUE DE LA CONTRACTION
MUSCULAIRE
- Mise en évidence des différentes composantes
de la réponse musculaire
- Arguments en faveur d'une boucle longue
- Récepteurs & 1'origine de 1a réponse réflexe
d Tongue latence
- Mise en évidence de la réponse réflexe M2
chez les animaux spinaux

Pages

10

10



Pages

V- COURBES DE RECUPERATION APRES UNE STIMULATION
ELECTRIQUE REFLEXOGENE 10
- Description des effets 11
- Récepteurs & 1'origine de la facilitation
tardive. Réflexe segmentaire ou boucle longue ? 11
- Comparaison entre la réponse M2 et la facili-
tation tardive observée sur la courbe H + H 12

- e - . - A . e S e e A . . . . S N AN e e G e AR am e B AR W A G S e e G R e em e o Gm

I- VOIE SPINO-BULBO-SPINALE 15
- Mise en évidence 15

- Hypothése d'une boucle réflexe spino-bulbo-
spinale chez 1'homme 15
II- VOIES PROPRIOSPINALES 16
- Mise en &vidence d'une voie propriospinale 16
~ Le systéme propkiospina] 16

- s v N N - R - o . -

I- CONDITIONS D'EXPERIENCE 21
1- Sujets valides 21
2- Sujets paraplégiques et quadriplégiques 21
II- LES STIMULATIONS 22
- La stimulation cutanée 22
- Placement sélectif de la cathode 23

- La stimulation réflexogéne 24



II1I- RECEPTION
1- Les &lectrodes et leur placement
2- La chaine d'amplification
3- La mesure de la réponse H

IV- EPREUVES COMPLEMENTAIRES AUX TESTS CLINIQUES
- Premiére épreuve complémentaire :
son + réflexe H
- Deuxiéme épreuve complémentaire :
"mouvement" + réflexe H

FACILITATIONS D'ORIGINE CUTANEE DU_REFLEXE _D'HOFFMANN

e e T W > e o T T T T A R T W A AR W R M e S W W G s S M G e b e A 4 WS SR TS G TR Y WA R A W e . .

- - . e wn - A e e T m R e e e W S e A W W = e wm b e W e me D e e

I- EFFETS D'UNE STIMULATION CUTANEE DE FAIBLE INTENSITE
SUR L'AMPLITUDE DU REFLEXE DE HOFFMANN ENTRE 20 et
120 ms - ETUDE CHEZ LE PARAPLEGIQUE

- Protocole expérimental
- Résultats
- Discussion

IT- EFFETS SUR LE REFLEXE H D'UNE STIMULATION CUTANEE
DE FAIBLE INTENSITE DE LA MAIN IPSILATERALE ET DU
PIED CONTRALATERAL
1- Stimulation appliquée au niveau de la main,
du pied ipsi et du pied contralatéral :
sujets valides
- Protocole expérimental
- Résultats
- Commentaires
2- Courbe de récupération aprés une stimulation
cutanée délivrée au niveau de la main ipsila-
térale : sujets valides
- Protocole expérimental
- Résultats
- Commentaires

Pages

24
24
25
25

25

26

28

30
32
32
39

42

43
43
43
45

46
46
46
48



3- Effets sur le réflexe H d'une stimulation
cutanée contralatérale : sujets a section
médullaire comp]éte

- Protocole expérimental
- Résultats
- Commentaires

4- Effets sur le réflexe H d'une stimulation
cutanée appliquée au niveau de la main :
sujet quadriplégique

- Protocole expérimental

- Résultats

- Commentaires
Discussion

I1I- EFFETS TARDIFS D'UNE STIMULATION CUTANEE CONDITION-
NANTE SUR L'AMPLITUDE DU REFLEXE DE HOFFMANN
- Protocole expérimental
- Résultats
- Discussion

DISCUSSION GENERALE

I- NATURE MEDULLAIRE DE LA FACILITATION OBSERVEE SUR
LES TRACES C + H AUX DELAIS 70-90 ms
1- Hypothése d'une intervention des circuits
de RENSHAW
2- Hypothése d'une action des afférences
cutanées sur les motoneurones spinaux par
1'intermédiaire de 1a boucle gamma
3- Action des afférences cutanées sur les mé-
canismes de 1'inhibition présynaptique
4- Les voies interneuroniques

II- LES REPONSES TARDIVES : C + H, H + H et M2

RESUME __ET_CONCLUSION

- ——— - — - —

Pages

48
48
49
50

50
50
50
51
51

52
53
54
59

62

63

64
64

68

71



Monsieur le Professeur J.M. COQUERY m'a accueilli
avec une extréme amabilité dans son Laboratoire, me permet-
tant ainsi de réaliser ces recherches. Je ne saurais oublier
sa patiente et bienveillante direction. Je suis heureux de
lui exprimer ici toute ma gratitude et mon profond respect.

Messieurs les Professeurs E. PERTUZON, J.P. ROUSSEAU
et J.C. ROY ont accepté d'examiner et de juger ce travail.
Qu'ils trouvent ici 1'expression de ma reconnaissance.

Christine DEMAIRE et Jacques HONORE m'ont apporté
une constante et amicale collaboration. Sans leurs conseils
et critiques, ce travail n'aurait pas pu étre réalisé ;
j'espére qu'il est digne de leurs compétences.

Monsieur le Docteur WILLOT, Médecin-Chef & 1'Hopital
Hélio-marin de BERCK, m'a accueilli avec beaucoup de bienveil-
lance dans son Service ; je 1'en remercie vivement.

-

Je tiens & remercier tous ceux qui m'ont apporté leur
aide dans la réalisation de cette thése, en particulier :

André BOUS qui a souvent remédié aux difficultés
d'ordre technique,

Christine COUSSEMAEKER, Marie-Dominique SALOMEZ et
Anne SPITAELS qui ont apporté toute leur attention & la dacty-
lographie,

Monique BECUE qui a réalisé avec beaucoup de soin
1'iTlustration de ce manuscrit.

J'associe 3 ces remerciements, tous les sujets qui

-

ont accepté de participer a ces expériences.



INTRODUCTION.



Les activités motrices organisées en fonction d'un but sont
commandées par des successions d'ordres moteurs destinés aux moto-
neurones spinaux. Ces programmes, qui permettent la mobilisation
active des différentes parties du corps, autorisent des performan-
ces motrices extrémement complexes et diversifiées. Les afférences
sensorielles et les circuits réflexes auraient principaliement pour
objet : d'assister le programme lors de son exécution, de lui ser-
vir de guide et parfois de le déclencher. Ceci assurerait au mouve-
ment une flexibilité adaptative et permettrait de comprendre que le
plus souvent, 1'activité motrice reste efficace malgré les imprévus
et les perturbations extérieures qui ne pourraient étre anticipés.

En plus des réflexes spinaux, les afférences sensorielles
sont & 1'origine de réflexes impliquant des structures supra-spina-
les et agissant en retour sur le niveau spinal. Ces réflexes &
boucles longues (Long Loop Reflexes) agiraient en coopération avec
les circuits segmentaires et constitueraient des régulations motri-
ces non segmentaires.

En pathologie, lorsque l'expressiqn motrice est perturbée
(spasticité, maladie de Parkinson, etc...) ces circuits réflexes
supra-segmentaires seraient désorganisés et ne pourrajent plus
exercer efficacement leur pouvoir de contrdle sur les sorties mo-
trices (SHIMAMURA - 1973, WIESENDANGER - 1978, NEILSON et LANCE -
1978, GRIMM et NASHNER - 1978). Toutefois, d'autres auteurs esti-
ment que 1'existence de ces boucles réflexes longues n'est pas éta-
blie (HOUK - 1978, TRACEY et al. - 1980).

Si la mise en évidence des modifications de 1'excitabilité
motoneuronale aprés stimulation des afférences sensorielles appa-
rait relativement simple, leur interprétation, en référence a des



circuits neuroniques identifiés, est parfois un sujet de controverse
entre les auteurs ; certains faisant appel & des circuits segmentai-
res, d'autres émettant des hypothéses supra-médullaires.

C'est notamment le cas lorsque 1'on s'adresse & la facilitation
que présente, 70 & 90 ms aprés une stimulation des fibres cutanées de
bas seuil, un réflexe monosynaptique des membres inférieurs chez
1'homme, le réflexe de HOFFMANN ou réflexe H. L'objectif principal du
présent travail consiste & éprouver 1'hypothése faisant référence 3
une boucle supra-spinale.



MO D IFICATIONS DE L' EXCITABILITE

P - = e e e . - T T D e T T e

MOTONEURONALE APRES UNE

B Y L L R e e o e e e ot L L L

STIMULATION CUTANEE.

B T e Lt T R o R e e DT



Les altérations de 1'excitabilité des motoneurones spinaux,
consécutives d une stimulation cutanée, peuvent étre testées en mesu-
rant les variations d'amplitude des réflexes monosynaptiques du mem-
bre inférieur. Les réflexes, enregistrés au niveau du soléaire, sont
mis en @vidence, soit par stimulation directe des fibres fusoriales Ia
(réflexe de HOFFMANN), soit par percussion du tendon d'Achille (ré-
flexe tendineux ou T). Les modifications de 1'excitabilité motoneurale
pendant une contraction isométrique volontaire trés légére, peuvent
également étre évaluées en suivant 1'évolution des tracés électro-
myographiques sur les muscles extenseurs et fléchisseurs. Ces dif-
férentes techniques ont 1'avantage de faire apparaitre les influences
subliminaires excitatrices ou inhibitrices provoquées par la stimu-
lation cutanée conditionnante.

L'enregistrement électromyographique des réponses flexogénes
permet d'étudier 1'activité supraliminaire du pool des motoneurones
spinaux aprés une stimulation des fibres cutanées appartenant au
groupe des afférences réflexogénes de flexion.

Nous allons présenter briévement les résultats obtenus au
moyen de ces différentes méthodes.

I - EFFETS D'UNE STIMULATION CUTANEE CONDITIONNANTE SUR L'AMPLITUDE
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Le réflexe évoqué dans le triceps sural par une stimulation
8lectrique percutanée du nerf sciatique poplité interne, connu sous
le nom de réflexe de HOFFMANN (réflexe H), correspond a la réponse
myotatique phasique lors de 1'étirement du muscle. L'utilisation du
réflexe H, pour tester 1'excitabilité des motoneurones spinaux, permet
d'explorer sur un organisme intact, un réflexe monosynaptique en mai-
trisant les paramétres de la stimulation et en contrdlant la stabilité
de la volee afférente par une occultation des modulations possibles
imputables & 1'état de sensibilité des récepteurs fusoriaux (diffé-
rence essentielle par rapport au réflexe tendineux).

Le réflexe H explore les variations dans 1'excitabilité des
motoneurones; ces variations dépendent non seulement des influences



qui s'exercent directement mais aussi des influences inhibitrices
présynaptiques au niveau des afférences Ila.

En utilisant cette technique, BATHIEN et HUGON (1964),
HUGON (1967), DEMAIRE (1980), DELWAIDE et al. (1981-a) ont démon-
tré les effets de la stimulation cutanée sur 1'excitabilité des
motoneurones spinaux chez 1'homme. La stimulation conditionnante,
non douloureuse du nerf sural, provoque une facilitation au niveau
des motoneurones du soléaire testés par le réflexe H. D'aprés
HUGON (1967), cette facilitation dure plus de 150 ms. Dans ses
expériences, HUGON teste principalement les intervalles compris
entre 40 et 100 ms aprés la stimulation surale, entre 100 et 500 ms
les délais testés sont trop peu nombreux pour nous permettre d'ana-
lyser avec suffisamment de précision la courbe obtenue aux délais
tardifs. _

Dans un travail récent, DELWAIDE et al. (1981-a) observent
pour des stimulations non douloureuses, une premiére facilitation
culminant entre 60 et 80 ms, puis une deuxiéme facilitation a
150 ms environ. Du cOté contralaté 11, par rapport & la stimulation
cutanée, 1'allure de la courbe est similaire & celle du coté
ipsilatéral.

Du cdté ipsilatéral, pour des stimulations plus intenses,
de nature douloureuse, DELWAIDE et al. (1981-a) observent une inhi-
bition, débutant & 20-25 ms, s'accentuant par la suite et revenant
au niveau de référence avec une latence de 170 a 500 ms. Sur cette
inhibition, 1'auteur signale deux pointes facilitatrices (ou dés-
inhibitrices) vers 80 ms et vers 140 ms. Du cdté contralatéral,
DELWAIDE observe une légére facilitation dont la latence correspond
d 1'inhibition ipsilatérale, sur ce "fond" facilitateur, deux pointes
caractéristiques apparaissent toujours & 80 ms et & 140 ms. Au ni-
veau du jambier antérieur, muscle antagoniste du soléaire, DELWAIDE
recueille également deux facilitations.

Commentant ses résultats, DELWAIDE suggére 1'existence d'une
boucle réflexe supra-segmentaire d 1'origine des effets similaires
facilitateurs retrouvés au niveau du muscle agoniste, antagoniste
et contralatéral.



IT - EVOLUTION DES_ENREGISTREMENTS ELECTROMYOGRAPHIQUES APRES_UNE
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Aprés stimulation électrique de la face plantaire du pied,
MEIER-EWERT (1972) observe des facilitations sur les enregistrements
é]ecthémyographiques intégrés, effectués au niveau des muscles lom-
baires et thoraciques. D'aprés MEIER-EWERT, 1a latence qui est d'au-
tant plus courte que 1'on se rapproche de 1'extrémité céphalique,
constitue un argument en faveur d'une boucle longue. DELWAIDE (1980)
aprés stimulation des fibres de gros calibre du nerf sural et enre-
gistrement de 1'activité E.M.G. au niveau des muscles du cou, du
muscle deltoide et du soléaire aboutit aux mémes conclusions.

Les réponses musculaires réflexes apparaissent du coté ipsi
et contralatéral. Cependant, 1'amplitude des réponses recueillies
du coté ipsilatéral par rapport & la stimulation cutanée est supé-
rieure & celle recueillie du cOté contralatéral (DELWAIDE 1980).

En utilisant la méme technique, PIESIUR-STREHRLOW et MEINCK
(1980) étudient les effets d'une stimulation cutanée appliquée au
tronc, & la face et au bras sur les motoneurones lombo-sacrés. Au
niveau des muscles extenseurs et fléchisseurs étudiés, les tracés
E.M.G. révélent une phase d'inhibition suivie d'une phase de faci-
Titation. Les effets ne sont pas réciproques. La latence de chacune
de ces phases est respectivement de 60 ms et de 80 ms environ. Une
stimulation de nature douloureuse renforce les effets observés. La
stimulation des dermatomes C5 et T10 provoque des effets similaires
sur le jambier antérieur et sur les jumeaux. Les latences des ré-
ponses musculaires aprés stimulation cutanée du dermatome 710 sont
1égérement plus courtes ou équivalentes & celles obtenues & partir
du territoire C5.

L'étude de ces latences permet aux auteurs d'émettre 1'hy-
pothése d'une voie descendante directe propriospinale qui trans-
mettrait aussi bien 1'activité réflexe inhibitrice qu'excitatrice.



Nous pouvons remarquer que les différents auteurs aboutis-
sent & des hypothéses opposées. Leurs résultats ne sont cependant
pas contradictoires. L'étude de la Tatence des réponses réflexes
observée sur un muscle donné, en fonction de la localisation de
la stimulation cutanée est trés judicieuse; mais il est nécessaire
de rapporter ces latences & la longueur des trajets nerveux & par-
courir et non & la distance entre le muscle et 1'extrémité cépha-
Tique. En tenant compte de cette remarque et en estimant les trajets
nerveux, les résultats sont en faveur d'une voie directe propriospi-

nale ascendante et descendante.
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Les afférences en provenance de la peau, forment avec les
afférences articulaires de haut seuil et les afférences musculaires
du groupe II et du groupe III, l1a classe des afférences du réflexe
de flexion (ECCLES et LUNDBERG - 1959; HOLMQUIST et LUNDBERG- 1561).

La stimulation de ces fibres entraine, par 1'intermédiaire
d'interneurones médullaires, une inhibition des muscles extenseurs
et une facilitation des muscles fléchisseurs. Cette action centrale,
peut s'accompagner d'effets contralatéraux inverses et de réactions
coordonnées des membres inférieurs pour assurer le retrait par rap-
port au stimulus douloureux.

Les enregistrements électromyographiques des réponses flexo-
génes sont décrits comme ayant au moins deux composantes. D'aprés
LLOYD (1943), la premiére composante correspond & la stimulation des
fibres du groupe II, la seconde composante correspond & la stimula-
tion des fibres du groupe III & vitesse de conduction plus lente.
PEDERSEN (1954) par contre, pense que le réflexe de flexion résulte
du bombardement des motoneurones spinaux par différentes chaines
neuroniques alors que pour HAGBARTH et FINER (1963) la premiére
bouffée d'E.M.G. permet le retrait du membre alors que la seconde
serait la conséquence d'un réflexe cérébral venant moduler les carac-
téristiques des premiers effets.



La réponse flexogéne, organisant le retrait du membre
stimulé est cependant précédée d'une phase d'inhibition (HAGBARTH
et FINER -1963). Constatant systématiquement cette dépression,

KRANZ et al. (1973) suggérent que cetteinhibition précoce d'origine
spinale, laisserait le temps aux centres supérieurs d'évaluer le
stimulus imprévul et- d'y-apporter une réponse apprapriée.

Cependant, 1'observation des deux composantes sur les tracés
E.M.G. enregistrés sur des patients spinaux fait penser & une ori-
gine médullaire (KUGELBERG et al. 1960 - SHAHANI et YOUNG 1971).

Aprés stimulation électrique appliquée sur le territoire
cutané innerve par le nerf sural, une réponse apparait sur 1'enre-
gistrement &lectromyographique du muscle court biceps fémoral d une
latence de 50 & 80 ms. Elle correspond & une stimulation des fibres
cutanées de bas seuil (groupe II). Si 1'intensité de la stimulation
croit, une deuxiéme composante apparait sur le tracé E.M.G. & une
latence de 100 a 120 ms. Elle correspond & une stimulation des
fibres cutanées du groupe III. La premiére composante est inter-
prétée par le sujet comme &tant de nature tactile, la deuxiéme
composante est de nature nociceptive (HUGON 1967). La méme réponse
apparait au niveau des autres muscles fléchisseurs du cdté du membre
stimulé (BATHIEN et BOURDARIAS-1972). Ces réponses ont les caracté-
ristiques des réflexes polysynaptiques segmentaires (BATHIEN et
HUGON - 1964; HUGON et BATHIEN - 1967).

Devant la diversité des réponses musculaires possibles aprés
stimulation des fibres cutanées, nous pouvons admettre 1'opinion de
HOLMQUIST et de LUNDBERG (1967). Ces derniers suggérent que les infor-
mations cutanées facilitatrices et inhibitrices parviennent & un pool
de motoneurones donnés (extenseur ou fléchisseur) a partir d'un méme
territoire du corps. I1 y aurait deux chaines interneuroniques. La
prédominance de 1'une de ces voies sur 1'autre expliquerait d'aprés
GASSEL (1970) 1'inversion possible des réponses. Les effets observés
aprés une stimulation donnée seraient déterminés par la résultante
de leur action. Ces chaines spinales seraient modulées par des inf}uentes
segmentaires et supra-segmentaires.



Les modifications de 1'excitabilité des motoneurones spinaux
consécutives a une stimulation cutanée incitent & ne pas négliger la
participation éventuelle de ces afférences lors d'expérimentations
ot leur stimulation involontaire peut altérer les résultats. Ce
point doit &tre envisagé lors d'une perturbation brusque appliquée
au segment corporel pendant 1'exécution d'une tache motrice et lors
de la facilitation tardive observée lors de 1'étude du cycle de récu-
pération aprés une stimulation réflexogéne. Dans ces deux types d'ex-
périmentations, il est difficile de connaitre avec précision les affé-
rences stimulées. La latence des phénoménes observés est compatible
avec une intervention de circuits, soit segmentaires, soit supra-
spinaux.

Nous allons envisager cette alternative, en examinant la
participation éventuelle des afférences cutanées dans 1'altération
des réponses réflexes observées au cours de ces expériences.

IV - REPONSES MUSCULAIRES TARDIVES CONSECUTIVES A _UNE PERTURBATION
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Chez 1'homme, HAMMOND (1954) démontre 1'existence de deux
composantes sur le tracé électromyographique du biceps aprés une
extension brusque de 1'avant-bras provoquée par une force externe.
La deuxiéme réponse réflexe n'apparait que si le sujet oppose une
résistance active & la perturbation, son amplitude décroit lorsque
le sujet n'offre que peu de résistance. Par 1a suite, plusieurs
composantes furent mises en évidence. Par exemple, aprés une flexion
brusque provoquée au niveau du poignet chez 1'homme ou chez le singe,
nous pouvons observer au niveau de 1'enregistrement électromyogra-
phique des extenseurs de 1a main, trois pointes caractéristiques
(LEE et TATTON -1978) :

- La premiére composante, appelée M1, de courte latence
(30 ms environ) correspond & la réponse réflexe monosynaptique.



- La deuxiéme composante, appelée M2 et la troisiéme,
appelée M3, ne constituent parfois qu'une seule réponse. Elle
apparait similaire & la réponse appelée par d'autres auteurs
"réflexe d'étirement fonctionnel" ou F.S.R. (MELVILL-JONES et WATT -
1971). Sa latence comprise entre 60 et 85 ms, est trop précoce pour
refléter une réaction volontaire.

- La composante volontaire apparait aux niveaux des exten-
seurs du poignet avec une Tatence de 107 ms environ.

La deuxiéme composante (M2) n'apparait qu'au niveau des
muscles étirés.

PHILLIPS (1971) aprés avoir enregistré au niveau de 1'aire
corticale 3a, des réponses unitaires consécutives 3 1'activation
des afférences Ia, émet 1'hypothése d'une boucle transcorticale
pour rendre compte de cette deuxiéme composante. Les arguments en
faveur de cette boucle sont nombreux :

- En comparant la latence de la composante M2 de différents
muscles, il apparait que cette latence augmente au fur et a mesure
que 1e muscle est éloigné par rapport au cortex.

- Cette composante est modifiée dans son amplitude lorsque
le sujet recoit 1'ordre de résister d la perturbation.

- Son amplitude est altérée par des 1ésions au niveau des
colonnes dorsales ou au niveau du cortex sensori-moteur.

L'ablation. du cortex moteur abolit la réponse M2 chez le
singe.

Malgré de nombreux arguments indiregts en sa faveur, 1'exis-
tence d'une boucle transcorticale & point de départ proprioceptif
n'est pas établie de facon péremptoire. En effet, 1a réponse réflexe
3 longue latence peut étre d'origine spinale. Les influences supra-
segmentaires peuvent représenter une activation de base indispensable
ou influencer au niveau des interneurones, 1'expression des afférences
proprioceptives. Ceci pourrait rendre compte du fait que les réponses
réflexes tardives ne sont pas mises en évidence sur un muscle complé-
tement reldaché (HALLETT et al.-1981).
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Les récepteurs responsables des réflexes M2 seraient les
terminaisons primaires des fuseaux neuro-musculaires. Cependant,
MERTON (1954) avait remarqué que cette réponse tardive &tait forte-
ment déprimée par 1'anesthésie locale de la surface cutanée de contact.
CONRAD et ASCHOFF (1977) constatent que la stimulation cutanée activant
les afférences du nerf médian, provoque une réponse dont la latence
est similaire & celle de M2 au niveau du muscle. La réponse M2 est
diminuée, retardée ou absente chez des sujets atteints d'hémiparésie.
Ces faits expérimentaux semblent indiquer une participation des affé-

rences cutanées dans la génése de la réponse tardive.
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En utilisant les mémes protocoles expérimentaux respectivement
chez ‘le chat spinal et chez le singe spinal, GHEZ et SHINODA (1978)
d'une part et TRACEY et al. (1980) d'autre part, mettent en &vidence
des composantes M2. Pour ces auteurs, la réponse réflexe tardive
est de nature segmentaire.

A cause des différences possibles entre les espéces, BONNET
et REQUIN (1982) estiment que les expériences chez le chat et chez
le singe ne sont pas probantes et qu'elles ne peuvent, & elles seules,
remettre en cause 1'existence, jugée par eux trés probable, d'une

boucle transcorticale chez 1'homme.
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L'origine de la facilitation tardive observée Tors du cycle
de récupération aprés une stimulation &lectrique réflexogéne est
actuellement trés discutée. De nombreuses hypothéses ont &té avancées;
les récepteurs cutanés susceptibles d'étre stimulés lors du premier

choc électrique pourraient étre 1'une des composantes & 1'origine du
relévement observé sur le tracé des courbes d'excitabilite.
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Les effets sur le pool des motoneurones spinaux d'une premiére
stimulation électrique du nerf poplite interne sont explorés par une
deuxiéme stimulation (choc test) appliquée sur le méme nerf musculaire
et progressivement différée par rapport au premier. Les variations
(en fonction des dé]ais_éntre les deux chocs) de 1'amplitude de la
réponse électromyographique réflexe recueillie & la surface du soléaire,
reflétant 1'activité du pool des motoneurones spinaux mis en jeu par |
la volée réflexogéne, conduisent au tracé de courbes d'excitabilité.

Ces courbes, ainsi obtenues, ont une forme complexe et peuvent étre
analysées en plusieurs phases :

- Une phase de facilitation précoce (2,5 & 25 ms environ).

- Une phase de dépression des réponses tests entre 25 et 75 ms.

- Une phase de facilitation tardive entre 75 et 300 ms.

- Une phase, aprés 300 ms, ol 1'excitabilité revient progres-
sivement & son niveau initial.

- v e b o 0 o Ay o e > Ay = D A T W AR S e W A e e
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PAILLARD (1955), utilisant une stimulation conditionnante
supraliminaire pour 1a réponse H, postule,‘pour expliquer la facili-
tation tardive, 1'intervention d'influences proprioceptives consé-
cutives 3 la contraction du muscle soléaire.

TABORIKOVA et SAX (1969) utilisent . comme choc conditionnant
une stimulation suffisamment faible pour ne pas faire apparaitre une
réponse musculaire directe (M) ou une réponse réflexe (H). Cette procé-
dure a 1'avantage de ne provogquer aucune contraction au niveau des
fibres extra-fusales du soléaire et de ce fait, de ne pas contaminer
1'excitabilité centrale des motoneurones spinaux par des afférences
provenant de la contraction musculaire ou du mouvement provoqué.

Le niveau d'excitabilité & la suite de cette stimulation est testé
par une seconde stimulation d'intensité suffisante pour évoquer une
réponse réflexe maximale.
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En prenant toutes ces précautions, ces auteurs observent
néanmoins une facilitation tardive avec un maximum aux environs
de 150 ms. Ne pouvant expliquer ce rebond par aucun mécanisme
médullaire, TABORIKOVA et SAX émettent 1'hypothése d'une boucle
réflexe Tongue suprasegmentaire (boucle cérébelleuse ou bulbaire).

- . . - - - . — = -

Le réflexe conditionnant H stimule les fibres Ia comme
est supposée le faire la perturbation brusque imposée & un segment
corporel lors d'une contraction maintenue; le choc explorateur doit,
Torsque la latence est convenable, explorer 1'excitabilité des moto-
neurones spinaux au moment ol normalement apparaissent les réponses M2.
Chez le singe, entrainé @ maintenir une activité musculaire
au niveau du muscle soléaire afin d'obtenir une réponse H de plus
grande amplitude, CHOFFLON et al. (1982) ont &tudié 1'évolution
temporelle des effets d'une premiére stimulation &lectrique (H)
sur 1'amplitude d'une stimulation électrique (H) exploratrice. Sur
la courbe de récupération, ils observent une premiére facilitation
(F1) 10 & 20 ms aprés le premier choc conditionnant. La seconde faci-
litation, appelée F2, débute avec une latence de 40 ms et présente
un maximum entre 60 et 80 ms. Cette facilitation tardive est &liminée
par refroidissement du cortex moteur ou par pyramidectomie. Les
auteurs estiment que Teurs expériences valident 1'hypothése trans-
corticale de la facilitation tardive observée sur les courbes de
récupération H + H, ainsi que 1'hypothése transcorticale de la seconde
composante (M2) des réponses musculaires réflexes observée aprés une
perturbation brusque imposant un déplacement d'un segment d'un membre.

IT est pertinent de comparer la courbe de récupération
obtenue par la technique H + H et les tracés E.M.G. recueillis lors
des mouvements brusques imposés a un membre. Cependant, i1 faut se
rappeler que 1'origine Ia de la composante M2 n'est pas clairement

établie;
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Signalons également que différents auteurs (TAKAMORI - 1967;
MASLAND - 1972; TABORIKOVA - 1973; ROBINSON et al.-1979) n'excluent
nullement la possibilité d'une stimulation cutanée des fibres de bas
seuil lors de 1'expérimentation avec le réflexe H.

De ce fait, il est intéressant de comparer les courbes de
récupération obtenues aprés un premier choc conditionnant mécanique
subliminaire (réflexe tendineux ou réflexe T) exploré par un réflexe
H avec les courbes de récupération obtenues avec 1a technique H + H.
Les effets de la premiére stimulation T étant également transmis
par les fibres la, il est surprenant de constater, sur les courbes
ainsi obtenues, une absence de facilitation tardive (KATZ et al -1977).

KATZ et al., en comparant les résultats différents enregis-
trés par deux techniques censées interroger les mémes voies Ia,
estiment que la facilitation tardive est sans doute dde & 1'excitation
des fibres cutanées par la stimulation conditionnante.

L'absence d'une facilitation tardive sur les tracés T + H
constitue un bon argument permettant de réfuter une participation
des fibres Ia dans la génése du rebond observé sur Tes tracés H + H.
Cette facilitation tardive est d'ailleurs observée par MASLAND (1972)
chez deux sujets quadriplégiques. Cependant, nous ne pouvons consi-
dérer ses résultats comme concluants, car dans ses expérimentations
MASLAND utilise des intensités liminaires ou maximales comme choc
électrique conditionnant. De ce fait, la premiére stimulation peut
faire naitre des afférences en provenance des fuseaux neuro-musculaires
qui peuvent contribuer 3 la facilitation tardive.

Nous pouvons nous interroger sur les circuits nerveux
susceptibles d'étre & 1'origine des facilitations observées.
La mise en évidence, en neurophysiologie animale, d'une voie spino-
bulbo-spinale activée par les afférences cutanées a incité de nom-
breux auteurs & envisager, chez 1'homme, 1'existence d'une telle
voie dont nous présenterons les caractéristiques. Nous ferons ensuite
un rappel physiologique concernant les voies propriospinales; nous

pensons, en effet, que 1'obtention des réponses réflexes musculaires
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a partir de surfaces cutanées différentes, est compatible avec une .
implication possible du systéme propriospinal dans la genése des

phénoménes observés.
<



VOIE

SPINO-BULBO-SPINALE
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-I - VOIE_SPINO-BULBO-SPINALE

En 1963, SHIMAMURA et LIVINGSTON démontrent qu'une stimu-
lation d'une racine dorsale provoque des réponses bilatérales au
niveau des muscles fléchisseurs; cette réponse persiste aprés sec-
tion intercolliculaire et disparait aprés une section spinale haute.
Cette réponse dont la latence est plus longue que celle des réflexes
monosynaptiques et polysynaptiques emprunte une boucle spino-bulbo-
spinale activée par les afférences cutanées et par les afférences
musculaires de haut seuil (groupe II et III).

GIAQUINTO et POMPEIANO (1964) mettent en évidence 1'effet
inhibiteur sur les muscles extenseurs de cette boucle spino-bulbo-
spinale (S.B.S.); elle exercerait une action inhibitrice au niveau
présynaptique sur les afférences Ia. Les afférences Ia n'ont pas
d'action sur la voie S.B.S. (THODEN - 1971).

. - — - — - - - - = s b e - - -

- -

SHIMAMURA et al. (1964) mettent en évidence, en explorant
1'excitabilité des motoneurones du jambier antérieur & 1'aide du
réflexe de HOFFMANN, une réponse réflexe avec une latence de 65 &

80 ms aprés stimulation percutanée du nerf tibial postérieur. Ils
attribuent cette réponse a une boucle réflexe longue. GASSEL (1970)
fait remarquer que de telles réponses tardives au niveau du jambier
antérieur sont également dbservées aprés stimulation de la surface
cutanée plantaire et qu'elles correspondent & des réflexes poly-
synaptiques.
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IT - VOIES PROPRIOSPINALES.

- - " - ——— - - " e s b - —— -

Des stimulations adéquates d'un nerf afférent provoguent
des réponses motrices au niveau des différents segments corporels.

SHERRINGTON (1906) appela réflexes segmentaires, les réponses
mises en évidence par un stimulus appliqué au méme niveau métamérique
et réflexes intersegmentaires, les réponses apparaissant au niveau
d'un segment corporel éloigné du segment stimulé.

LLOYD (1942) suggéra 1'existence d'une voie descendante
propriospinale. Celle-ci expliquerait 1'irradiation des réponses,
observée sur 1'animal spinal ou décérébré, des membres antérieurs
vers les membres postérieurs.

GERNANDT et MEGIRIAN (1961) démontrérent 1'existence d'une
voie propriospinale ascendante chez le chat décérébré. Le systéme
propriospinal se caractérise par des projections bilatérales avec
de nombreux croisements de part et d'autre de Ta mo&lle épiniére.

P e Apmiugrupi guapiy nip i) niprP R M gap Y

Un interneurone médullaire appartient au systéme proprio-
spinal si son axone- passe dans la substance blanche pour entrer
en relation avec un autre segment médullaire non adjacent ( KOSTYUK
et VASILENKO - 1979). _

Les interneurones propriospinaux mettent en relation diffé-
rents segments médullaires, ils occupent la majeure partie de la
zone intermédiaire de la moélle. Zone de convergence pour des affé-
rences d'origines diverses, tant segmentaires, qu'intersegmentaires,
les interneurones du systéme propriospinal servent aussi de relais
pour les messages descendants qu'ils intégrent avant de les trans-
mettre aux motoneurones spinaux situés dans la partie ventrale et
latérale des cornes antérieures de la substance grise.
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Le systéme propriospinal comprend en fait deux systémes
différents :

Les voies propriospinales courtes :

Elles &tablissent des relations entre des segments médul-
laires voisins (distants au maximum de 5 segments). Les interneurones
sont situés dans la partie centrale et latérale de la couche V - VII
et de la couche VIII de REXED et de la partie ventro-médiane de la
couche VII. Leurs axones peuvent passer dans la partie latérale
ou ventrale de la substance blanche.

Les axones en provenance de la partie dorso-latérale de
la zone intermédiaire de la moélle projettent ipsilatéralement au
niveau des couches V - VII de REXED et servent de relais au systéme
pyramidal croisé latéral ainsi qu'au systéme rubro-spinal. Ils
assurent le contrdle de la motricité distale contralatérale par
rapport & 1'origine du faisceau pyramidal. Ce systéme dorso-latéral
semble spécialisé dans la transmission des messages supraspinaux
et ne parait pas jouer un rdle important dans le contrdle des af-
férences segmentaires (KOSTYUK et VASILENKO -1979).

Les axones en provenance de 1a partie ventro-médiane
projettent bilatéralement au niveau de la couche VII et VIII.

La vitesse de conduction dans ces fibres, chez le chat et le singe,
est généralement de 35-40 ms, pouvant atteindre 70 ms.

Les voies propriospinales longues :

Ces voies mettent en relation les zones médullaires cervi-
cales et Tombo-sacrées. Les interneurones sont concentrés dans la
partie ventro-médiane de la zone intermédiaire, leurs axones passent
dans la partie ventrale de la substance grise et se terminent bilaté-
ralement au niveau des couches VII et VIII de REXED. La vitesse de
conduction dans ces fibres peut atteindre 110-120 ms.
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Les axones courts ou longs, originaires de la partie
ventro-médiane, servent de relais aux voies descendantes réticulo
et vestibulo-spinales et assurent le contrdle de la motricité
axiale et proximale. Le systéme ventro-médian parait jouer un rdle
important dans la coordination entre les membres supérieurs et les
membres inférieurs, dans la régulation posturale, ainsi que dans
le contrdle de 1'activité des interneurones (KOSTUYK et VASILENKO -
1979).

D'aprés JANKOWSKA et al. (1974) ce systéme aurait une
action monosynaptique sur Tes motoneurones spinaux et une action
facilitatrice ou inhibitrice sur les interneurones médullaires.

ILERT et al. (1976) ont montré que des interneurones pro-
priospinaux cervicaux chez le chat recevaient des messages cutanés
ainsi que des influences du noyau rouge et du faisceau pyramidal.
Ces interneurones projettent directement sur les motoneurones.

PINTER et al. (1982) suggérent que les chaines interneu-
roniques véhiculant les messages cutanés vers les motoneurones
au niveau lombo-sacré recoivent également des influences proprio-
spinales. -

VASILENKO (1975) quant a lui, considére que les interneu-
rones des chaines segmentaires sont en fait des interneurones
appartenant au systéme propriospinal.

Zone carrefour, les interneurones propriospinaux paraissent
jouer un rdle important dans 1'organisation,la coordination et la
réorganisation fonctionnelle des circuits interneuroniques permettant
ainsi une souplesse adaptative au niveau des réponses motrices. Les
réflexes segmentaires et les voies cérébro-spinales ne fonctionnent
pas indépendamment les uns par rapport aux autres. Les mécanismes
spinaux peuvent étre contrglés par les afférences supra-segmentaires
(HAGBARTH et KERR ~1954; LUNDBERG.et al. -1962; HONGO et al. -1969).

De ce fait, la suppression ou la stimulation de 1'activité
de certaines structures supra-segmentaires peut déprimer ou faciliter
1'expression de ces mécanismes.
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Le fait qu'il n'y a pas de mécanisme segmentaire connu
pouvant rendre compte des modifications de 1'excitabilité motoneu-
rale aprés une stimulation des fibres afférentes, s'il doit inciter
d rechercher une intervention des niveaux supra-segmentaires, ne
peut en aucun cas étre utilisé comme argument en faveur des boucles
réflexes longues. Les influences supra-spinales peuvent représenter
une activation de base nécessaire ou influencer 1'expression des
afférences périphériques, comme elles peuvent aussi traduire une
modification de 1'activité nerveuse supérieure & la suite de la
stimulation périphérique.

Par exemple PIESIUR-STREHLOW et MEINCK (1980), en observant
1'évolution des enregistrements électromyographiques d'une 1&gére
contraction isométrique maintenue volontairement aprés une stimula-
tion cutanée, ont mis en é&vidence une phase inhibitrice suivie d'une
phase facilitatrice (respectivement & 60 ms et 3 80 ms). Lors de la
méme expérimentation, dans les mémes conditions de stimulation cutanée
1'étude de 1'excitabilité des motoneurones spinaux, a& 1'aide du
réflexe de HOFFMANN, ne révéle que la facilitation dont le maximum
se situe 3 80 ms environ. D'aprés les auteurs, la différence entre
les résultats indique une excitation supraliminaire dans une voie
excitatrice et subliminaire dans une voie inhibitrice. Cette derniére
pour atteindre le seuils a besoin d'une activation supplémentaire.

La stimulation des afférences cutanées de bas seuil provogue
effectivement aux délais compatibies avec une boucle longue une
facilitation des réponses réflexes musculaires. La nature segmentaire
ou supraspinale de cette facilitation n'est pas établie.

Notre travail a été entrepris afin d'apporter des éléments
de réponse 3 ce probléme et s'organise en trois parties. Dans un
premier temps, nous comparons les effets précoces d'une stimulation
cutanée du territoire sural sur le réflexe H, enregistré, d'une part

chez des patients présentant une section médullaire compléte, d'autre

part chez des sujets valides; nous nous intéressons, dans un deuxiéme
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temps, aux effets d'une stimulation cutanée appliquée cette fois

a la main ipsilatérale ou au pied contralatéral; enfin, nous décri-
vons 1'évolution de cette facilitation cutanée aux délais plus
tardifs.



TECHNIQUES ET METHODES.
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I- CONDITIONS D'EXPERIENCE

Les sujets qui ont participé aux expériences sont des
adultes volontaires des deux sexes. I1s ont tous subi une séance
expérimentale préparatoire. Cette derniére avait pour but de pré-
parer les sujets & nos conditions expérimentales et principale-
ment de vaincre 1'appréhension des stimulations &lectriques.

Le sujet est isolé dans une piéce contigué a celle ou
se trouve la chaine de stimulation, la chaine d'enregistrement
et 1'expérimentateur.

La position du sujet dans le fauteuil articulé, muni de
dispositifs de contention, est conforme aux conditions générales
préconisées par HUGON (1973) : tronc 1é&gérement incliné vers
1'arriére, angle tronc-cuisse : environ 120°, angle cuisse-jambe :
environ 120°.

Dans cette position confortable et stable, le sujet est
invité 3 se détendre au maximum, d& reldcher ses muscles. I1 Tui
est recommandé de ne pas faire de mouvement.

Les préparatifs de 1'expérience prennent une demi-heure.

L'expérience proprement dite dure 3/4 d'heure.

2- Sujets_paraplégigues et _guadriplégiques

Le sujet est examiné dans son fauteuil roulant. Les pieds
reposent complétement sur un bloc de mousse de 20 cm d'épaisseur ;
ce bloc de mousse est incliné afin de respecter un angle cuisse-
jambe' de 120°, de permettre 1'extension au niveau de la cheville
et le retour automatique du pied lors de la réponse réflexe.

Les préparatifs de 1'expérience (installation du sujet,
pose des électrodes) prennent environ une demi-heure.

L'expérience proprement dite dure de 30 minutes a 45 mi-
nutes.
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[I- LES_ _STIMULATIONS

Le sujet est soumis & deux stimulations successives :
cutanée puis réflexogéne. Toutes les deux sont commandées par un
méme neurostimulateur : type GRASS S 88 pour nos expérimentations
chez les sujets 3 section médullaire compléte, type JAM chez les
sujets valides.

Dans une de nos expérimentations chez les valides, nous
avons construit la séquence de stimulation & 1'aide de deux neuro-
stimulateurs programmables de type JAM, afin de disposer de quatre
sorties de stimulation (pour 1a main, pour les chevilles et pour
le creux poplité).

Le neurostimulateur est programmé de facon & délivrer un
train de chocs dont les paramétres sont constants & 1'exception du
délai séparant les deux stimulus. La valeur du délai est modifiée
par 1'expérimentateur en utilisant le module "dé&lai" du neurostimu-
lateur. '

Les trains de stimulation sont délivrés toutes les dix
secondes chez les valides, et toutes les quinze secondes chez les
patients paraplégiques. Ce délai nous permet d'éviter un éventuel
effet cumulatif, facilitant ou déprimant les réponses réflexes.

- La stimulation cutanée :

Au niveau du pied, la stimulation cutanée est délivrée sur
le bord latéral externe, sur le territoire cutané innervé par le
nerf collatéral dorsal externe et interne (neffs cutaneus dorsalis
lateralis), branche du nerf saphéne externe (nerf suralis) aprés
son passage rétromalléolaire. Comme beaucoup d'autres auteurs,
nous utiliserons 1'expression : nerf sural.

Deux électrodes sont appliquées sur la peau, & trois centi-
métres 1'une de 1'autre, la cathode en position proximale. Les
zones cutanées en contact sont dégraissées a 1'acétone afin d'abais-
ser la résistance électrique de la peau. La stimulation est donnée
en courant constant.
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La stimulation consiste en chocs électriques rectangulaires
de une ms de durée. Les stimulus sont des trains de quatre chocs,
la fréquence interne des trains &tant de 300 Hz.

Au niveau de la main, chez les sujets valides, la stimula-
tion cutanée est délivrée sur le territoire cutané recouvrant le
premier interosseux dorsal. Chez le sujet quadriplégique (niveau
C7), la stimulation est délivrée sur la pulpe du V, territoire
cutané de niveau métamérique C8.

Chez les sujets valides, nous mesurons, pour chaque empla-
cement, le seuil absolu de perception du stimulus cutané par la
méthode des limites. L'intensité utilisée, durant 1'expérimentation
est &égale a deux fois le seuil de perception.

Chez les sujets atteints d'une section médullaire compléte,
1'intensité moyenne de la stimulation de la main et du pied lors
des enregistrements des effets cutanés sur le réflexe est de 2,5 A

- Placement sélectif de la cathode :
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Chez les valides, avec une intensité égale a deux fois le
seuil de perception (soit une intensité de 1,5 & 3 mA) nous recher-
chons un emplacement sur la peau provoquant une sensation non dou-
loureuse avec sensation de projection vers le bord latéral externe
du pied et vers les orteils (territoire d'origine du nerf sural).
Dans ces conditions, nous observons une facilitation du réflexe H
avec un délai de 80 ms.

Chez les paraplégiques, pour trouver un emplacement simi-
laire, nous explorons avec une intensité moyenne de 2 @ 3 mA des
points sur la peau situés & 1 cm environ en dessous et en avant de
la malléole externe et nous observons lors de quelques essais, sui-
vant les 3 ou 4 points stimulés, les effets sur le réflexe H délivré
80 ms plus tard. La stimulation cutanée ne devait pas entrainer
d'activité musculaire réflexe au niveau du jambier antérieur afin
d'éviter une perturbation des résultats par les effets d'un muscle
antagoniste du soléaire. L'intensité utilisée était toujours nette-
ment inférieure @ 1'intensité seuil nécessaire pour entrainer la
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contraction réflexe du jambier antérieur. Chez tous nos sujets,
nous avons recherché ce seuil ; il est trés inférieur & 1'intensité
seuil des valides. Nos résultats concordent avec ceux de BATHIEN et
al. (1970) obtenus en &tudiant le coté 1&sé des hémiplégiques.

=~

Le réflexe H est évoqué & partir d'un choc rectangulaire
unique d'une durée de 1 ms.

La stimulation &lectrique percutanée est appliquée au nerf
sciatique poplité interne au moyen d'une électrode du type de celle
décrite par SIMON (1962).

La cathode, constituée d'une bille de laiton, entourée de
gaze, imprégnée d'eau salée, enduite de pdte conductrice, est
placée au creux poplité. ’

L*anode est posée sur la peau, préalablement déqraissée, cou-
vrant le tendon quadricipital.

L'intensité de la stimulation utilisée lors de notre expé-
rimentation fait apparaitre une réponse réflexe &gale & 50 % de la
réponse H maximale. Le réflexe est dans ces conditions un test aussi
bien sensible aux facilitations qu'aux dépressions éventuelles
(COQUERY - 1962).

III- RECEPTION

- - - - - o o =

La réponse du muscle soléaire est recueillie grdce 3 deux
électrodes de surface disposées dans 1'axe du tendon achilléen. Les
deux é&lectrodes creuses, type "Beckman", dont 1'intérieur est empli
de pite conductrice, sont placées & 3 cm 1'une de 1'autre, la plus
proximale étant placée & 3 cm environ au-dessous du point de jonction
inférieur des muscles jumeaux. La peau est préalablement dégraissée
a 1'acétone.
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L'amplification est réalisée avec un pré-amplificateur GRASS
P 5516 (bande passante 3 & 3000 Hz) et la visualisation est assurée
par un oscilloscope cathodique & mémoire (TEKTRONIC D13).

3- La_mesure_de_la_réponse H :

La surface de 1'électromyogramme, paramétre représentatif du
nombre de motoneurones mis en jeu par la volée réflexogéne est quanti-
fiée par intégration (intégration & Pips) pendant une fenétre tempo-
relle encadrant exactement la réponse réflexe. Cette fenétre d'inté-’
gration est réglée en fonction des caractéristiques de la réponse du
sujet (tatence, durée). Elle est maintenue constante pour toutes les

opérations concernant le méme muscle. La lecture s'effectue & 1'aide
d'un compteur.

Seuls ont été retenus pour nos expérimentations, les patients
ne présentant aucun signe de connexion entre les segments sus- et
sous-jacents d la 18sion lors des épreuves cliniques et neurophysio-
logiques.

Chez nos sujets, la lésion était située entre C7 et D11,
c'est-ad-dire nettement plus élevée que le niveau de métamérisation
du réflexe H (S1), du nerf sciatique (L4, L5, S1, S2, S3) et des
réflexes cutanés plantaires (L5 - S1) (MAURY - 1981).

Les explorations complémentaires aux tests cliniques nous
apparaissent comme indispensables car méme dans les 1ésions médul-
laires trés sévéres, les voies descendantes résiduelles peuvent mo-
difier 1'activité des interneurones et des voies propriospinales
(FAGANEL - 1977).

Nos sujets ont tous été sélectionnés cliniquement comme por-

teurs d'une Tésion médullaire compléte, consdcutive & un traumatisme.
La date de 1'accident remonte i plus d'un an. Les paraplégiques et
quadriplégiques retenus sont des patients stabilisés, spasmodiques.
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Comme i1 est actuellement trés difficile, voire impossible
d'affirmer le caractére complet d'une atteinte médullaire en se
fondant sur les tests cliniques sensori-moteurs, nous avons, pour
tenter de confirmer le caractére complet de la lésion, utilisé
deux épreuves complémentaires permettant d'obtenir des renseigne-
ments sur la fonction de conduction nerveuse entre les centres su-
périeurs et la zone sous-~l1ésionnelle. Nous n'avons pas retenu comme
épreuve complémentaire, 1'étude de 1'effet de 1a manoeuvre de
JENDRASSIK sur le réflexe H :

- & cause de 1'effort demandé aux sujets paraplégi-
ques souvent sensibles aux sollicitations cardio-vasculaires

- a cause d'une action peu importante sur le réflexe
H variable suivant la composante étudiée (KAWAMURA - 1975, DELWAIDE
- 1981-b)

- 3 cause surtout d'une diffusion possible de Ta
contraction des muscles du tronc et des membres supérieurs vers les
muscles du membre inférieur. Des contractions déclenchées par des
muscles qui ont une innervation sus-lésionnelle et un point d'inser-
tion sous lésionnel comme le trapéze, le grand dorsal et les abdo-
minaux peuvent diffuser le long des chaines musculaires et venir
contaminer la réponse H enregistrée.

Auparavant, nous avons di sélectionner les patients pré-
sentant le réflexe H. Sur 16 paraplégiques spasmodiques examinés,

5 ont &té écartés : 2 chez lesquels le réflexe H n'a pu étre obte-
nu, 3 qui présentaient soit des contractions parasites, soit une
réponse réflexe insignifiante.

- - - o i o - e e > e . r e -

L'exploration de 1'excitabilité des motoneurones spinaux
d 1'aide du réflexe H ou du réflexe tendineux aprés un stimulus
sonore bref et intense, révéle une augmentation d'amplitude des
réflexes. La latence de la réponse est de 80 ms environ, le
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point maximal de facilitation étant atteint entre 110 et 130 ms.
La durée moyenne de cette facilitation est de 200 ms (PAILLARD -
1955, ROSSIGNOL - 1976). Un phénoméne d'habituation apparait géné-
ralement aprés une dizaine d'essais. Neanmoins, les réflexes
demeurent au-dessus de la référence de contrble méme apres 60
stimulus (ROSSIGNOL et MELVILL-JONES - 1976). PAILLARD (1955)
rapporte cette réponse aux effets d'une é&lévation du niveau d'ac-
tivité centrale. Pour maitriser les paramétres de la stimulation
sonore, nous avons, au préalable, étudié les effets sur une popu-
lation de valides (7 sujets). Les caractéristiques suivantes ont
été retenues :
. Durée du stimulus sonore : 20 ms
. Fréquence interne des trains de chocs; d'une
durée de 1 ms : 300 Hz
. Intensité du courant délivré au casque d'écoute :
8 mA
. Impédance du casque d'écoute : 600 ohms
. Délais entre le stimulus sonore conditionnant et
Te réflexe H : 120 ms

- Procédure utilisée : Toutes les 10 & 15 secondes, un réflexe
H était délivré au sujet. Ce réflexe était précédé ou non (d'une

maniére aléatoire) d'un stimulus sonore transmis au sujet par 1'in-
termédiaire d'un casque stéréophonique. Le stimulus sonore
et le stimulus &lectrique sont délivrés par le méme neurostimula-
teur. Nous avons enregistré 12 réponses réflexes conditionnées que
nous avons comparées aux 12 réponses de contrdle. La valeur du ré-
flexe H test est de 50 % de la valeur de H maximal.

- Résultats chez les valides :

120 ms aprés le stimulus sonore, nous notons une facilita-
tion du réflexe H de contrdle chez tous les sujets. L'augmentation
d'amplitude est variable selon les sujets, elle est comprise entre
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15,7 % et 51,3 % et présente une valeur moyenne de 24,9 % par
rapport & la réponse réflexe H maximale.

Nous avons généralement observé une 1&gére habituation
de la réponse musculaire.

-

-~ Résultats chez les sujets a section médullaire :

Pour tenter de confirmer le caractére complet de la
1ésion médullaire, nous avons utilisé les mémes conditions expé-
rimentales chez les paraplégiques et quadriplégiques. Tous Tes
patients ont été testés. Comme la présence possible d'une habi-
tuation ne pouvait étre rejetée, nous avons étudié particuliére-
ment les premiers essais en les considérant comme les plus perti-
nents. C'est ainsi que nous n'avons pas retenu un patient présen-
tant une augmentation du réflexe H du cdté gauche de 9,3 % lors
des 3 premiers essais. Chez ce sujet, lors des essais suivants,
les réponses réflexes conditionnées étaient déprimées (sujet N.L.,
tétraplégique).

Un autre patient n'a pas été retenu, il présentait lors B
des 10 premiers essais, une dépression moyenne de 6,1 %, toujours
par rapport & la réponse rapportée a H maximal, ceci du coté
gauche ; du c6té du membre inférieur droit, aucune facilitation n'a
été observée (sujet P.A., tétraplégique).

- s o e e s o b - P s s e o - - - - -

Lors de 1'éxécution d'un mouvement d'extension du pied,
le réflexe H explorant 1'excitabilité des noyaux moteurs du muscle
soléaire présente une facilitation trés marquée (PAILLARD - 1955,
COQUERY et COULMANCE - 1971).

Une fois le sujet installé, nous avons donné la consigne

suivante au patient paraplégique : "au signal, vous pensez & étendre
votre pied ; essayez de pousser sur la mousse avec votre pointe de
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pied. Vous le faites jusqu'au signal d'arrét. Ne crispez pas le
haut du corps". L'exercice dure de 3 & 5 secondes. Durant ce laps
de temps, un réflexe H était délivré (réflexe test). Il était
comparé par la suite avec un réflexe H de contrdle (valeur 50 %
de H maximal environ).

Les deux patients ayant présenté des modifications de
1'excitabilité motoneuronale consécutives & un son bref et intense
furent les seuls sujets a présenter une facilitation lors du deu-
xiéme test.

Le patient N.L. présente lors des 10 essais une facilita-
tion moyenne des réponses réflexes de 26,8 %

Le patient P.A. présente quant & lui, une facilitation
moyenne de 8 % du c0té de 1a jambe droite. Aucune facilitation n'a
pu étre mise en évidence du cdté gauche.
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"I-_EFFETS_D'UNE_STIMULATION CUTANEE DE FAIBLE_INTENSITE_SUR_L'AMPLI-

- R D R GRS N S D S WP M S AP G 4R YRS D S S e e D M G G T T VY S G e S e AR D R D M A R W A - m em e -
- G S ST S Y = G = S SR W SR Sy P W P D R s D YR R SR A G5 S e SR e e - - - - — - -

Chez les sujets valides, en explorant & des délais trés
rapprochés, les effets d'une stimulation surale non douloureuse sur
le réflexe H, DEMAIRE (1980) cerne avec précision le décours tempo-
rel de la courbe de récupération entre 10 et 110 ms. Elle fait trois
constatations a 1'examen de la courbe obtenue :

- Pour les délais compris entre 10 et 50 ms, elle
note une dépression de 1'ordre de 1 % de la réponse réflexe. La
valeur moyenne obtenue est significative & p <:05. Cette dépression
est variable selon les sujets : elle peut atteindre jusqu'a 5 % de
la réponse H maximale.

- Inversement, pour les délais compris entre 70 et
90 ms, elle observe une facilitation marquée de 1'ordre de 7 % de
I'amplitude du réflexe maximum. |

= Pour les délais supérieurs 3 100 ms, les effets de
la stimulation conditionnante s'atténuent.

La figure -1- illustre 1'ensemblie des résultats obtenus par

DEMAIRE (1980).

L'origine segmentaire ou supra-segmentaire de la facilita-
tion cutanée observée d 70-90 ms n'est actuellement pas démontrée.
Selon HUGON (1967) elle serait médullaire. DELWAIDE et al. (198l-a)
par contre, suggérent une boucle longue. Pour essayer de résoudre
ce probléme, nous avons exploré aux délais 20 a 120 ms, chez des

patients & section médullaire compléte, les effets d'une stimula-
tion cutanée surale de faible intensité sur le réflexe de HOFFMANN.
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Figure |

Effets d’une stimulation cutanée conditionnante sur l'amplitude de la réponse
réflexe H, en fonction du délai séparant les deux stimulations.

Les barres verticales tndiquent les limites de confiance d p = .05.
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Neuf sujets adultes des deux sexes ont participé a nos
expériences :
. 7 sont paraplégiques
. 2 sont quadriplégiques.
Le tableau -I- indique les caractéristiques des sujets.

Six délais entre la stimulation cutanée et la stimulation
réflexogéne H sont testés au cours de la séance : 20 - 50 - 70 -
80 - 100 - 120 ms.

Nous enregistrons une mesure par délai et par série. Nous
recueillons une réponse H non précédée d'une stimulation cutanée
lors de chaque série ; elle nous servira de référence par rapport
aux valeurs obtenues pour la réponse réflexe conditionnée (C + H).

Dans un ordre pseudo-aléatoire, nous commengons la série
suivante a un délai différent. Aprés 7 séries, chaque délai a été
exploré en premier lors d'une série. Sept séries constituent un
bloc de mesures.

Nous avons enregistré 21 mesures par délai chez cing sujets,
14 mesures par délai chez trois sujets, et 18 mesures par délai chez
un sujet.

- Résultats :

Pour chaque sujet, les réponses recueillies sont exprimées
en pourcentage de la réponse réflexe H maximale.

En un premier temps, nous avons, pour chaque sujet et
chaque condition expérimentale, calculé Ta moyenne de toutes les
données recueillies. Ces moyennes ont été soumises a une analyse
de variance a deux facteurs (sujet, condition de stimulation) (ta-
bleau -II-). La méthode des couples a &té utilisée pour les compa-
raisons partielles. La figure -2- résume les résultats recueillis
sur 1'ensemble des sujets. Les courbes individuelles sont données
dans la figure =-3-.
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Tableau II

Somme des carrés

Source ddl cM F
des &carts
Entre sujets 1 803 884 8 225 485,5
Entre conditions 128 047,2 6 21 341,2 8.07
Résiduelle 126 919,8 48 2 644,2
Total 2 058 851 62

Analyse de variance :

sujet x condition de stimulation.

Résultats obtenus chez les sujets paraplégiques.
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Figure 2

Effets d'une stimulation surale sur le réflexe de Hoffman en fonction des
délais entre la stimulation conditionnante et réflexogéne : résultats moyens
recueillis chez 9 sujets paraplégiques complets.

L'augmentation du réflexe constatée pour les délais de 50 4 120 msec est
significative. La différence entre les délais 100 et 120 msec l'est également.
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Figure 3

Effets d'une stimulation cutanée conditionnante sur 1l'amplitude de la réponse
réflexe H, en fonction du dé&lai séparant les deux stimulations : courbes indi-
viduelles des 9 sujets paraplégiques complets.

Tous les sujets présentent une facilitation du réflexe aux délais compris entre
70 et 120 msec. On remarquera la grande variabilité des effets de la stimulation
cutanée aux délais précoces.
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L'analyse de variance indique un effet significatif du
facteur "condition de stimulation" (F 6/48 = 8,07, p <.001).
Les comparaisons partielles effectuées montrent une facilitation
trés nette des réflexes enregistrés de 50 @ 120 ms ( t > 3,27
ddl 8, p <.02 pour tous ces délais). Cette facilitation atteint
7,4 % de la valeur maximale du réflexe au délai 100 ms et la
diminution de cet effet, observée entre 100 et 120 ms est signi-
ficative (p <.02). De plus, pour chacun des 9 sujets, les moyen-
nes des réflexes enregistrés d chacun des délais compris entre
70 et 120 ms se situent toutes au-dessus du niveau de référence
(figure -3-).

L'analyse précédente montre que la facilitation existe
bien chez les paraplégiques. Nous allons maintenant examiner son
évolution temporelle ainsi que sa variabilité interindividuelle
aux différents délais. Cet examen nécessite une restructuration
du protocole des données en un plan d'analyse 3 trois dimensions
(bloc, sujet, condition) ; seuls les deux premiers blocs sont
pris en compte, afin de répondre & 1'impératif technique d'éga-
1ité des effectifs.

On aboutit & la conclusion, d'une part, que le décours
de 1a facilitation ne change pas d'un bloc & 1'autre (interaction
bloc x condition : F 6/48 = 1,27, N.S.), d'autre part, que ce
décours varie selon les sujets (interaction sujet x condition :
F 48/756 = 1,72, p <.01). Cette variabilité peut avoir deux ori-
gines qui sont facilement identifiables & la lecture des courbes
individuelles (figure -3-) :

. le niveau de facilitation varie nettement d'un
sujet a 1'autre

. on observe une variabilité accrue des réponses
aux délais précoces : a 20 ms, 3 sujets sont au-dessous du niveau
de référence, 3 sujets sont au-dessus et 3 autres sujets en sont
trés proches.
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Pour tester la mise en jeu de ces deux sources de varia-
tions, 1'étude statistique a été affinée. Une analyse partielle
préalable montre que la facilitation est constante aux délais 70,
80 et 100 ms (F 2/16 = 1,99, N.S.) et que les sujets ne différent
pas sur ce point (interaction sujet x délai : F 16/324 = 1,20,
N.S.). Nous avons alors pris la moyenne des valeurs enregistrées
d ces trois délais comme témoin du niveau individuel de facilita-
tion. La variabilité interindividuelle de ce niveau a ensuite été
testée et s'est révélée significative (F 8/216 = 2,67, p <.01).
Enfin, par rapport & ce niveau de facilitation, 1'effet de la sti-
mulation cutanée aux délais les plus brefs (20 et 50 ms) n'est pas
le méme pour tous les sujets (F 16/324 = 2,05, p <.025).

En résumé, cette expérience montre que :

- i1 existe une facilitation cutanée du réfiexe H chez le sujet
paraplégique

- cette facilitation n'évolue pas significativement au cours de
la séance

- son amplitude est différente selon les sujets

- on note une variation interindividuelle des effets de la stimula-
tion cutanée aux délais trés précoces de 20 et 50 ms.

- Discussion :

L'allure de la courbe d'excitabilité des motoneurones explo-
rés par le réflexe H chez les sujets 3 section médullaire compléte,
aprés stimulation des fibres cutanées de bas seuil, est sensiblement
comparable a celle que décrivent HUGON (1967), HUGON et BATHIEN (1967)
et DEMAIRE (1980) chez des sujets valides.

L'amplitude de la facilitation, entre les délais 70 et 100

ms est du méme ordre que celle retrouvée par DEMAIRE (1980).
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Ce résultat nous semble important car les paramétres de
stimulation utilisés par cet auteur sont identiques aux nétres.
Toutefois, nous pouvons noter une différence entre les résultats
obtenus chez les valides et chez les paraplégiques : en regrou-
pant les résultats obtenus aux dé&lais compris entre 20 et 50 ms,
DEMAIRE (1980) observe une dépression significative @ p<.05. Cette
dépression, variable selon les sujets, peut atteindre jusqu'a 5 %
de la réponse maximale. Chez les paraplégiques, nous ne retrouvons
pas de dépression & 20 ms, celle-ci peut seulement étre suspectée
chez 3 patients (sujet R.E., T.A., D.E., figure -3-). Ces effets
dépressifs précoces mis en évidence chez les valides et suscepti-
bles d'étre présents chez quelques paraplégiques, pourraient cor-
respondre aux effets observés par ROSENBERG (1970) aprés stimula-
tion des fibres cutanées de bas seuil chez le chat. Ces fibres,
contrairement aux fibres plus fines, ne projettent pas du cdté
contralatéral et dépriment les motoneurones des muscles extenseurs.
Les observations de ROSENBERG précisent les résultats de LUNDBERG
(1969). Ce dernier estime que les interneurones dans lesquels sont
recueillis des potentiels post-synaptiques inhibiteurs ne font pas
partie de la chaine segmentaire répondant au groupe des afférences
flexogénes ; ces interneurones seraient inhibés par une voie spé-
ciale activée uniquement par les afférences cutanées de bas seuil.
Chez les valides, lorsque la stimulation du nerf sural est plus
intense et devient douloureuse, une inhibition marquée apparait
aux délais 50-80 ms (HUGON - 1967, CASTAIGNE et al. - 1973,
PIERROT-DESEILLIGNY et al. - 1973, DELWAIDE et al. - 1981-a).
Cette inhibition que nous distinguons de 1'inhibition décrite par
DEMAIRE (1980), s'explique par 1'activation de 1a chaine inhibi-
trice mise en jeu par les afférences cutanées appartenant au groupe
flexogéne (F.R.A.). I1 s'agit d'une inhibition des motoneurones
alpha du soléaire (ECCLES et LUNDBERG - 1959) et d'aprés les tra-
vaux de BURKE et al. (1970) elle porte surtout sur les motoneurones
alpha toniques.
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" Cette inhibition ipsilatérale du soléaire, s'accompagne '
d'une facilitation controlatérale et respecte les lois de 1'inner-
vation croisée (HUGON - 1967). Les effets observés chez 1'homme
sont similaires aux réponses mises en évidence chez le chat, par
ROSENBERG (1970). D'aprés les travaux réalisés sur 1'animal, la

‘chaine inhibitrice comprend trois interneurones'(ECCLES et LUNDBERG -
1959, LUNDBERG - 1969, PINTER et al. - 1982). Cette chaine inhibi-
trice est distincte de la chaine excitatrice (ENGBERG et al. - 1968).

Le dernier interneurone de cette chaine inhibitrice pour-
rait étre 1'interneurone Ia. Celui-ci est en effet stimulé par les
afférences primaires par voie polysynaptique (FEDINA et HULTBORN -
1972). Les centres supra-segmentaires facilitent les I[.P.S.P. au
niveau de 1'interneurone lIa (LUNDBERG et al. - 1962, HONGO et al. -
1969). Chez les paraplégiques ol 1'influence supraspinale est levée,
1'inhibition réciprogue est absente (DIMITRIJEVIC et NATHAN - 1967).
LACERT et al. (1974), LACERT et al. (1975) observent, malgré des
stimulations intenses une facilitation & 70 ms chez des sujets
paraplégiques complets. De méme, MORIN (1972) n'observe aucune inhi-
bition & 70 ms du cOté 1ésé chez les hémiplégiques atteints au niveau
du lobule paracentral, et ceci, malgré des stimulations trés intenses.

En faisant référence 3 ces travaux (MORIN - 1972, LACERT et
al. - 1974)nous pouvons donc supposer , comme le font PIESIUR-STREMLOW
et MEINCK (1980) que la voie inhibitrice segmentaire pour les moto-
neurones du soléaire a besoin d'une facilitation supraspinale pour
s'exprimer. Ceci est en accord avec les données de la physiologie
animale qui montre que le faisceau rubro-spinal et le faisceau pyra-
midal facilitent 1'expression de la voie inhibitrice (PINTER et al. -
1982).

Chez les paraplégiques, les effets des afférences cutanées
ne permettent peut étre pas d 1'interneurone Ia de décharger et
d'inhiber de ce fait les motoneurones du soléaire.

Aprés stimulation percutanée des fibres de bas seuil du
nerf sural, la facilitation des réponses apparait de fagon trés
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significative chez des sujets paraplégiques complets. Comme 1'allure
et le degré de facilitation sont comparables aux résultats observés
chez les valides, i1 nous semble possible de conclure que chez ces
derniers, la facilitation qui culmine entre 70 et 90 ms est bien
un phénoméne spinal.

I1 reste 3 préciser la nature segmentaire ou intersegmen-
taire de cette facilitation.

II- EFFETS_SUR LE REFLEXE H D'UNE_STIMULATION CUTANEE DE_FAIBLE
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A la suite d'une stimulation nociceptive appliquée sur le
territoire cutané du nerf sural, HUGON (1967) observe, avec une
latence de 100 & 120 ms, une inhibition du réflexe H du cOté ipsi-
latéral et une facilitation du cdté contralatéral. I1 ne décéle
aucun effet croisé consécutif & la stimulation non douloureuse du
nerf sural.

DELWAIDE et al. (1981-a) en étudiant les effets d'une stimu-
lation surale d'intensité croissante, observent pour des intensités
faibles,deux maxima de facilitation (& 60-80 ms pour le Ier, & 150 ms
pour le 2éme) similaires du coté ipsi et contralatéral.

Quatre-vingts ms aprés une stimulation cutanée, nous avons,
au cours d'une premidre expérience chez le sujet valide, procédé a
1'enregistrement des effets ipsi et contralatéraux afin d'en déter-
miner 1'importance relative. La possibilité d'obtenir une facilitation
prenant son origine au niveau de la main ipsilatérale a &té testée
au cours de la méme expérience. Le décours temporel des effets d'une
stimulation cutanée de la main a &té examiné lors d'une seconde mani-
pulation.

Les effets des mémes stimulations ont été parallélement
testés chez quelques sujets spinaux.
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- Protocole expérimental

Douze sujets des deux sexes se sont prété&s a nos
expériences.

Dans un ordre pseudo-aléatoire, le sujet regoit
toutes les 10 secondes une stimulation cutanée de nature tactile
sur le bord externe du pied ipsilatéral par rapport au réflexe H,
sur le bord externe du pied controlatéral ou au niveau de la main
ipsilatérale (sur le territoire cutané recouvrant le ler interos-
seux dorsal). La stimulation réflexogéne (réflexe H) est délivrée
80 ms aprés le début de la salve cutanée.

Lors de chaque série, nous enregistrons un réflexe
H, non conditionné, qui nous servira de référence.

Pour chaque condition expérimentale, nous enregis-
trons 24 mesures par sujet, soit 3 blocs de 8 mesures.

- Résultats :

Le tableau -III- récapitule 1'ensemble des résultats
exprimés en pourcentage de la réponse H maximale et la figure -4-
en donne une illustration graphique.

Une premiére analyse de variance a trois facteurs
croisés (bloc, condition, sujet) indique :

. un effet du facteur condition de stimulation
(F3/33 = 32,43, p <.001)

. une homogénéité des réponses des sujets dans
les différentes conditions testées (interaction sujet x condition :
F 33/1008 < 1, N.S.)

. une variabilité de 1'effet des conditions de
stimulations suivant les blocs (interaction bloc x condition : F 6/66
= 3,40, p <.01).
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Tableau III

Site stimulé Bloc 1| Bloc 2|{Bloc 3 | Facilitation moyenne
Pied ipsilatéral 6,27 4 7 7,77 6 7
Pied contralatéral 2,67% 27 57% 3,27
Main ipsilatérale 3% 1,27 0,87 1,72

Evolution temporelle de la facilitation cutanée (AH en pourcentage de

la réponse réflexe H maximale) en fonction du site stimulé : sujets valides.

04 H.MAX

60 S

S _..-> Pied IPSI

_..--» Pied CONTRA
55 4

Main IPS!
H Seul
50 -
)
1
1 | I
1 2 3 BLOC
Figure 4 /;Pz\(

Evolution temporelle des réponses réflexes en fonction du site stimulé : -~
résultats obtenus chez les sujets valides.

L'évolution paralléle des réponses recueillies aprés stimulation des pieds
contraste avec celle obtenue aprés stimulation de la main..
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Des analyses plus fines permettent de préciser que :

- chacune des conditions de stimulations différe significativement
des autres ( F 1/11 > 7,33, p <.025 dans tous les cas).

La facilitation (AH) du pied ipsilatéral atteint 6 %, celle du
pied contra~ 3,2 % et celle de la main 1,7 %.

- 1'evolution temporelle de la facilitation n'est pas la méme sui-
vant que la stimulation cutanée est délivrée au niveau des pieds
d'une part et de la main d'autre part.

Interactions partielles bloc x condition :

. pied ipsi, pied contra F 2/22 < 1, N.S.

. pied ipsi, main F 2/22 = 6,50, p <.01

. pied contra, main F 2/22 = 6,22, p <.01.
En effet, la facilitation aurait tendance & diminuer lorsqu'il
s‘agit de la main, ce qui n'est pas le cas lorsqu'il s'agit des

membres inférieurs. Cette diminution n'atteint toutefois pas le
seuil de signification.

- Commentaires :

Aprés stimulation surale du cdté controlatéral,
DELWAIDE et al. (1981-a) mettent en &vidence une facilitation mo-
toneurale. Nous avons, lors de notre expérimentation, précisé
1'importance relative de cette facilitation en la comparant &
celle obtenue du cdté ipsilatéral.

Une stimulation cutanée de faible intensité appli-
quée au niveau de la main ipsilatérale facilite également les moto-
neurones spinaux du muscle soléaire. Ces résultats démontrent que

=

les effets cutanés ne se réduisent pas & une action au niveau seg-
mentaire bien que 1'on ne puisse pas & partir des données obtenues
chez des sujets valides préciser la nature médullaire ou supra-

médullaire des circuits impliqués.
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Ayant constaté une facilitation motoneuronale 80 ms aprés
une stimulation cutanée non dou]ourédse'appliquée au niveau de la
main sur le territoire recouvrant le ler interosseux dorsal, nous
avons examiné le décours tgmporel des effets d'une telle stimula-
tion.

- Protocole expérimental :

-

Onze sujets des deux sexes ont participé d nos ex-
périences. Nous avons exploré les délais suivants : 20 - 50 - 70 -
80 - 100 et 120 ms.

Nous enregistrons une réponse par délai et par
série. Nous recueillons une mesure du réflexe H sans stimulation
cutanée conditionnante lors de chaque série.

Dans un ordre pseudo-aléatoire, nous commengons
la série suivante d un délai différent. Aprés 7 'séries constituant
un bloc de réponses, chaque délai a été exploré en premier.

Nous avons enregistré 21 mesures par délai et par
sujet.

- Résultats :

Pour chaque sujet, les réponses recueillies sont
rapportées & la réponse réflexe H maximale. La figure -5- présente
1'ensemble des résultats en fonction des délais.

Nous avons effectué une analyse de variance a 3
facteurs croisés (bloc, condition, sujet). Cette analyse n'indique
aucune différence significative entre les conditions de stimulation
(F 6/60 : 1,10', N.S.). ’

On n'enregistre donc pas de facilitation cutanée et
ceci quel que soit le délai examiné.
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Figure 5

Courbe de récupération aprés une stimulation cutanée délivrée au niveau
de la main ipsilatérale : sujets valides.

L'analyse de variance ne fatt apparaitre aucun effet signiicatif de
la stimulation cutanée sur le réflexe H aux différents délais testés.

@

KLHU-
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- Commentaires :
Ces résultats ne confirment pas la facilitation des

motoneurones spinaux constatée lors de 1'expérimentation précédente
aprés stimulation appliquée au niveau de la main : Ta facilitation,
alors observée, avait tendance a diminuer.

' Nous pensons qu'une éventuelle habituation pourrait
rendre compte de 1a divergence entre les résultats, d'autant plus
qu'un seul bloc de mesures, recouvrant 1'ensemble des délais, com-
porte 42 réponses conditionnées (C + H) contre 8 lors de 1'expé-
rience précédente. Pour cette raison, nous avons effectué une nou-
velle analyse en ne considérant que les 6 premiéres séries de me-
sures : les résultats ne révélant aucune évolution temporelle des
réponses, 1'hypothése d'habituation n'‘est donc pas démontrée.

3- Effets sur le réflexe H d'une stimulation cutanée contra-

D'aprés DELWAIDE et al. (1981-a) le fait qu'aprés une sti-
mulation cutanée des fibres tactiles du nerf sural, on observe une
facilitation aussi bien du co6té ipsilatéral que contralatéral,
serait un argument en faveur d'une boucle suprasegmentaire , les
effets segmentaires croisés étant supposés inverses. La latence
de cette facilitation est compatible avec un effet supraspinal.

Afin de tester cette hypothése, nous avons exploré sur un
sujet paraplégique et sur un sujet quadriplégique, les effets d'une
stimulation cutanée surale sur le réflexe H au délai 80 ms. Les pa-

ramétres de stimulation sont identiques & ceux utilisés chez les
valides.

- Protocole expérimental :

— S — e Smme i o™ bt i S — n o d—

Pour nous assurer de la similitude des stimu-
lations cutanées du cdté ipsi- et contralatéral par rapport & la
jambe testée, nous avons placé les électrodes de stimulation cuta-
née sur le bord latéral du pied droit et nous avons fixé les
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électrodes de stimulation réflexogéne au niveau du creux poplité,
sur la jambe droite et sur la jambe gauche.

En utilisant un ordre pseudo-aléatoire, nous avons en-
registré 20 réponses réflexogénes non précédées de stimulation
cutanée, 20 réponses conditionnées du coté ipsilatéral et 20
réponses conditionnées du cOté controlatéral.

— AV e e e ——— —m - — — —

Devant 1'impossibilité d'appliquer un sti-
mulus réflexogéne au niveau du creux poplité de la jambe gauche
(présence d'une phlébite) nous avons stimulé le bord latéral du
pied gauche et délivré le réflexe H au niveau du creux poplité
de la jambe droite. De ce fait, nous n'avons pu comparer les
cotés ipsi et contralatéral.

Nous avons dii interrompre 1'expérience au
bout de 7 réponses contrdles et 7 réponses conditionnées (C + H). //;f

- Résultats :

Le réflexe H enregistré du c6té ipsilatéral
est facilité de maniére significative & p <.001 (t de Student
pour échantillons de faible effectif). L'amplitude moyenne de la
facilitation est de 6,1% par rapport 3 la réponse H maximale.

Le réflexe H enregistré du cdté controlaté-
ralest également facilité de maniére significative & p< .0l.
L'amplitude moyenne de la facilitation est de 9,3% par rapport
d la réponse H maximale.

— e - o o ——— —

L'augmentation d'amplitude de 1a réponse
de 8,4% par rapport & la réponse H maximale n'est pas signifi-
cative & p 5.05.
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- Commentaires :

Nos résultats démontrent que la stimulation cutanée
contralatérale facilite le réflexe H chez un sujet paraplégique
complet. De ce fait, nous pouvons considérer que les effets faci-
litateurs bilatéraux ne constituent absolument pas un argument en
faveur des boucles réflexes supraspinales.

Les afférences cutanées, stimulées par un choc électrique
appliqué au niveau de la main, pourraient étre 3 1'origine de réfle-
xes impliquant les structures supra-spinales et agissant en retour
sur le niveau spinal. Nous avons voulu éprouver cette hypothése en
stimulant le territoire cutané de la main, territoire de niveau
métamérique sous lésionnel, chez un sujet quadriplégique (niveau C7).

- Protocole expérimental

La stimulation cutanée est délivrée sur la pulpe du
V éme doigt, territoire de niveau métamérique C8.

Dans un ordre pseudo-aléatoire, nous enregistrons
soit une réponse réflexe de référence, soit une réponse réflexe
précédée d'une stimulation cutanée. Le délai entre la stimulation
cutanée et le réflexe H est fixé & 80 ms.

Nous avons enregistré 24 réponses de référence et
24 réponses précédées d'une stimulation cutanée.

- Résultats :

En comparant les deux conditions expérimentales,
chacune comprenant 24 mesures, nous ne décelons aucune différence
significative & ps.05(t de Student pour échantillons de faible
effectif).

Afin de déceler une éventuelle évolution temporelle
nous avons regroupé les résultats par bloc. Le premier bloc comprend
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les 8 premiéres mesures effectuées dans chaque condition expéri-
mentale, le deuxiéme bloc comprend les 8 suivantes et le troisiéme
bloc Tes 8 derniéres. Nous constatons alors que les mesures du
premier bloc présentent une différence significative. L'amplitude
moyenne de cette facilitation est égale & 2,8% de la réponse H
maximale. Lors du deuxiéme et du troisiéme bloc, les différences
ne sont plus significatives.

- Commentaires :

Nos résultats, considérés avec prudence du fait
qu'il s'agit d'une observation unique et d'effets peu marqués,
renforcent néanmoins 1'idée d'un effet transmis directement vers
les motoneurones spinaux.

Discussion

La stimulation des fibres cutanées de bas seuil du
nerf sural entraine, chez les valides et chez le sujet paraplégique
une facilitation controlatérale du réflexe H, au délai 80 ms. Ceci
nous permet d'exclure pour expliquer ce phénoméne, 1'intervention
d'une boucle réflexe longue supra-médullaire.

La facilitation observée a 80 ms chez les valides,
aprés stimulation cutanée appliquée au niveau de la main pourrait
correspondre au relévement d'excitabilité signalé par PIESIUR-STREHLOW
et MEINCK (1980); MEINCK et al. (1981), au niveau des motoneurones
lombo-sacrés aprads stimulation de différentes surfaces cutanées du
corps (dont le membre supérieur). Aprés étude de la latence des
effets en fonction des parties corporelles stimulées, les auteurs
suggérent une action transmise par la voie propriospinale.

Les différences entre 1'évolution temporelle des
réponses en fonction du site stimulé nous font suspecter une habi~
tuation au niveau de 1a main. Les résultats obtenus par d'autres
auteurs, 3 1'aide de techniques différentes ne nous permettent pas
de conclure : trés souvent le nombre de réponses aprés stimulation
cutanée est trés limité (6 3 9 dans les expériences de PIESIUR-STREHLOV
et MEINCK - 1980) ou bien 1a stimulation cutanée est trés intense,



52

de nature douloureuse (GASSEL et OTT - 1973). Pourtant, des alté-
rations progressives de 1'amplitude des réponses consécutives a
des stimulations cutanées ont déja été mises en évidence. Par exem-
ple, chez des chats spinaux, BUCHWALD et al. (1965) étudient les
phénoménes d'habituation: au niveau des réflexes de flexion. En
stimulant au niveau des récepteurs cutanés, ces auteurs observent
une habituation comparable a celle obtenue aprés stimulation élec-
trique des fibres nerveuses d'origine cutanée. Ceci leur permet
d'éliminer le rdle que pourrait jouer une adaptation au niveau des
récepteurs. WICKELGREN (1967) observe é&galement une réduction pro-
_gressive des réponses réflexes au niveau des motoneurones spinaux
innervant le muscle soléaire aprés stimulation cutanée chez le
chat spinal.

Tous ces auteurs excluent 1'hypothése d'une déplé-
tion au niveau des transmetteurs synaptiques; en effet, 1'habi-
tuation est plus rapide lorsque la stimulation est faible.

Des habituations, au niveau des réfiexes de flexicn,
ont &galement été mises en évidence aprés stimulation cutanée chez
des paraplégiques complets (DIMITRIJEVIC et NATHAN - 1970).

Signalons que 1'intensité utilisée lors de nos expé-
rimentations, pour stimuler la surface cutanée au niveau de la
main est tras faible (toujours inférieure a 1 mA), elle est nette-
ment inférieure & 1'intensité utilisée pour stimuler le nerf sural
(environ 2,5 mA).

III- EFFETS TARDIFS D'UNE _STIMULATION CUTANEE CONDITIONNANTE_SUR
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L'observation de 1a courbe des résultats obtenus par
DEMAIRE (1980) révéle un redressement non significatif de 1'am-
plitude du réfiexe H pour un délai &gal & 200 ms. DELWAIDE et al.
(1981-a) quant 3 eux, observent une premiére facilitation avec un

maximum entre 60 et 80 ms puis une deuxiéme facilitation a 150 ms
environ.
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Chez les auteurs cités, le nombre de délais examinés
aprés 200 ms est trop 1imité pour cerner avec précision les effets
tardifs d'une stimulation cutanée. Pour les mettre en évidence,
nous avons étudié des délais plus rapprochés chez des sujets
valides.

Nous avons ensuite &tudié ces effets tardifs chez 4
sujets paraplégiques complets. Pour ces derniers, les séances ne
peuvent étre trop longues, aussi bien le nombre de délais explorés
chez ces patients a-t-il été réduit.

- Protocole expérimental

. Sujets valides

L'intervalle entre le choc cutané et la stimu-
lation réflexogéne varie de 80 & 500 ms, selon 14 délais répartis
au hasard dans une série. A chaque délai, nous recueillons un bloc
de trois mesures; aprés une série de trois mesures couvrant 1'en-
semble des délais, nous commengons une nouvelle série & un délai
décalé par rapport 3 la série précédente en sorte que la série des
délais est explorée au cours de 1'expérience selon un plan en carré
latin.

Lors de chaque série, nous enregistrons 2
blocs de 3 mesures du réflexe H sans stimulation cutanée condi-
tionnante. Ces réponses nous serviront de référence par rapport
aux valeurs C + H.

Dix sujets ont subi 7 séries de 3 mesures
par délai, soit 21 mesures pour un délai et 42 mesures pour le
réflexe H de référence.

Deux sujets ont subi 6 séries de 3 mesures
par délai, soit 18 mesures pour un délai et 36 mesures pour le
réflexe H de référence.

Quatre sujets paraplégiques complets ont par-
ticipé & nos expériences.
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_ Dans un ordre pseudo-aléatoire nous avons ex-
ploré les délais suivants : 10 - 50 - 100 - 150 - 200 -~ 300 - 500 ms.
Nous enregistrons une mesure par délai et par série. Lors de
chaque série couvrant 1'ensemble des délais ,nous enregistrons
une réponse réflexe H non précédée d'une stimulation cutanée. La
stimulation cutanée conditionnante et 1a stimulation réflexogéne
sont appliquées du méme cOté sur le membre inférieur.

_ Nous avons enregistré 16 mesures par délai
chez 2 sujets et 8 mesures par délai chez 2 autres sujets.

- Résultats :

. sujets valides_

Nous avons calculé la moyenne, la variance
et 1'@cart-type par sujet et par délai.

Afin de permettre la sommation des résultats
individuels, nous avons exprimé les résultats en notes réduites
en utilisant comme référence la moyenne et 1'é@cart-type des répon-
ses réflexes H non précédées d'une stimulation cutanée.

Dans le tableau ~IV -, nous avons regroupé
1'essentiel des résultats : moyennes réduites des réponses H
conditionnées et erreur-standard. Les variations des réponses H
conditionnées sont exprimées en pourcentage des réponses H maxi-
males que nous avons recueillies au début et & 1a fin de chaque
expérience selon la formule suivante :

H = H conditionné - H non conditionné « 100

A H maximal

=~

La courbe obtenue & partir de ces résultats
montre des différences significatives (& p<.05 au t de Student
pour comparaison entre les moyennes obtenues & chaque délai) entre

les réponses réflexes obtenues aprés stimulation du nerf sural
(figure -6-).
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Tableau 1V

Délai Moyez;? réduite Erreur-Standard Pogrzzigzﬁz de
80 0,6550 0,1443 5,22
100 0,3481 0,1320 2,48
120 0,2890 0,1403 2,18
140 0,2668 4 0,1453 2,14
160 0,2048 0,1237 2
180 0,3897 : 0,1334 3,18
200 0,2972 0,1383 2,32
220 0,3247 . 0,1690 2,83
240 0,2808 0,1580 2,43
260 0,1717 : 0,1540' 1,50
280 0,4360 0,1760 ' 3,57
300 0,3738 0,2259 ' 2,68
350 0,1651 - 10,1557 1,55
500 0,0309 0,1598 0,7

Variations de 1la réponse H sous l'effet d'une stimulation du nerf sural

{résultats de 12 sujets valides)

AlS,
LiLLe
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Figgfe 6

Effets d'une stimulation cutanée conditionnante sur 1l'amplitude de la réponse
réflexe H en fonction du délai séparant les deux stimulations : investigation
des délais tardifs chez les sujets valides.

Les barres verticales indiquent les limites de confiance d p = .05.
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On observe notamment :

. Une dépression significative aux points :
100 - 120 - 140 - 160 par rapport au point 80, point d'amplitude
maximale de Ta courbe C + H.

. Un relévement significatif au point 180 par
rapport au point 160.

. Une dépression significative entre le point
180 et le point 260. '

. Un relévement significatif au point 280 par
rapport au point 260.

. Une dépression significative entre le point
280 et les points 350 et 500.

A partir de ces résultats, nous pouvons dégager
1'allure générale de la courbe entre les délais 80 et 500 ms. Aprés
une facilitation marquée & 80 ms, le retour vers le niveau de réfé-
rence (3 500 ms) est perturbé par "une double facilitation tardive"
a 180 ms et & 280 ms.

L'examen des courbes individuelles comparées
3 la courbe moyenne des 12 sujets, nous incite cependant & formuler
quelques remarques. La facilitation tardive, variable en amplitude
suivant les individus, n'apparait pas au délai 180 ms avec la pré-
cision que pourrait laisser supposer le tracé de la courbe moyenne.
Celle-ci regroupant 1'ensemble des résultats si elle permet de ré-
duire les influences non contrdlées, ne doit cependant pas nous
faire oublier la variabilité en amplitude et en latence du phénoméne
étudie.

Le nombre 1imité de mesurés par délai et le
nombre restreint de sujets testés nous interdisent toute analyse
précise.

La sommation des résultats effacerait les carac-
téristiques des réponses de chaque sujet, c'est pourquoi nous préfé-

-

rons discuter d partir de courbes individuelles (figure -7-).
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Figure 7

Effets d'une stimulation cutanée conditionnante sur 1'amplitude de la réponse
réflexe H en fonction du délai séparant les deux stimulations : investigation
des délais tardifs chez 4 sujets paraplégiques complets.
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Aux délais 50-100 ms, le relévement de la courbe
d'excitabilité est constant chez les 4 paraplégiques; les résultats
sont analogues & ceux observés Tors de 1'expérimentation effectuée
chez les paraplégiques, aux délais 20 & 120 ms.

Chez tous les sujets, le retour vers le niveau
de référence est altéré par une 2 éme facilitation. Celle-ci appa-
rait 3 des délais variables suivant les sujets, atteignant son am-
plitude maximale vers 150 ms chez un sujet (P.T.), elle culmine a
300 ms chez un autre sujet (B.H.).

Les délais explorés ne sont pas suffisamment
rapprochés pour faire apparaitre d'éventuelles facilitations de
durée bréve.

- Discussion :

Chez les sujets valides, GASSEL et OTT (1970) ont
testé les effets d'une stimulation cutanée sur le réflexe T du
soléaire. I1s observent une double facilitation. Pour ces auteurs,
le premier relévement qui apparait vers 100 ms serait di aux effets
des afférences cutanées du groupe II, le deuxiéme, signalé entre 150
et 250 ms, serait engendré par les fibres cutanées du groupe III;
ils n'excluent nullement 1'intervention possible d'une boucle spino-
bulbo-spinale. DELWAIDE et al. (1981-a) pour rendre compte de la
facilitation observée & 150 ms sur les tracésC + H suggérent la par-
ticipation d'une boucle réflexe longue.

D'aprés nos résultats, toujours chez des sujets valides
aprés une stimulation cutanée non douloureuse, le retour au niveau
initial serait perturbé par deux phases de facilitation. Ceci nous
conduit a ehvisager un phénoméne oscillatoire au niveau du systéme
neuro-musculaire. Les sources d'un tel mécanisme rythmique peuvent
étre recherchées, soit au niveau d'une possible perturbation de 1la
boucle gamma, soit au niveau des centres supra-médullaires (boucles
longues), soit au niveau d'une activité oscillatoire au niveau des
interneurones médullaires.
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Les résultats, certes limités, obtenus chez des
sujets paraplégiques, nous incitent & rejeter 1'origine supra-
"médullaire des facilitations tardives.



DISCUSSION GENERALE.
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Notre travail a pour objectif principal d'aborder le pro-
bléme de 1'origine médullaire ou supramédullaire de 1a facilitation
observée aux délais 70-90 ms aprés une stimulation cutanée de faible
intensité appliquée sur le territoire innervé par le nerf sural.
Nous étudions en outre les effets tardifs d'une telle stimulation.
Les résultats obtenus aprés stimulation cutanée délivrée au niveau
de la main précisent la nature segmentaire ou intersegmentaire des
effets.

Aprés avoir discuté de la nature médullaire des effets, nous
nous intéresserons plus particuliérement au probléme soulevé par les
facilitations tardives apparues aprés stimulation cutanée ; puis nous
essajerons d'entrevoir les rapports pouvant exister entre ces faci-
litations enregistrées dans les courbes C + H avec celle de la courbe
H+ H et la réponse réflexe M2.

I-_NATURE MEDULLAIRE DE LA _FACILITATION OBSERVEE SUR_LES_TRACES
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Les résultats établissent clairement que la facilitation
surale du réflexe de HOFFMANN, enregistrée du coté ipsilatéral, est
présente chez des sujets dont Ta moélle est totalement isolée des
centres supraspinaux. Cet accroissement d'excitabilité est un phé-
noméne constant puisque nous 1'avons observé sur chacun des 9 sujets,
et important puisque sa valeur moyenne entre 50 et 120 ms est égale
a 5,9 % de H maximal, ce qui représente un accroissement de 11,9 %
de la valeur du réflexe de référence. De telles valeurs sont trés
proches de celles enregistrées par DEMAIRE (1980) sur des sujets
valides et les délajs auxquels se manifeste ce phénoméne sont compa-
tibles avec les résultats décrits par HUGON (1967), DELWAIDE et al.
(1981-a).
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Ces résultats nous -aménent 3 conclure que la facilitation
cutanée enregistrée chez des sujets valides aux mémes délais est
bien un phénoméne spinal.

D'aprés DELWAIDE et al. (1981-a), 1'allure de la courbe
d'excitabilité observée aprés stimulation surale du cdté contrala-
téral est similaire & celle obtenue du c5té ipsilatéral. Nous avons
mis en évidence une amplitude moindre du c6té contralatéral. Cette
facilitation est retrouvée chez un sujet a section médullaire com-
pléte. Nos résultats indiquent é&galement que des effets intersegmen-
taires facilitent les motoneurones spinaux au délai 80 ms.

Des effets similaires au niveau des motoneurones du soléaire,
provenant de différents points du corps doivent étre véhiculés par
une voie commune jusqu'au niveau segmentaire. Les caractéristiques de
la voie propriospinale sont compatibles avec une telle fonction.

Les mécanismes segmentaires pouvant altérer 1'excitabilité
du pool des motoneurones spinaux interrogé par le réflexe H peuvent
étre recherchés au niveau des circuits de RENSHAW, de Ta boucle
gamma, des possibilités d'inhibition présynaptique et des circuits
interneuroniques.

Les fibres musculaires du soléaire, dont nous enregistrons
1'activité, sontinnervées principalement par les motoneurones alpha
toniques. Ces derniers, lors de leur activité, subissent un contrdle
rétro-actif inhibiteur par 1'intermédiaire des cellules de RENSHAW.
Comme la stimulation cutanée est infraliminaire pour tout réflexe
dans le solé "*ve, nous ne pouvons invoquer une action du circuit
de RENSHAW consécutive & une activité des motoneurones alpha toni-
ques. Cette action récurrente serait d'ailleurs freinatrice.

Chez le sujet valide, les afférences cutanées ont une
action facilitatrice sur les cellules de RENSHAW (RYALL et PIERCEY -
1971), elle se traduit par une inhibition des motoneurones alpha,
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gamma et de 1'interneurone la. D'aprés VEALE et al. (1973), 1'effet
global aboutit & un effet régulateur entre les agonistes et les
antagonistes, jouant un rdle important dans la stabilisation de
1'attitude. Les cellules de RENSHAW en inhibant 1'interneurone Ia
permettent aux muscles antagonistes de réagir rapidement en cas de
déséquilibre.

Nous ne pensons pas que 1'activité des cellules de RENSHAW
qui, dans certaines conditions, assure une balance régulatrice entre
1'excitabilité des agonistes et des antagonistes puisse rendre
compte de la facilitation (ou d'un accroissement de cette facilita-
tion) observée chez les valides. En effet cette facilitation est
également observée chez des sujets spastiques qui ne présentent
plus de modulation de 1'inhibition récurrente (VEALE et al. - 1973,
CASTAIGNE et al. - 1978).
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D'aprés DELWAIDE et al. (1981-a), les afférences cutanées
d'origine surale arrivent au niveau de 1a mo€lle 18,1 ms apraés la
stimulation. Envisageant une action des afférences cutanées sur la
boucle gamma, HUGON (1967) fait référence aux travaux de HAGBARTH
(1952), de ELDRED et HAGBARTH (1954). Ces auteurs soulignent la
grande sensibilité des motoneurones gamma a la stimulation cutanée.

Pour APPELBERG et al. (1977) les afférences cutanées
auraient une action facilitatrice sur les motoneurones gamma dyna-
miques. Dans ces conditions, les effets exercés en retour sur les
motoneurones alpha par 1'intermédiaire des fibres Ia se feraient
sentir environ 50-60 ms aprés le choc cutané. Comme la stimulation
H teste les motoneurones avec une Tatence de 15 ms, nous pouvons
estimer que les effets facilitateurs provoqués par la boucle gamma
devraient apparaitre au niveau des courbes C + H lorsque la stimu-
lation cutanée précéde le réflexe H de 35 & 45 ms. Ceci parait
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compatible avec les résultats obtenus. Cependant, du fait des
effets inhibiteurs des afférences Ia sur les muscles antagonistes,
ce mécanisme ne semble pas pouvoir expliquer les effets facilita-
teurs observés au niveau du soléaire ipsilatéral, controlatéral

et sur le jambier antérieur (DELWAIDE et al. - 1981-a).

3- Action des afférences cutanées sur les mécanismes de
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Le réflexe H explore 1'excitabilité de 1'arc monosynap-
tique ; les variations d'amplitude observées peuvent &tre attri-
buées, d'une part aux variations de 1'excitabilité des motoneurones
spinaux, d'autre part aux influences s'exergant au niveau présynap-
tique sur les afférences la. Chez les sujets valides, un interneu-
rone, sous contrdle supraspinal serait responsable de 1'inhibition
présynaptique. Chez les sujets spastiques, cet interneurone, privé
de 1'influence des centres supérieurs, serait moins actif et de ce
fait, i1 y aurait une levée importante de 1'inhibition présynapti-
que. Celle-ci serait en partie responsable de 1'hyperréflexie
observée chez les sujets spastiques (DELWAIDE - 1973).

Une action dépressive sur les mécanismes de 1'inhibition
présynaptique 3 partir des afférences cutanées de bas seuil a déja
été proposée par LUND, LUNDBERG et VYCKLICKY (1965), elle pourrait
expliquer, chez les personnes valides, une augmentation de 1'effi-
cacité de la stimulation électrique test ; chez les paraplégiques,
cette levée de 1'inhibition présynaptique dide & la perte de 1'in-
fluence supra-spinale est permanente. Elle ne peut rendre compte
de la facilitation.

Les travaux de LUNDBERG (1969) et de ROSENBERG (1970) sans
remettre en cause les effets flexogénes des messages cutanés, ont
mis en évidence des effets facilitateurs au niveau des motoneurones
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des extenseurs. Ces résultats sont compatibles avec 1'hypothése de
ECCLES et LUNDBERG (1959), HOLMQUIST et LUNDBERG (1961). Ces
auteurs suggérent qu'un pool de motoneurones peut recevoir & par-
tir des mémes afférences cutanées des influences facilitatrices

et inhibitrices.

Récemment PINTER et al. (1982) en enregistrant les poten-
tiels post-synaptiques des motoneurones alpha du gastrocnémien
chez le chat, aprés stimulation des fibres cutanées de bas seuil
du nerf sural, observent également ces deux types d'effets. Cepen-
dant, la plupart des motoneurones sont facilités. ROSENBERG (1970)
en étudiant le méme muscle, aboutit & l1a conclusion inverse.

La latence des effets facilitateurs est compatible avec
une voie trisynaptique, en accord avec les travaux de LUNDBERG
(1969). Une chaine segmentaire, composée de trois interneurones,
conduirait les effets inhibiteurs aux motoneurones spinaux
(ROSENBERG - 1970, PINTER et al. - 1982).

Ces résultats confirment 1'existence d'au moins deux
chaines interneuroniques conduisant les messages cutanés de bas
seuil vers les motoneurones sbinaux des muscles extenseurs. Cer-
tains motoneurones recevraient des influences excitatrices et
inhibitrices, d'autres ne recevraient qu'un seul type d'influence.

Du point de vue fonctionnel, nous pouvons distinguer des
effets facilitateurs et des effets inhibiteurs. Cependant, 1'in-
fluence respective de ces effets cutanés est sensiblement diffé-
rente au niveau d'un pool moteur suivant le type de motoneurones
recrutés. La distribution des afférences cutanées n'est pas uni-
forme au niveau des motoneurones (ROSENBERG - 1970) ; la nature
et 1'importance des connexions entre les afférences cutanées et
les motoneurones varient selon les unités motrices explorées.
Aprés stimulation des fibres cutanées de bas seuil les motoneu-
rones phasiques innervant les fibres musculaires & contraction
rapide (type F : fast twitch ; type FR : fast resistant, suivant
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la classification de BURKE - 1968) sont nettement plus facilités
que les motoneurones alpha toniques innervant les fibres d contrac-
tion lente (type S : slow twitch ; BURKE - 1957).

Les motoneurones alpha toniques ont peu ou pas de connexions
avec le dernier interneurone de la chaine excitatrice. Par contre,
les effets inhibiteurs sont trés marqués au niveau de ces motoneuro-
nes (BURKE et al. - 1970). Cet ordre de recrutement au niveau d'un
pool de motoneurones est en contradiction avec la 1oi d'HENNEMAN
qui stipule que les motoneurones du noyau moteur sont recrutés
d'aprés leur seuil d'excitabilité lui-méme fonction de leur taille.
Ce bouleversement de 1'ordre de recrutement par les afférences cuta-
nées, avec possibilité d'un contrdle séparé pour les motoneurones
toniques et pour les phasiques a &té mis en évidence par KANDA et
al. (1977) ices derniers montrent qu'une facilitation'des motoneurones
alpha toniques provoquée par un étirement brusque peut &tre inhibée
par une stimulation cutanée délivrée au niveau de la cheville ; au
méme instant les motoneurones alpha phasiques sont excités.

Le muscle soléaire, dont nous enregistrons 1'activité
électromyographique, est constitué d'environ 75 % de fibres muscu-

laires & secousses lentes (type S) de type tonique et de 25 % de
fibres musculaires & secousses rapides (type F et FR). Le réflexe
H explore 1'arc monosynaptique et de ce fait teste principalement
les motoneurones alpha toniques, plus sensibles aux afférences Ia
(1e recrutement par les afférences la ob&it a la 1oi d'HENNEMAN,
bien entendu lorsque Te réflexe n'est pas précédé d'un stimulus
conditionnant cutané).

La présence, au niveau segmentaire, d'une chaine inter-
neuronique excitatrice pourrait rendre compte des effets facilita-
teurs observés au niveau des motoneurones spinaux aprés stimula-
tion cutanée des fibres de bas seuil. Cette chaine exercerait son
influence en premier lieu au niveau des motoneurones alpha phasi-
ques. Du point de vue fonctionnel, cette modification de 1'excita-
bilité, favoriserait le recrutement des unités motrices phasiques
lors des mouvements rapides et balistiques.
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Chez 1'animal, cette chaine semble activée exclusivement
par les afférences cutanées (LUNDBERG - 1969). Les centres supra-
spinaux ont une action facilitatrice au niveau des interneurones
formant la voie excitatrice (PINTER et al. - 1982). Les voies
supraspinales (faisceau pyramidal et voie rubro-spinale surtout)
paraissent emprunter les chaines internunciales, excitatrice et
inhibitrice, pour exercer un contrdle différencié sur les unités
motrices rapides et lentes. Cette altération de 1'ordre normal de
recrutement permettrait une meilleure synchronisation lors de
T'activité motrice.

La voie internunciale inhibitrice nécessite une stimula-
tion cutanée 1égérement plus intense (PINTER et al. - 1982), elle
est activée par des afférences cutanées de bas seuil et de haut
seuil (HONGO et al. - 1969) et subit une dépression tonique de la
part de la voie réticulo-spinale. Cette inhibition s'exerce
d'aprés ENGBERG et al. (1968) sur le premier interneurone de la
chaine segmentaire. Cette voie serait responsable de 1'inhibition
observée chez Tes valides 3 50-80 ms aprés une stimulation de
nature douloureuse. .

Nous considérons les chaines interneuroniques comme les
derniers relais aboutissant au pool des motoneurones spinaux.
Cependant, Tes effets tant contralatéraux qu'intersegmentaires
doivent emprunter d'autres voies avant d'influencer ces chaines
internunciales. Ne pouvant faire référence d des structures supra-
spinales, nous avons émis 1'hypothése d'une intervention du sys-
téme propriospinal. Le dé&tour par ce systéme permettrait de mieux
comprendre le long délai nécessaire & 1'expression des altérations
de 1'excitabilité motoneuronale. Nous pouvons estimer un délai au
niveau spinal de 65 & 75 ms avant d'observer 1'effet facilitateur
maximal. Ce délai important est difficilement compatible avec un
systéme segmentaire @ trois interneurones, méme si nous tenons
compte des effets réverbérants possibles, des vitesses de conduc-
tion différentes au niveau des fibres cutanées et de la sommation
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temporelle des effets. Le détour par le systéme propriospinal
aurait 1'avantage de permettre une intégration entre les infor-
mations provenant de sources différentes (centrales, interseg-
mentaires, périphériques). Ceci pourrait expliquer les varia-
tions observées au niveau des réponses réflexes suivant le
contexte dans lequel ils sont étudiés. Par exemple, chez les
sujets valides, la modulation interneuronale réalisée par
1'intermédiaire de 1a voie propriospinale permet ou non 1'accés
des afférences périphériques vers les motoneurones. Ce contréle
est essentiel dans 1'activité motrice. SCHOMBURG et al. (1981)
montrent que des stimulations cutanées portées sur les pattes
antérieures d'un chat spinal, évoquent au niveau des réflexes
spinaux lombo-sacrés des facilitations ou des inhibitions qui
sont dépendantes de la phase du cycle de la marche et indépen-
dantes par rapport & la surface cutanéestimulée. Généralement
des E.P.S.P. sont facilités au niveau des motoneurones recrutés
lors de la phase active de la marche alors que des I.P.S.P.
sont plus prononcés au niveau des motoneurones lors de la phase
passive. Ces résultats suggérent une assistance motrice de 1la
part des afférences cutanées qui ne peut se réaliser que par
1'intermédiaire de chafnes segmentaires ayant des effets opposés
au niveau des motoneurones spinaux. D'aprés SCHOMBURG et al.
(1981) 1'accés alternatif vers la voie inhibitrice ou facilita-
trice, en relation avec la phase active ou passive du cycle

de la marche chez le chat spinal serait réalisé par le programme
locomoteur spinal.

- v - - -

Dans toutes nos expérimentations, 1'intensité de la sti-
mulation étant faible (inférieure & 3 mA), nous estimons avoir
stimulé uniquement des fibres cutanées de gros calibre (fibres II).
Les travaux de BOUREAU et al. (1978) ont montré que les fibres du
groupe III ne sont mises en jeu que pour des intensités de 1'ordre
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35 3@ 50 mA. De ce fait, nous n'acceptons pas 1'hypothése de GASSEL
et OTT (1970) attribuant les effets tardifs facilitateurs aux
fibres du groupe III. Nos résultats obtenus aux délais tardifs
chez les paraplégiques ne paraissent pas en faveur d'une boucle
réflexe longue. Nous ne pouvons, par contre, & partir de nos ré-
sultats réfuter une perturbation de 1'activité au niveau de la
boucle gamma. Le choc cutané peut stimuler les motoneurones gamma
plus petits et plus excitables que les motoneurones alpha, et en
conséquence entrainer des modifications dans 1'activité des récep-
teurs fusoriaux et dans les effets qu'ils exercent sur les moto-
neurones spinaux. Les décharges fusoriales sont particuliérement
élevées lors de la phase de relaxation qui suit une contraction
réflexe (SZUMSKI - 1974). La stimulation des motoneurones gamma,
si elle n'entraine pas de variation de tension détectable dans le
muscle correspondant, provoqaé cependant une augmentation des
influx véhiculés par les fibres afférentes des fuseaux neuro-
musculaires et de ce fait provoque une facilitation au niveau
des motoneurones alpha. Nous avons déja signalé les observations
de DELWAIDE et al. (1981-a) qui décrivent au niveau de deux muscles
antagonistes, le jambier antérieur et le soléaire, les mémes effets
facilitateurs 3 150 ms. Ceci ne parait pas compatible avec un
effet des afférences Ia sur les motoneurones alpha, ces afférences
exercant une action inhibitrice sur les motoneurones antagonistes.
Les afférences cutanées pourraient activer une boucle
réflexe au niveau des voies propriospinales, boucle qui serait
susceptible d'engendrer une activité oscillatoire. Cette hypothése
a déja eté envisagée par STRASSBURG et al. (1980) pour rendre
compte de la facilitation tardive observée sur les courbes H + H :
le premier choc électrique peut activer des fibres cutanées de
gros calibre et provoquer ainsi une facilitation tardive. D'aprés
CRAYTON et RUED (1980), les tracés H + H ont une configuration
plus complexe que celle généralement décrite ; ils observent des
oscillations, variables suivant les sujets, avant le retour vers
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le niveau de référence. Chez les spastiques, la phase de facili-
tation est plus précoce et plus ample que la normale ; pour
STRASSBURG et al. (1980) une désinhibition tonique du systéme
propriospinal pourrait expliquer ce fait. Ce relévement observé
en pathologie, sur les tracés H + H, contraste avec les réponses
M2 recueillies chez des sujets atteints de 1ésions cérébrales.
Pendant la phase aigué, consécutive au traumatisme, les réponses
M2 et les réflexes tendineux sont abolis ; aprés stabilisation
les réponses M2 et T apparaissent simultanément (LEE et TATTON -
1978).

Ces résultats seraient en faveur d'une participation
du systéme fusimoteur dans la génése de la réponse M2. L'ampli-
tude de cette composante est déprimée par anesthésie locale de
la peau, de ce fait une coopération entre les afférences muscu-
laires et cutanées a été postulée. GHEZ et SHINODA (1978) émet-
tent 1'hypothése d'une action directe des afférences de type II
du fuseau neuro-musculaire sur les motoneurones spinaux ou d'une
maniére indirecte en activant les motoneurones gamma dynamiques.
Cette derniére éventualité avait déja été suggérée par APPELBERG
et al. (1977). Des convergences sur des interneurones communs
entre les afférences musculaires du groupe II et les afférences
cutanées ont été signalées (KNIFFKI et al. ~ 1981). Ces influences
agiraient par 1'intermédiaire de 1a boucle gamma. Ceci pourrait
rendre compte du fait que, contrairement aux facilitations cuta-
nées, la réponse M2 n'apparait qu'au niveau du muscle perturbé.



RESUME ET CONCLUSTION.
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Notre travail a pour objectif principal de déterminer la nature
spinale ou supra-spinale de la facilitation de 1'arc monosynaptique
. observée 70 a 90 ms aprés une stimulation de faible intensité appli-
quée sur le territoire cutané du nerf sural.

L'examen chez des patients présentant des lésions médullaires
complétes des modifications que ces afférences cutanées entrainent
sur le réflexe de HOFFMANN nous a permis de retrouver une facilitation
trés significative. Cet accroissement d'excitabilité est un phénoméne
constant manifesté par chacun des 9 sujets et dont 1'ampleur et le
décours temporels sont comparables & ce que 1'on observe chez les
sujets valides; 11 nous semble donc possible de conclure que chez ces
derniers, la facilitation qui culmine entre 70 et 90 ms est bien un

phénoméne spinal.

Chez les 12 sujets valides examinés, cette facilitation est
également présente aprés stimulation surale délivrée sur le pied contra-
latéral & la stimulation réflexogéne; toutefois 1'accroissement d'am-
plitude est en moyenne plus marqué du cOté ipsilatéral que du cdte
contralatéral (6% de la réponse H maximale contre 3,2%). Ces effets
bilatéraux sont également enregistrés chez des sujets spinaux.

Afin de préciser la nature segmentaire ou intersegmentaire des
phénoménes observés, des stimulations cutanées de faible intensité
ont &té appliquées au niveau de la main chez les sujets valides et
chez un sujet quadriplégique. On retrouve 13 encore des effets faci-
litateurs du réflexe de HOFFMANN, bien que les résultats ne soient
pas homogénes et doivent étre considérés avec prudence, ils renforcent
néanmoins 1'idée d'un effet sur les motoneurones spinaux qui n'emprun-
terait que des voies intraspinales.

L'étude des effets tardifs, chez les sujets tant valides que
paraplégiques, suggére que la facilitation observée vers 70-90 ms
est suivie d'au moins une autre phase facilitatrice.
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L'ensemble des résultats observés nous conduisent & envisager
une mise en jeu du systéme propriospinal par les afférences cutanées,
ce qui pourrait rendre compte de la latence des phénoménes observés,
de leur caractére bilatéral et de la composante oscillatoire enregis-
trée aux délais plus tardifs.

L'enregistrement de plusieurs phases de facilitation aux délais
tardifs entre la stimulation cutanée et la stimulation réflexogéne
permet d'éclairer le rdle éventuel des afférences cutanées dans la
génése du rebond observé sur les tracés H + H et leur participation
dans 1'@laboration d'une réponse M2 aprés perturbation de la contrac-
tion musculaire. De plus, les résultats recueillis aprés stimulation
cutanée chez les paraplégiques, suggérent que 1'explication des effets
tardifs ne doit pas nécessairement faire référence aux structures
supérieures.
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