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 Les RMS normalisés et les déplacements moyens ont été 
soumis à des ANOVAs à mesures répétées 

INTRODUCTION 

 La vitesse et la force maximale influenceraient la réponse des 
fuseaux neuromusculaires et l’activité électrique des muscles 
paraspinaux 

 La prétension augmenterait la précision de la manipulation 
vertébrale (SMT) 
 

 
 
 
 
 

 Évaluer les réponses physiologiques et biomécaniques du rachis 
durant une manipulation vertébrale en fonction de la variation 
de la force de prétension, de la vitesse et de la force maximale 

MÉTHODES 
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DISCUSSION & CONCLUSION RÉFÉRENCES 

 La réponse EMG est directement proportionnelle à la force de prétension, la vitesse d’impulsion et la force maximale. 

 Le déplacement des segments adjacents au point de contact est diminué lors de l’impulsion lorsqu’on augmente la force de 
prétension ce qui permet une plus grande précision. 

 Cette étude suggère que les réponses physiologiques seraient modulées en fonction du taux d’application de la force. 
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ÉTUDE STANDARDISÉE DES PRINCIPAUX PARAMÈTRES DE LA MANIPULATION VERTÉBRALE : 
FORCE DE PRÉTENSION, VITESSE & FORCE MAXIMALE 

Michel Loranger, François Nougarou, Isabelle Pagé, Claude Dugas et Martin Descarreaux 
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Force maximale 

Robot1 

Vitesse 

• 20 participants sains, 10H 
10F entre 20 et 35 ans 

• 4 courbes de SMT avec 
une vitesse de 125ms, 
175ms, 225ms et 275ms 

Force de prétension 

• 23 participants sains, 7H 
16F entre 20 et 38 ans 

• 4 courbes de SMT avec 
une prétension de 5N, 
45N, 90N et 135N  

• Échantillonnage de 
l’EMG à 1000Hz 
avec filtrage de 
base (20 à 450Hz) 

• 26 participants sains, 15H 
11F entre 19 et 42 ans 

• 4 courbes de SMT avec 
une force maximale de 
80N, 130N, 180N et 255N 
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