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Football de Haut-Niveau : Analyses physique et physiologique—Blessures et
Prévention

High-Level Football : Physical and physiological analysis- Injury and
Prevention

Résumé

Objectifs : Dans cette revue de question, les auteurs réalisent un état des lieux des connaissances relatives a
I’activité en match et des caractéristiques des joueurs et joueuses de haut niveau, ainsi qu’a la traumatologie et a
la prévention des blessures en football.

Actualités : La compréhension des exigences spécifiques du football de niveau élite peut fournir des informations
importantes sur les facteurs qui permettent d’étre performant en compétition. En particulier, les mesures
anthropométriques, les capacités physiques et physiologiques des joueurs et des joueuses sont spécifiques et
different I’un de 1’autre.

Perspectives et projets : 11 a été effectué une recherche de la littérature j’usqu’a Novembre 2020 sur les bases de
données Medline via Pubmed, Researchgate, Web of Science, SPORTDiscus et Google Scholar, au terme de
laquelle, il a été retenu 205 études en utilkisant les mots clés : la performance dans le football et ses différentes
variables ; les méthodes de suivi de la charge en match ; 1’analyse de la charge en match ; les caractéristiques
physiques et physiologiques des joueurs et des joueuses élites ; les blessures et la prévention des blessures.
Conclusion : La prise en compte des différents ¢léments de cette revue permettra aux staffs des équipes de football

d’appréhender I’entrainement et la compétition dans un but de performance et de prévention.

Mots-clés: Football; Analyse de 1’activité; Entrainement; Prévention des blessures

Abstract

Aims: In this review the authors achieve a state of knowledge related to the match activity, the characteristics of
elite men and women players, as well as trauma and injury prevention in soccer.

Actuality: Comprehension the specific requirements of elite level soccer can provide important information about
the factors that enable competitive performance. In particular, anthropometric measurements, physical and
physiological capacities of men and women players are specific and differ from each other.

Perspectives and projects: A literature review was carried out from inception to November 2020 on databases of
Medline via Pubmed, Researchgate, Web of Science, SPORTDiscus and Google Scholar, at the end of which, 205
studies were identified using the key terms: performance in football and its different variables; the workload
monitoring in matches; the workload analysis in matches; the physical and physiological characteristics of men
and women elite players; injury and injury prevention.

Conclusion: Considering the different elements of this review will allow staff to understand training and

competition with the aim of performance and injury prevention.

Key-words: Soccer; Match-play activity; Training; Injury Prevention.
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1. Introduction

Le football est considéré comme le sport le plus populaire au monde et est pratiqué par des
millions de personnes des deux sexes et de tous ages.

Le football d'élite moderne devient de plus en plus exigeant en termes de nombre de matches
disputés pendant une saison qui augmente les charges physiques et mentales imposées aux
joueuses et aux joueurs. Chez les hommes, une équipe européenne de haut niveau avait joué
environ 50 matches lors de la saison 2008/2009, et ce nombre a augmenté a environ 60 pour la
saison 2018/2019 [1]. De plus, pour les joueurs internationaux, nous devons également ajouter
les matchs amicaux ainsi que les rencontres internationales amenant ce nombre a plus de 70
matchs joués par saison [1]. Les joueuses internationales disputent elles, environ 50-55 matches
par saison.

Un match de football se déroule en deux mi-temps de 45 minutes entrecoupées d'un intervalle
de repos de 15 minutes entre les deux. L’activité football est définie comme intermittente. En
effet, elle est caractérisée par des variations fréquentes des mouvements (marche, course, sprint,
accélération, décélération, saut, tacle) [2].

Il est bien connu que la compréhension des exigences spécifiques du football de niveau élite
peut fournir des informations importantes sur les facteurs qui permettent d’étre performant en
compétition [2]. En particulier, les mesures anthropométriques, les capacités physiques et
physiologiques comme 1’endurance cardiorespiratoire, la force et I’endurance musculaire, la
vitesse, la capacité a répéter des sprints [3], la coordination et la flexibilité [2, 4]

Maintenir, toute une saison, un haut niveau de forme physique et éviter la fatigue et les blessures
est essentiel pour les performances des joueuses et joueurs et représente un challenge pour les
staffs. Ainsi, identifier et prévoir les diminutions de la performance physique, en réalisant un
monitoring des charges d’entrainement interne et externe, serait utile pour les entraineurs, car
elles pourraient &tre modifiées en conséquence [5]. Il est donc essentiel de disposer
d’indicateurs fiables et valides de 1’adaptation des joueurs aux charges d’entrainement et de
compétition [5].

L’objectif de cette revue de question est de synthétiser les dernicres recherches relatives aux
caractéristiques des joueuses et joueurs de football de haut niveau. Tout particuliérement, nous
discuterons des charges induites par un match de football ainsi que des variables pouvant

influencer la performance puis des caractéristiques physiques et physiologiques du joueur de
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football de haut niveau et pour finir nous discuterons les conséquences sur la genése des

blessures et de leur prévention.

II.  Facteurs influencant la performance dans le football de haut niveau

Le football est un sport ou 1’évaluation de la performance individuelle est complexe. La
performance combine les aspects techniques, tactiques, mentaux et physiques de I’activité [6].
L’activité physique d’un joueur au cours d’un match de football est différente a chaque match
[7-8]. A la fois des variables dites « situationnelles » mais également des variables « liées au

joueur » peuvent influencer 1’activité des joueurs en compétition [9].

2.1. Les variables situationnelles

Le score (quand une équipe est menée ou non), la localisation (domicile ; extérieur), la qualité
de I’opposition (adversaire supérieur ; adversaire inférieur), les dispositifs tactiques (4-4-2 ; 4-
3-3, ...) et environnement li¢es au match (le climat, la température, I’altitude etc.) représentent
I’ensemble des variables situationnelles [9] impactant 1’activité physique des joueurs au cours
d’un match. En Premier League anglaise les distances totales et les distances a haute intensité
parcourues sont plus élevées, lorsque le score est serré et lorsqu’une équipe est menée au score
[10]. Outre le score, jouer a domicile est associé, a un plus grand pourcentage de matchs gagnés
[11-13]. L’effet de foule, du voyage, la présence des familles, les tactiques spécifiques aux
entraineurs et le facteur psychologique sont les principales causes évoquées [ 14].

La qualité de 1’opposition est également un facteur modulant 1’activité physique des joueurs.
Lago-Penas et al. [9] définit la qualité de I’opposition comme les différences au classement de
fin de saison entre les deux équipes. La distance totale et la distance a haute vitesse parcourues
sont plus importantes lorsque 1’équipe adverse est meilleure que 1’équipe étudiée [15]. A
I’inverse, 1’étude de Lago-Penas et al. [9] montre que plus le niveau de ’adversaire est faible,
plus la distance de course effectuée en match par 1’équipe étudiée est faible. Chez des
internationales féminines, 1’équipe étudiée effectuait moins de distance totale face a une équipe
de niveau inférieur mais que, pour autant, elle parcourait une plus grande distance a haute
vitesse [16].

Il existe un lien entre le dispositif tactique choisi par 1’entraineur et la performance collective

[17]. Dans le dispositif 3-5-2, 1’équipe parcourt une plus grande distance totale et une plus
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grande distance a haute vitesse comparativement aux autres dispositifs étudiés [18]. En
premiére division anglaise, une équipe en possession du ballon organisée en 4-5-1 parcourt
moins de distance a trés haute intensité qu’une équipe organisée en 4-4-2 ou 4-3-3 [17].
L’environnement géographique et climatique du match influence également la performance
physique des joueurs en match. Une diminution de 3.1% de la distance totale parcourue est
observée pour les équipes jouant entre 1200m et 1753m d’altitude comparativement aux
€quipes jouant au niveau de la mer [19]. Les joueurs effectuent la plus grande distance de course
a une température entre 11.6 et 15.1°C [20]. Une précédente étude a montré une diminution de
7% (P<0,05) de la distance totale et de 26% (de la distance parcourue a haute intensité¢ (>14
km/h) dans des conditions de fortes chaleurs (43°) par rapport a des conditions tempérées (21°)
[21].

L’activité physique des joueurs en compétition varie d’'un match a 1’autre mais également au
cours du match. Ainsi, la notion de « Peak running performance » [7, 16] est définie comme
étant les cinq minutes du match qui contiennent la distance de course a haute intensité la plus
¢levée [16]. Au sein d’un match de football féminin il apparait un coefficient de variation de
17% et de 53% pour les accélérations et les distances en sprint (>25km/h) respectivement, d’une

période a une autre [22].

2.2. Les variables liées aux joueurs

L’age est un facteur de variation de la performance physique en match en football [23]. Le
coefficient de variation de performance physique d’un match a I’autre est significativement
moins ¢levé chez un jeune joueur (< 25.2 ans) par rapport a un joueur plus agé (> 33.1 ans)
[23]. Les jeunes joueurs sont donc plus constants dans leur performance physique que les
joueurs plus agés. Les auteurs conseillent de faire attention a ne pas surexposer les joueurs les
plus agés en match car leurs performances physiques peuvent donc varier de fagon importante.
Il a également été observé que les joueurs de plus de 30 ans parcouraient moins de distance

totale et réalisaient moins de sprints que les joueurs plus jeunes (<30 ans) [24].

Contrairement a 1’age, la performance physique en fonction du poste a fait I’objet de
nombreuses études depuis plusieurs années [15, 25-26]. Plus récemment, Suarez-Arrones et al.

[27] ont observé que les défenseurs centraux avaient le ratio Temps d’effort/Temps de
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récupération le plus petit. Les milieux de terrain excentrés étaient les joueurs qui parcouraient
le plus de distance dans un match. Les auteurs ont également montré que les distances en sprint
et le nombre de sprint étaient plus élevés chez ces mémes milieux excentrés ainsi que chez les
attaquants par rapport aux autres postes.

Des différences de performances physiques significatives ont pu également étre constatées entre
les hommes et les femmes dans le football de haut niveau. Ainsi, les hommes parcourent en
général plus de distance totale que les femmes sur les matchs de Champions League [28]. Il en
est de méme pour les distances a haute intensité. Par ailleurs, les distances effectuées entre 18

et 25 km/h étaient 37% supérieures chez les hommes que chez les femmes [28].

III. Méthodes de suivi de la charge externe et interne en match

L’analyse de I’activité physique du joueur de football s’effectue par la quantification de la
charge totale lors du match. Celle-ci se caractérise par sa charge externe et sa charge interne
[29-32]. Clemente et al. [33] définissent la charge externe comme des exigences physiques
imposées lors d’un scénario d’un match. L’analyse de la charge externe est réalisée par
I’observation des distances parcourues a différents seuils de vitesse, sprints, des accélérations
et des décélérations. La charge interne représente les réponses biologiques et physiologiques
des joueurs par rapport a une charge externe donnée [34-35]. Les indicateurs de la charge
interne les plus suivis et étudiés sont la fréquence cardiaque (FC), la consommation d’oxygene

(VO2), la lactatémie et la perception de I’effort.

3.1. Charge Externe

L’évaluation de I’activité physique au travers des distances parcourues en match a été beaucoup
¢tudiée lors de ces dix derniéres années. L’analyse des déplacements des joueurs s’effectue via
différentes zones d’intensité et permet de profiler les joueurs en fonction de leur poste et /ou du
dispositif tactique [17-18]. Si les premiéres mesures de la charge externe s’effectuaient via la
notation manuelle il y a 25 ans [36], le recueil des données a ensuite été réalisé par le systéme
d’enregistrement vidéo [37]. Les progres de la technologie ont fait naitre d’autres outils de
mesure plus rapides et plus précis. Parmi les plus connus au niveau mondial on peut citer les

systémes vidéo automatiques ainsi que les systémes par transmission €lectronique. Ces outils
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servent aujourd’hui d’étalonnage pour valider d’autres systémes existant sur le marché [38].
L’utilisation massive des GPS (Global Positioning System) dans football professionnel permet
de caractériser I’activité physique des joueurs a I’entrainement mais également en compétition
[39-41]. Les clubs utilisent donc cet outil pour surveiller la charge d’entrainement et/ou pour
quantifier les performances physiques pendant la compétition [39]. Un effort est enregistré
lorsque la vitesse ou 1’accélération est située dans un seuil spécifique (exemple pour la vitesse
: entre 19.8 et 25.1 km/h) et dure pendant une durée minimale (0,1s a 0,9 s) appelé « durée
minimale d’effort » pour évaluer les différences dans le nombre total d’efforts [42]. Il y a
plusieurs considérations méthodologiques lors de 1’identification d’un effort qui peuvent
changer substantiellement le nombre d’effort identifiés lors du suivi des joueurs. Par exemple,
pour déterminer un effort significatif, les staffs doivent établir une durée minimale a laquelle la
vitesse ou ’accélération doit dépasser le seuil de mouvement spécifique, « durée minimale
d’effort » garantissant ainsi que les pics éventuels dus au « bruit » ne soient pas enregistrés
comme effort [42]. Malone et al. [43] précisent d’une part que la fréquence d’échantillonnage
du GPS peut avoir son importance car il a ét¢ montré que les anciens modeles d’appareils GPS
(1Hz et SHz) présentaient une fiabilité et une validité faibles pour les mesures a haute vitesse
[43]. Pour autant, Taberner et al. [44] ont montré que les valeurs mesurées par les GPS 10Hz et
10Hz étaient fortement corrélées au systeme de vidéo automatique de référence TRACAB
(Suede) (r>> 0.92). 11 est suggéré de réaliser des analyses de mesure individualisées plutot que
des analyses collectives (moyenne d’équipe, etc...) [43]. De plus, plusieurs études préconisent
de ne pas quantifier la charge a I’aide d’une seule donnée mais, au contraire, d’en utiliser
plusieurs car la surveillance des athlétes est plus complexe qu’une donnée prise d’une manicre
isolée [43, 45]. D’autres auteurs suggerent de planifier la charge d’entrainement collective en
fonction des données externes individuelles en match [46]. La planification du mois, de la
semaine et de la séance d’entrainement découlant directement des données en match de
distances parcourues et d’accélérations-décélérations a certains seuils [46]. L’intérét de cette
démarche étant de calibrer, controler et réajuster la charge externe tant collectivement
qu’individuellement. I1 est admis qu’un suivi de la charge externe est essentiel au maintien des
qualités physiques (e.g., VOmax) [34] et des performances physiques en match [47]. De plus,
le suivi de la charge externe est associé a une limitation du risque de blessure myo-tendineuse
[48]. Ainsi, ’exploitation des données GPS en plus des données internes (perception de
I’effort ; FC) est pertinente dans un but de suivi personnalisé de la charge d’entrainement ou de

match [49]. Pour finir, comme il existe de grandes différences de données entre les modéles,
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Thornton et al. [50] préconisent de standardiser le plus possible 1’utilisation de ’outil et le
recueil des données.

Les seuils de vitesse standardisés (e.g., >25,2 km/h), sont utilisés afin de quantifier la charge
externe en match. Ainsi, certains associent les courses a haute vitesse a des seuils supérieurs a
14.4 km/h [28] alors que pour d’autres auteurs ne prennent en compte que les vitesses
supérieures a 21 km/h [51]. Concernant les sprints on retrouve également des valeurs de seuils
hétérogenes. Si Mohr et al. [37] considerent que toute course supérieure a 18 km/h comme un
sprint, la majorité des autres auteurs [8, 20, 27, 28, 39] considerent des valeurs beaucoup plus
¢élevées. Cependant, un consensus émerge et les seuils de haute vitesse communément utilisés
sont 19,8-25,1 km/h pour la course a tres haute intensité et supérieur a 25,1 km/h pour le sprint.
Certaines études suggerent toutefois une redéfinition des seuils non pas en fonction de la vitesse
brute mais de vitesse relatives et individualisées [46, 49]. Bradley et Vascovi [30] montrent que
les seuils de vitesses bruts ne peuvent pas étre les mémes pour les femmes et pour les hommes
car les courses a haute intensité (37%) et surtout les sprints a plus de 25 km/h (238%) different
de fagon tres significative en faveur des hommes. Les auteurs suggerent donc de créer des seuils
de vitesse spécifiques aux femmes. Ils proposent par exemple que le seuil de sprint et/ ou de
course a haute intensité soient alignés avec la différence de vitesse maximale entre les deux
sexes (environ 10%) et/ou de la différence de performance au Yo-Yo test (environ 30%). Le
seuil de sprint pour le public féminin représenterait ainsi pour la premiere option 90% du seuil
des hommes (90% de 25 km/h =22.5 km/h). Ces mémes auteurs proposent également des seuils
de vitesse établis en fonction de la vitesse maximale de chaque joueur ou joueuse. Ils seraient
donc mis en place en fonction d’un test de sprint 40m (distance idéale pour atteindre la vitesse
maximale chez le footballeur).

Au-dela des classiques distances parcourues et des temps passés aux différentes vitesses pour
quantifier la charge externe, les notions d’accélération (ACC) et décélération (DEC) sont
¢galement importantes a prendre en compte [46,52]. Les ACC et les DEC sont impliquées lors
des changements de directions qui sont fortement liés a une augmentation du stress
physiologique et donc au risque des blessures musculaires [53]. La distance totale d’ACC et de
DEC lors d’un match de haut niveau peut atteindre 3500-3800m [54-56]. Tout comme les seuils
de vitesse, la quantification du nombre d’ACC et de DEC relative au nombre de minute disputé
est un indicateur pertinent de la charge externe [57]. Comme il a été¢ précisé par ailleurs,
I’interprétation et la comparaison des mesures doivent étre effectuées de maniere prudente.
L’outil GPS peut induire de larges variabilités et de faibles niveaux de fiabilités en fonction du

modele utilisé [38, 58]. Rago et al. [49] dans leur récente revue systématique soulignent les
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faibles consensus entre les méthodes de recueil des données de charge externe par les GPS et
I’interprétation de ces données. Ainsi, il a été rapporté que les déplacements verticaux, les
¢échauffements d’avant-match ou encore les séances de réhabilitation ne sont pas prises en
compte dans I’analyse de la charge externe [49]. Par ailleurs, il a également noté que la charge

externe dans le football féminin est sujet a beaucoup moins d’études que chez les hommes.

3.2. Charge Interne

La quantification de I’activité physique d’un joueur de football lors d’un match peut également
étre réalisée via I’estimation de la charge interne. Le concept de charge interne intégre toutes
les réponses psychophysiologiques survenant lors de 1'exécution de l'exercice [59]. La charge
interne est la réponse individuelle a la charge externe [60]. La charge interne est influencée par
I’entrainement mais également par d’autres facteurs liés au joueur (Figure 1). Les mesures de
la charge interne peuvent étre des indicateurs reflétant la réponse psychophysiologique réelle
que le corps initie pour faire face aux exigences induites par la charge externe [59]. Plusieurs
mesures sont pertinentes pour mesurer la charge interne d’un joueur de football a

I’entrainement.

3.2.1 La fréquence cardiaque

La FC est un des paramétres physiologiques le plus fréquemment utilisé et représente un
indicateur fiable de la charge imposée aux joueurs professionnels de football que ce soit lors
des entrainements et/ou des matchs [61].

D’aprés les résultats de nombreuses études qui ont mesuré la FC en compétition, la FC moyenne
en match est comprise entre 70 et 90% de FC max [37, 61, 62]. Banister [63] a proposé un outil
d’estimation de la charge interne, le training impluse (TRIMP) qui est basé sur la mesure de
FC. Le calcul de la charge interne via la méthode TRIMP est le produit de la durée (en minutes),
de I’intensité de I’exercice (pourcentage d’utilisation de la fréquence cardiaque de réserve) et
d’un facteur de pondération qui modélise 1’élévation exponentielle de la lactatémie avec
I’intensité de 1’exercice [64]

TRIMP= Durée (min)*Intensité (%) *Facteur de pondération

Du fait que le football soit un sport intermittent, la FC est discontinue et fluctue tout au long du

match [61]. Lors des changements de rythmes brutaux, la fréquence cardiaque change

10
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relativement lentement et ne reflétent pas I'intensité de 1’effort du fait de la latence de
I’adaptation de la FC [65]. La dimension aérobie est souvent surévaluée lors de quantification
de la charge de travail par la FC, également la dimension anaérobie des séances de préparation
physique, de musculation et de sprints ne peut étre prise en considération.

Torreno et al. [66] se sont intéressés a la FC par période de jeu (match divisé€ en 6 périodes de
15 min) et ont montré I'intérét d’utiliser I'index d’efficacité de performance (Vitesse en
m/min/%FCmax). Cet index « hybride » permet d’intégrer la charge externe exprimée en
vitesse moyenne au suivi de la charge interne (exprimé en % de la FCmax) et ce, sur plusieurs
séquences de jeu durant tout le match. Il a été montré que cet index était un outil intéressant
pour détecter des différences dans les profils physiques des joueurs professionnels en fonction

des postes de jeu lors de matchs officiels [27].

3.2.2. La consommation d’oxygeéne

Le football de compétition est un sport intermittent dans lequel le systéme aérobie est fortement
sollicité, contribuant a environ 98% de 1’énergie totale [62, 67]. Bien que le football ne soit pas
un sport d’endurance en soi, il est établi qu’un niveau aérobie minimal est nécessaire afin que
le joueur soit capable de soutenir des efforts a intensité élevée et a optimiser la récupération
entre les efforts [68]. Il a ét¢ démontré que certains marqueurs de performance aérobie
permettent de discriminer les joueurs de différents niveaux de performance [67, 69]. Selon
plusieurs auteurs, la consommation maximale d’oxygene (VO.max) témoigne du potentiel
aérobie d’un joueur de football professionnel [70]. Il est cependant difficile de connaitre avec
précision les valeurs pic de VO; lors d’un match de football car les appareils portatifs
permettent d’évaluer les échanges gazeux lors d’un test de terrain ou a I’entrainement [71] mais
ne peuvent pas €tre utilisés lors d’un match. Les mesures s’extrapolent donc en général a partir
de la relation existante entre le FC et la VOomax [58, 72]. Une valeur de 85% de la FCmax
serait équivalente a 75% de la VO,max [73]. Le seuil anaérobie est défini par Davis [74] comme
le pourcentage de VO,max associé a I’augmentation exponentielle de la concentration de lactate
sanguin. La moyenne d’intensité soutenue durant toute la durée d’un match de football est
proche de ce seuil et peut étre traduite en pourcentage de VO,max compris entre 75 et 85%

[62, 75].

3.2.3. La lactatémie
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La lactatémie est utilisée dans de nombreuses disciplines sportives, et notamment le football
de compétition, comme un marqueur d’intensité de I’effort 67, 76]. Dans le football, les valeurs
moyennes en match sont comprises entre 7 et 13 mmol/L [62]. La concentration de lactate
sanguin lors du match varie entre 1 et 15,5 mmol/L [2]. La lactatémie est fortement corrélée
avec d’autres marqueurs de la charge interne comme la FC ou la perception de I’effort. Les
principales limites du suivi de la lactatémie sont, d’une part, son caractére invasif lié¢ au
prélévement sanguin (trés compliqué a effectuer en match) et d’autre part, car il ne doit étre
effectué¢ que par des professionnels habilités, ce qui rend son suivi contraignant d’un point de

vue pratique.

3.2.4. La perception de Deffort

La prise en compte de la perception de I’effort repose sur le principe d’une évaluation a partir
d’une échelle normée [72]. Cette prise en compte a débuté deés 1960 via des recherches de mise
en relation entre la perception de I’effort physique et la fatigue avec 1’adaptation aux charges
d’entrainement [77]. Il s’agit ici d’une prise en compte des conséquences subjectives et
individuelles de la charge car I’évaluation repose sur la perception de I’effort effectué par
’athléte lors de sa derniére séance de travail (match ou entrainement) [78]. En 1982, Borg fait
évoluer son échelle de perception en la graduant de 0 a 10 (The Borg CR10-Scale). A partir
des années 2000, I'utilisation de cette méthode d’évaluation a gagné les sports collectifs comme
le football [78-83]. D’un point de vue pratique, la perception de I’effort (Rate of Perceived
Exertion ; RPE) s’obtient en multipliant la note de difficulté de I’effort de I’athléte par le temps
en minute de I’activité physique. Plusieurs études ont montré des corrélations entre la RPE et
les variables de la charge externe mesurées via les GPS (McLaren et al. 2018 ; Gaudino et al.

2015) [31, 84] (Tableau 1).

Certains auteurs ont proposé de séparer la RPE musculaire et la RPE respiratoire (Los
Arcos et al. 2015) [85]. 1l a été montré que le temps de jeu en match influencait ces deux
variables [85]. Des valeurs élevées de RPE musculaire étaient associées a des charges
d’entrainement tres fortes, plus que la RPE respiratoire [85]. L’effort percu en match est plus
important qu’a I’entrainement (Wrigley et al. 2012 ; Thorpe et al. 2016) [82, 86]. Le niveau des
RPE en match varie de fagon significative en fonction de diverses variables comme le niveau

de I’adversaire ou le lieu du match [87]. Il a été souligné que I’utilisation de la RPE dans le
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suivi de la charge est plus fréquente que la FC, diie au fait de sa simplicité, rapidité et gratuité
[88].

L’utilisation simultanée de la charge d’entrainement interne et les données de charge externe
est préconisée afin de fournir une image globale de la charge subie par les joueurs, c’est-a-dire
la quantité de travail effectuée et la réponse physiologique et perceptuelle associée. En effet,

les joueurs peuvent réagir différemment a une méme charge externe appliquée [49].

3.2.5. La puissance métabolique

La puissance métabolique (PM) est obtenue a partir du produit des vitesses de course et une
estimation du colt énergétique (CE) lors des accélérations/décélérations sur le terrain [89].
L’objectif a d’abord été d’avoir une méthode permettant de mieux estimer la charge
physiologique et la dépense énergétique que les différents seuils de vitesse. Osgnach et al. [54]
a montré qu’en utilisant la méthode de calcul proposée par di Prampero et al. [89], la
quantification du CE par les seuls seuils de vitesse de courses était sous-estimée de 8% en match
et que, par conséquent, la demande énergétique anaérobie était supérieure en utilisant la
puissance métabolique. Gaudino et al. [90] a également montré une différence de CE entre les
deux méthodes de mesures chez des joueurs anglais de premiere division. Il a été montré, par
ailleurs, que la puissance métabolique est fortement associée aux distances parcourues a haute
intensité [91], ala VOomax et a la vitesse maximale aérobie (VMA) [92]. Pour autant, sa mesure
par des GPS a montré quelques limites [93]. Une faible fiabilité et une sous-estimation du CE
ont ét¢ observé sur des mesures effectuées lors d’exercices spécifiques au football en
comparaison avec un test mesurant la VO, par calorimétrie [93].

L’analyse des paramétres interne et externe de la charge permettent de comprendre 1’activité
physique lors d’un match de football. Il a été montré que le genre était un facteur d’influence
de ces parametres. Une analyse de la littérature est nécessaire afin d’avoir une meilleure

compréhension de 1’activité physique en match chez un public féminin ou masculin.

IV. Analyse de la charge externe et interne d’un match de football

4.1. Analyse de la charge externe en match
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4.1.2. Distances de courses en match chez la joueuse de football

Depuis une dizaine d’année, I’activité physique de la joueuse de football professionnel fait
I’objet d’études permettant ainsi de mieux appréhender la charge interne et externe lors d’un
match [18, 94, 95]. Le tableau 2 regroupe les données des distances parcourues a haute vitesse
dans le football féminin professionnel. La distance totale parcourue en match par les joueuses
de football professionnelles est de 9.5-10.5 km par match [96, 97]. Des recherches antérieures
ont montré que la distance effectuée a haute vitesse par les joueuses de football est liée au
niveau de compétition et peut varier entre 700 et 2000m pendant un match [98, 99]. Une des
premieres recherches sur le sujet utilisant la technologie GPS en match international a montré
une distance a haute vitesse (>16km/h) de 0,6+0,1 km et une distance en sprint (>25km/h) de
280+80m [100]. Les seuils de vitesse ne sont pas standardisés d’une étude a I’autre. De plus, si
certains auteurs utilisent la distance brute, d’autres analysent la distance parcourue relative a la
durée de jeu des joueuses. Globalement, les joueuses parcourent une distance minimale de
556m a une vitesse supérieure a 16km/h lors d’un match [95]. A cette intensité de course,
Palucci et al. [97] ont méme relevé une distance moyenne de 820m lors de matchs
professionnels de football féminin. Pour des vitesses supérieures a 25,1 km/h, Bradley et al.
[101] enregistrent une distance moyenne de 59m alors qu’Andersson et al. [102] observent une
distance moyenne de 256m parcourue en sprint. Cette différence peut s’expliquer par la
différence des systémes utilisés ou par le niveau des joueuses ¢tudiées. Les joueuses de niveau
international effectuent une plus grande distance de sprint que les joueuses de niveau national.
Par ailleurs, contrairement a la distance totale, la distance parcourue a haute vitesse diminue
entre la premiére et la deuxiéme mi-temps (—30%) [96]. Elle diminue également au sein de la
deuxiéme mi-temps, entre le premier et le dernier quart d’heure (-34%) [96]. Il y a un nombre
de sprint répété égal entre les deux mi-temps mais un temps de récupération moyen plus long
entre deux sprints [96]. Sur des matchs de Champion’s League, il y a une diminution des
distances de course a haute vitesse en deuxiéme mi-temps, contrairement a ce qui est observé

chez les hommes [101].

4.1.2. Distances de courses en match chez le joueur de football

L’analyse de la charge interne et externe chez le joueur de football professionnel en match est

beaucoup plus documentée que chez les femmes. Une description détaillée des données de
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distances totales, de distances a haute intensités et de sprints lors de match de football
professionnels masculins est reportée dans le tableau 3. Les études y figurant datent au plus tot
de 2014. Les études analysent de plus en plus les données de distances de course en valeur
relative au temps passé sur le terrain plutét qu’en valeur absolue. Comme pour le football
féminin, on constate qu’il n’y a pas véritablement d’uniformisation des seuils a haute intensité
et en sprint. Pour autant, une vitesse comprise entre 19,8 km/h et 25 km/h pour la course a haute
intensité, et une vitesse >25,1 km/h pour les sprints sont les plus couramment utilisées. La
distance totale parcourue en match se situe entre 105 m/min [106] et 119,18 m/min [107]. Les
distances parcourues a haute intensité et en sprint, en fonction du seuil de vitesse de chacun des

auteurs sont trés variables d’une étude a I’autre.

4.1.3. Distances de courses en match par poste chez la joueuse de football

Le poste de jeu est un facteur d’influence de 1’activité physique en football [25,27]. Le tableau
4 rapporte les différentes performances physiques en termes de distance parcourue chez les
joueuses professionnelles en fonction de leur poste de jeu. Les défenseures centrales (DC)
parcourent le moins de distance totale, de distance a haute vitesse et de sprint que les autres
postes de jeu [16, 111]. Les joueuses effectuent entre 8,65 et 10,8 km par match. La joueuse au
poste de milieu axial parcoure la plus grande distance totale. Lors des deux coupes du monde
de 2011 et 2015[74], les milieux centraux et les milieux excentrés (ML) sont celles qui
parcouraient la plus grande distance a haute vitesse (e.g.,>20 km/h). Les attaquantes (AT) sont
souvent celles qui parcourent la plus grande distance en sprint (2 ’exception de deux études
[105, 113]). Les distantes totales, les distances a haute intensité, et les distances en sprint sont
plus élevées lors des matchs internationaux et lors des coupes du monde que lors de matchs

nationaux, et ce, quel que soit le poste de jeu.

4.1.4. Distances de courses en match par poste chez le joueur de football

Le tableau 5 regroupe les études présentant les différentes performances physiques en termes
de distances parcourues chez les joueurs professionnels en fonction de leur poste de jeu. Il
montre une grande variété de distance parcourue entre chaque poste. Les défenseurs centraux
sont en général les joueurs qui parcourent le moins de distance a haute intensité et en sprint [7,
27, 66]. Les milieux latéraux sont les joueurs qui parcourent le plus de distance a haute intensité

et en sprint. Il existe une variation importante entre chaque étude. Outre le niveau de pratique,
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les facteurs de variabilités de ’activité du joueur en match ne permettent pas d’avoir une
observation standardisée. Les auteurs utilisent généralement deux types de données. Les
distances parcourues totales durant le match et la distance parcourue relative au temps de jeu.
Cette derni¢re permet une plus grande précision car elle permet de prendre en compte les
joueurs qui sortent ou qui rentrent en cours de match. De plus, le temps de jeu total varie méme
lorsque les joueurs jouent le match entier car il est dépendant du temps additionnel ajouté par

I’arbitre a chaque fin de mi-temps.

4.2. Analyse de la charge interne en match chez la joueuse de football

A notre connaissance, peu d’études se sont intéressées a I’analyse de la charge interne lors d’un
match de football professionnel féminin. Une FC et une VO, moyenne de 86 et 77-80% ont été
respectivement observées en match chez des joueuses professionnelles [111]. Les valeurs pics
de FC et de VO atteintes en match sont de 98% de FCmax et de 96% de VO-max. La
concentration moyenne de lactate sanguin lors du match est d’environ 5,1 mmol/L [102, 114].
Le niveau de lactate durant le match peut étre plus élevé en fonction de I’intensité globale ou
séquentielle du match [68]. Les auteurs ont montré une baisse de la concentration sanguine de
lactate corrélée a la baisse des distances de course a haute intensité durant la deuxiéme mi-
temps. L’analyse de la fréquence cardiaque en match n’a pas montré de différence significative

en match en fonction du poste.

4.3. Analyse de la charge interne en match chez le joueur de football

La FC moyenne reportée en match se situe entre 80 et 90% de la FCmax [62]. Plus récemment,
une fréquence cardiaque moyenne de 87,1% de la FCmax a été observée chez des joueurs de
football professionnels espagnols [27]. Il a aussi été observé que les milieux excentrés sont les
joueurs qui ont la FC moyenne la plus basse comparativement aux autres postes de jeu [62].
Les premicres analyses de la lactatémie en cours de match ont permis de mesurer des valeurs
moyennes comprises entre 7 et 12,8 mmol/l [36, 62]. Ces concentrations sont corrélées aux
distances parcourues en match [62]. Mohr et al. [37] ont confirmé cette corrélation en observant
une diminution conjointe des distances effectuées en 2™ mi-temps avec les concentrations de

lactate sanguin.

16



533

534
535
536
537
538
539
540
541
542
543
544
545
546
547
548

549
550
551
552
553
554
555
556
557
558
559
560
561
562
563
564
565

4.4. Cinétique de récupération physique chez la joueuse de football

Les parametres les plus souvent observés pour apprécier la récupération sont le contre-
mouvement jump (CMJ) qui est un test appréciant la détente verticale [114], la performance en
sprint [114], la force développée via un systéme isocinétique et la créatine kinase (CK)
indicateur des dommages musculaires [102]. Le tableau 6 reléve les cinétiques de retour a 1’état
basal observées par plusieurs auteurs concernant ces différents parametres lors des premiéres
heures apres un match de football chez la femme. Il est difficile de comparer les résultats des
différentes études car les protocoles ne sont pas toujours les mémes. Cependant, on observe
qu’il y a une baisse de performance en CMJ directement aprés le match et jusqu’a 27h apres.
Concernant la performance en sprint chez la femme aprés un match, on note une baisse de celle-
ci directement apres le match. Les niveaux de force concentrique et excentrique ne retrouvent
pas leurs niveaux de base qu’environ 27h apres le match. Par ailleurs, on constate une

augmentation importante de la CK apres le match mais surtout 24h a 72h apres le match

4.5. Cinétique de récupération physique chez le joueur de football

Chez le joueur, la diminution de performance au CMJ semble plus importante que chez la
joueuse (Kustrup et al. 2010 ; Ispirlidis et al. 2008) [114, 118]. En effet, selon les études
répertoriées dans le tableau 7, il y a des diminutions de performance au CMJ de 10% environ
24h apres le match [118]. La performance en sprint diminue également de 2-7% 24h aprés un
match et ne se rapproche ses valeurs basales qu’environ 72h apres le match [118, 119]. On
observe une perte de force au test isocinétique de 15% juste apres le match et de 4-8% 72h apres
le match [118, 119]. Le suivi de créatine kinase montre, comme chez la femme, une
augmentation trés importante de 24h a 72h apres le match [42, 120]. Toutefois les résultats
d’une étude a I’autre varient énormément du fait de la diversité des populations et des protocoles

utilisés.
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V.  Caractéristiques physiques et physiologiques dans le football de

haut niveau

5.1. Caractéristiques anthropométriques chez la joueuse de football

Le tableau 8 présente les données anthropométriques de la joueuse de football professionnelle.
Il y a une grande variabilité en fonction des études. La joueuse de football a une taille moyenne
se situant entre 161 et 169 cm et un poids moyen de 55-64 kg. La masse grasse (MG) de la
joueuse de football se situe en dessous de 20%. L’indice de masse corporel observé chez les
joueuses est de 20-23 Kg/m?. 1l a été observé que les défenseures tendent a étre plus grandes et
plus lourdes que les autres joueuses de champs [111]. Les gardiennes de but ont les % de MG
les plus élevés ce qui peut étre attribué a une dépense énergétique a 1’entrainement et en match

moindre par rapport aux autres postes [125].

5.2. Caractéristiques anthropomeétriques chez le joueur de football

Le tableau 9 présente les données anthropométriques de joueurs de football de plusieurs études
publiées ces dix dernic¢res années. Il a été observé que le joueur de football de haut niveau fait
une taille égale ou supérieure a 1,80m [49, 132]. Dans ce tableau 9, on constate une taille
moyenne de 177-183 cm en fonction des études. Concernant le poids, le joueur de football
professionnel pese 69.1-81.3 kg. Selon les études, la massa grasse d’un joueur se situe entre 7,5
[133] et 13,6% [33]. Cette disparité est notamment dii aux méthodes utilisées pour la mesure
de masse grasse. L’Indice de Masse Corporelle (IMC) des joueurs de football se situe entre 22,9

[132] et 24,1 [130].

5.3. Caractéristiques physiques et physiologiques chez la joueuse de football

Le tableau 10 résume les caractéristiques physiques et physiologiques des joueuses de football
professionnel. Les tests de capacité physique peuvent aider a identifier les talents et a
différencier les normes de compétition [138]. La mesure directe de VO,max chez les joueuses
de football a été rapportée dans un certain nombre d'études avec des valeurs pour les joueuses
d'¢lite allant de 45.1 & 52 ml/min/kg (Tableau 10). L'utilisation des tests Yo-Yo Intermittent

Test Level 1 (YYIR) et Yo Yo Intermittent Test level 2 est courante dans les protocoles de test

18



598
599
600
601
602
603
604
605
606

607
608
609
610
611
612
613
614
615
616
617
618
619

sur le terrain pour le football féminin [127]. Plusieurs auteurs ont étudi¢ la qualité de sprint
chez la joueuse de football [128-130]. Un résumé de leurs résultats est rapporté dans le tableau
10. Cependant, utilisation de différents protocoles limitent la comparaison entre ces études.
L'évaluation de la capacité de saut est acceptée comme une mesure fonctionnelle de la puissance
musculaire chez les joueurs et joueuses de football [2]. Le tableau 10 résume les données de
performance au CMJ chez la joueuse de football de plusieurs études. La performance au CMJ

chez la joueuse de football se situe entre 28.1 et 37.2 cm.

5.4. Caractéristiques physiques et physiologiques chez le joueur de football

Les tests physiques sont un bon moyen pour apprécier le niveau de forme physique a un instant
donné et dans un contexte précis [142]. Le tableau 11 résume les données physiques et
physiologiques de joueurs de football professionnels. La mesure directe de VO2max chez les
joueurs de football a été rapportée dans un certain nombre d'études avec des valeurs pour les
joueurs professionnels allant de 56,5 a 59,4 ml/min/kg. Plusieurs études montrent que les tests
Yo-Yo Intermittent Test level 1 et 2 sont fiables et valides et que leurs résultats sont corrélés
aux performances physiques sur le terrain [2]. Les performances des joueurs professionnels au
Yo-Yo Intermittent Test oscillent entre 1558 et 2289m pour le Level 1 et 927 et 966m pour le
Level 2 [132, 143]. Concernant la performance au CMJ, le joueur de football professionnel
saute a une hauteur entre 33.6 et 43.3 cm. La grande variabilité des résultats peut étre imputée
a un manque de standardisation entre les différents protocoles. Plusieurs études ont montré que
96% des sprints en matchs font moins de 30m [2]. La performance en sprint se situe entre 1.74

et 1.81s sur 10m, 2.84 et 3.12s sur 20m et 4.13 et 4.27s sur 30m.
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VI. Les Blessures dans le football de haut niveau

Dans le football professionnel, les blessures ont un impact important sur la performance
sportive, I’économie et la santé des joueurs [150]. Concernant la performance, une incidence
de blessures treés basse est corrélée de manicre tres significative (1=0.93, p<0.01) avec le
classement d’une équipe en championnat [151] et le succes en Coupe d’Europe [152]. D’un
point de vue financier, Le colt moyen d’un joueur arrété pour blessure est estimé a 500 000
euros pour une équipe de football professionnelle européenne de haut niveau [153]. Enfin, d’un
point de vue sanitaire, 32% des joueurs déclarent avoir de 1’arthrose a la fin de leur carricre
[154]. De maniére générale, la blessure sportive est définie comme tous types de dommages qui
peuvent étre subis lors de la pratique sportive [155]. D un point de vue spécifique, la FIFA a
¢tabli un consensus sur la définition de la blessure en football [156]. Cette derniére est définie
comme « toute plainte physique subie par un joueur, résultant d’un match ou d’un entrainement
de football, indépendamment du besoin d’une attention médicale ou de 1’'impossibilité¢ de
prendre part a ’activité ». Fuller et al. [156] ont proposé dans ce consensus de classer les
blessures par sévérité, par localisation et par type. La sévérité est caractérisée par le nombre de
jours d’absence du a la blessure et définit comme « le nombre de jours qui se sont écoulés entre
la date de la blessure du joueur et la date de son retour complet a 1’entrainement et de sa
disponibilité pour un match ». Concernant la localisation, elle peut se situer dans les zones
suivantes : Téte et cou/ membres supérieurs/ tronc/ membres inférieurs. Enfin, les types de
blessure répertoriés sont : fractures et blessures osseuses/ articulations et ligaments/ muscles et
tendons/ contusions/ lacérations et lésions dermatologiques/ systéme nerveux central ou
périphérique/ autres [156]. Les blessures peuvent également étre caractérisées par le fait
qu’elles soient dues a un contact (d’un objet ou d’un autre joueur) ou non (e.g., sans contact et
avec contact). Afin de quantifier les blessures, plusieurs études [157, 158] recommandent
I’utilisation de I’incidence plutot que le nombre de blessures en valeur absolue. Junge et Dvorak
[159] définissent I’incidence des blessures en football comme le nombre de nouvelles blessures.
La méthode de normalisation la plus communément utilisée est le nombre de blessures pour
1000h de pratique (match et/ou entrainement) [157, 158, 160]. Cette derniére se calcule de la

maniére suivante :

Blessures pour 1000h de pratique Nombre de blessure x 1000

Somme de la durée d’exposition globale de chaque joueur
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Afin de prévenir les blessures, la premiere étape est de décrire leur épidémiologie) [150,
155]. Le suivi des blessures dans les clubs professionnels est courant et permet aux staffs
médicaux de faire une analyse statistique de ces derniéres [158, 161, 162]. Les types, les
localisations et la fréquence des blessures dans les cinq premieres divisions anglaises durant la
saison 2015/2016 ont été répertoriées et il a ét€ observé 473 blessures pour 243 joueurs étudiés,
soit 1,9 blessures/joueur [ 158]. Ces mémes auteurs ont constaté une incidence de 9,11 blessures
pour 1000h d’activité, et plus particulierement, 6,84 blessures pour 1000h d’entrainement et
24,29 blessures pour 1000h de match. Ces données sont a mettre en perspective avec une étude
[163] effectuant un suivi aupres d’autres clubs européens et concluant a une incidence des
blessures de 1’ordre de 8,1 blessures/1000h d’activité et notamment 3,5 blessures pour 1000h
d’entrainement, soit moiti¢ moins que dans la premicre étude citée [158].
Les membres inférieurs sont la partie du corps la plus souvent sujette aux blessures dans le
football professionnel [164]. 84,1% des blessures répertoriées dans cette étude [164]
concernent les membres inférieurs. Au niveau articulaire, le genou est I’articulation la plus
touchée, représentant 22,4% des blessures suivi de la cheville (11,8%) et de la hanche (4,1%).
Il a également ét¢ montré que sur 6140 blessures répertoriées, 35% sont des blessures
musculaires localisées principalement au niveau des ischio-jambiers (n=900 ; 14,6%), des
adducteurs (n=523 ; 8,5%), des quadriceps (n=394 ; 6,4%) et des mollets (n=306 ; 5%) [152].
Ces données confirment les résultats de recherches antérieurs observant 37% de lésions
musculaires sur plus de 6030 blessures dont 23% au niveau des ischio-jambiers et 10% au
niveau des adducteurs [165].
Concernant la sévérité¢ des blessures, sur 1084 blessures aux Ischio-jambiers, 13% ont des
durées d’indisponibilité égales ou inférieures a 3 jours, 25% de 4 a 7 jours, 51% de 8 a 28 jours
et enfin, 11% sont considérées comme des blessures séveres (>28 jours). Les données sont
similaires concernant les quadriceps, les adducteurs et les mollets [163].
Les facteurs de risque des blessures ont fait 1’objet de nombreuses recherches. Il existe quelques
consensus a ce sujet. Au niveau de la charge d’entrainement, les joueurs ont un risque de
blessure accru lorsqu’ils sont sujet a une augmentation significative de la charge absolue ou
exposés a une variation brutale de celle-ci [166-167]. De plus, un temps important passé a une
intensité supérieure a 85% de la FCmax augmente également le risque de blessure [168].
D’autre part, un niveau d’évidence maximal a été constaté entre une blessure et un antécédent
de blessure chez un joueur de football professionnel [161]. Plusieurs études ont également

montré que des blessures antérieures peuvent augmenter le risque de blessure sur le méme
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groupe musculaire [152]. De plus, des antécédents de blessures prédisposeraient pour un autre
type de blessure [152]. Cela s’expliquerait par une éventuelle altération biomécanique, une
inhibition neuromusculaire ou encore une faiblesse musculaire causées par la blessure
antérieure [152].

La fatigue augmente également le risque de blessure en match [163]. La fatigue est définie
comme toute baisse de la performance musculaire associée a l'activité musculaire [169].
Plusieurs auteurs ont constaté des blessures plus fréquentes en fin de période (premiére ou
deuxiéme mi-temps d’un match) [163]. La fatigue peut étre liée a plusieurs facteurs, comme
par exemple la diminution de force musculaire (notamment aux ischio-jambiers) au cours du
match [170]. La fatigue peut également étre dii a une augmentation de la fréquence des matchs
[123, 160]. Les temps de récupération entre deux matchs sont insuffisants lorsqu’il y a trois
matchs dans une méme semaine [123].

Les déséquilibres musculaires font souvent partie des causes couramment citées pour expliquer
une éventuelle blessure. Si les données de la littérature sur le sujet peuvent parfois paraitre
contradictoires, il y a aujourd’hui deux consensus. Un déséquilibre supérieur a 15% en force
excentrique au niveau des ischio-jambiers a été rapporté comme un prédicteur significatif du
risque de blessure [171]. Pour autant, le ratio force excentrique ischio-jambier/force
concentrique du quadriceps détecterait une blessure antérieure mais pas forcément une future
Iésion [172]. D’autre part, d’autres auteurs ont montré qu’un déficit de force isocinétique n’était
pas associé a un risque de blessure [173].

Si les recherches effectuées sur les blessures dans le football masculin professionnel sont
nombreuses, celles sur le football féminin sont plus rares et beaucoup plus ciblées sur la rupture
du ligament croisé antérieur du fait de sa fréquence plus élevée chez ce public [173-177].

Les facteurs de risque neuromusculaires sont exacerbés chez la femme dans la pratique du
football par rapport aux hommes. Quatre catégories distinctes ont été identifiées dans la
littérature [178] :

1) la prédominance ligamentaire s’appuie sur le constat que les femmes réceptionnent les
sauts avec plus de valgus du genou prédictif de la 1ésion du LCA;

2) la prédominance quadricipitale est la traduction d’une force d’extension plus forte avec
un couple quadriceps/ischio-jambiers altérant leur capacité a contrdler les forces de
cisaillement produites par la translation tibiale antérieure. Une contraction élevée du
quadriceps a été montrée suffisante pour 1éser un LCA et les déséquilibres entre la force
du quadriceps et celle des ischio-jambiers sont a I’origine de contraintes élevées sur le

LCA.
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3) Laprédominance du tronc est basée sur le constat que les femmes souffrant de blessure
au genou ayant plus de déplacement de tronc et une proprioception plus faible
4) La prédominance du membre inférieur statue que les fortes asymétries du moment et de

I’angle de valgus du genou sont prédictives de 1ésion du LCA

Pourtant, certaines études ont pu constater certaines particularités liées a cette population et
notamment le fait qu’il est constaté un nombre de blessures inférieure de 30 a 40% par rapport
aux hommes (p<0,05) [150]. Ces données confirment d’ailleurs celles d’une étude plus
ancienne constatant un nombre de blessures inférieur de 20 a 40% chez les femmes par rapport
aux hommes [178]. Pour autant cette différence est a prendre avec précaution car il a été
¢galement montré que la différence était surtout di au fait que le nombre de contusions était
cinq fois supérieur chez les hommes [150].

Un autre domaine spécifiquement étudié chez la femme est la relation entre le cycle menstruel
et le potentiel risque de blessure [180]. 41,7% des femmes pensent que leur cycle menstruel a
un impact négatif sur I’entrainement et la performance [181], cependant peu d’étude sur le sport
féminin ont pu fournir des facteurs explicatif. Les menstruations abondantes pourraient
entrainer une carence en fer non diagnostiquée et pourrait étre en cause) [180-181]. Les femmes
sont plus prédisposées aux blessures sans contact du LCA lors de la phase de pré ovulatoire du
cycle menstruel avec un niveau d’cestrogene €levé. Des recherches futures seraient nécessaires
sur la fagon dont le cycle menstruel peut affecter la performance physique et le risque potentiel

de blessure de la joueuse de Football.

VII. Prévention des blessures chez le footballeur de haut niveau

Une augmentation du nombre des blessures est constatée depuis plusieurs années dans le
football moderne [182] et est la conséquence d’une augmentation de I’intensité physique
(course a haute intensité, sprints, accélérations, ...) & ’entrainement et en match [182]. Des
stratégies ont été mise en place par les clubs afin de reathletisation et de réduction des risques
de blessures [161, 184].

La thématique du monitoring ou suivi de la charge d’entrainement dans le but de réduire le
risque de blessure est sujet a de nombreuses recherches depuis plusieurs années [41, 83, 185-

187]. Siune charge d’entrainement inhabituellement élevée augmente le risque de blessure chez
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le joueur de football [167], il a été observé qu’un sportif qui est habitué a une charge
d’entrainement élevée est moins expos¢ a la blessure [ 166]. Les auteurs ont proposé 1’utilisation
d’un ratio charge aigilie/ charge chronique (Acute/Chronic Workload Ratio, ACWR) qui
permettrait de définir une zone de travail idéal. Une charge d’entrainement hebdomadaire égale
de 0,8 a 1,3 fois la charge d’entrainement moyenne des quatre derniéres semaines
d’entrainement semble étre idéale [166, 188]. Pour autant, cette approche est récemment
critiquée car il n’y aurait aucune raison ni explication pertinente pour sélectionner une semaine
ou quatre semaines comme fenétre temporelle [189]. De plus, le role prédictif du risque de
blessure de I’ACWR a été également débattu par la démonstration d’artefacts statistiques [190].
En I’absence de justification, d’autres études ont essayé plusieurs fenétres temporelles en
montrant certaines associations mais le processus de sélection de ces dernicres a été
généralement totalement subjectif et a donc pu manquer de transparence. Enfin, Impellizzeri et
al [189] ont souligné que I’ACWR est appliqué a plusieurs mesures de la charge d’entrainement
(internes ou externes), ce qui supposerait que toutes les mesures soient liées a des mécanismes
similaires ou ont un effet similaire sur les blessures. Si la relation de cause a effet entre la charge
d’entrainement et la blessure doit faire I’objet de nouvelles recherches, le monitoring ne doit
toutefois pas €tre abandonné car une corrélation positive significative existe entre la charge
d’entrainement et la performance sportive en sport collectif [191].

Les antécédents de blessure augmentent le risque d’une nouvelle indisponibilité que ce soit sur
le méme groupe musculaire ou sur une autre partie du corps [152]. Un déficit de force sur le
membre atteint peut survenir a la suite d’une premicre blessure [192]. Un déficit de force est
une cause avérée de blessure. Donc, une des solutions pour lutter contre une nouvelle blessure
est d’essayer de combler ce déficit de force [193]. Il a été montré qu’il y avait une relation entre
la pubalgie et des niveaux de force excentriques faibles au niveau de la ceinture abdominale et
des muscles adducteurs, entrainant un déséquilibre entre le niveau de force excentrique des
abdominaux et le niveau de force concentrique des adducteurs [194]. Ces mémes auteurs
suggerent donc d’inclure du renforcement excentrique au niveau des abdominaux et des
adducteurs afin de limiter les risques de pubalgies.

Cette derniére étude, souléve le fait qu’un travail de force excentrique aurait un impact positif
sur la réduction des douleurs et blessures. Plusieurs autres travaux ont montré 1’intérét de ce
type de renforcement en prévention des blessures [195]. Derniérement, une revue systématique
a conclu qu’on pouvait réduire les blessures aux ischio-jambiers de 51% en introduisant un
renforcement excentrique sur les ischios-jambiers via 1’exercice du Nordic Hamstring Exercise

(NHE) lors de I’échauffement [196]. Il est souvent notifié que pour contrer les inconvénients
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du NHE, qui est un exercice bilatéral et mettant en jeu la seule articulation du genou, ce dernier
doit étre complété par un exercice bi-articulaire et unilatéral [197]. Néanmoins, Fanchini et al.
(2020) [198] ont relevé que, bien que la littérature soit généralement favorable a 1’utilisation
d’exercices excentriques, ces études présentent un risque de biais élevé et, par conséquent, de
futures recherches sont nécessaires afin de mettre en place des protocoles a faible risque de
biais méthodologiques dans une population élite spécialiste de football. Le fait que la plupart
des études ne soient pas focalisées uniquement sur la composante excentrique des exercices de
prévention mais qu’ils comprennent également la phase concentrique ne permet donc pas de
dire qu’il y a une évidence scientifique notable du rdle de I’exercice excentrique sur la
prévention des blessures [161].

Un autre moyen souvent utilisé pour prévenir les blessures est 1’évaluation de la mobilité, Le
Functional Movement Screen (FMS) qui est un outil d’évaluation permettant d’identifie la
qualité du mouvement et requicre équilibre et stabilité [199-200]. Le role de cet outil est encore
largement débattu [201-202]. Si certaines études suggerent d’utiliser cet outil d’évaluation afin
d’identifier un potentiel risque de blessure [203], une revue systématique récente a conclu que
I’hétérogénéité des populations, et les différentes définitions de la blessure que 1’on peut trouver
dans les différentes études ne permettent pas d’associer ce type d’évaluation a un potentiel
risque de blessure [200].

Derni¢rement, des travaux ont étudiés I’impact de 1’entrainement en course a haute vitesse ou
en sprint sur I’incidence des blessures [204]. Des recherches ont montré qu’un entrainement en
sprint permettait une augmentation plus importante (16%) de la longueur des fascicules des
ischio-jambiers, cause de diminution de risque des blessures) [205], par rapport & un
entrainement au NHE (7%) chez des footballeurs [206]. Cette augmentation de la longueur des
fascicules du muscle ischio-jambiers observée apres un programme de sprint pourrait étre liée
a ’augmentation continue de I’intensité de contraction de systéme myo-tendineux induit par les
mouvements a grandes vitesses. La piste de 1’entrainement a haute vitesse pour réduire les
blessures en sprint suggeére de nouvelles recherches afin de connaitre le lien entre un

entrainement en sprint et une potentielle diminution de 1’incidence des blessures musculaires.
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VIII. Conclusion et perspectives

Cette revue propose dans un premier temps de faire un état des lieux sur différents themes liés
au football comme 1’analyse des facteurs de la performance, le suivi de la charge interne et
externe, les caractéristiques anthropométriques et physiques des joueurs et joueuses de football,
I’épidémiologie des blessures et enfin, la prévention dans le football. Dans un deuxiéme temps
ces connaissances scientifiques développées permettent :1-de définir et de distinguer quelles
sont les facteurs de performance situationnelles et celles liées au joueur. Ces facteurs impactent
la performance en match et doivent €tre pris en compte par les staffs pour appréhender
I’entrainement et la compétition. 2-de connaitre les méthodes de suivi de la charge interne et
externe a 1’entrainement et en match ainsi que leur utilité. Il est aujourd’hui reconnu qu’il doit
y avoir un suivi de la charge interne et externe et de multiplier les indicateurs de suivi afin
d’optimiser la performance et d’individualiser I’entrainement. 3- d’analyser et de différencier
les caractéristiques physiques et anthropométriques entre homme et femme et en fonction des
postes. 4- de constater un nombre important de blessures dans le football et ce malgré la mise
en place depuis quelques années de stratégie de prévention. Il serait intéressant d’analyser
I’incidence des blessures sur les derniéres années en fonction des postes et du genre. 5- la mise
en place de multiples stratégies de prévention de blessures ces derniéres années. Si certaines
n’ont pas encore faire preuve de leur efficacité, d’autres ont montré un effet positif sur la

réduction du risque de blessure.
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Tableau 1 : Niveau de corrélation entre la RPE et les variables externes chez le joueur de

football de haut-niveau.

Références Populations Variables Niveau de corrélation
avec la RPE
Mc Laren et al. (2018) Revue de littérature Distance totale = 0.74-0.83
parcourue p <0.05
Joueurs professionnels Course a haute r=0.61
Gaudino et al. (2015) de premicére div. intensité p=0.001
Anglaise Accélérations r=0.63
maximale p=0.001




Tableau 2 : Distances parcourues par la joueuse de football de haut-niveau.

Population (n) Niveau DT DHV Sprint
Trewin et al. 2017 45 International 10.4 km 930m 20 (n)
(>19.8 km/h)
Vescovi et Falenchuk. 2018 28 Professionel 8.25m/min 3.9m/min
(Entre 16 et 20 km/h)
Wells et al. 2014 20 Elite 105m/min 556m 86m
(Entre 16 et 20 km/h) (>20 km/h)
Datson et al. 2016 107 International 10.3 km 608m 168m
(Entre 19.8 et 25.1 km/h) (>25.1 km/h)
Fifa 2019 436 International 10,8 km 495,7Tm 180,8m
(Entre 19 et 23 km/h) (>23km/h)
Bradley et al. 2014 59 National 718m 59m
>18 km/h (>25.1 km/h)
Andersson et al. 2010 17 International 1530m 256m
>15 km/h (>25.1 km/h)
Nakamura et al. 2016 11 Elite 284.5m
(>20 km/h)
Palucci et al. 2019 20 National 10.15 km 820m 36.7m
(entre 16 et 19 km/h) (>19 km/h)

Abréviations : DT : Distance totale ; DHV : Distance a haute vitesse




Tableau 3 : Distances parcourues par le joueur de football de haut-niveau.

Références Population (n) Niveau DT DHV Sprint
Carling et al. 12 joueurs Professionnels 587m 184m
2016 (19.8-25.1 (>25.1 km/h)
km/h)
Longo et al. 380 performances Professionnels 119.18m/min 9.5m/min
2019 individuelles (>15.8 km/h)
Mirano-Espin et | 2082 performances Professionnels 277Tm 246.5m
al. 2017 individuelles (21.1-24 km/h) (>24 km/h)
Modric et al. 101 performances Professionnels 10.3 km 461.83m 155.89m
2019 individuelles (19.8-25.1 (>25.1 km/h)
km/h)
Russel et al. 11 Professionnels 9.5 km 487m
2014 (>19.8 km/h)
Suarez-Arrones 30 Professionnels 118 m/min 11.5m/min
etal. 2014 (>18 km/h)
Torreno et al. 26 Professionnels 113 m/min 21.3 m/min
2016 (>18 km/h)
Tuo et al. 2019 250 Internationaux 107 m/min 15.1 m/min 8.2 m/min
(15-20 km/h) (> 20 km/h)
87 Internationaux 105 m/min 14.9 m/min 8.2 m/min
(15-20 km/h) (> 20 km/h)

Abréviations

: DT : Distance totale ; DHI : Distance a haute vitesse




Tableau 4 : Distances parcourues par la joueuse de football de haut-niveau en fonction du poste de jeu.

Références Population (n) Intensité DC DL MC ML AT
Trewin et al. 2017 Distance totale 100m/min 110m/min 115m/min 108m/min
12411{5()) Haute intensité 6.9 m/min 12.5 m/min 10.2m/min 10.8m/min
>16.4 km/h
Sprint
Nakamura et al. 2016 Distance totale
PRO - —
(11) Haute intensité
Sprint 124.5m 358.5m 359.1m 352m
>20 km/h
Datson et al. 2014 PRO Distance totale 9.5 10.3 11 10.6 10.2
(107) Haute intensité 423 634 683 700 651
19.8-25.1 km/h
Sprint 111 163 170 220 221
>25.1 km/h
Bradley et al. 2013 PRO Distance totale 10.2 10.7 11 10.9 10.8
(43) Haute intensité 501 643 667 753 756
18-23 km/h
Sprint 101 113 111 179 295
>23 km/h
FIFA. 2015 PRO Distance totale 10.02 10.75 11.23 10.9 10.8
(43) Haute intensité 607 856 928 927 891
16-20 km/h
Sprint 318 536 356 575 565
>20 km/h
FIFA. 2011 PRO Distance totale 10.8 11.03 11.4 11.2 10.5
(43) Haute intensité 607 885 929 965 761
16-20 km/h
Sprint 356 522 347 561 624
>20 km/h

Abréviations : DC : Défenseure centrale; DL : Défenseure latérale ; MC : Milieu central ; ML :

Milieu latéral ; AT : Attaquante Centre




Tableau S : Distances parcourues par le joueur de football de haut-niveau en fonction du poste

de jeu.
Références | Population | Intensité DC DL MC ML MO AT
Distance
Carling et PRO totale
al. 2016 (n=12) Haute 387.4m | 697.9m 570 m 684 m 652 m
intensité
19.8-25.1
km/h
Sprint 107.5m | 2433 m 103 m 298.6 m 247 m
>25 km/h
Distance 103.7 112.8 122.6 125.6 127.7 119.1
Suarez- PRO totale m/min m/min m/min m/min m/min m/min
Arrones et (n=30) Haute 4.4 m/ 5.4 6 m/min 8.1 7.9 6.5
al. 2014 intensité min m/min m/min m/min m/min
18.1-21
km/h
Sprint 3.3 4.6 34 7.6 5 6.6
>21 km/h m/min m/min m/min m/min m/min m/min
Distance 101 109 117.5 122.5 122.5 114.5
Torreno et PRO totale m/min m/min m/min m/min m/min m/min
al. 2016 (n=26) Haute 7.5 9.5 9 m/min 14.5 11.5 12
intensité m/min m/min m/min m/min m/min
> 18 km/h
Sprint
Distance 9300m | 10360m | 11160 m | 10260 m 9800 m
Modric et PRO totale
al. 2019 (n=101 Haute 288.2m | 533.9m | 492.7m | 640.7m 458.7m
analyses) intensité
19.8-25.1
km/h
Sprint 87.7m | 236.6m | 123.7m | 260.6 m 137.1m
>25.1
km/h
Distance
Minano- PRO totale
Espin et al. (n=2082 Haute 186m 340.5m | 268.5m 368m 283m
2017 analyses) intensité
Sprint 162.5m 347m 187.5m | 340.5m 270.5m
Abréviations : DC : Défenseur central ; DL : Défenseur latéral, MC : Milieu central ; MO :

milieu offensif ; AT : Attaquant centre.




Tableau 6 : Cinétique de retour a I’ état basal aprés un match de football pour certaines variables

chez la joueuse de football.

Références Population (n) CMJ* Sprint* Force* CK*
Kustrup et al. 2010 Elite (23) Post-match : 30m:
-2.8% Post-match : -4%
Anderson et al. 2010 Elite (9) Post-match : 20m: Flexion de genou en
-4.4% Post-match : -3% concentrique (60%s)
+27h : -2% Post-match : -9.4%
+27h : -6.5%
Extension de genou
en concentrique
(60%s)
Post-match : -7.1%
+27h : -6.5%

Andersson et al. 2010 Elite (17) Post-match : +152%
+21h: +190%
+45h : +70%

Hoffman et al. 2003 NCAA Division | +24h:-15.5%

I (19)

Snyder et al. 2019 Pros (8) +12h: -4.9% Extension de genou

en isométrie

+12h: -14.8%

Flexion de genou en

isométrie

+12h: -12.6%
Delextrat et al. 2018 Equipe Extension de genou

universitaire (21)

en excentrique
Post-match : -12.3%
Flexion de genou en
concentrique

Post-match : -6.9%

Abréviations : n : Nombre ; CMJ : Counter-movement jump ;

CK : Créatine Kinase




Tableau 7 : Cinétique de retour a I’ état basal aprés un match de football pour certaines variables

chez le joueur de football.

Références Population CMJ * Sprint * Force * CK*
()
Matta et al. 2018 Pros (10) 24h =+160%
48h= 80%
Varley et al. 2017 Pros (16) Post-match : +275%
40h= +325%
Ispirlidis et al. 2008 Elites (14) | +24h=-9.3% 20m: Post-match : +154%
+24h : -2% 24h : +400%
+48h : -2.5% 48h : +710%
+72h : -1.6% 72h : + 657%
Magalhaes et al. 2010 Entrainés Post-match : -12% 20m: Flexion de genou en Post-match: +250%
(16) +24h : -10% Post-match : -9% concentrique (90%s) +24h : +750%
+48h : -9% +24h : -7% Post-match : -15% +48h : +500%
+72h : -10% +48h : -6% +24h: -15% +72h : +330%
+72h : -5% +48h : -11.5%
+72h: -7%
Quadriceps en
concentrigque (90%s) :
Post-match : -7.3%
+24h : -7.3%
+48h : -6.5%
+72h : -4%
Brownstein et al. 2017 Semi-pros Post-match : -5% 20m:
(16) +24h : -4% Post-match : -4%
Rampinini et al. 2011 Pros 2x20m
(20) Post-match: -2.8%
+24h: -1.18%
+48h : -0.6%
Djaoui et al. 2016 Pros (9) +24h: +519%
+48h : +220%
Russel et al. 2016 Pros (15) +24h: +101%
+48h : +39.8%
Nedelec et al. 2013 Pros (11) Post-match : -4,7%
+24h : -4.4%
+48h : -1.7%
Ascensao et al. 2008 Entrainés 20m: Flexion de genou en
(16) Poste-match : -7% | concentrigue (90%s)
+24h : -6% Post-match : -15%
+48h : -5% +24h : -14%
+72h : -5% +48h : -10%

+72% : -8%




Extension de genou en
concentrique (90%s):
Post-match : -10%
+24h : -10%

+48h : -6.5%

+72h : -4%

* Performance en % par rapport a la valeur basale




Tableau 8 : Caractéristiques anthropométriques de la joueuse de football de haut-niveau.

Références Population (n) Taille (cm) Poids (kg) MG (%) IMC (Kg/m?)

Booysen et al. 2019 Pros (37) G:167 G:652 G:233
D:162 D:572 D:21.9
M: 165 M:59.2 M:21.8
A:162 A:61.1 A:233

Can et al. 2019 Pros (11) 160.3 55.8

Eustace et al. 2019 Pros (17) 167.9 63.1

Loturco et al. 2019 Elites (16) 165.1 60.2

Morales et al. 2019 Pros (16) 161 60.9

Risberg et al. 2018 Pros (200) 166.9 63.7 229

Mascherini et al. 2017 | Elites (18) 168.6 61 16.6 21.4

Dey et al. 2015 Pros (45) 158.4 52.1 19.8 20.8

Fifa 2015 Internationales (552) 167 60.6

Haugen et al. 2014 Pros (199) 169 63

Martinez-Lagunas et Review 155-174 48-72 13-29

al. 2014

Datson et al. 2014 Review 161-170 57-65 14.6-20.1

Jelaska et al. 2013 Pros (70) 166.8 60.3

Castagna et Castellini. | Internationales 167 59.9

2013 21)

Vescovie et al. 2012 Haut niveaux 167.6 62.5 222

(140)

Dilern et al. 2011 Elites (32) G:164.7 G:65.6 G:242
D:167.8 D:61.5 D:22.1
M: 164.4 M: 56 M:20.7
A 168 A58 A:205

Bradley et al. 2012 Pros (92) 1.68 61.9

Sedano et al. 2009 Pros (100) 161.3 57.7 20.1

Mala et al. 2016 Internationales 168.8 62.1

(14

Mara et al. 2017 Pros (12) 171.9 65.3

Nakamura et al. 2016 Pros (11) 163.8 59.7

Leyre etal. 2011 Pros (14) 61 15.5

De Araujo et al. 2018 Pros (13) 166 59.8 21.6




Tableau 9 : Caractéristiques anthropométriques du joueur de football de haut-niveau.

Références Population (n) Taille (cm) | Poids (kg) | Masse grasse (%) | IMC
Clemente et al. 2019 Pros (27) 178.8 71.6 13.6

Gongalves et al. 2018 Pros (28) 178.2 72.9

Newans et al. 2019 Pros (20) 179 74

Marcos et al. 2018 Pros (233) 179 76.8 12 24
Redkva et al. 2018 Pros (18) 177 77.5 11.5

Rago et al. 2020 Pros (20) 181.5 78.3

Rodriguez-Fernandez et al. 2017 Pros (17) 179.6 74.5

Pareja-Blanco et al. 2016 Pros (21) 174 73.1 11.4

Ingebrigtsen et al. 2012 Pros (38) 183 76.4 22.9
Coppalle et al. 2019 Pros (35) 179.7 76.2

Ravé et al. 2020 Pros (14) 179 75.2

Zouhal et al. 2019 Elite (20) 178 69.1 9.6

Los Arcos et al. 2015 Pros (21) 181 76.1

Delecroix et al. 2018 Pros (130) 181.9 77.6

Thorpe et al. 2016 Pros (29) 181 78

Owen et al. 2018 Pros (22) 180.5 76.7 7.5

Malone et al. 2015 Pros (30) 183 80.5

Los Arcos et al. 2017 Pros (24) 179 73

Clemente et al. 2017 Pros (25) 182.3 79.1

Requena et al. 2017 Pros (19) 180.3 77 10.8 23
Hoppe et al. 2013 Pros 179.2 76.6 9.6 23.8
De Araujo et al. 2018 Pros (17) 182 79.9 24.1




Tableau 10 : Caractéristiques physiques et physiologiques de la joueuse de football de haut-

niveau.
Références Population CMJ 10m 20m 30m 40m Yo-Yo 1 Yo- Vo2max
(n) (cm) () () () () (m) Yo2
(m)
Booysen et al. 2019 | Pros G: G:195 | G:341 D:573 | G:887
37 35.1 D:1.85 | D:3.2 M:596 | D: 1167
D: M:189 | M:33 A:571 | M:1055
36.9 A:181 | A:3.15 A : 1067
M:
37.2
A
39.1
Bradey et al. 2012 Pros 1774
92)
Canetal. 2019 Elite 35.7 1.85 4.96 676.3
Q)
Haugen et al. 2014 Pros 3.58 L/min
(76)
Haugen et al. 2012 Internationales I: I:1.67 I
(85) 30.7
Pros P:1.70
(47) P:
28.1
Krustrup et al. 2010 | Pros 35 1213 52
21 mL/min/kg
Martinez-Lagunas. 28-50 4.34- 780-1379 45.1-55.1
2014 Revue 4.96 mL/min/kg
Sedano et al. 2009 Pros 26.1
(100)
Mujika et al. 2009 Pros (34) 1224
De Araujo et al. Pros (13) 28.9 2.01 3.42 4.80
2018
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Tableau 11 : Caractéristiques physiques et physiologiques du joueur de football de haut-niveau

Références Population (n) | CMJ 10m | 20m 30m Yo-Yo Yo-Yo2 | VO2max

(cm) (s) (s) (s) 1 (m) (mL/min/kg)
(m)

Marcos et al. 2018 Pros (233) 57.03

Redkva et al. 2018 Pros (18) 56.8

Rago et al. 2020 Pros (20) 2289

Rodriguez-Fernandez et | Pros (17) 2368 58.29

al. 2018

Fernando et al. 2016 Pros (21) 33.6 4.27 1558

Taia et al. 2015 Pros (18) 2.84 927

Joo. 2018 Semi-Pros (20) 1.75 | 3 4.13

Ingbrigtsen et al. 2012 Pros (38) 2033 965 59.2

Castagna et al. 2013 Pros (18) 2000

Wells et al. 2012 Pros (18) 966 56.5

Volpi Braz et al. 2017 Pros (25) 1.84 | 3.12

Koundourakis et al. 2014 | Pros (67) 40.9 1.74 | 3.02 59.44

Los Arcos et al. 2015 Pros (21) 433

De Araujo et al. 2018 Pros (17) 41.1 1.81 | 3.04 4.19
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