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SEDENTAIRE / ACTIVE ?

> Clotilde est Sage-femme en Salle de Naissances.

Elle va au travail en transports en commun. Elle

pratique le Yoga 1 h par semaine et va a la salle
de sport 1h par semaine.

> Active = 5 squats / Sédentaire = 5 sauts sur place

> Adeélaide est Sage-femme libérale, ne pratique

des consultations qu'a son cabinet. Elle s'y rend ';
en vélo ( 30 minutes aller-retour ). Elle fait du [
R - @
rugby en club ( 2 entrainements par semaine et "
match le week-end ). Elle pratique aussi 1h de

natation par semaine.
» Active = 5 squats / Sédentaire = 5 sauts sur place



DEFINITIONS

> Sédentarité = situation d’'éveil avec une dépense

énergeétique proche de la dépense énergétique de repos en
position assise ou allongée dans la journée, hors temps de
sommeil.

> Activité physique = tout mouvement corporel produit par la
contraction des muscles squelettiques entrainant une dépense | PHYSICAL ACTIVITY
énergeétique supérieure a celle de repos.

ou une combinaison équivalente tout au long de la semaine
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> Inactivité physique = non-atteinte des recommandations
concernant I'AP.

~ Sédentarité +



SEDENTAIRE /| ACTIVE ?

Clotilde est Sage-femme en Salle de Naissances. Elle
va au travail en transports en commun. Elle pratique
le Yoga 1 h par semaine et va a la salle de sport 1h par
semaine.

Non Sédentaire, non active donc pas de squat et
pas de saut.

Adélaide est Sage-femme libérale, ne pratique des
consultations qu'a son cabinet. Elle s'y rend en vélo

( 20 minutes aller-retour ). Elle fait du rugby en club

( 2 entrainements par semaine et match le week-
end ). Elle pratique aussi 1h de natation par semaine.

Sédentaire et Active donc 5 squats et 5 sauts sur
place.
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CONTEXTE : Santé publique France, Synthése des données en 2024.

> Seulement 33 % des filles et 51 % des garcons de 6 a 17 ans atteignent les
recommandations d’AP.

> Les filles sont physiquement moins actives que les garcons.

> 53 % des femmes et 71 % des hommes de 18-74 ans atteignent les recommandations
d’AP avec de nombreuses disparités sociodémographiques et territoriales.

» Contrairement aux hommes, la proportion de femmes physiquement actives
(atteignant les recommandations d’AP aérobiques) a diminué entre 2006 et 2016.

> La proportion de femmes physiquement actives est ainsi inférieure a celle des
hommes quels que soient I’age ou le niveau de dipléme.

> Les comportements sédentaires sont fréquents.
» 8 enfants sur 10 passent 2 heures et plus par jour devant un écran.

» 8 adultes sur 10 déclarent un temps d’écran de loisirs supérieur a 3 heures par jour et
plus de 20 % passent plus de 7 heures assis par jour.
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Evolution séculaire de I'activité physique quotidienne des Francais

Pourcentage d’adultes physiquement actifs®, selon le sexe et I'dge,
comparaison ENNS 2006 / Esteban 2015 pv .
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* Pourcentage d'aduffes présentant un niveay d'activité physique « modéré » ou « élevé », cest-a-dire réafisant Iéquivalent
d'ay moins 30minjour d'activité physique modérée ou infense au minimum 3 fjours par semaine [ ou ay moins 25minjour
d'activité physique intense au minimum 3 jours par semaine, par sexe et classes d'dge, entre ENNS-2006 ef Esteban-2013.




EFFETS SEDENTARITE / ACTIVITE PHYSIQUE

uETHANE

LES RISQUES
. DE LA -
SEDENTARITE

CEUR

CERVE_AU = " Le coeur est un muscle
Les conséquences d'une mauvaise axygénation = qui doit s'entretenir
Altération de I'activité cérébrale \ Diminution de la capacité
Réduction de la capacité de concentration, de contraction
démences, Alzheimer g

\ Essoufflernent & l'effort
Balsse de production hormonale \
Stress et anxiété \ - D:wrlop_p':drr:m dp:‘plaqéues
Rigidification des artéres 7—— g eLs;.ﬁr rup‘m?e prg\.'f,ﬁ;
Accident vasculaire cérébral (AVC)

la fermation d'un caillot qui
bouche brutalement I'artére,
c'est linfarctus

POUMONS

Une mauvaise PANCREAS

Jonsdarion afthre Perte defficacite de
\ l'insuline produite

Perte de la capacité par le corps

pulmonaire Diabéte de type 2

Insuffisance respirateire,
essoufflement a I'effort

»
ARTICULATIONS
Dégradation des articulations

Arthrose, troubles muscolo-
squelettiques

CORPS |
Réduction des [
défenses de | J
l'organisme

Balese de 1
Iimmunité, <
terrain favorable pour
le développement de
certains cancers

CIRCULATION
SANGUINE

Veine

Insuffisance veineuse,
phiébite

Artére

Développement de plague
de cholestérol (artérite,
douleurs a la marche) ;
ischémie aigue de la
Jambe pouvant condulre
a lamputation

MUSCLES
Diminution de la
masse musculaire
Reduction de |a capacité
physique, prise de poids

' 7% Agir pour
& le Coour
‘" des Femmes

www.agirpourlecoeurdesfemmes.com

™ 24% Risque de cancer du célon

Anses, 2016; Wolin et ol. 2009

s 25% Risque de cancer du sein

Anses, 2016

™ 20% Risque de cancer du poumon et de l'endométre

McTiernan et ol, 2019

“ Risque de cancer vessie, czsophage, rein, et estomac
McTiernan et al, 2019. Committee PAGA, 2018

N 30% Risque de maladies cardiovasculaires
{hypertension artérielle, accidents vasculaires
cérébraux, infarctus du myocarde)

Lijetal, 2012

25 a 35% Risque de
diabéte de type 2

Warhurton et ol, 2010;

N 30% Mortalité Ducles etal, 2013

prématurée Mortalité | Maladies

OMS, 2020; Ekelund et al,, 2019 Diabete de

toutes cardio- Cancer : Contrble du polds et
type 2 ameélioration de la

composition corporelle en
association a une
alimentation équilibrée

ACTW”t P”YSIQU[ Surpoids Committee PAGA, 2018
REGULIERE Obeésité

causes vasculaires

A Qualité du sommeil
Committee PAGA, 2018

A Force musculaire
Riviére et al, 2015; Londi Fet o, 2014

égrati jal Santé Santé Condition EaRibse fhosa i
7 Integration sociale ¢ | = o cardiaque et respiratoire

Eime et al, 2013 ; ciale osseuse physigue tin et al,, 2015
21 Souplesse, coordination et
équilibre
(™ Risque de chutes)
Inserm, 2015; Hughes /M et o, 2010
N Troubles anxieux
Gordon BR et of, 2017 Wegner M et al, 2014 Bortley et ol 2013
N 19 4 30% Risque de dépression
Mammen G, Foulkner G., 2013, Kandola Aaron et al, 2020
N 40% Risque de maladie d’Alzheimer
Beckett et of, 2015
A Capacités cognitives
Donnelly et al, 2016

Acquisition et maintien du
capital osseux

Committee PAGA, 2018

N 10% Risque de fractures
liges a I'ostéoporose
Commitiee PAGA, 2018
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RECOMMANDATIONS.
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EVALUATION INTENSITE

PP Elevée :
Légére :
79 & 90 % FC max* [ >]

Exemples
i Areem R L
pas de transpiration al Eion difficil - ‘ ” L

Trés élevée :

Modérée : 80% FC max®
BE & 70 % FC max” =] Essoufflement trés important, transpiration trés abondante,
Em::lnma-l-ll de G kmh ﬂ dﬂﬁﬂm 15 kamsh conversation impossible

transpiration modérés. [ e .
0t dx iy k

ECHELLE DE BORG (0-10)

LEGERE MODEREE ELEVEE

respiration : . fespiration respiration
legesement accelense B atieiered {res ranide

capacité de parole ' capacité de parole capacité de parole
torversafion ordinaire phases courtes phrases trés courtes
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FEMMES ENCEINTES / POST PARTUM.

DEFINITIONS

REFERENCES

Colltge Mational des Sages-Fememes de France, Recommandations. pour [ Pratique

Clinigue 2071, interventions pendant ks periode périnatale, Chapitre 1

® Partie 1 "Activite Physigue £t Santé matemnalle” M. Boisseau) :
et sl wca, fr/hal 146

= Partie 2 "Effets bénéfigues de Factivité physigue maternelie durant la grossesse
Sur 1 sante du fostus, du nouves-né et de Nenfant” (B. C Guinhouya, M. Duclos,
C. Enea. L Storme) ; hitps:ihal uca ir/hal-03283253

RETROUVEZ CES RECOMMANDATIONS [E
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LACTIVITE PHYSIQUE

PENDANT LA GROSSESSE

Erlen Iy Arcommandation du College National
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Amm #1 pendant la gressesie
lactivite physique est benelique pour
ma santé et celle de mon futur bibe

LACTIVITE PHYSIQUE PENDANT LA GROSSESSE
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FEMMES ENCEINTES / POST PARTUM.

LACTIVITE PHYSIQUE LACTIVITE PHYSIGUE APRES LACCOUCHEMENT
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FEMMES ENCEINTES / POST PARTUM.
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BIENFAITS SPECIFIQUES DE L'AP CHEZ LA FEMME.

LES FACTEURS DE
RISQUE CARDIO-

> Regles : L'AP atténue les douleurs des regles, VASCULAIRE
diminue le syndrome prémenstruel. ”
V4 - . 1 ] \ ?‘ SEDENTARITE e
> Endomeétriose : L'AP peut aider a soulager les L._a.
douleurs endométriosiques. _ -
> Bouffées de chaleur a la ménopause : pratiquer $FEMMES
une AP réguliere permet de les amoindrir. '

y sont plus ibles

> Prise de poids : L'AP aide a controler sa prise de él |
poids tout au long de sa vie de femme, permet de
conserver une composition corporelle saine.

» Cancer du sein : |'AP fait baisser le risque de
développer un cancer. En cas de cancer, pratiquer une
AP permet une meilleure tolérance des traitements
avec moins de fatigue, une meilleure réponse, moins gn
de rémissions. e

> Risque cardio-vasculaire : Bouger pour diminuer son
risque cardiovasculaire




SARCOPENIE /| OSTEOPOROSE

X M
30 1
B Masse musculaine Masse grasse
Age
20 1
Résistance
inactvia anabolique 10 4
Atteinte g Insulinorésistance 2020 40-49 G069 70.79
neuromusculaine Sarco penie Lipotodcite Age (années)
Dewson B af & 2008 Nulrition and dietabies n*65, pages 151-156
L =
Stress oxydant
Facteurs endocrines Dysfonction
[temmmteroree, GH, 1GFL f i
s LAt Inflammatian mitochondriale
Triathléte agé de 40 ans

Perte de masse
musculaire

Perte de force musculaire

Diminution de I'activité
physique Augmentation du risque de

o chute

Perte d'autonomie L

Dépendance
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ROLE DE LA SAGE-FEMME : PISTES DE REFLEXION

Moments clés dans la vie d'une femme :

Adolescence, Grossesses, Ménopause

encourager a la pratique, proposer des exercices simples lors des
séances de préparation a la naissance, travailler en réseau
( Médecins, Kinés, Educateurs sportifs, Enseignants APA, Associations =
locales, Maisons de Santé, Maisons Sport-Santé ... ), se former. s X

Spécificités féminines dans la physiologie du sport : f%- “% 2 fj
variations du terrain hormonal en fonction du cycle et de I'age A= = 1 A 1.1
\ : . -
Lors.des consuIFatiops, sensibiliser, informer les femme; des i.}. ﬁ ,.." ' ﬁ
enjeux, des bienfaits de I'AP, des risques de la sédentarité, -, L J ® 1
o
-4

Lever les freins ( regles, endométriose, grossesse, ménopause,
incontinence urinaire, cancers, douleurs, fatigue, ostéoporose,
sarcopénie, dépression ... ), entretenir la motivation.



CONCLUSION.

AP =
Utilisée en prévention PRIMAIRE, SECONDAIRE, TERTIAIRE
Sans effet secondaire
Un Médicament a rembourser

Garder notion de plaisir, progressivité, adaptation, début
possible a tout age pour profiter des bienfaits

Role de sociabilisation

Aller vers moins de sédentarité et plus d'AP

Sage-femme = role de prévention, dépistage,
accompagnement.

LES BIENFAITS DU SPORT
POUR SON CORPS

. CERVEAU @it
\ ARTERES _ =
e :e iennen appari Iﬂulr!E

La pralique physiquejoue
réle p ‘otecteur pou

parois des artéres. & ; év ar n
CI prm et de lmlt rles roubles cognitifs
au = dathér e nol reuses actions
SYSTEME A :';n : a,:g::‘:u:“:;,:
IMMUNITAIREC i pendan reffort physiqu
B t votre systéme
immunit. t stimul
l'activité des défen
char; g Il t
POUMONS 5 %
- N— T
CAPACITE htecs banérigues sur la
CARDIORESPIRATOIRE S (esouttiment st 1a faigue
o e =

Poxygéne aux muscles et aux
organes sollicités lors d'un
effort physique ‘E}T (7
J oS
. Bouger profite également &
\ votre squelette : I'activité
stimule la synthése osseuse,
MUSCLES A limitant ainsi le risque
prév ures.
au o e la masse
-]

d'ostéoporose



MERCI POUR

VOTRE ATTENTION
|

A vous de jouer!
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