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01 - Buoi ? Pourquoi 7 07 - Comment ?

Associées d une bonne alimentation, Les APS pratfiquées Les recommandations en matiere

de manieres Régulieres, Adaptées, Sécurisantes et d’'APS permettent d'avoir des
Progressives sont un outil préventif majeur des maladies objectifs partagés entre les acteurs
liees a la sedentarité et au vieillissement. de Santé et des Activités Physiques et

Sportives.

Sport Santé
Bien-étre
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3 - Avec Qui ?

L'ARS et la DRDJSCS pilotent le
plan Régional Sport-Sante Bien- [M_ VOTRE ROLE
étre avec les usagers, les
acteurs de la Santé et des APS.
Le RSSBE et ses partenaires
coordonnent les Parcours Sport-
Santé.
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4 - Votre Rile

L'éducateur Sportif Sport-Santé
doit étre en mesure de proposer
une activité RASP située enftre le
Sport et I'Education pour la Santé.
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Sédentarité
Activitée Physique
Sport

Santé
Sport-Santé
Prévention Santé

Maladies chroniques

Modes de
Vie
sédentaires

+1]

- Espérance

de vie
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facteurs de

risques et de
maladies
gvitables
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Sédentarité Etat dans leguel « les mouvements sont
Activite Phvsique réduits au minimum et la dépense

¥3l ~ énergétique proche de celle de repos »
Sport \
Sante
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Sport-Santé |

Prévention Santé
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Maladies chroniques

Travail/Temps écran | Transports Habitudes
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Sedentarité
Activité Physique
Sport

Santé
Sport-Santé
Prévention Santé

Maladies chroniques
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Avec |'alimentation
déséquilibrée, est une cause
majeure de mortalité dans le
monde (OMS, 2002)

55 % des 550 000 déces
annuels en France



U1 - Quoi 7 Pourquaoi 7

Sedentarité
Activité Physique
Sport

Santé
Sport-Santé
Prévention Santé

Maladies chroniques

Tout mouvement du corps produit par les
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Sedentarité
Activité Physique
Sport

Santé
Sport-Santé
Prévention Santé
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Avec |'alimentation équilibrée

Améliore la musculature et les performances
cardiorespiratoires;

Améliore la santé osseuse et les capacités
fonctionnelles

Réduit le risque d’hypertension, de cardiopathie
coronarienne, d’'accident vasculaire cérébral,
de diabete, de cancer du sein et du coélon, et de
dépression

Fondamentale pour I'équilibre énergétique et la
maitrise du poids

Réduit le risque de chute ainsi que de fracture
du col du fémur ou de fracture vertébral
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Sedentarite ' Toutes formes d'activités physiques qui, &
fravers une participation organisée ou non,

Activitée Physique ont pour objectif 'expression ou I'amélioration
de la condition physique et psychique, le

'obtention de résultats en compétition de

Sport développement des relations sociales ou
tous niveaux.

Sante
Sport-Santé

Prévention Santé
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Maladies chroniques
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Qadentarite - La santé est un état de complet
bien-etre physique, mental et
social, et ne consiste pas

Sport seulement en une absence de
Kmoladie ou d'infirmité

Activitée Physique

Santé

Sport-Santé

Prévention Santé

| | 2R, Organisation
Maladies chronigues @u Y mondiale de la Santé
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Sedentarité
Activitée Physique
Sport

Santé
Sport-Santé
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Sedentarité
Activitée Physique
Sport

Santé

Sport-Santé
Prévention Santé

Maladies chronigues

Sport

Prévention primaire

Compétition et
loisir

Protection de |la santé

des sportifs

Sport-Santé

‘ Prévention primairel { Prévention tertiaire

Education
Thérapeutique du
Patient

Sport pour tous

Sport Santé Bien-&tre : Sport pour chacun(e)




Domaine

Prévention

Levier

Prévention primaire

Compétition et
loisir

Protection de la santé

des sportifs

D

Prévention primaire

Sport-Santé

Prévention tertiaire

Education

Thérapeutique du
Patient

Sport pour fous

Sport Santé Bien-étre : Sport pour chacun(e)
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Sédentarité
4 A Principales MNT APS sensibles

Activitée Physique

Sport
Maladies

Santé Cardlp Cancers Ostéoporose
vasculaires

Sport-Santé (MCV)

Prévention

Sﬂﬂté Hypertension Maladies

Maladies artérielle (HTA) Diabete dégénératives

chroniques
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Sedentarité
Activitée Physique
Sport

Santé

Sport-Santé

Prévention
Sante

Maladies
chroniques

i ; ; I : :
4\ Prévention de I'isolement des publics exclus volontairement ou
involontairement de la vie sociale

@M \ Maintien ou développement des capacités cardiaques et
@’ / respiratoires
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L’éducateur Sportif Sport-Santé
doit étre en mesure de proposer
une activité RASP située enfre le
Sport et I'Education pour la Santé.



les recommandations

Objectifs
Necos enfants

Vecos adultes

NECOS SENIOrs

Maladies chronigues

Références

Fixer un plan d’action mondial pour la lutte conire les

maladies non transmissibles 2013-2020 :

e Réduire de 25% la mortalité prématurée due aux
MNT

e Réduire de 10% la sédentarité d’ici 2025

Donner des indications sur la relafion dose/effet
entre la frequence, la durée, l'intensite, le type et la

quantité totale d'activité physique nécessaire pour
prévenir les maladies non fransmissibles



http://www.who.int/topics/physical_activity/en/

les recommandations

Amélioration de I'état de
santé de I'ensemble de la
population en agissant sur

I'un de ses déterminants
majeurs : la nutrition.

Nutrition = Alimentation +
activité physique.

« Augmenter I'activité
physique quotidienne par
une amélioration de 25% du

pourcentage des sujets
faisant I'équivalent d'au
moins 30 minutes de
marche rapide par jour »

Objectifs
Necos enfants

Vecos adultes

NECOS SENIOrs

Maladies chroniques

Références
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http://www.mangerbouger.fr/pro/

les recommandations

Ubjectifs
Recos enfants
Recos adultes
Recos seniors

Maladies chroniques

intensité
soutenue

renforcement musculaire

5a17

ans

au moins 60
minutes par
jour
d’activité
physique
d’infensité
modérée d
soutenue.

Des activités d'infensite
soutenue, notamment
celles quirenforcent le
systeéme musculaire et
I’état osseux, devraient
étre incorporées au
moins 3 fois par
semaine.

Le fait de pratiquer une
activité physique pendant
plus de 60 minutes apporte
un bénéfice supplémentaire
pour la santé.

L'activité physique
quotidienne devrait étre
essentiellement une activité
d’endurance.




intensité
soutenue

renforcement musculaire

5a17

ans

Aau moins 60
minutes par
jour
d'activitée
physigue
d’'intensite
modérée a
souftenue.

Des activités d'intensité
soutenue, hotamment
celles qui renforcent le
systeme musculaire et
I'état osseux, devraient
étre incorporées au
moins 3 fois par
semaine.

Le fait de pratiguer une
activité physigue pendant
plus de 60 minutes apporte
un bénéfice supplémentaire
pour la santé.

L'activité physique
quotidienne devrait étre
essenfiellement une activité
d’endurance.



http://www.who.int/topics/physical_activity/en/

les recommandations

Ubjectifs
Recos enfants

Recos adultes

* UN MinNimum de 60 minutes par jour

Recos seniors >
est recommandeé.

Maladies chroniques

Références
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http://www.mangerbouger.fr/pro/

les recommandations

Ubjectifs

Recos enfants
Recos adultes
Recos seniors

Maladies chroniques

Références

Endurance Résistance
intensité intensité renforcement
modérée soutenue musculaire
Adultes | au moins 150 | ou au moins 75 au moins les adultes devraient
de 18 a minutes minutes 2 jours par cugmt?nf?r la durée de leur
. activité d’endurance
64 ans ou ou semaine y e .,
d'intensité modérée de
une une

combinaison
équivalente
d’intensité

modérée et
soutenue.

combinaison
équivalente
d’intensité

modérée et
soutenue.

facon a atteindre 300
minutes par semaine ou
pratiquer 150 minutes par
semaine d’'activité
d’endurance d’intensité
soutenue, ou une
combinaison equivalente
d'activite d’intensité
modeéreée et soutenue.



http://www.who.int/topics/physical_activity/en/

Endurance Résistance

intensité intensité renforcement

modérée soutenue musculaire
Adultes | au moins 150 | ou au moins 75 au moins les adultes devraient
de 18 a minutes minutes 2 jours par ougme,n’r’er la duree de leur

. activité d'endurance
64 ans ou ou semaine - o, o,
d’'intensité modeéerée de
une une

combinaison
équivalente
d’intensité

modérée et
soutenue.

combinaison
équivalente
d’intensité

modérée et
soutenue.

facon a afteindre 300
minutes par semaine ou
pratiguer 150 minutes par
semaine d'activité
d'endurance d'intensité
soutenue, ou une
combinaison équivalente
d'activité d'intensité
modérée et soutenue.




les recommandations

Ubjectifs

Recos enfants
Recos adultes
Recos seniors

Maladies chroniques

Références
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« Une activité physique de type
aérobie (endurance) d'intensité
modérée pendant une durée
minimale de 30 minutes par jour, et 5
jours par semaine, ou une activité de
type aérobie d'infensité élevée
pendant une durée minimale de 20
minutes, 3 Jours par semaine.

e Lo durée minimum d’'une session
efficace est de 10 minutes.


http://www.mangerbouger.fr/pro/

les recommandations

Ibjectifs

\ecos enfants

Vecos adultes

Recos seniors

Maladies chronigues

Endurance Résistance
intensité intensité | renforcement
modérée soutenue musculaire
+64 | au moins 150 ouU au au moins au moins Les personnes agees
ans minutes moins 75 2 jours par 3 jours par semaine. devraient pratiquer au
ou minutes semaine nmoins, au cours de la
une ou (pour les personnes semaine, 150 minutes
combinaison une agées dont la mobilité | d’activité d’endurance
equivalente | combinais est réduite et qui d'infensité modérée ou
d'intensité on devraient pratiquer une | au moins 75 minutes
modérée et | équivalent activité physique visant | d’activité d’endurance
soutenue. e a améliorer I'équilibre d'intensité soutenue, ou
d'intensité et a prévenir les chutes) | une combinaison
modérée équivalente d'activité
et d'infensité modérée et

soutenue.

soutenue.



http://www.who.int/topics/physical_activity/en/

Endurance Résistance
intensité intensité | renforcement
modérée soutenue musculaire
+64 | au moins 150 ouU au AU Moins AU moins Les personnes adgees
ans minutes moins 75 2 jours par 3 jours par semaine. devraient pratiquer au
ou minutes semaine moins, au cours de la
une ou (pour les personnes semaine, 150 minutes
combinaison une dgées dont la mobilité | d'activité d’endurance
equivalente | combinais est réduite et qui d’intensité modérée ou
d'intensité on devraient pratiguer une | au moins 75 minutes
modérée et | équivalent activité physique visant | d'activité d’'endurance
soutenue. e a améliorer I'équilibre d’intensité soutenue, ou
d’'intensité et a prévenir les chutes) | une combinaison
modérée équivalente d'activité
et d'intensité modérée et

soutenue.

soutenue.




les recommandations

Ibjectifs « Une activité physiqgue combinant
exercices d'équilibre, de souplesse,

tecos enfants de renforcement musculaire et

ey il d'endurance ameliore la mobilite,
réduit le risque de chute, conftribue G
Recos seniors ‘autonomie, renforce le bien-etre et

a qualité de vie.

 L'oxygénation du cerveau comme la
stimulation sociale liées a I'activité ont

Retérences des effets modérés, mais réels, sur lo

memoire et la cognition.

Maladies chroniques
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http://www.mangerbouger.fr/pro/

les recommandations

Ibjectifs
Recos enfants

Vecos adultes

NECOS SENIOrs

Maladies chroniques

Références

Développement de la
prescription de thérapeutiques
non médicamenteuses

validees, HAS, 201

Recommandations pour le développement de la

prescription de thérapeutiques non
médicamenteuses

e De la diminution de la sédentarité (activités de
loisir, marche, etc.) ala pratique réguliere d'une
acftivité physique et sportive

e Facteurs favorisant I'acceptabilité et
I'observance de la thérapie non
méedicamenteuse :

e Le suivi du patient par des professionnels de
santé spéecialises (ex. diététiciens, infirmieres
formées a I'éducation thérapeutique,
educateurs sportifs)

e L'acces a des structures spécialisees (ex.
gymnase et salle de sport) favorisent
I'acceptabilité de la prescription et son
observance



https://www.has-sante.fr/portail/upload/docs/application/pdf/2011-06/developpement_de_la_prescription_de_therapeutiques_non_medicamenteuses_fiche_synthese.pdf
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Progressives sont un outil préventif majeur des maladies Les recommandations en
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3 - Avec Qui ?

L'ARS et la DRDJSCS pilotent le
plan Régional Sport-Sante Bien- [M VOTRE ROLE
étre avec les usagers, les
acteurs de la Santé et des APS.
Le RSSBE et ses partenaires
coordonnent les Parcours Sport-
Santé.
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L’éducateur Sportif Sport-Santé
doit étre en mesure de proposer
une activité RASP située enfre le
Sport et I'Education pour la Santé.



Avec qui ?

| PNAPS
Origine
. - 2= B
Jlans régionaux g;! ot B
Réseaux SSBE e || o
! SoBE . )
ks Retrouver sa liberté de mouvement - PNAPS : plan

Sport sur national de prévention par |'activité physique et
ordonnance sportive, 2003




Avec qui ?

Origine | 3 ,
Programme National Nutrition Santé

Jlans régionaux S

Plan Régional Sport Santé Bien-
Réseaux SSBE ctre J
S
Darcours SSBE Réseau Sport-Santé Bien-étre
Y,
N
S|JI]I"t SUP Parcours Personnalisé de Santé
ordonnance par les APS )
S
Projet Sportif Personnalisé
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Urigine

Plans régionaux
Reseaux SaBE
Parcours SSBE

Sport sur
ordonnance

Plans régionaux 2012

= iberté « Egalité  Fraternité
Libevid = F;rl'lr\d = Frafernidd

L
REPUBLIQUE FRANCAISE

REPUBLIGUE FRANCAIST

MINISTERE MINISTERE

MLINS TERE

DES AFFAIRES SOCIALES, DE LA VILLE,
ML LA SANTL DE LA JEUNESSE

ET DES DROITS DES FEMMES ET DES SPORTS

e Accroitre le recours aux activités physiques et sportives
(APS) comme thérapeutique non médicamenteuse

e Développer la recommandation des APS par les medecins et
les autres professionnels de santé, dans un but de
preservation du capital santé de chacune et de chacun



Avec qui ?

| B&inien

J|EII‘IS FégiIJI‘IEIUX  Dispositif individuel de développement des ressources
de santé physique, mentale et sociale permettant &

. chacun(e) d'accéder a un projet sportif personnalisé
Reseaux SSBE coordonné par le médecin fraitant

* Un réseau d'acteurs de la prévention, du sanitaire, du
Parcours SSBE meédico-social et du social - associant les
représentants des usagers - des systemes de

Sport sur prévention et de soin

urdunnance e Par un accompagnement éducatif et motivationnel
préventif et/ou thérapeutique, il vise a permettre &
tout public pouvant tirer bénéfice pour sa santé

e La pratique d’'APS Réguliere, Adaptée, Sécurisante et
Progressive intégrée a son projet de vie

Irigine
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Irigine

Jlans régionaux
Reseaux SahE
Parcours SSBE

Sport sur
ordonnance

Patients

e Diabéete

e Surpoids /
obésite

* Maladies

cardio-
vasculaires

e Cancer

e Hypertension
artérielle

* Insuffisance
respiratoire
* TMS

¢ Vieillissement

Professionnelsde Santé

¢ Identifient
les besoins
en APS de
leurs patients

¢ Informent
des bénéfices
de I'APS

¢ Orientent

* CMNCl ou
prescription

Professionnelsde I'ETP, E-APA-S, Kinés...

* Diagnostic
éducatif

¢ Conseille sur
I'AP

e Elaboration
d'un

programme

¢ Inscrit

e Assure un
suivi
individualise

Professionnels de I'APA, E3S

e Evaluent la
condition
physique

e Animent
I'activite
sportive
RASP ***




Avec qui ?

]PigiI'IE * Le médecin traitant : coordonnateur du parcours de
soin et prescripteur
Dlans réaionaux e L 'équipe pluridisciplinaire
: * Le médecin du Sport (Centres de médecine du Sport)
i : Soutien a la prescription d’'APS
véseaux SoBE

* Le médecin spécialiste
* Le Kinésithérapeute
Parcours SSBE e L'infirmiére "
S " * e diététicien

port sur e Le psychologue
ordonnance » Le pharmacien
e Le podologue

e L'enseignant en Activités Physiques Adaptées de
Santé (APA-S)

e | e travailleur social

e L’éducateur Sportif Sport-Santé




Avec qui ?

Amendement au Projet de Loi de Santé - 4 novembre 2015

Irigine |
Jlans régionaux g;!
Reseaux SSBE
]
arcours o8k e Dans le cadre du parcours de soins des patients atteints d’'une

Spur't sur affection de longue durée, le médecin traitant peut prescrire

d une activité physique adaptée a la pathologie, aux capacites
raonnance physiques et au risque médical du patient.

e Les activités physiques adaptees sont dispensées dans des
conditions prévues par décret.




Avec qui ?

Irigine
Jlans régionaux
Réseaux SoBE

Darcours S0RE

Sport sur
ordonnance

Décret n° 2016-1990 du 30 décembre 2016 relatif aux conditions de

dispensation de ['activité physique adaptée prescrite par le médecin

E‘l

Libertd « Egalité « Fraternitd
REPUBLIGUE FRANCAISE

MINISTERE
DES AFFAIRES SOCIALLS,
DL LA SANTE
ET DES DROITS DES FEMMES

Le décret précise les conditions dans lesquelles
sont dispensees ces activités physiques adaptees et
prevoit les modalités d'intervention et de
restitution des informations au médecin traitant.




Avec qui ?

ANNEXE 4 - TABLEAU DES INTERVENTIONS DES PROFESSIONNELS ET AUTRES INTERVENANTS

DOMAINES D'INTERVENTION PREFERENTIELS DES DIFFERENTS METIERS
Limitations
0 Aucune limitation Limitation minime Limitation modérée
:II“Ig”‘IE Métiers
Masseurs
Kinésithérapeutes +- + o e
Jlans régionaux
g Ergothérapeutes el
. ++ +++
psychomatriciens (si besoin déterming) (51 besoin déterming)
(dans leur champ de
Q N S S B E CcOmpéiences respeci]
BSEAUX N B
Enseignants en AFA +i- ++
Educateurs sportifs +4+ +++ + NOnN Concarmas
Spurt sur‘ Titulaires d'un titre &
finalité professicnnelle
au d'un certificat de
ur ﬂ"nﬂnce cpualibcaton +++ ++ +’ non Concermes
professionnelle inscrit
sur Parndié
interministériel
Tltu!air_es q'un ;hplc'urne :
. fe_de_:ral nscrit sur +4+ +4+ * non concemés
arréte intermimnistens|
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3 - Avec Qui ?

L'ARS et la DRDJSCS pilotent le
plan Régional Sport-Sante Bien- [M VOTRE ROLE
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Le RSSBE et ses partenaires
coordonnent les Parcours Sport-
Santé.
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4 - Votre Rale

L’éducateur Sportif Sport-Santé
doit étre en mesure de proposer
une activité RASP située enfre le
Sport et I'Education pour la Santé.



\otre role

-

Accompagner la personne dans son choix
Objectifs d'adopter un mode de vie actif

/
Savoirs * Proposer une Activité Physique et
Savnoirs-gtre Sportive Réguliere, Adaptée, Sécurisante
Sl et Progressive pérenne, donc basée sur
. le plaisir

Le cycle éducatif 28 P
Demarche e Accompagner la personne avoir un
commerciale niveau d’'activité physigue quotidienne
Feuille de route proche de celle recommandée




\otre rile

Ubjectifs
Savoirs
Savoirs-gtre
Savoir-Faire

Le cycle éducatif 28

Démarche
commerciale
Feuille de route

Savoir

e Connaitre son champ d’intervention dans les
Parcours Sport-Santé et son positionnement par
rapport aux professionnels de santé

» Connadaitre les spécificités des publics Sport-Santé
pour lesquels il est capable de proposer une APS
RASP a des fins de santé et de bien-&tre

e Connaitre les fondamentaux de I'ETP mise en
place par les professionnels et acteurs de Santé
pour assurer avec méthode et complémentarité le
maintien des bénéfices par une pratique pérenne
et durable d’'APS




\otre rile

Ubjectits _ -~

Savairs Savoir éfre

Savoirs-étre & >

Savoir-Faire e Savoir faire preuve d'empathie

le cycle éducatif 28 * Savoir faire preuve d'éthique et
, de probite

Demarche » Respecter le secret professionnel

commerciale

Feuille de route



\otre rile

Ubjectifs

Savoir-Faire

Navaoirs

Savoirs-gtre
e Accueillir, informer et motiver le pratiquant

e Evaluer les capacités de la personne et fixer des
objectifs partagés (SMART)

Savoir-Faire

Le cycle educatif 23 ,

e Programmer et mettre en place des séances
Démarche d’APS RASP
commerciale e Evaluer I'impact de 'activité proposée

Feuille de route



Votre rile

Ubjectifs
Savoirs
Savoirs-etre

Savoir-Faire

Le cycle éducatif 23

Démarche
commerciale
Feuille de route

Evaluer le
cycle et son
Impact

Mettre en
ceuvre et
suivre

Accueil

Evaluation
Motivation

rogramme

Evaluation
niveau APS
et condition

physique

Négocier le
objectifs




Votre rile

Ubjectifs
Savoirs
Savoirs-gtre
Savoir-Faire

Le cycle éducatif 28

Démarche
commerciale
Feuille de route

Bienveillance de marque

* « Diriez-vous qu’a travers ses
messages et son discours la
marque X fait attention a vous ? »

o « Diriez-vous qu’a travers son
offre, ses prix et ses actions la
marque X agit concretement pour
améliorer votre vie ? »




Votre rile

Ubjectifs

Conscience + Motivation + Aptitude = Choix du changement

Savoirs
A faire A Ne pas faire User
SEVUiPS'étPE Prevenir I'anxiete et User d’eélements de D’'Empathie
I'isolement, le sentiment de langages stéreotypes D’Ecoute
débordement et le refour  Utiliser des questionnaires et _, . ,
SEVUiP'FEiPE aux vieilles habitudes des évaluations bidons D’Acceptation de I'autre et
. ce . de ses choix
Faire la différence entrele  Vendre des compléements o _
produit et la solution au alimentaires inutiles De Neutralite bienveillante
4 " probléeme que la personne  Se prendre pour un D’aide au développement
I'E EVC'E Educatlf 28 doit formuler elle-méme, ne professionnel de santé, de  de la résilience
. pas vendre a tout prix demander & la personne si
[]EI'I'IElI"I:l'IE Donner une information elle a un probleme de santé
. éclairée ou si elle suit un fraitement
commerciale

Feuille de route



Conscience + Motivation + Apftitude = Choix du changement

A faire A Ne pas faire User
Prévenir I'anxiété et User d'éléments de D'Empathie
I'isolement, le sentiment de  langages stéréotypés D'Ecoute
depordement et lerefour  Utiliser des questionnaires et _, . ,
aux vieilles habitudes des évaluations bidons D'Acceptation de ['autre ef
. g 2 . de ses choix
Faire la différence entrele  Vendre des compléments L .
produit et la solution au alimentaires inutiles De Neutralite bienveillante
probleme que la personne  Se prendre pour un D’aide au développement
doit formuler elle-méme, ne professionnel de santé, de  de la résilience
pas vendre a tout prix demander a la personne si
Donner une information elle a un probleme de santé
éclairée ou si elle suit un traitement



Votre rile

Ubjectifs
Savoirs
Savoirs-gtre
Savoir-Faire

Le cycle éducatif 28

Démarche
commerciale
Feuille de route

Feuille de route

e Donner du sens en interne

e Développer les compétences des
commerciaux et des coachs

e Mettre en place les conditions
matérielles d’accueil

e Communiquer dans sa zone de
chalandise :

e Professionnels de sante
e Associations de patients




