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⚫ L’activité physique (AP) est bénéfique pour la santé en prévention primaire, secondaire, tertiaire et en thérapeutique pour
de nombreuses pathologies (1, 2).

⚫ Pour avoir un bon état de santé, il faut à la fois augmenter son niveau d’AP et limiter son comportement sédentaire.

⚫ La pratique régulière d’AP est insuffisante et la sédentarité augmente, malgré les recommandations de l’OMS en matière
d’AP (3).

⚫ Loi santé de 2016 : « Dans le cadre du parcours de soins des patients atteints d’une affection longue durée, le médecin

traitant peut prescrire une activité physique adaptée à la pathologie, aux capacités physiques et au risque médical du

patient» (4).

⚫ La promotion de l’AP est aussi facilitée par le développement des dispositifs d’APA (stade Montois sport santé) et la création

de la plateforme PEPS en Nouvelle-Aquitaine.
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⚫ 650 MG tout mode 
d’exercice confondus

⚫ 84 MSU

Source : Observatoire national de l’activité physique et de la sédentarité. L’activité physique sur prescription en France: état des lieux en 2019 [Internet]. ONAPS; 2019
[Consulté le 28 avril 2020]. Disponible sur: http://www.onaps.fr/data/documents/191017_Onaps_Sport%20sur%20ordonnance_Rapport_vf.pdf:

Dax

Mont-de-Marsan



⚫ Quelle est la proportion de médecins généralistes (MG) landais ayant réalisé une

prescription écrite d'AP à au moins un de leurs patients adultes au cours des six

derniers mois ?

⚫ Objectif principal : Déterminer la proportion des MG landais ayant réalisé une

prescription écrite d’AP à au moins un de leurs patients adultes durant les six derniers

mois.

⚫ Objectifs secondaires : Décrire les caractéristiques des médecins ayant réalisé une

prescription écrite d’AP, étudier les facteurs associés à cette prescription et décrire les

caractéristiques des patients adultes concernés.

Question de recherche et objectifs



⚫ Étude de pratique descriptive, par questionnaire téléphonique, auprès d’un échantillon aléatoire de 500 MG
installés dans les Landes

⚫ Critères d’inclusion : Pratiquer la médecine générale ambulatoire depuis plus d’un an dans les Landes

⚫ Critères d’exclusion : Exercice particulier exclusif

⚫ Questionnaire médecin :
➢ Quelle est votre année d’installation ?

➢ Pratiquez-vous une AP ?

➢ Avez-vous une formation à la prescription écrite d’AP ?

➢ Avez-vous réalisé une prescription écrite d’AP à un de vos patients adultes durant les six derniers mois ?

➢ Si oui : Questionnaire patient

⚫ Étude descriptive transversale sur cohorte historique des caractéristiques des derniers patients adultes ayant
reçu une prescription écrite d’AP par leur médecin

Méthode



Diagrammes de flux



MG prescripteurs d’AP MG non prescripteurs d’AP p

Total % Total %

Nombre (N=168) 54 32,14 114 67,86

Sexe (H / F) 35 / 19 64,81 / 35,19 74 / 40 64,91 / 35,09 1

Formation complémentaire 13 24,07 18 15,79 0,28

Maître de stage universitaire 15 27,78 22 19,3 0,3

Lieu d’exercice (Urbain / Rural) 39 / 15 72,22 / 27,78 80 / 34 70,18 / 29,82 0,93

MG installés près d’un dispositif APA 41 75,93 48 42,11 < 0,0001

Pratique d’une AP 41 75,93 93 81,58 0,52

Formation à la prescription d’AP 10 18,52 5 4,39 0,01

Moyenne IC 95 Moyenne IC 95 p

Ancienneté d’installation 25,94 23,21 – 28,68 23,56 21,43 – 25,69 0,17

Résultat principal

OR=6,81

OR=4,12



Patients ayant bénéficié d’une prescription écrite d’AP (N=26)

Moyenne IC 95

Age 63,11 60,78 – 65,45

IMC (kg/m²) 30,47 27,82 – 33,11

Total %

Sexe (H / F) 10 / 16 38,46 / 61,54

Retraité 14 53,85

En couple 15 57,69

Sans enfant à charge 23 88,46

Habitat (Urbain / Rural) 15 / 11 57,69 / 42,31

CMU / ACS 1 / 0 3,85 / 0

Bénéficiaire ALD (diabète) 19 (11) 73,08 (42,31)

HTA 4 15,38

Patients orientés vers une association sportive 14 53,85

Caractéristiques des patients

14 patients
obèses

Cancer
Pathologie psychiatrique
Coronaropathie
Pathologie respiratoire
grave
...



Discussion
⚫ Une prescription en progression par rapport à des travaux existants (5, 6, 7)

⚫ Forte association entre les dispositifs APA et la prescription d’AP sur ordonnance

⚫ Importance de la formation médicale

⚫ Apparente exclusion des patients les plus précaires (mais seulement 26 patients inclus dans notre étude)

⚫ Travaux supplémentaires à envisager pour inclure plus de patients et pour analyser les pratiques de

prescription d’AP chez les MG installés près d’un dispositif APA pour mieux comprendre les freins à cette

pratique
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