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Question clinique

Quel impact [’entrainement contre résistance a-t-il sur les capacites
cardiorespiratoires des personnes &gees en bonne santé en comparaison a
I’absence d’exercice ou a des exercices factices ?

Contexte

L’intérét de la thérapie par I’exercice dans certaines pathologies a déja été discuté de nombreuses
fois dans Minerva (1-8). En effet, qu’il soit étudié seul (1-6) ou en association avec d’autres
interventions (7,8), son effet est toujours bénéfique lorsque sont étudiés des patients atteints de
maladies spécifiques. Son intérét semble moins clair lorsque la population étudiée est composée de
personnes agées en bonne santé car une étude randomisée (9) analysée par Minerva (10) en 2021
n’avait pas mis en évidence de lien entre une supplémentation en vitamine D, des acides gras oméga-
3 ou de I’exercice physique et la pression artérielle, la performance physique, la fonction cognitive
ou I’incidence des fractures ou des infections dans cette population.

Résumé

Meéthodologie
Revue systématique avec méta-analyse (11).

Sources consultées
e bases de données CINAHL, MEDLINE, EMBASE et EMCARE.

Sélection des études
e criteres d’inclusion (PICO) :

o population : hommes et femmes agés de 60 ans et plus en bonne santé ; les études
sélectionnant des patients porteurs de maladies chroniques étaient sélectionnées
uniquement lorsque la maladie chronique en question n’était pas un critére
d’inclusion spécifique

o intervention : entrainements comprenant exercices de force ou contre résistance
répartis sur plusieurs sessions ; les études de plus de 24 semaines ont été incluses a
part afin d’améliorer I’homogénéité entre étude a court terme et études a long terme

o control : population sans entrainement ou entrainement factice

o outcome : mesure de la capacité cardiorespiratoire : VO, max, test de marche de 6
minutes et seuil anaérobique
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critéres d’exclusion
o ¢études exclues si les deux types d’exercices étaient mélangés ou si les conclusions
¢taient prises aprés une séance d’entrainement
37 études ont été selectionnées.

Mesure des résultats

modele a effets aléatoires avec estimation par maximum de vraisemblance restreint

lorsque plus de 10 études ont été incluses, les auteurs ont produit un « contour-enhanced
funnel plot » et testé un éventuel biais de publication avec le test de régression linéaire
d'Egger (p<0,1)

ils ont utilisé « 12 » pour calculer I’hétérogénéité.

Résultats

VO,max* : 24 études sur les 37 que comprenaient la revue rapportaient des résultats pour la
VO,max ; parmi ces 24 études, une augmentation statistiguement significative de la VOzmax
(MD de 1,89 ml/kg/min avec IC a 95% de 1,21 & 2,57) a été observée dans les études a court-
terme (durée inférieure ou égale a 24 semaines) mais pas dans les études a long-terme

test de marche de 6 minutes : 13 études sur les 37 que comprenait la méta-analyse
rapportaient des résultats pour le test de marche de 6 min; parmi ces 13 études, une
augmentation significative de la distance parcourue durant le test de marche de 6 min (MD
de 30,89 avec IC a 95% de 26,07 a 35,08) a été observée dans les études a court terme mais
pas dans les études a long terme

seuil aérobie** : 4 études sur les 37 que comprenait 1’étude rapportaient des résultats pour
le seuil aérobie ; parmi ces 4 études, une augmentation significative du seuil aérobie (MD de
1,27 ml/kg/min avec IC a 95% de 0,44 a 2,09) a été observeée ; les 4 études étaient des études
a court terme.

Conclusion des auteurs

Cette revue méthodique alimente les preuves de plus en plus nombreuses que la mise en ceuvre d'un
entrainement en résistance chez les personnes agées améliore I'état de santé général, en particulier a
court terme.

Financement de I’étude

Cette étude a été financée par le MRC/Versus Arthritis Centre for Muscu loskeletal Aging Research
(numéro de subvention MR/R502364/1) et I'Institut national de recherche en santé (NIHR) Centre de
recherche biomédicale de Nottingham (BRC).

Conflit d’intéréts des auteurs
Aucun conflit d’intérét n’est déclaré.

Discussion
Evaluation de la méthodologie

Cette revue systématique présente plusieurs points faibles méthodologiques qui fragilisent ses résultats.
En effet, les critéres d’inclusions dans I’étude sont assez peu définis notamment sur la nature et le
protocole des exercices contre résistance (fréquence, types, etc). Par ailleurs, le manque d’homogénéité
dans les mesures étudiées entre les études incluses diminue la puissance statistique des résultats et cela
plus spécifiquement pour le test de marche de 6 minutes ainsi que le seuil anaérobie pour lesquels seuls
respectivement 13 et 4 études ont été analysés sur les 37 que comprend 1’étude au total. Par ailleurs, il
n’existe pas de relation proportionnelle entre la durée de ’intervention et les résultats car seules les
interventions de courte durée ont permis de montrer une amélioration des parametres de la capacité
cardiorespiratoire. Il est également important de noter que les auteurs ont analysé le risque de biais grace
au Cochrane risk-of-bias tool for randomized trials (12) et que sur les 37 études comprises dans la méta-

revue, seules 2 présentaient un risque faible de biais et 16 études un risque élevé de biais.
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Evaluation des résultats

Par ailleurs, la pertinence clinique des critéres de jugement n’est discutée a aucun moment et semble
questionnable. 2 criteres (VO.max et seuil aérobie) sont des critéres intermédiaires. Concernant la
VO.max, ce parametre est habituellement interprété en comparaison a une valeur théorique prédite
dépendante notamment du sexe et de I’age. Dans ce contexte une variation de 1,89 ml/kg/min peut donc
recouvrir des réalités trés différentes d’un individu a I’autre. Concernant le seuil anaérobique, aucune
définition n’est donnée et aucun commentaire n’est fait sur la méthode de mesure (mesure directe du
lactate ? estimation ?). Enfin concernant le test de marche, la différence de distance parcoure retrouvée
ici correspond tout juste & la différence minimale cliniquement importante (= 30 m) (13). En outre, il
n'y a pas de relation proportionnelle entre la durée de l'intervention et les résultats, car seules les
interventions de courte durée ont produit une amélioration des paramétres de la condition
cardiorespiratoire.

Que disent les guides de pratique clinique ?

L'intérét d'une pratique physique afin de maintenir une bonne santé et une capacité fonctionnelle
importante chez la personne agée n'est plus a discuter. Par ailleurs, I'exercice physique fait également
parti de l'arsenal thérapeutique et préventif dans de nombreuses pathologies plus spécifiques tels que la
dépression, les chutes de la personne agée, l'insuffisance cardiaque ou encore les troubles cognitifs. Pour
ces raisons, I'exercice physique sous toutes ses formes doit &tre promu chez les personnes agées qu'elles
soient ou non en bonne santé.

Conclusion de Minerva

Cette revue systématique avec méta-analyse de qualité méthodologique modérée en raison de critéres
d’inclusions flous, d’un manque d’homogénéité dans les mesures, d’un risque de biais des études
sélectionnées souvent élevés et dont la pertinence clinique des résultats est discutable reste cohérente
avec le consensus actuel sur la pratique d’une activité physique chez la personne agée et son impact sur
la santé.

* VO,max: volume maximal d'oxygene consommé par un organisme par unité de temps lors d'un
exercice aerobie.

** Le seuil aérobie est le point a partir duquel le corps commence a former de l'acide lactique lors d'un effort
physique. C'est un indicateur du passage de la combustion des graisses a celle des sucres.
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