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Lactivité physique, dés le plus jeune age et tout au long de Ia vie,
participe au bien-étre et a la santé de toutes et tous. Etre en bonne
santé physique et psychologique permet a chacun-e de construire sa vie,
personnelle et professionnelle, avec optimisme. En ce sens, le sport
constitue un outil au service de nos politiques éducatives et sociales.

Grace aux interventions des 18 éducateurs et éducatrices départementauxales
rattaché-es a 'une de nos 6 agences territoriales, le Département
d'llle-et-Vilaine accompagne celles et ceux qui en ont le plus besoin,
notamment les publics relevant de nos politiques départementales

de la protection de I'enfance, de I'insertion, du handicap, du grand age...

Lobjet de ce guide, a usage interne autant qu'a destination de nos
partenaires, est de proposer un référentiel pour la mise en place d'activités
physiques, développer la relation avec des professionnel-les de santé
pouvant étre prescriteurs-trices, ou recenser les formations qualifiantes.

Merci a celles et ceux qui ont pu construire ce guide utile pour
la société et répondant a un véritable besoin de santé publique.

Roger Morazin

Vice-Président délégué aux sports
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Le Sport Santé recouvre la pratique d’activités physiques ou
sportives qui contribuent au bien-étre et a la santé du pratiquant
sur un plan physique, social et mental conformément a la définition
de la santé par I'Organisation Mondiale de la Santé (OMS).

Le Sport Santé est de mettre en mouvement des
personnes pour atteindre un niveau d'activité physique
et/ou sportive ayant un bénéfice pour leur santé.

A contrario, les effets déléteres de I'inactivité physique
et de la sédentarité sont aujourd’hui la quatriéme
cause de mortalité a I'’échelle mondiale. On peut étre
physiquement actif et sédentaire ! Lenjeu est d’agir sur
les deux notions a savoir une augmentation de l'activité
physique et une baisse des temps d’'inactivité.

La pratique d’activités physiques ou/et sportives

réguliere favorise le maintien de la santé chez le sujet

sain a tous les ages de la vie et dans tous les milieux.

Elle contribue aussi chez les personnes vivant avec une
maladie chronique a améliorer 'état de santé et a prévenir
'aggravation et/ou la récidive de ces maladies chroniques.

MAIS PLUS PRECISEMENT QU’EST CE QUI GRAVITE
AUTOUR DE LA NOTION DE SPORT SANTE ?

SANTE

La santé est un
état complet de bien-
étre physique, mental SPORT
et social et ne consiste Exercices physiques
pas seulement en une réalisés dans un cadre
absence de maladie réglementaire pratiqué
ou d’infirmité. en loisirs ou en

INACTIVITE
PHYSIQUE

Niveau d’activité
physique inférieur
au niveau d’activité
physique recommandé
pour la santé.

ACTIVITE
PHYSIQUE ADAPTEE

Tout mouvement, activité
physique et sportive,
essentiellement basé sur les
aptitudes et les motivations des
personnes ayant des besoins
spécifiques qui les empéchent
de pratiquer dans des
conditions ordinaires.

compétitions.

SEDENTARITE

Temps cumulé assis
ou allongé, pendant
la période d’éveil, au
cours duquel la dépense
énergétique est égale a
celle du repos (regarder
un écran, conduire
en voiture...).

MALADIES
CHRONIQUES
ET AFFECTIONS DE
LONGUE DUREE (ALD)

qui en regle générale évoluent
lentement (obésité, arthrose,
cardiopathies, cancer, diabéte,
accidents vasculaires
cérébraux, affections
respiratoires
chroniques...).



LE SPORT SANTE : 3 NIVEAUX D’INTERVENTION

« LE SPORT SANTE BIEN-ETRE » — FORME BIEN-ETRE

Il s'agit de mettre en place une activité physique adaptée réguliére en
amont de la maladie et permettant d’en éviter son apparition. Il s'agit
notamment de lutter contre la sédentarité et d'atteindre le niveau d’activité
recommandé par 'OMS. Pas de limitation fonctionnelle de la personne.

Niveau 1 ou primaire

« LE SPORT SANTE — SPORT SUR ORDONNANCE » — PATHOLOGIES CHRONIQUES

Il s’agit de mettre en place une activité physique adaptée pour agir au début de la

Niveau 2 ou secondaire maladie et en éviter le développement. Limitation fonctionnelle faible a modérer.

Il s’agit de mettre en place une activité physique adaptée tout au long de la maladie

Niveau 3 ou tertiaire et en éviter les complications ou récidives. Limitation fonctionnelle sévere.
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L'Organisation Mondiale de la Santé (OMS) indique que
le manque d’activité physique (AP) constitue le 4° facteur
de risque de mortalité au niveau mondial.

La pratique d'une AP réguliére s’avere bénéfique car :

- elle favorise le développement d’'un appareil locomoteur (ex. : coordonner et contréler leurs mouvements) ;

- elle entretient le systeme cardiovasculaire (ex. : garder un poids adéquat);

- elle réduit le risque de maladies chroniques (ex. : cardiovasculaire, diabéte, cancer, etc.) ;

« elle diminue le risque de dépression et de détérioration de la fonction cognitive.

La démarche Sport Santé concerne toutes les tranches d’ages de la population,
I'OMS formule des recommandations selon des groupes d'age.

PRECONISATIONS
L. Durée maximale par
Durée minimale . . or 2
. ’ . jour de sédentarite,
et niveau d’intensité ’e . exs .
) . d’inactivité physique
d’AP par jour ve
et de temps d’écran
3 heures Moins de 5 ans 1heure
1heure a intensité
AP 6-11ans 2 heures
modérée a élevée
1heure a intensité A
PR 12-17 ans 2 heures consécutives
modérée a élevée
30 min a intensité 2 heures consécutives
modérée a élevée 18-64 ans et éviter 2 jours consécutifs
(5 jours/7) sans AP modérée a élevée

30 min a intensité
modérée ou 15 min 65 ans et plus
a intensité élevée

2 heures
consécutives



PRECONISATIONS COMPLEMENTAIRES

A partir de I'adolescence des séances réguliéres de renforcement musculaire sont recommandées.
Par ailleurs, a celles-ci s'ajoutent des exercices de souplesse et d’équilibre a partir de 65 ans.

A NOTER

Ces différents publics peuvent aussi étre caractérisés par des spécificités que 'encadrant doit prendre en
compte : pathologies cardiovasculaires et respiratoires, pathologies neurodégénératives et psychiatriques,
maladies métaboliques, cancers, maladies rhumatismales et troubles de 'appareil locomoteur ou
populations spécifiques (ex. : handicaps liés a des déficiences motrices, sensorielles ou intellectuelles).

Alors, des précautions complémentaires sont a prévoir (cf. Fiche 4 : 'Encadrement en Sport Santé).
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La consultation médicale : le jugement clinique du médecin est essentiel
pour définir 'étendue de I’évaluation médicale et les modalités
du programme d’activité physique adapté a son patient.

Loi de modernisation de notre systéme de santé de 2016 prévoit la prescription d’activité physique
par les médecins traitants aux patients atteints d'une pathologie chronique.

Une démarche pour obtenir les informations nécessaires et mieux accompagner les pratiquants :

Chaque pratiquant-e est unique.
Le respect des prédispositions, des

préoccupations et des attentes du/de la
pratiquant-e lui permet de faire des choix
et des objectifs réalistes pour lui/elle.

TETITITITRY 2

Le but est d'amener le/la pratiquant-e
a remettre en question certains

fonctionnements habituels et a envisager
des changements de comportements qui
seront plus faciles a accepter et a assumer.

PLAISIR, REUSSITE, SECURITE

©Q ACCUEILLIR ET EVALUER
LA MOTIVATION

Aprés l'accord de la personne, cerner
les objectifs qui comptent pour elle.

v
@ EVALUER LE VECU
DE LA PERSONNE ET FAIRE LE BILAN
DE LA CONDITION PHYSIQUE

Carnet de suivi, tests, questionnaires.

v
© FOURNIR DE 'INFORMATION

Recommandations de 'OMS,
qualité de vie.

4o

O FIXER ENSEMBLE LES
OBJECTIFS ET COLLABORER

O ADAPTER ET PERENNISER
L’ACTIVITE PHYSIQUE
La pratique d’Activité Physique en
Sport Santé reléve d’'une prise en charge
de I'état de santé sur du long terme.

cessep

O RASP LES PRINCIPES
D’UNE PROGRAMMATION
D’ACTIVITE PHYSIQUE TYPE

Régularité : nombre de séances
par semaine adaptées aux objectifs
et capacités du/de la pratiquant-e.

Adaptation : 'approche technique et
pédagogique est adaptée aux compétences
réelles du/de la pratiquant-e.

Sécurisante : adaptation du matériel,
de I'espace de pratique et des consignes.

Progressive : adaptation de I'intensité
et du niveau technique de la pratique
adaptée au/a la pratiquant-e.

A

Déﬁnitiond’unprogrammed’activité ooooooooooooooooooooooooooooooooo:

physique personnalisé et réaliste.






PREALABLE

Lencadrant-e professionnel-le : il-elle doit étre titulaire d'une qualification ouvrant droit a enseigner,

animer ou encadrer une activité physique ou sportive contre rémunération (article L. 212-1 du Code du sport).
Plusieurs types de professionnelles peuvent encadrer du Sport Santé (cf. tableau ci-dessous).

Lencadrant-e bénévole : il-elle ne peut encadrer une activité physique contre rémunération.

Quel que soit leur statut (professionnel ou bénévole), les intervenant-es
doivent attester des diplomes, certifications et/ou titres relatifs aux
compétences nécessaires a 'accueil et 'encadrement d’une activité
physique dispensée a un public suivi dans une démarche Sport Santé.

Le niveau de qualification doit étre en adéquation avec le profil des personnes accueillies.
Elle doit permettre d’encadrer une personne atteinte par une Affection de Longue Durée (ALD)
et/ou une Maladie Chronique (MC) et étre adaptée au niveau de limitation déclarée.

Personne sans MC, ALD ou avec limitation
minime maximum (niveau 1)

Personne avec MC et/ou ALD, ou avec limitation
modérée (niveau 2) a séveére (niveau 3)

—
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Pas de réglementation particuliere.

Cependant, en complément de leur expérience et formation
initiale, il est recommandé aux intervenant-es d’'acquérir les
compétences pédagogiques et techniques nécessaires a la
prise charge de publics éloignés de l'activité physique.

Le profil et les compétences des encadrant-es
habilité-es a dispenser une activité physique
adaptée a ces publics sont décrits dans la
loi Sport Santé sur Ordonnance (2016).

Plus de détails seront évoqués ci-apres.

Le tableau au verso décrit précisément les profils et compétences des encadrants habilités a encadrer

en fonction des limitations de la personne accueillie.



Filiére Masseur-se, kinésithérapeute,
paramédicale ergothérapeute, psychomotricien
uni\lj]ehrzr’faire Titulaire d'une Licence et Master
spécifique STAPS mention Activités Physiques
(STAPS) Adaptées et Santé (APAS)
Educateurtric sportifve
JF“iéTe - BEES, BPJEPS, DEJEPS, DESJEPS, +
«Jeunesse « Licence et Master STAPS ,
et Sport », + Certains DEUST Jonceme.
universitaire « Les UCC, CS et CC dintervenir
généraliste, - Certains certificats de qualification dans le cadre
etc. professionnelle (CQP) a o
- Certains titres spécifiques (TFP) une equipe
pluridisciplinaire
+
Concerné
Filiore Titulaires d'un dipléme fédéral a condition
fédérale spécifique au Sport Santé inscrit d’intervenir
sur arrété ministériel dans le cadre
d’une équipe
pluridisciplinaire

Légende du tableau

I Autorisé-e a intervenir
Autorisé-e a intervenir sous condition
[ Non autorisé-e a intervenir
+ Champ d’intervention occasionnel
++ Champ d'intervention régulier
+++ Champ d’intervention prioritaire

UN SITE INTERNET RESSOURCE UTILE A CONNAITRE

Voici ci-contre le lien du MEDICOSPORT-SANTE® :

Cest un « dictionnaire » a visée médicale des disciplines sportives. Il recense, )
entre autres, pour chaque fédération sportive engagée et reconnue dans le www.vidal fr/sante/

Sport Santé, son organisation dans ce domaine (quelques exemples formations)
et les précautions, risques et bénéfices potentiels inhérents a I'activité.

sport/infos-sport-
medicosport-sante/
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Cette méthodologie proposée vous permettra de mener au mieux votre
projet Sport Santé. Chaque étape, parmi les 10 évoquées ci-dessous,
constitue un fil conducteur dans I’élaboration de votre projet d’action.

ETAPE N°1
ETAPE N° 10 Analyse de

! la situation
Quelles perspectives ?
Suites a donner,
réajustements,
reconduction

Pour quoi?
1. Quels constats ?
2. Quels besoins ?
3. Quels leviers ?

S .
ETAPEN° 9 4- Quels freins ? ETAPEN°2

Evaluation du projet Etat des lieux
Pour quels résultats ? D’ou on part?
Liste des résultats Synthese des éléments

attendus et des criteres intéressants au regard
de réussite. du projet envisagé.

oy LE PROJET
i : o
Combien? S P o RT SA N T E Popuf;r’:;Ecr:ncsernée

1. Synthese du budget

prévisionnel D’UNE ASSOCIATION
SPORTIVE

partenaires

ETAPEN°7 ETAPEN° 4
Echéancier et suivi Objectif du projet

Quand ? Quoi?

Calendrier de mise 1. Objectifs
en ceuvre 2. Résultats attendus

ETAPEN° 6 . .
Mise en ceuvre ETAPEN°S
Constitution de '’équipe

Avec qui?

2. Interventions ? 1. Pilotage
3. Outils ? 2. Partenaire

4. Qui fait quoi ?

Comment ?
1. Actions ?



FOCUS SUR LE RESEAU DE PARTENAIRES

Pour construire un projet Sport Santé il est nécessaire que votre association s'entoure de partenaires.
Voici le réseau de partenaires que votre association peut solliciter dans le but de créer ce type de projet.

Les institutions locales

« Département

» Mairies

« Métropole, Communauté d’Agglomération,
Communauté de Communes

Les associations sportives du territoire
- Offices des Sports
« Clubs sportifs

’Etat

« Ministere des Sports
* DRAJES

« ARS

« SDJES

Partenaires médicaux
« Médecins

« Infirmierieres

« Secteur du paramédical
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LES MAISONS SPORT SANTE

Les Maisons Sport Santé réunissent des professionnel-les Elles ont vocation a :

dela santé et du sport et s'adressent notamment a des - accueillir et informer le public;

personnes en bonne santé qui souhaitent (re)prendre une - renseigner sur les offres de pratiques d'activités
activité physique et sportive avec un accompagnement physiques et sportives disponibles localement ;
spécifique ainsi qu'a des personnes souffrant « conseiller sur les bienfaits de l'activité physique

de maladies chroniques nécessitant, sur prescription et sportive et de I'activité physique adaptée;
médicale, une activité physique adaptée, sécurisée - orienter vers des professionnel-les qualifié-es et une
et encadrée par des professionnel-les formé-es. activité physique et sportive adaptée a leurs besoins.

Si votre structure met en place une action spécifique Sport Santé Bien-Etre, il vous est conseillé de vous
faire connaitre aupres des Maisons Sport Santé de votre territoire. Apres évaluation de votre activité, les
professionnelles des Maisons Sport Santé pourront orienter certains publics auprés de votre association.

LA CHARTE SPORT SANTE BIEN-ETRE — UN DISPOSITIF BRETON

Dans le cadre du second Plan régional Sport Santé Bien-Etre (SSBE), la Délégation régionale
académique Jeunesse, Engagement, Sport (DRAJES), 'Agence régionale de santé (ARS) et le Comité
régional olympique et sportif (CROS) de Bretagne ont créé la charte Sport Santé Bien-Etre.

Les intéréts de 1a charte
pour votre association :

- Soutien institutionnel (ARS, DRAJES, CROS).

Pour valoriser votre association sportive :

« Accés aux financements ANS
(Agence Nationale du sport).

« Visibilité auprées du grand public sur
le site internet qui regroupe toutes les
disciplines : bretagne-sport-sante.fr.

« Attribution d'un logo SSBE que l'association peut

Soumettre une activité — Sport Santé Bien-Etre
utiliser sur ses supports de communication.

en Bretagne (bretagne-sport-sante.fr).

o0 00 0000000000000 000 0000

DES DISPOSITIFS NATIONAUX

Certaines fédérations ont mis en place des dispositifs ou labels Sport Santé qui peuvent vous permettre
de développer et valoriser votre projet.

Exemples : FF Athlétisme (coach athlé santé), FF Basket-ball (basket santé), FF Handball (Handfit), FF Volley (Volley santé)...



LES ACCOMPAGNEMENTS FINANCIERS ET HUMAINS

Besoins

Dispositif

Description

Plus d’informations

Soutien a la réflexion
etalamiseen
ceuvre du projet

Accompagnement

Le Département d’llle et
Vilaine est susceptible de
vous accompagner dans
la réflexion et la mise en
ceuvre de votre projet.

Carte des ESD
voir intérieur
de la pochette

Service civique

Lacces des personnes
sédentaires a votre club
sportif peut étre favorisé
par l'accueil de volontaires
en service civique au sein
de votre association.

www.service-civique.gouv.fr

Soutien financier
au projet

Agence nationale
du Sport (ANS)

LANS a pour objectif de
réduire les inégalités d’'acces
ala pratique sportive. Le
public sédentaire fait partie
des publics prioritairement
ciblés par ce dispositif. Les
projets visant a favoriser
la pratique réguliére de
ces publics peuvent étre
financés par I'’ANS.

www.agencedusport.fr

Conférence des
financeurs pilotée par
le Conseil départemental
d’'llle-et-Vilaine

Financement de projets
d’activités physiques
et sportives dans la
perspective de prévenir
la perte d'autonomie des

personnes de plus de 60 ans.

conference-des-
financeurs.ille-et-
vilaine.fr




