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       thérapeutique efficacité prouvée 
dans nombre de pathologies 

Prescrire l’activité physique (AP) comme 
traitement ?
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Prescrire l’activité physique comme 
traitement ?
Contexte santé publique :
! Rapport l’HAS 2011 : développement des thérapeutiques 

non médicamenteuses
! Rapport Académie de Médecine 2012 : même sujet

Contexte politique :
! Plans Sport Santé Bien-Etre I, II…
! Plans lutte contre le cancer
! Article 144 Loi de Santé du 26 Janvier 2016
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Loi de santé : l’amendement
 sport sur ordonnance
adopté à l’unanimité
30.11.2015  Le Quotidien du 
Médecin
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 Réflexions du Collège de la Médecine Générale – 6 février 2016

 Une ROSP pour tous en Médecine générale
Des nouveaux modes de rémunérations à faire émerger
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Des programmes
« Sport-Santé » qui se 
développent en France

Le programme 
« Bouger sur prescription »

Rhône Alpes – Dr Molina
Champagne Ardennes – Dr 

Grillon

Strasbourg – Dr Feltz
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Du chasseur-cueilleur à l’homo 
sedentarius
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Contexte : diminution de la dépense 
énergétique

! 1960 : un occidental marche en moyenne 10 
Kms/j

! 2010 : en moyenne 0,4 kms/j

! 1910 : 90% du PIB des pays occidentaux 
produit par la force humaine

! 2010 : < 1 % du PIB
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Objectif : Changer en 3 étapes successives 

1 – Lutter contre la sédentarité 
(< 3 MET/jour) (Metabolic Equivalent of Task)

2 – Réaliser de l’Activité Physique ( 3 – 6 MET)
3 – Activité physique optimale (> 6 MET)
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! Sédentarité,
! Activité Physique AP
! Sport

Définitions des activités physiques 
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= Comportement physiquement passif !

> mouvements réduits au minimum et dépense 
énergétique proche du métabolisme de repos

Sédentarité : 
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AP = tout mouvement corporel produit par la 
contraction des muscles squelettiques 
entrainant une dépense énergétique au dessus 
de la dépense de repos

! AP de la vie courante, de déplacements,
! AP professionnelle
! AP de loisirs
! AP de loisirs structurés

Nature, intensité, durée, fréquence…

Activité 
Physique 
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 Activités physiques codifiées, réglementées (fédération 
sportive).
 
= notion de résultats, d’objectifs, de 
performances, de « gagne »,  de 
progression…

Sports 
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Lutter contre les habitudes « sédentaires »
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Pr Daniel Rivière
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Bénéfices physiologiques et vitaux de l’Activité 
Physique

cardiovasculair
es

Amélioration efficacité cardiaque
Meilleure vascularisation tissulaire

respiratoires Meilleure oxygénation cellulaire
métaboliques Meilleure utilisation des glucides et des lipides

Meilleur profil lipidique

locomoteurs Augmentation de la force musculaire > contrôle 
articulaire
Amélioration capital osseux

santé mentale Moins de dépression de anxiété
Meilleure sommeil, contrôle de soi

psycho-social Vie active et « positive »
Intégration sociale

longévité Plus de vie aux années, plus d’années à la vie
Retard de la dépendance
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! Maladies cardiovasculaires
! Obésité, diabète II, syndrome métabolique
! Ostéoporose, arthrose, lombalgie
! Cancers, notamment colon et sein
! Syndrome anxio-dépressif, Addictions, Alzheimer…

Rôle dans la prévention primaire 
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Evolution de la capacité en endurance avec 
l’avancée en âge 
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Temps hebdomadaire 
d’activité

Bénéfices pour la santé Commentaires

Sédentarité Aucun = mauvaise santé !

< 150 minutes Notables = mieux que rien !

150 à 300 minutes Substantiels = encore mieux !

> 300 minutes Encore plus 
bénéfiques

Pas de plafonnement 
aux bénéfices santé

Effet dose 
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Moi médecin traitant, suis-je prescripteur 
d’Activités Physiques Thérapeutiques à 
mes patients porteurs de maladies 
chroniques ?

Sondage Quotidien 
du Médecin : oui 

71%
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Traitement efficace,
 

Peu d’effets secondaires, peu onéreux…

! Prescrivons par écrit !

               =  Passons du conseil à 
l’ordonnance !

médecin convaincu = patient observant
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Marchez au moins une 
demi-heure par jour
Utilisez de préférence les 
escaliers, les transports en 
commun, stationnez à 
distance de votre 
destination….
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Outils

Médicosport
ou « Vidal du Sport »
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!Favoriser marche pour trajets quotidiens, école, 
achats…

!Choisir les escaliers  - ascenseur
!Déplacements urbains longs : transports en commun, 

vélo…

Encourager le mouvement
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En même temps ou dans un deuxième temps, 

Proposer des AP Adaptées :
!Marche, rando
!Natation, vélo
!Gym adaptée, aquagym, 

Pilates….
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!Téléphones et montres connectés 
!GPS de poignet 
!Podomètres 
!Cardiofréquencemètres

Mesurer l’activité physique
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Il faut du temps             intérêt d’une consultation 
spécifique ?

! Demander au patient quelle AP il peut envisager ?
! Favoriser coté ludique, varier les AP
! Choisir activités non traumatisantes : marche, natation, 

vélo…
! Quantifier la dose, adapter le traitement
! Rappeler les règles d’hygiène de vie

Pour une bonne observance
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En 40 ans, les enfants auraient perdu près de 25% 
de leur capacité cardiovasculaire ( FF de Cardiologie – mars 

2016), 

! Sport intensité modérée, jeux, activités = 60 
minutes par jour minimum

! Renforcement musculaire = au moins 2 fois par 
semaine

! Travailler souplesse et diversifier activités

Recommandations Générales 
d’Activité Physique chez l’Enfant 
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!AP aérobie intensité modérée : 5x30 mn / semaine 
mini

!AP aérobie intensité élevée : 3x20 mn / semaine 
mini

!Renforcement Musculaire : mini 2X/semaine

!+ souplesse

!+ équilibre

Recommandations  AP : Adulte sain > 65 ans
ou adulte porteur pathologie chronique > 50 

ans
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Traitements coûteux pour la société ?
 
 
! diabétique = réduction 50% du coût total des soins

! - 328€ de dépenses de santé/an/personne par pratique d'activités 
physiques ou sportives

! 37 millions de Français « inactifs » a 100% des Français actifs = 10 
milliards € d'économie (5% = 500 millions)

  (budget annuel assurance maladie 175 milliards – déficit 7 milliards)

! sédentaire qui devient actif = gain de productivité 6 - 9 %
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! En organisant la prescription dans notre pratique de médecin généraliste 
(ordonnances adaptables préprogrammées, consultations spécifiques, 
correspondants…).

! En définissant un programme individualisé acceptable par chaque patient
! En identifiant les possibilités d’encadrement à la prise en charge de ces 

activités
! En assurant un suivi comme pour tout traitement
! En adaptant la posologie et le traitement en fonction du résultat ou des 

éventuels effets secondaires…

Prescrivons les activités physiques 
thérapeutiques  
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Prescrire l'activité physique thérapeutique : 
du conseil à l'ordonnance

Programme de DPC – 1 jour (indemnisation) 

27/04/2016 Rouen  

02/06/2016 Paris  

www.lafml.org
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