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V'n acceptant de soutenir le « Programme Guadeloupe-Eval » proposé dans le présent do-
cument, la Région GUADELOUPE a parfaitement conscience de tout le bénéfice que nos
concitoyens pourraient en tirer. Comment en effet ne pas étre en parfait accord avec les
différentes opérations envisagées tant dans les domaines du sport que dans ceux du main-

tien ou du développement de la santé par la pratique réguliére de I’activité physique...

Si, tant au niveau national qu'international, le rayonnement de notre ile a toujours pu bénéficier des
exploits de ses grands sportifs, aujourd’hui, méme en nous limitant a la grande Caraibe, le niveau
atteint par les dernieres performances témoignent d’une concurrence de plus en plus dure et de
mieux en mieux organisée. Il serait donc une erreur de nous contenter de nos acquis et de pérenniser
nos modéles d’encadrement, de formation et d’entrainement, méme s’ils ont pu suffire jusqu’a pré-
sent.

Issu de beaucoup d’exemples obtenus a travers le monde, nourri de réflexions approfondies et
d’expériences concrétes, le modéle tres complet élaboré et proposé par I'Association des Cadres
Techniques du Sport de Haut Niveau mérite toute notre attention et notre appui. Chacune des étapes
susceptibles de conduire progressivement le jeune talent vers les plus hauts sommets de la hiérarchie
sportive y sont abordées et trés bien développées. Avoir du talent ne suffit plus, il faut aussi disposer
et mettre en place tous les moyens pour former ’Homme et le sportif de demain, contréler son en-
trainement, suivre ses progres et anticiper la performance qu’il pourrait atteindre sans nuire a sa
santé.

La Guadeloupe, comme de nombreuses collectivités, a pris le cap de la modernité. Ceci suppose que
les méthodes obsolétes devraient désormais étre délaissées au profit des techniques les plus mo-
dernes et les plus efficaces. Cela vaut pour toutes les disciplines, donc cela vaut pour le sport.

La Région GUADELOUPE ne peut étre insensible au grave probleme de santé publique que représente
I’'augmentation considérable des personnes atteintes de surpoids et d’obésité souvent synonymes de
sédentarité et d’excés alimentaires...

Il est clair que I'activité physique régulierement pratiquée peut et doit jouer un réle essentiel pour
tenter d’enrayer cette véritable endémie dont nos concitoyens, au vu de récentes statistiques, sem-
blent présenter les pourcentages moyens les plus élevés comparés a ceux de la métropole...

Paradoxalement, notre Guadeloupe, terre du sport et des sportifs de haut niveau deviendrait-elle
aussi terre de la sédentarité, du surpoids, de I'obésité et de toutes les maladies qui leur sont asso-
ciées?






Malgré le travail remarquable réalisé tant au niveau national qu’au niveau de notre région par les
mouvements associatifs, par le corps médical et paramédical et par les grands programmes natio-
naux comme le Programme National Nutrition Santé (PNNS), malheureusement les courbes ne ces-
sent d’augmenter dans ce domaine en Guadeloupe...

Conséquences directes et indirectes des surcharges pondérales, ne cessent aussi d’augmenter en
Guadeloupe les nombreuses formes de maladies métaboliques, cardiovasculaires voire méme de cer-
tains cancers. Pourtant, il est bien reconnu qu’une des meilleures préventions, tant primaires que
secondaires, résulte de la pratique réguliére d’une activité physique. Encore faut-il que nos conci-
toyens en aient non seulement I'envie mais aussi la possibilité matérielle de le faire.

Ici aussi la Région ne peut que souscrire aux propositions faites dans ce document : ouverture au
grand public, proximité, sécurisation des lieux potentiels de pratiques, incitation, conseils, recom-
mandations adaptées et éventuel encadrement des personnes qui en manifestent le souhait.

Avec tous le élus de notre ile, la Région GUADELOUPE a conscience des efforts a réaliser dans
I’'aménagement de nos milieux de vie pour donner le golt de bouger et pour une meilleure qualité de
vie. Rappelons ici que, gréce a la collaboration entre les milieux municipaux et ceux de la santé, s’est
faite I’éradication de plusieurs maladies contagieuses dont on mourait jadis. Le traitement des eaux
usées et la gestion des déchets en sont des exemples !

Oui, plus que jamais aujourd’hui, nous devons nous mobiliser pour lutter contre la sédentarité,
comme d’autres ont su le faire pour contrer certaines maladies infectieuses.

Ensemble nous pourrons arriver a faire sortir nos concitoyens de chez eux et surtout... de devant leurs
écrans, et ce, dés le plus jeune dge, pour leur donner progressivement I’envie de bouger !

La Région GUADELOUPE ne peut que saluer le bien-fondé de la démarche et apprécier la pertinence
des propos et propositions contenus dans le présent document. Notamment, elle souscrit pleinement
aux propositions de mise en place d’un Observatoire Permanent de I’Evolution du Sport, de la Pra-
tique des Activités Physiques et de la Santé en Guadeloupe et, avec les différents partenaires et par-
ties prenantes concernées, elle est préte a en discuter sa conception, ses objectifs et son fonctionne-
ment.

Enfin, dans le cadre du Programme Guadeloupe-Eval, elle ne peut qu’approuver aussi I’élaboration et
la mise en ceuvre de batteries de tests permettant d’établir « I’état des lieux » sur I'aptitude physique
des jeunes et du niveau de condition physique liée a la santé des moins jeunes, points de départ de
toutes actions cohérentes et adaptées.

Que par ma voix, au nom du Conseil Régional, elle en soit chaleureusement remerciée.
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Le Président

Victorin LUREL.






Litié en 1992 par I'Association des Cadres Techniques du Sport de Haut Niveau Guadelou-

péen qui a toujours milité pour le développement de I'activité physique et du sport en Guade-
loupe et, grdce aujourd’hui au soutien de la Région, le présent document a été repris, actuali-
sé et fortement enrichi pour tenter de répondre a deux ensembles de questions que se posent
légitimement nos concitoyens :

y
. (Qomment la pratique réguliére de l'activité physique peut-elle agir pour améliorer

plusieurs des problémes de santé rencontrés en Guadeloupe ?

° Cémment 'activité physique envisagée a chacune des étapes qui, depuis le plus
jeune dge : aide aux choix des premieres pratiques sportives et détection des jeunes
talents... conduisent vers le haut niveau sportif : sélection des sportifs confirmés et
suivi de l'entrainement des sportifs de haut niveau... peut-elle permettre d'atteindre
la meilleure performance sans nuire a la santé de I'homme ?

Le projet d'élaboration de ce document et toutes les réflexions qu'il a suscitées n'auraient pu
étre envisagés sans l'attention favorable et le soutien du Président de la Région Guadeloupe.
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Geoffroy ROBERT, Antoine CHERUBIN, Bernard LAMITIE,
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Ainsi que :
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ACTIVITE PHYSIQUE ET IJANTE ?

4
&ort et activité physique pour tous sont souvent

confondus alors qu’ils ne devraient pas étre traités sur
un méme plan. L’un, le sport est organisé pour amé-
liorer la performance individuelle ou collective,
I'autre, 'activité physique poursuit des objectifs qui
peuvent étre différents comme par exemple
I'amélioration de I'apparence, de la santé et du bien-
étre.

Le sport s’adresse généralement aux jeunes, enfants,
adolescent et jeunes adultes et utilise un type
d’activité physique organisée en exercices généraux
ou spécifiques, en séances, en programmes et en
plans d’entrainements saisonniers se déroulant dans
des cadres et des lieux bien précis.

L’activité physique quant a elle fait surtout appel a la
marche, au jogging, a la bicyclette, au fitness libre ou
dirigé dans des espaces de proximité naturels, récréa-
tifs ou aménagés, destinés, quels que soient les dges
et le sexe, a toutes celles et ceux qui veulent maintenir
ou améliorer leur apparence, leur santé et une bonne
qualité de vie.

Obtenir une performance nécessite souvent de donner
a l'activité physique des intensités extrémes, sources
possibles de traumatismes ou autres accidents et
méme parfois, d’utiliser des produits contraires a
I'éthique et a la santé.

Sport et santé ne sont donc pas toujours synonymes
malgré les slogans abusivement utilisés.

Par contre, on sait aujourd’hui de fagon de plus en
plus précise que, quels que soient I'dge et le sexe, la
pratique réguliere d’une activité physique est excel-
lente pour la santé.

Entre sport de compétition et activité physique pour le
plus grand nombre existent cependant plusieurs pas-
serelles.

Surtout si elle fait I'objet d’une politique volontariste
de développement de santé publique et si, en outre,
elle est accompagnée de slogans incitateurs et de

campagnes médiatiques motivantes, la dynamique
positive créée par la pratique de I'activité physique
destinée au plus grand nombre, peut aussi avoir un
impact sur le développement des pratiques sportives
des enfants, des adolescents et des jeunes adultes de
notre région.

En effet, il est probable que des parents et des grands
parents eux-mémes actifs agiront plus positivement
pour que leurs enfants et petits enfants puissent natu-
rellement pratiquer une activité sportive, non seule-
ment comme hygiene de vie mais aussi comme un
puissant moyen de développer leur motricité, leur
mental et leur socialisation.

Une base, la plus large possible de jeunes pratiquants
est aussi la condition pour offrir plus de chances de
voir émerger de jeunes talents. Ceux-ci devront en-
suite étre bien formés pour les aider dans leur acces-
sion vers le plus haut niveau de performance possible,
sans nuire a leur santé.

Dans les deux cas, sport de haut niveau et activité
physique pour le plus grand nombre ont comme vec-
teur commun la santé. Un sportif ne peut atteindre
ses meilleures performances s’il n’est pas en bonne
santé. Ceci nécessite une éducation et une formation
initiale et continue, un entrainement bien contrélé,
une excellente hygiéne de vie, un accompagnement et
un suivi dans lesquels rien ne doit étre laissé au ha-
sard.

De facon plus spontanée et moins contraignante,
maintenir un niveau acceptable de condition physique
et de santé est la motivation majeure qui améne
Monsieur ou Madame tout-le-monde a pratiquer une
ou des activités physiques.

Autrement dit, bien que la pratique d’activités phy-
siques par le plus grand nombre et celle du sport de
compétition poursuivent des objectifs différents, plu-
sieurs aspects leur sont communs, peuvent mutuelle-
ment s’enrichir et créer cette fameuse dynamique
positive a I’échelle de tout un pays, voire d’une région
aux particularités aussi spécifiques que celles de la
Guadeloupe.



C’est sur la base de ces constats et de ces paris que les
membres de I’Association des Cadres Techniques du
Sport de Haut Niveau Guadeloupéen et ceux de
I’Association pour la Recherche et I'Evaluation en
Activité Physique et en Sport ont fédéré leurs ré-
flexions pour promouvoir et accompagner les deux
grandes orientations d’un programme, le PRO-
GRAMME GUADELOUPE-EVAL, présentées dans cette
brochure : « Activité Physique et Santé » et « Sport et
Performance »

Pourquoi un programme ?

Plutét que d’actions ou de manifestations ponctuelles
souvent sans lendemain, nous préférons la mise en
place et le suivi d’'un programme ouvert a toutes les
synergies régionales et locales qui se sentent concer-
nées par l'activité physiqgue comme moyen de déve-
lopper ou de se maintenir en santé... Le Programme
Guadeloupe-Eval s’adresse et a besoin de tous: pa-
rents, éducateurs, entraineurs, professionnels de
santé, professionnels du sport, salariés, présidents et
membres de club et d’associations, élus, chefs
d’entreprises... pour que, étape aprés étape nous
puissions construire ensemble un projet commun
durable pour le bien de tous.

Le Programme Guadeloupe-Eval :
Cing grandes étapes.

> Premiére étape: ou en est-on actuellement la
Guadeloupe ? Partant de constats objectifs, véri-
tables « états des lieux »...lorsqu’ils existent, cette
premiére étape s’avere indispensable pour relever
les bons points mais aussi les déficiences d’une si-
tuation. Ou en est la Guadeloupe concernant la pra-
tique des activités physiques de ses habitants en
relation avec la santé? Ou en sont actuellement les
pratiques sportives et comment s’organise la filiére
d’accés vers le haut niveau ? Cette analyse des si-
tuations existantes constitue le point de départ de
toute action a mener. Elle permet en quelque sorte
de donner le cap aux grandes orientations des
étapes suivantes. C’est cette démarche que nous
avons fait notre dans le présent document.

» La seconde de ces étapes est celle qui devrait per-
mettre a chacun de savoir « d’ou il part » pour at-
teindre des objectifs accessibles, réalistes, attractifs
et individuels sur la voie des améliorations souhai-
tées. Il s’agit alors de choisir ou d’élaborer des outils
d’évaluation a proposer a chacun, travail que nos
associations se proposent de réaliser. Mesures,

Cr

tests, procédures, profils, bilans sont ici a I'ordre du
jour.

» En fonction des capacités et qualités de chacun, la
troisieme étape est celle du « comment y aller... »
par des contenus a planifier et a programmer. Leurs
effets doivent étre objectivés et vérifies au moyen
de contréles répétés et d’un suivi longitudinal des
évolutions des résultats obtenus.

» La quatrieme étape consiste a identifier des parte-
naires déja spécialisés ou de contribuer a former des
spécialistes dans les deux grands domaines précé-
demment proposés : « Activité Physique et Santé
Publique » et « Sport et Performance ».

> Enfin, la cinquieme et derniére étape, avec tous les
partenaires concernés par ces probléemes et plus
particulierement la Région, est de créer un Observa-
toire Régional Permanent de I’Evolution de la Pra-
tique des Activités Physiques liées a la Santé et de
celle des Sports en Guadeloupe.

e

Crédit de photos de Fréderic JAMES
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1 - ACTIVITE PHYSIQUE POUR LA SANTE

> Ltat des lieux en Guadeloupe

Toutes les statistiques existantes mettent en évidence
un paradoxe singulier : la Guadeloupe se distingue a
la fois par I'excellence de son réservoir en sportifs de
haut niveau en devenir et confirmés mais est aussi...
par son pourcentage de plus en plus élevé d’enfants,
d’adolescents et d’adultes en surpoids ou obéses !

Selon des statistiques récentes, les pourcentages de
nos concitoyens, femmes et hommes, enfants, adoles-
cents, adultes et personnes plus Ggées gti-sent actuel-
lement en surpoids ou obeéses, seraient nettement
supérieurs a ceux du méme dge en métropole.

Cémment expliquer cette anomalie ?

De nombreuses études ont bien mis en évidence les
trois causes principales du surpoids et de l'obésité :
I'hérédité, une alimentation trop riche surtout en
sucre et en graisse et un environnement favorisant la
sédentarité. Etre en surpoids ou
obeses en Guadeloupe signifie-
rait-il qu’il y aurait des prédispo-
sitions héréditaires ?

Sans preuve a ce niveau, nous
penchons d’avantage sur le désé-
quilibre entre un apport trop
important en énergie (trop de
nourriture, trop de sucre, trop de
gras...) et une insuffisance de plus
en plus évidente de la dépense
énergétique (pas assez d’activité
physique).

A défaut de statistiques dans ce
dernier domaine, statistiques qui
restent établir ou/et a publier...
nous ne pouvons que spéculer sur
la sédentarité excessive et sur
une nutrition mal ajustée pour
expliquer les problémes de sur-
poids et d’obésité en Guadeloupe.

Seules des enquétes sur la con-
jonction de ces deux aspects nous
permettraient d’y répondre.

@Jelles conséquences ?

On sait aujourd’hui que la sédentarité (trop, de télévi-
sion, trop d’ordinateur, trop de jeux vidéo, trop
d’internet) tient un réle majeur dans I'augmentation
du poids, de I'obésité et de I'ensemble des maladies
qui leur sont associées: au plan cardiovasculaires :
infarctus du myocarde, accident vasculaire cérébral,
artériopathie des membres inférieurs, hypertension
artérielle... au plan métabolique : hyperglycémie,
hyper insulinémie, diabéte de type 2, hypertriglycéri-
démie, hypercholestérolémie, voire cancers du célon
et du sein...et bien d’autres encore.

Outre ces problémes graves de santé, une trop grande
quantité de graisse corporelle entraine des difficultés
pour se mouvoir aussi bien pour s’adonner a certaines
formes de loisir mais également au travail ou méme
de s’acquitter de tdches domestiques quotidiennes...

Que dire encore des problémes d’estime de soi et des
discriminations sociales ou professionnelles dont les
personnes en exces de poids peu-
vent étre l'objet...

Pour une collectivité, les dépenses
de soin que l'obésité peut induire
sont de plus en plus considé-
rables, argent qui, tout le monde
en convient, serait beaucoup
mieux utilisé dans la prévention,
c'est-a-dire ce qui est défini
comme prévention primaire.

&mment faire évo-
luer cet état de fait ?

Notre souci prioritaire est de
tenter de corriger les problemes
causés par la sédentarité et
d’‘amener ou de ramener le plus
grand nombre possible de guade-
loupéens a la pratique d’une
activité physique. « BOUGE...une
priorité pour ta santé » est notre
slogan ! Pour ce faire, il est indis-
pensable de jouer sur deux ver-
sants.
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L’un au niveau individuel : bien expliquer pour susciter
des comportements nouveaux en faveur de sa santé,
l'autre au niveau des responsables des collectivités
régionales et locales : aménager des environnements
urbains de proximité ou interurbains sécurisés,
agréables et incitatifs pour pratiquer des activités
comme la marche, le jogging, le cyclisme, la natation
ou autres...

Les motivations individuelles ne suffisent pas...
I'aménagement du milieu est aussi indispensable.

Bien expliquer est la premiéere étape de toute straté-
gie. Il est important que chacun, quels que soient son
dge, son niveau de formation, sa culture et son lan-
gage habituel puisse bien comprendre tous les bien-
faits d’une pratique réguliére de I'activité physique.
Des campagnes d’informations et de promotion sur
les bénéfices attendus par chacun en faveur de sa
santé et les actions a mener devront étre les plus
accessibles et pédagogiques possibles. Elles devront
faire I'effort de s’adresser a tous, sans oublier ceux
qui en ont le plus besoin. En effet, les statistiques les
plus récentes pointent du doigt les inégalités sociales
et plus particuliéerement les statuts socioéconomiques
les plus défavorisés, surtout chez les femmes, comme
premiéres victimes de ce fléau dans notre région.

Aménager soit des espaces de proximité pour se
rendre au travail, a I’école ou pour faire les courses en
marchant ou a bicyclette, soit ou et, des espaces,
véritables poumons verts des centres urbains pour
influencer de fagcon agréable et positive la pratique
des activités physiques quelles que
soient les populations.

Dans les deux cas, l'accent devra
surtout étre mis sur la sécurité, sans
toutefois oublier les aspects esthé-
tiques, agréables et de récupération
dont on sait qu’ils jouent aussi un réle
incitatif non négligeable. Pour cela
faisons a nouveau confiance a nos
élus pour, si ce n’est déja fait, repen-
ser la cité : rues piétonnes, trottoirs,
location de vélos, pistes cyclables
intra et inter urbaines seront au nou-
vel ordre du jour....Comme ils I'ont
fait jadis pour éradiquer certaines
maladies et épidémies tragiques de
nos anciennes villes insalubres, ce
sera a ce prix qu’il sera possible, sinon
d’éradiquer, du moins de minimiser la
sédentarité, source de tant de maux,
de maladies, voire d’épidémies des
temps modernes.

@Jels effets attendre de la pratique
réguliére de I'activité physique sur la
santé ?

L’Organisation Mondiale de la Santé (OMS) définit la
santé comme « un état complet de bien-étre phy-
sique (étre bien dans son corps), mental (étre bien
dans sa téte) et social (étre bien avec les autres) qui
ne consiste pas seulement en une absence de mala-
die ou d’infirmité». L’activité physique peut exercer
ses effets dans ces trois domaines en développant le
niveau de condition physique. Celle-ci peut étre défi-
nie selon trois approches voir figure 1 :

- I'une plus subjective : bien se sentir dans son corps
et accomplir ses diverses activités quotidiennes avec
plaisir : « étre bien dans sa téte... »,

- la seconde plus sociale : aimer se retrouver en fa-
mille, avec des amis ou avec toute autre personne
partageant les mémes motivations,

- l'autre, plus objective s’appuyant sur des diagnos-
tics et les résultats d’évaluations, qui peut étre :

- soit centrée sur I'approche médicale de la santé :
augmenter ses capacités respiratoires et cardio-
vasculaires, réduire son éventuel embonpoint, ré-
duire les facteurs de risque, prévenir les maladies
cardiovasculaires, augmenter ses capacités mus-
culaires et I'amplitude de ses articulations : « étre
bien dans son corps...

- soit sur la performance motrice : améliorer sa san-

té et ses capacités motrices pour
augmenter ses performances.

Il est a remarquer que, bien souvent,
ces trois approches interagissent tant
entre elles, qu’il serait bien artificiel de
les dissocier.

Concernant I'approche médicale, il est
intéressant aussi de noter que les moti-
vations individuelles de I'adulte pour
pratiquer régulierement une activité
physique rejoignent souvent, mais dans
un ordre différent les quatre secteurs
pris en compte pour juger du niveau de
condition physique : I'apparence sou-
vent synonyme de perte de poids et
développement de la musculature
étant généralement les premiéres mo-
tivations, la capacité cardiorespira-
toire, I'amélioration de la force, de
I’endurance musculaire et de la sou-
plesse.
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Condition Physique

/

Dimensions
objectives

/\

Liées a la performance

Agilité,

Equilibre,

Coordination

Vitesse,

Force,

Puissance,

Endurance musculaire,
Endurance cardiorespiratoire
Consommation maximale d’oxygéne
Capacité anaérobie (sans oxygene),
Souplesse

Liées ala santé

Dimensions
subjectives

y

Perception des facteurs
de la condition physique

® Capacité cardio-respiratoire : trans-
port O,,, CO,, et qualité d’utilisation
de I’O; par les muscles:

® Composition corporelle : quantité
de graisse normale, insuffisante ou en
exces

® Force et endurance musculaires

® Amplitude articulaire et étirement
musculaire : souplesse

Figure 1 : Facteurs de la santé et de la condition physique. Dans le cadre du Programme Guadeloupe-Eval
chacun de ces facteurs doit étre évalué et apprécié pour rendre compte de I'état de condition lié a la santé

ou a la pratique d’un sport particulier.

Effets sur la mortalité et sur la morbidité.

Les premiéres études démontrant la relation entre
I'augmentation de la pratique de I'activité physique et
la diminution de la mortalité d’origine cardiovascu-
laire remontent au début des années 1950 ! Depuis,
de nombreuses études d’envergure n’ont cessé
d’élargir leurs champs a d’autres maladies directe-
ment ou indirectement liées a la sédentarité et a
l'obésité : la résistance a l'insuline, le diabéte de type
2, les dyslipidémies, I’hypertension, les accidents cé-
rébraux vasculaires, et les cancers du célon, de la
prostate et du sein, maladies qui d’ailleurs sont trés
interdépendantes. Toutes ces études ont conclu a
I'augmentation de la durée vie des personnes qui en

étaient atteintes lorsqu’elles pratiquaient réguliére-
ment une ou des activités physiques.

Aujourd’hui, afin de savoir si la dépense d’énergie
quotidienne suffit ou non pour sortir de la sédentarité,
c’est I'ensemble des activités physiques pratiquées
dans une journée qui est pris en compte. Ces activités
concernent les travaux ménagers et de jardinage, les
trajets non motorisés pour se rendre a son travail, a
I’école ou pour faire les courses, ainsi que toutes
autres formes de déplacements a pied, de montées
d’escaliers...

N’oublions jamais que c’est bien la sédentarité qui

fait augmenter les risques de mourir de fagon pré-
maturée.
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Comme il est bien prouvé aujourd’hui qu’étre quoti-
diennement actif ou trés actif intervient de fagon
tellement positive, et ce, non seulement sur le poids
de graisse en trop mais aussi sur tant de maladies
chroniques, il n’est nullement étonnant que I'activité
physique soit souvent recommandée en tant que
thérapie et permette ainsi d’améliorer la durée de
vie.

Saviez-vous que, outre sa protection contre la surve-
nue prématurée de maladies métaboliques, cardio-
vasculaires, I'ostéoporose et certaines formes de can-
cers, l'activité physique pratiquée réguliérement est
aussi susceptible de lutter contre le vieillissement du
cerveau et I'apparition des démences comme la ma-
ladie d’Alzheimer ?

Que de drames personnels et familiaux évités..., que
de soins et d’argent économisés... :
« BOUGE...une priorité pour ta santé »

4
@omment organiser 'activité physique :
le concept du FALT.PA.S.

Les conseils d’organisation que nous proposons ci-
dessous peuvent aussi bien s’appliquer aux sportifs,
voire aux sportifs de haut niveau, qu’aux personnes
sédentaires ou a celles présentant une affection mé-
tabolique, cardiovasculaire, cardiorespiratoire ou
autres...

Ces conseils s’articulent autour du concept mnémo-
technique F.A.L.T.P.A.S.

Chacune des lettres du F.A.I.T.P.A.S. correspond @ une
des conditions d’un entrainement bien géré : F de
fréquence, A d’assiduité, | d’intensité, T de temps a
passer, P de progressivité, A d’alternance d’exercice et
de récupération et S de spécificité.

La Fréquence doit répondre a la question : combien
de fois par semaine une personne doit mener une
activité pour obtenir les améliorations attendues ?

Le minimum de deux fois est surtout réservé a
I'entretien d’une condition physique déja bien déve-
loppée mais ne permet qu’un développement trés
modeste pour les autres. Deux fois peuvent étre con-
seillées, aux personnes dgées, aux diabétiques, aux
hypertendues ou aux personnes souffrant de maladies
cardiovasculaires, mais uniquement pour débuter leur
programme d’entrainement. Cependant c’est a partir
de trois fois que les premiers effets recherchés com-
mencent a étre obtenus.

Progressivement, il faut tendre vers un optimum de
cing fois par semaine, voire une activité physique
quotidienne pour obtenir encore plus de résultats.

L’Assiduité : La condition physique optimale ne
s’acquiert que lentement : sept a huit semaines en
pratiquant une activité physique quatre a cinq fois par
semaine, dix a douze semaines en pratiquant deux a
trois fois, s’entretient aisément a raison de deux a
trois fois par semaine mais se perd tres rapidement en
deux a trois semaines d’inactivité. La persévérance est
ici la qualité maitresse requise !

L’Intensité : la gestion individuelle de I'intensité est
aujourd’hui assez bien accessible grdce a I’évaluation
et aux références qui en résultent : maximaux esti-
més, % du maximum de la force (1 RM), % de la vi-
tesse aérobie maximale (% VAM), % de la fréquence
cardiaques maximales (% FCmax), appréciations ex-
primées en notes sur I’échelle de Borg.

Si vous n’avez jamais passé une épreuve d’effort sous
contréle médical ou un test de terrain comme le test
VAM-EVAL (réservé aux personnes ne présentant
aucun risque médical) pour obtenir votre vitesse aé-
robie maximale (vitesse atteinte a votre consomma-
tion maximale d’oxygéne ou VO,max) vous pouvez
toujours estimer votre fréquence cardiaque a partir
des formules suivantes :

* Pour les adultes
— FCmax = 220 - AGE
— FCmax =215-0.71 x AGE

* Pour les adultes et les enfants
— FCmax = 206 — 0.46 x AGE

Ou encore, utiliser les zones cibles de la figure 2. En
fonction de votre dge, la fréquence cardiaque la plus
basse est celle qui est conseillée au début d’un pro-
gramme d’entrainement, ensuite, progressivement,
vous pouvez l'augmenter pour tendre vers la fré-
quence supérieure.

Si vous utilisez la technique de contréle par la fré-
quence cardiaque, il est évident que I'achat d’un car-
diofréquencemetre (CFM) devra étre envisagé. Cer-
tains sont actuellement d’un prix tres accessible...

Vous pouvez aussi utiliser un podometre pour enre-
gistrer vos pas dans une journée ou au cours d’une
activité de marche ou de course. Il faut savoir qu’un
minimum de 10 000 pas au cours d’une marche de 30
minutes est recommandé pour la population géné-
rale. Ici aussi I'achat d’un podomeétre au colit encore
plus accessible vous sera nécessaire.
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Zone cible du
rythme cardiaque

220
210 -
200 [~
190
180 -
170
160 —
150 -
140
130 -
120 -
110 -
100
90 -

Rythme cardiaque en battements par minute

R ! 1 1 1 I
Age 20 30 40 50 60

W limite supérieure (200 moins votre age)

[ ] @ limite inférieure (170 moins votre adge)

Figure 2 : Zones cibles pour votre entrainement.

Si vous ne disposez d’aucun moyen technique, vous
pouvez aussi estimer l'intensité de vos efforts en utili-
sant I’échelle de perception de Borg :

6 : aucun effort, 7:extrémement facile, 8 et 9 : trés
facile, 10 et 11 : facile, 12 et 13 : moyennement diffi-
cile, 14 et 15 : difficile, 16 et 17 : tres difficile, 18 et
19 : extrémement difficile ou épuisant, 20 : exténuant.

Cette échelle d’appréciation subjective demande ce-
pendant une certaine familiarisation.

Enfin pour mesurer ou estimer la force maximale que
vous pouvez développer dans certains exercices de
votre programme de (re)musculation, nous vous con-
seillons de vous adresser au personnel compétent de
salles de fitness.

Les Temps ou les durées d’un exercice nécessaire
pour mobiliser une source énergétique particuliére
dépendent aussi de leur intensité. Dans le cadre
d’activités physiques dédiées a la santé c'est-a-dire
pour augmenter la dépense d’énergie et développer la
capacité aérobie, la durée quotidienne optimale est
de trente minutes ou plus. Lorsque les exercices sont
alternés avec des périodes de récupération, les durées
de la séance devront étre plus longues. Dans ce cas, la
durée de chaque exercice devra étre au moins de dix
minutes et les durées de récupération entre eux ne
devront pas excéder une minute a une minute trente
secondes.

La Progressivité : Une augmentation progressive, de
la durée d’abord et de l'intensité ensuite sont indis-
pensables aux réactions d’adaptations physiologiques
recherchées.

La gestion des intensités requises dépend aussi de
I’évaluation préalable qui aura permis de savoir d’ou
vous partez et ensuite, répétée a périodes réguliéres,
vous permet d’apprécier si votre niveau de condition
physique s’améliore.

Par exemple, vous pouvez entamer votre programme
de remise en condition physique en prenant la sage
précaution de commencer vos exercices a faible inten-
sité et n‘augmenter cette derniére que trés progressi-
vement.

Exemple des premiéres séances pour une personne
adulte sédentaire : régle des 2-4-4 : marcher 2 km a
une vitesse de 4 km/h c'est-a-dire parcourir les 2 km
en 30 minutes, et ce 4 fois par semaine, pour progres-
sivement aller vers le 4-4-4... puis augmenter votre
vitesse de 1 km/h en deux semaines pour atteindre
progressivement le 2-5-4

L’Alternance des exercices, des séances et de la récu-
pération doivent étre organisée. La récupération fait
partie intégrante de I'entrainement puis le 2-6-4, le 3-
6-5 pour atteindre en fin de programme l'objectif du
5-6-5. Ce qui est mobilisé au cours de I'exercice se
régénere et s’améliore au cours de la récupération.

Dans le cas d’activités physiques-santé, si les durées
de récupération entre des exercices doivent étre
courtes, il conviendra par contre de respecter une
durée de récupération de 24 heures entre deux
séances. Au cours de cette période nous conseillons de
pratiquer des exercices de relaxation, d’étirement et
de développement ou d’entretien de votre souplesse.

La Spécificité. Les intensités des activités physiques
doivent étre spécifiquement adaptées aux capacités
propres de la personne qui s’entraine.

Encore une fois, avant d’entreprendre un programme
de développement de la condition physique, I'éva-
luation des capacités physiques, physiologiques et
médicales s’avére indispensable.

Savoir choisir la ou les activités physiques les mieux
adaptées aux golts et aux capacités physiques de
chacun et celles qui sont compatibles avec I’éventuelle
pathologie dont souffre la personne.
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Effets sur la perte du poids en trop.

On sait que les problémes d’embonpoint et d’obésité
sont intimement liés a une diminution de l'activité
physique et a une augmentation de I'apport en calo-
ries par I'alimentation.

L’obésité et la sédentarité, nous I'avons plusieurs fois
souligné, contribuent ensembles a I'explosion de
nombreuses maladies graves en constante augmenta-
tion en Guadeloupe.

Suffirait-il alors de pratiquer réguliéerement une activi-
té physique pour perdre du poids et pour résoudre
tous ses problémes de santé ?

Le probléeme n’est bien siir pas si simple. Néanmoins,
réduire I'apport énergétique par des diétes hypocalo-
riques et augmenter dans le méme temps la dépense
d’énergie par la pratique réguliére d’une activité phy-
sique, est une stratégie gagnante, la meilleure pour
maigrir et pour apporter de nombreuses solutions aux
différents problémes de santé... a la condition d’étre
persévérant !

Attention, les diétes hypocaloriques sévéres et bru-
tales, non accompagnées d’une pratique d’activités
physiques, peuvent certes entrainer des pertes de
poids spectaculaires...mais que provisoires et non sans
risque : risques de carences en apports nutritionnels
recommandeés, risques de perte de poids de muscle
entrainant de la faiblesse et ce, que pour une diminu-
tion modeste des risques de maladies métaboliques,
sans amélioration du niveau de condition physique
avec en outre des taux trés faibles du maintien a long
terme de la perte de poids. Il est méme souvent ob-
servé un effet « yoyo » c'est-a-dire une reprise de
poids encore plus forte lorsque ce régime est arrété

Comment mesurer ou évaluer son surpoids ou son
niveau d’obésité ?

Le surpoids et l'obésité sont constitués par des exces
de réserve du tissu adipeux dans le corps. Ces exces
résultent notamment d’un déséquilibre entre I'apport
calorique quotidien et la dépense énergétique. Le
corps regoit plus qu'il ne peut utiliser et stocke
I'excédent sous forme de graisse.

Aujourd’hui, les mesures internationalement les plus
répandues du surpoids et de [l'obésité sont basées,
entre autres, sur le calcul de Il'indice de masse corpo-
relle (IMC).

L’IMC est une formule mathématique simple qui ex-
prime la corpulence par le rapport du poids sur la
taille au carré

(IMC = poids [en kg]/tai//e2 [en meétres])

Par exemple, pour une personne adulte qui pese 80 kg
et mesure 1,75 m son IMC est :

80/1,75x1,75 = 26,1 kg/m"’

Un adulte, homme ou femme commence a étre en
surpoids lorsque son IMC dépasse 25 kg/m2 et entre
dans la catégorie des obéses lorsque son IMC est égal
ou supérieur d 30 kg/m”.

Des tables différentes allant de la naissance a I'dge
adulte sont éditées respectivement pour les jeunes
gens et jeunes filles.

Plusieurs études ont montré que I'importance de la
graisse stockée a lintérieur de notre abdomen,
graisse dite « viscérale », est en forte relation avec les
maladies métaboliques et la survenue des accidents
cardiovasculaires. Pour I'estimer, le tour de taille est
aussi de plus en plus utilisé.

Si votre tour de taille mesuré au moyen d’un métre de
couturiere au niveau de votre ombilic, est égal ou
supérieur a 90 cm chez les femmes et 100 cm chez les
hommes, une consultation médicale nutritionniste et
la reprise d’une activité physique s’avérent trés con-
seillées.

Plus sensible que I'IlMC pour détecter les facteurs de
risque et ce, quels que soient I'dge, le sexe, et I'ethnie
est de faire passer un message simple de santé pu-
blique :

Conserver un tour de taille inférieur a la moitié de sa
taille debout.

v
Effets sur les maladies cardiovasculaires.

Les maladies cardiovasculaires sont parmi les princi-
pales causes de morbidité et de mortalité en Guade-
loupe aussi bien chez les femmes que chez les
hommes Ggés de 65 ans et plus mais aussi malheu-
reusement, de plus en plus chez des personnes moins
dgées.

Les causes en sont multiples : sédentarité, surpoids,
obésité, dyslipidémie (trop de lipides: forme de
« graisse » dans le sang, hypercholestérolémie (trop
de cholestérol LDL : « mauvais cholestérol » dans le
sang), diabétes de type 2, hypertension artérielle,
tabagisme, alcool, ... en sont les principales.
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L’inactivité physique associée a une mauvaise hygiéne
de vie (« malbouffe », stress, tabac, alcool,) entrai-
nent une importante augmentation de survenues des
maladies des arteres du cceur, des membres inférieurs
et du cerveau aux conséquences dramatiques souvent
invalidantes lorsqu’elles n’ont pas été mortelles. Cette
augmentation peut étre doublée par rapport a des
personnes qui pratiquent une activité sportive.

C’est dans le domaine des maladies cardiovasculaires
que les preuves de l'intérét de I'activité physique sont
les plus importantes. Il s’agit d’effets variés a la fois
sur les capacités physiques, la dimension psycholo-
gique, I'environnement physiopathologique, notam-
ment les facteurs de risque.

L’activité physique s’avére tres efficace aussi bien
pour éviter la survenue d’un probléeme cardiovascu-
laire chez des personnes faisant I'objet d’une préva-
lence dans ce domaine, qu’en prévention secondaire
c'est-a-dire chez le patient soigné, voire opéré.

De trés nombreuses études ont pu mettre en évidence
un effet extrémement bénéfique de I'activité physique
sur la mortalité toutes causes confondues et en parti-
culier sur la mortalité cardiovasculaire. Ainsi, par
rapport a un sujet actif, un sujet sédentaire présente
un risque de mortalité globale de 1,5 a 2 fois plus
élevé.

Effets sur ’hypertension artérielle (HTA)

L’hypertension artérielle (HTA) doit étre considérée
comme le facteur de risque cardiovasculaire le plus
dangereux. Cette maladie est dite silencieuse car elle
évolue pendant de nombreuses années sans aucun
symptéme alarmant. Elle résulte de Ila perte
d’élasticité des parois artérielles qui provoque une
augmentation des résistances au flux sanguin respon-
sable d’un excés de pression contre lequel le cceur doit
lutter pour éjecter le sang dans 'organisme. L’HTA est
définie par une tension artérielle (TA) supérieure a
140/90 mml d’une colonne de mercure ou plus fami-
lierement & 14/9 cm de mercure.

L’HTA fragilise les parois vasculaires ce qui augmente
par 2,5 le risque d’accident vasculaire cérébral (AVC).
Les sautes de tensions souvent observées chez les
hypertendus augmentent aussi les risques, non seu-
lement au niveau du cerveau, mais aussi du cceur
(infarctus), des poumons (cedeme aigu) et des reins.

Bien que sa cause le plus fréquente soit le vieillisse-
ment, I'HPA peut apparaitre a un plus jeune dge
comme conséquence de disfonctionnements rénaux

ou endocriniens surtout liés a la sédentarité, du sur-
poids résultant notamment d’un exces de graisse intra
abdominale (la « bedaine » des 40-60 ans!), du
manque de sommeil, de stress répétés, de I'abus de
I'alcool, du tabac et d’aliments édulcorés au glucose
et au fructose.

Chiffres limites des différents

niveaux d'hypertension

Pression Pression
systolique diastolique

HTA séveére > 180 mm Hg > 110 mm Hg
NG G2 > 160 mm Hg > 100 mm Hg
HTA stade 1 >140et<159 >90et<99 mm

mm Hg Hg

> <
pré HTA 120et<139 | 20 et <89 mm Hg
mm Hg

Tableau 1 : Limites des pressions systoliques et dias-
toliques des différents niveaux d’HTA.

Associé ou non aux traitements médicamenteux,
I’entrainement physique régulier fait maintenant
totalement partie des recommandations dans la prise
en charge de I’hypertension.

L’entrainement modéré réalisé a une intensité corres-
pondant a 40-50 % de la puissance aérobie maximale
(PAM) ou de la vitesse aérobie maximale (VAM) de
course ce qui représente une marche a vitesse rapide
ou une course a vitesse relativement modeste mais a
raison de 5 séances par semaine est le plus conseillé.
Dans ces conditions la réduction de la pression san-
guine artérielle peut étre tres significativement dimi-
nuée tant au niveau systolique (contraction du cceur)
que diastolique (reléchement).

Effets sur le diabéte de type 2

Le diabete de type 2 se caractérise par une hypergly-
cémie chronique : glycémie a jeun égale ou supérieure
a 1,26 g/L (7 mmol/L) a deux reprises ou par une
glycémie égale ou supérieure a 2 g/L (11,1 mmol/L) a
n’importe quel moment de la journée. Il est souvent
accompagné d’une HTA et d’une hypertriglycéridémie.

Souvent diagnostiqué de fagon fortuite car silencieux
et asymptomatique, le diabéte de type 2 se déclare
surtout aprés 40 ans et apres une longue période de
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résistance de I'organisme et plus particulierement des
membranes des cellules musculaires a I'insuline. Con-
séquence : le glucose pénétre de moins en moins ou
ne pénetre plus du tout dans les muscles et sa concen-
tration dans le sang augmente. Bien que les per-
sonnes ne s’en doutent pas, cette étape dite d’insulino
résistance prémonitoire du diabéte, peut cependant
étre diagnostiquée en calculant ce qui est défini
comme lindice « HOMA » (de I'anglais Homeostasis
Model Assessment). L’indice HOMA est basé sur une
formule mathématique qui permet d’évaluer la résis-
tance a l'insuline de facon simple et fiable :

Glycémie (mmol/L) x Insulinémie (microU/mL) / 22,5

Un résultat supérieur a 2,4 indique la présence d’une
résistance a l'insuline et la forte probabilité d’un futur
diabéte de type 2.

Si I'hérédité familiale en constitue un facteur impor-
tant, la sédentarité représente probablement la pre-
miére cause comportementale de sa prévalence, sur-
tout chez les personnes en surpoids.

Le plus souvent associée a un régime, I’activité phy-
sique s’avere tres efficace pour prévenir son appari-
tion chez les sujets a risque, avec en moyenne une
diminution de 50 a 65% de son incidence si le niveau
d’activité physique est important. Les effets positifs
peuvent étre obtenus a la fois par I'activité de longue
durée d’intensité intermédiaire (60% VO,max, 70%,
de FCmax ou appréciation 14 a 15 sur échelle de Borg
et par des exercices de renforcement musculaire
contre résistance.

Nous savons que l'insulino-résistance et le diabéte
qu’il induit peuvent avoir des conséquences graves
tant au niveau circulatoire : accidents vasculaires
cérébraux, artériopathie des membres inférieurs, au
niveau cardiaque : infarctus du myocarde et au niveau
de la rétine : cécité partielle ou totale... alors qu’ils
pourraient considérablement étre prévenus par une
bonne hygiene de vie et surtout par la pratique régu-
liére d’une activité physique.

A nouveau, n’hésitez plus et adhérez a notre slogan :
«BOUGE...une priorité pour ta santé» le
F.ALT.P.A.S. vousy aidera !

Effets sur ’excés cholestérol.

Le cholestérol est indispensable au bon fonctionne-
ment de notre organisme. Il est utilisé pour former les
hormones stéroides (hormones sexuelles et des surré-

nales), les sels biliaires et la structure des membranes
de nos cellules.

Le cholestérol est donc tres utile mais il ne faut pas en
avoir en exces ! L’alimentation apporte une partie du
cholestérol alors que l'autre partie, la plus impor-
tante, est synthétisée directement par le foie qui le
libére dans le sang (cholestérolémie) ol il se lie a deux
types de transporteurs, les lipoprotéines LDL (en an-
glais Low Density Lipoproteine) et HDL (Hight Density
Lipoproteine).

Les LDL ou lipoprotéines de faible densité transportent
le cholestérol du foie vers les diverses cellules de
l'organisme dont celles de la paroi interne des vais-
seaux sanguins sur lesquelles il se dépose et qu’il peut
boucher completement (d’ol le nom populaire de
« mauvais cholestérol » qui lui est donné), et les lipo-
protéines de haute densité ou HDL qui, apres en avoir
libéré les quantités utiles pour I'organisme, assurent
son transport en sens inverse vers le foie ol son excés
est dégradé (d’ol le nom de « bon cholestérol »).

Une proportion élevée HDL-cholestérol sanguin et
basse en LDL-cholestérol constitue un garant contre
les maladies cardiovasculaires.

RESUME DES FACTEURS NORMES LIMITES ‘

DE RISQUE
Obésité viscérale (Tour de Homme > 100 cm;
taille) Femme = 90 cm
Homme=1,75 g/L
s el (22 mmol/L)
er triglycéridémie
4 < Femme> 1,6 g/L
>1,7 mmol/L)
L Homme < 1,04 mmol/L
Hypercholestérolémie avec
. . (<0,49/L)
concentration de cholesté-
i Femme <1,29 mmol/L
rol HDL (bon cholestérol)
<0,5¢g/L)
v vedmie d i > 5,6 mmol/L
erglycémie a jeun
B ’ (1161,26 g/L)
Indice HOMA 224
Hypertension artérielle | >213-14mmHg systolique;
(dépend de I'dge) > 8,5-8,9 diastolique

Tableau 2 : Normes limites des différents facteurs de
risque interprétés comme « syndrome métabolique »

Les personnes qui égalent et, a fortiori dépassent,
trois de ces six limites, présentent ce qui est défini
comme « syndrome métabolique ». Outre les soins
médicamenteux adaptés, I'activité physique régulie-
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rement pratiquée s’impose impérativement chez

celles qui en sont atteintes.

Que faire lorsque le « mauvais cholestérol » LDL
est en exces ?

Agir dans deux directions complémentaires : surveiller
son alimentation et pratiquer réguliérement une acti-
vité physique surtout de type aérobie.

1) Modifier progressivement son alimentation et
manger beaucoup de légumes verts et de crudités,
utiliser des huiles végétales (tournesol, olive, colza...)
pour la cuisine et les assaisonnements, mangez légeé-
rement le soir et se rattraper le matin au petit déjeu-
ner (c'est pendant la nuit que le foie fabrique du cho-
lestérol, donc si au diner nous mangeons beaucoup de
graisses saturées, celles-ci favoriseront l'augmenta-
tion du mauvais cholestérol, LDL). Manger du poisson
(y compris les poissons gras) au moins deux fois par
semaine.

Par contre, éviter ou diminuer de facon importante la
consommation les aliments suivants : beurre, creme,
charcuteries, viandes grasses, fromages gras, ceufs,
pdtisseries, viennoiseries, tartes salées et pizzas qui
comportent souvent une grande quantité de graisses.

Apprendre a lire les étiquettes sur les aliments et les
plats préparés. Souvent elles apportent de nom-
breuses informations sur la quantité de lipides et leur
type (il faut éviter les graisses animales ou les plats
comportant une grande quantité de lipides).

2) Pratiquer sans retenue mais réguliérement une
activité physique aussi bien de type aérobie c'est-a-
dire de longue durée et d’intensité pas trop élevée,
que de la musculation ou du renforcement musculaire
général avec des poids additionnels et contre des
résistances.

Si aucune complication cardiaque n’a été diagnosti-
quée, issues du F.A.LT.P.A.S., voici quelques re-
commandations qui peuvent étre envisagées pour
prévenir aussi bien l'insulino-résistance, le diabete,
les dyslipidémies (concentration trop élevée de lipides,
graisse, dans le sang), que I'hypercholestérolémie
(trop de cholestérol dans le sang) :

Utiliser la marche, le vélo, le vélo d’appartement, la
natation, le jogging, le rowing (aviron) et dans des
salles de fitness, le renforcement musculaire avec
charges a des pourcentages progressivement de plus
en plus élevés (60 a 70 % de 1 RM).

Fréquence : 4 a 6 entrainements par semaine

Assiduité : Ftre assidu au moins pendant les 3 pre-
miers mois et ensuite il suffit d’entretenir sa condition
physique par, au moins, 3 entrainements par semaine,

Intensité modérée (12-13 sur échelle de Borg ou a 70
a 80% de votre fréquence cardiaque maximale) alter-
née avec des périodes a intensité sensiblement plus
élevée (14-15 sur échelle de Borg),

Temps : durée moyenne quotidienne de 30 minutes a
augmenter progressivement,

Progressivité de 15minutes en début de programme
puis a 45 minutes et a 1 heure par séance,

L’alternance d’exercices pendant 8 a 10min et de
récupération passive de 1 a 1 minutes 30 doit étre
observée au début du programme puis progressive-
ment remplacée par de I'activité continue,

Spécificité : Tenir compte de son état de condition
physique du moment et de son ressenti pour ajuster
les contenus des séances.

v
Effets sur les cancers du célon et du sein

D’apres plusieurs études, I'activité physique diminue-
rait de 40 a 50% les risques de cancer du célon.

Deux mécanismes pourraient expliquer ces effets : 1)
I'augmentation de la motilité intestinale entrainant
une réduction du temps de transit, donc de
l'opportunité des substances cancérigénes d’étre en
contact trop longtemps avec la muqueuse colique et
du contenu fécal, 2) 'augmentation des prostaglan-
dines PGF qui inhibent le développement des cellules
coliques et diminuent la motilité intestinale.

Pour le cancer du sein, de nombreuses études ont
montré une réduction de 30 a 40 %.

Pour en diminuer les risques, ici aussi les recomman-
dations issues du F.A.I.T.P.A.S. sont conseillées, a la
condition de les situer au-dessus des seuils minimaux
d’efficacité par exemple de 4 heures de marche par
semaine.

Chez les femmes traitées pour ce type de cancer, 3a 5
heures de marche hebdomadaire, permettraient de
diminuer de 20 a 50 % les risques de décés ou de réci-
dive.
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Effets sur le vieillissement

Le processus de vieillissement s’accompagne d’une
baisse progressive des capacités d’adaptation de la
personne dgée et d’une diminution de I'efficacité des
meécanismes de régulation, modifications qui peuvent
a terme avoir des conséquences majeures sur son
autonomie. Le maintien de son autonomie le plus
longtemps possible dépend de son niveau de mobilité
fonctionnelle et est donc a l'origine de son indépen-
dance. C’est cette indépendance qui contribue a son
« bien-étre, physique, psychique, affectif et social »
(OMS) et donc a la qualité de sa vie.

Les probléemes posés par le besoin d’une qualité de
vie la meilleure possible expliquent I'intérét particu-
lier porté a l'étude de maintien le plus longtemps
possible de la mobilité fonctionnelle chez la personne
dgée. Tant qu’une personne dgée conserve sa mobili-
té, elle demeure autonome et a plus de chance
d’apprécier la qualité de sa vie.

La mobilité peut se définir comme « I'habilité de la
personne dgée a se déplacer et a bouger d’un point a
un autre de fagon indépendante et siire ».

Aujourd’hui de nombreuses études prouvent que le
processus de vieillissement peut étre considérable-
ment retardé par la pratique réguliere d’une activité
physique.

Si I'activité physique joue un réle aussi important pour
le bien-étre des personnes dgées de 65 ans et plus,
c’est surtout parce qu’elle retarde le moment ou elles
deviendront dépendantes des autres.

Les effets de la pratique réguliéere de l'activité phy-
sique chez les personnes dgées sont multiples et ex-
pliquent trés bien les améliorations fonctionnelles
constatées tant au niveau des fonctions cognitives,
qu’au niveau musculaire, osseux, cardiovasculaire et
respiratoire.

Au niveau des fonctions cérébrales.

Le systeme nerveux central présente une vitesse de
régression de 0,5 % par an a partir de 30 ans résultant
de la perte de neurones, de la diminution de la pro-
duction de neurotransmetteurs, de la diminution de
prés de 37 % des axones médullaires, se traduisant
par une diminution d’environ 10 % de la vitesse de
conduction nerveuse, avec comme effets une diminu-
tion de I'aptitude a détecter un stimulus, une diminu-
tion de I'aptitude a analyser I'information en vue de la
réponse et par une perte progressive de la mémoire a
court terme.

Le déclin naturel des fonctions cérébrales dont les
résultats finaux les plus extrémes peuvent étre cer-
taines formes de démences séniles, voire la maladie
d’Alzheimer, peut cependant étre contrecarré par la
pratique réguliére d’activités physiques.

Bien que les mécanismes qui agissent comme frein a
ce déclin ne soient pas bien connus, on sait que
I'activité physique augmente dans le cerveau la pro-
duction de neurotrophines et d’IGF1, qui pourrait
expliquer une amélioration des fonctions des neu-
rones, une meilleure communication entre eux (plasti-
cité synaptique, voire génération de nouveaux neu-
rones ou synaptogénése), une meilleure pénétration
du calcium, de 'oxygéne et du glucose dans le cer-
veau au cours de I'exercice entrainant une améliora-
tion des fonctions cognitives, neuro motrices et de la
mémoire. Certaines études récentes montrent aussi le
réle que pourrait jouer lactivité physique comme
moyen de prévention primaire et secondaire de cer-
taines formes de démences et peut-étre de la maladie
d’Alzheimer...

Au niveau de la fonction musculaire.

On sait qu’entre 30 et 80 ans les personnes physi-
quement peu actives subissent une diminution de leur
masse musculaire (ou sarcopénie) de 30 a 60 %. Ce
déclin débuté a partir de 30 ans devient de plus en
plus dramatique a I'approche et apres 70 ans. Ce
déclin résulte de l'interaction de plusieurs facteurs,
surtout hormonaux : diminution de production
d’hormones anabolisantes comme la testostérone,
I’hormone de croissance, la DHEA (déhydroépiandos-
térone ), l'insulin-like-growth factor-1, entrainant une
importante baisse de la synthése protéique donc de la
production du tissu musculaire mais aussi, de fagon
concomitante, de sa dégradation (catabolisme) in-
duite par une augmentation de I'activité des cytokines
de type inflammatoires (interleukines 1 et 6, tumor-
necrosis fator-c). En interaction avec ces facteurs
biologiques, des facteurs comportementaux comme la
perte d’appétit et le refus progressif du stress phy-
sique jouent aussi un réle trés important.

L’ensemble de ces facteurs concourent a une faiblesse
musculaire souvent associée a une mobilité réduite, a
un risque accru d’incapacité, a des chutes, a
lincapacité a réaliser des téches quotidiennes, a une
augmentation de la dépendance des personnes dgées
et, in fine, a une perte de leur qualité de vie... a la-
quelle il ne faut pas oublier d’ajouter I'importante
croissance des dépenses supportées par les collectivi-
tés sociales pour venir en aide aux personnes dgées
dépendantes.
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Pourtant on connait trés bien aujourd’hui les effets
positifs de [l'activité physique, notamment de la
marche, de la natation mais aussi de la musculation
pour retarder la sarcopénie et tous ses effets délé-
téres au niveau, du maintien de I'autonomie, de la
santé et du bien-étre des personnes dgées.

Au niveau cardiovasculaire et respiratoire.

Au niveau des fonctions cardiovasculaire et respira-
toire il est habituellement observé un déclin d’autant
plus prononcé que la personne Ggée a renoncé da
toute forme d’activité physique. Au niveau cardiaque
ce déclin se traduit par une baisse de la fréquence
cardiaque et par un volume d’éjection systolique
moindre entrainant une diminution du débit car-
diaque.

Comme les parois artérielles des personnes dgées
sédentaires perdent progressivement leur élasticité,
les résistances au flux sanguin augmentent ce qui
entraine un excés de pression artérielle contre lequel
le cceur doit lutter pour éjecter le sang dans
l'organisme. Cette hypertension artérielle expose les
personnes dgées a des risques cardiaques de plus en
plus accrus.

Le vieillissement sans pratique réguliére d’activités
physiques présente une action négative : sur les
muscles respiratoires qui deviennent moins élastiques
et moins puissants, diminuant ainsi la capacité venti-
latoire, sur le nombre d’alvéoles fonctionnelles qui
diminue, réduisant la surface d’échange entre
I'environnement et le sang, et sur le volume sanguin
pulmonaire qui diminue, contribuant ainsi a une circu-
lation moins efficace du sang dans les tissus pulmo-
naires. A des intensités progressives d’effort, le sujet
dgé non actif s’essouffle beaucoup plus tét que les
sujets du méme dge mais pratiquant régulierement
une activité physique.

Nous retiendrons donc que la pratique réguliére d’une
activité physique par les personnes dgées leur permet
de ralentir considérablement la courbe de leur déclin
physique et physiologique et de maintenir un bon
niveau d’autonomie souvent synonyme d’une meil-
leure qualité de vie....

Quels types d’activités physiques recommander aux
personnes dgées ?

Les recommandations que nous proposons sont a
ajuster en fonction de leur niveau d’autonomie et
apres un examen médical de non contre-indication.

Types d’activités physiques recommandées :
Travaux ménagers, bricolage, jardinage.

Exercices d’équilibre, de coordination, de renforce-
ment musculaire des jambes et surtout des chevilles
(prévention des chutes), gymnastique douce, taichi,
exercices de souplesse et d’endurance (marche,
jogging a allure modérée, voire cyclisme sur piste
protégé ou en appartement, rameur...), mais aussi
des exercices de « re musculation » avec charges
additionnelles sous le contréle de personnels para
meédicaux spécialisés.

Fréquence :

Tous les jours par petites séquences de 5 minutes x
6 au début puis de 10 minutes x 3, puis de 15 mi-
nutes x 2, puis de 30 minutes...
Intensité-progressivité :

Faible intensité pour commencer (8 a 10 sur échelle
de Borg) puis augmenter sensiblement chaque
semaine pour arriver en 12 a 15 semaines a 13 a 14

sur I’échelle de Borg.

Encadré 1: Types d’activités physiques recomman-
dées pour lutter contre le vieillissement et conserver
son autonomie.

Efets contre I'ostéoporose

L’ostéoporose est caractérisée par une perte de la
résistance des os qui prédispose aux fractures. Dans la
plupart des cas, les os se fragilisent en raison d’un
mangque de vitamine D, de soleil, de calcium, de phos-
phore et d’autres minéraux et surtout d’activité mus-
culaire imposant un stress mécanique.

Lorsque les os sont plus poreux, ils sont plus suscep-
tibles de se fracturer lors d’une chute banale qui, en
temps normal, aurait été sans conséquence.
L’ostéoporose apparait progressivement, avec I'dge.
On estime que dans les pays d’Europe du nord et du
Canada, 1femme sur4 et 1 homme sur8 en sont
atteints.

Entre I'dge de 50 ans et la fin de leur vie, 4 femmes
sur 10 subiront une fracture en raison de ['ostéopo-
rose. Il est vrai que ces statistiques sont moins alar-
mantes en Guadeloupe...

Nous pourrions alors penser que grdce a « son » soleil,
la Guadeloupe est préservée de ['ostéoporose...et
pourtant les statistiques sont la pour démontrer le
contraire. Trois explications sont plausibles : une acti-
vité physique et des stress mécaniques insuffisants au
cours de la croissance, un manque d’activité physique
a I'ége adulte surtout chez la femme ménopausée et
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un enfermement et repli sur elles-mémes des per-
sonnes dgées...

Les os des hanches, des poignets et de la colonne
vertébrale sont ceux qui subissent le plus souvent une
fracture attribuable a I'ostéoporose.

Qu’apporte la pratique réguliere de I'activité phy-
sique et quel type d’activité physique est a recom-
mander pour éviter I'ostéoporose et les risques de
fractures osseuses ?

Il est recommandé de pratiquer un minimum de 30
minutes d’activité physique d’activité au moins trois
fois par semaine.

Ce qui importe le plus n’est pas la durée des séances,
mais leur fréquence.

Les exercices qui agissent le plus sur la densité os-
seuse sont les exercices des articulations portantes
et les exercices contre résistance :

- Les exercices des articulations portantes - ou de
mise en charge - ont un effet de gravité sur le sque-
lette. lls forcent le corps a soutenir le poids de
I’'ensemble de tout le corps.

- Les exercices contre résistance consistent a dé-
placer des objets ou son propre corps de sorte a
produire une résistance. lls s’effectuent avec des
poids et haltéres ou avec les appareils de muscula-
tion qu’on trouve dans les centres de fitness. On
obtient, cependant, les mémes résultats en exécu-
tant certains travaux quotidiens qui exigent de ma-
nipuler ou de pousser des charges lourdes. Par
exemple, pratiquer le bricolage et le jardinage au
moins une heure par semaine serait le deuxiéme
meilleur exercice, apres les poids et haltéres.

Comme de nombreux travaux et études l'ont bien
démontré, ces exercices peuvent parfaitement étre
envisagés, méme chez les personnes dgées, en res-
pectant surtout le « P » de progressivité du
F.A.LT.P.A.S.

Encadré 2 : Quel type d’activité physique pour lutter
contre I'ostéoporose ?

En outre, généralement les personnes dgées en bonne
forme physique développent un meilleur équilibre et
une meilleure coordination, ce qui réduit leur risque
de chute et leur permet une meilleure autonomie.

A quel dge commencer un programme
d’activité physique ?

II'n’y a pas d’dge pour commencer..., I'essentiel est de
vouloir débuter un programme, de vouloir changer ses
habitudes de vie si celles-ci sont trop proche de la
sédentarité et de conserver le plus longtemps possible
sa motivation pour une pratique réguliere d’une acti-
vité physique.

L’activité physique régulierement pratiquée peut,
peut-étre, faire vivre plus vieux mais certainement elle
peut faire vivre mieux !

E;'l somme...

Les effets de l'activité physique régulierement prati-
quée sont salutaires tant en prévention primaire pour
éviter la survenue d’un de ces disfonctionnements si
déléteres pour la santé... mais aussi comme préven-
tion secondaire pour les personnes qui malheureuse-
ment n’ont pu s’en préserver.

Quelles perspectives ?

Avec toutes celles et tous ceux qui comme nous
croient en une Guadeloupe qui, a l'image de ses
champions, veut tendre vers un « état complet de
bien-étre physique, mental et social », nos deux asso-
ciations : - I"Association des Cadres Techniques du
Sport de Haut Niveau Guadeloupéen et I’Association
pour la Recherche et I'Evaluation en Activité Physique
et en Sport sont prétes a contribuer a la mise en place
de toutes les actions jugées utiles et prioritaires a
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court et a moyen terme pour que la santé par
I'activité physique ne soit pas qu’un simple slogan
mais devienne une réalité quotidienne dont notre
région pourra étre fiére et dont nos concitoyens se-
ront les meilleurs des bénéficiaires.

Merci de bien vouloir les analyser, éventuellement les
critiquer et les compléter, preuve de votre intérét, de
votre soutien et de votre souhait de partager les
orientations de ce vaste projet...pour la santé de nos
concitoyens guadeloupéens. Alors :

Dans ces perspectives, nos souhaits, nos espoirs
et...nos engagements sont présentés en encadré ci-
dessous.

« BOUGELZ...une priorité pour
votre santé » !

NOS SOUHAITS, NOS ESPOIRS, NOS ENGAGEMENTS...

> Envisager un programme d’actions comme le Programme @UﬁBELO‘UPE=EVAL pour la ASANTE

nécessite la tenue a jour, non seulement de statistiques reflétant « I’état des lieux » et les problémes
éventuellement mis en évidence, mais aussi la possibilité d’étudier objectivement les effets d’un tel
programme et |'évolution de la situation en fonction des actions engagées.

» Ceci doit étre pensé tant a I’échelle de politiques régionales mises en place, qu’au niveau de chacune
des personnes impliquée dans ces actions.

> Ces statistiques sont aujourd’hui a établir en priorité.

> Dans cette perspective, avec I'ensemble des partenaires motivés, il conviendrait de définir les conte-
nus de questionnaires d’évaluation du niveau d’activité physique de nos concitoyens, d’une batterie
de mesures et de tests reflétant respectivement le niveau de condition physique liée a la santé, et le
niveau des capacités physiques liées aux pratiques sportives. Pour ce faire, nos associations sont
prétes...

> Les résultats et les analyses de ces questionnaires, de ces mesures et de ces tests seraient destinés
dans un premier temps aux différents acteurs du développement de la santé par I'activité physique, et
aux élus afin qu’ils puissent orienter avec le plus de pertinence et d’objectivité possible les actions a
engager.

» Dans un second temps, sous forme de normes et de barémes, les résultats concernant le niveau de
condition physique et de capacité physique, pourraient étre mis a la disposition des éducateurs phy-
siques, des éducateurs sportifs des entraineurs et de chacun de nos concitoyens désireux de mieux gé-
rer leur « capital santé ».

> Enfin, faire gérer '’ensemble des résultats et leurs évolutions dans le temps par un Observatoire Ré-
gional Permanent de I’Evolution des Pratiques des Activités Physiques Liées a la Santé et celles liées
au Sport dont nous appelons de tous nos voeux la mise en place...nous sommes préts a y contribuer.
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&ORT ET PERFORMANCE

@uelques réflexions préalables...

En général, quelle que soit 'activité sportive considé-
rée, les contenus d’entrainement devraient logique-
ment dépendre des exigences de la pratique et plus
particuliérement de celles de la compétition. Entrainer
n’est-il pas tenter d’adapter un sportif dont il convient
de bien connaitre les capacités, a 'ensemble des exi-
gences de la performance envisagée au meilleur ni-
veau possible de son sport?

Encore est-il indispensable de bien connaitre a la fois
ce que sont ces exigences et ce sont les capacités du
sportif a entrainer ! (figure 1)

En d’autres termes, les exigences de la pratique repré-
sentent le but vers lequel doivent tendre la formation
et la préparation a long terme du jeune sportif en
devenir ainsi que les contenus d’entrainement pour
atteindre la performance visée, alors que les capacités
du sportif en constituent le point de départ. En fonc-
tion du moment de la « carriere » du jeune sportif ou
de la saison du sportif de haut niveau, les contenus
des séances d’entrainement devraient se situer entre
ces deux extrémes sur les trajectoires que constituent
la planification, la programmation et la périodisation
de I'entrainement.

Dans ce contexte I’entraineur a besoin d’outils pour :

- mieux connaitre les capacités des sportifs dont il a
la responsabilité,

- orienter individuellement avec le plus de pertinence
possible leurs charges d’entrainement et ce afin
d’éviter le sous ou le sur entrainement,

- contréler, voire réajuster les charges en fonction de
I"'amélioration de ses sportifs et des nouveaux objec-
tifs en fonction de différentes périodes de la pro-
grammation de I’entrainement, suivre les effets cu-
mulés induits par ces périodes,

Autrement dit, il a besoin d’outils d’évaluation a la
fois généraux pour juger des potentiels des jeunes
sportifs débutants et de plus en spécifiques a mesure
que le sportif approche du haut niveau et ce, pour
accompagner chacune des étapes du processus de
formation, de préparation et d’entrainement : évalua-
tion initiale, évaluation de contréle, évaluation de
suivi de I'entrainement.

La multiplication de I'utilisation de ces outils impose
que ces derniers soient inclus naturellement dans le
processus d’entrainement du sportif.

Orientation

Evaluation des '

X Analyse des

Capacités du

ENTRAINEMENT : Planification,
programmation et périodisation

exigences de la

sportif

Choix ou/et élaboration

et validation des tests et

performance

- Avis des entraineurs experts,
- Etude de la littérature,

mesures les plus

pertinentes et accessibles

- Observations et prises de
mesures en situation de
compétition

Figure 1 : Ensemble des conditions intervenant dans le processus d’entrainement.
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Ces outils devront donc étre non seulement pertinents
mais aussi valides, reproductibles, accessibles. En
outre, leurs résultats devront pouvoir étre directe-
ment traités en réduisant les délais et étre utilisés afin
d’ajuster et de contréler individuellement les charges
quotidiennes et hebdomadaires de I’'entrainement.

En fonction de I’évolution du sport au plan internatio-
nal, ce sont la les objectifs que nous nous sommes
fixés et que nous continuons de nous fixer pour choisir
ou/et créer les tests destinés aux éducateurs, aux
entraineurs et aux sportifs eux-mémes.

L'évaluation n'est donc pas un luxe mais un réel be-
soin pour tous ceux qui en Guadeloupe militent pour
la promotion et le développement des activités phy-
siques et du sport.

Intégré a une politique sportive régionale d'ensemble,
ce besoin fait actuellement apparaitre deux urgences
incontournables :

1- Contribuer a la création d'un Centre Régional
d’Expertise et d'Evaluation en Sport et Santé (le
C.R.E.S5.5.-Gua) a qui pourraient étre confiées la mise
en ceuvre et la coordination des quatre étapes qui
recouvrent la longue maturation conduisant le jeune
guadeloupéen sportif potentiel ou en devenir, vers le
plus haut niveau possible de sa pratique :

L’aide au choix du ou des premiere(s) pratique(s)
sportive(s)

La détection et la formation des jeunes espoirs
régionaux.

La sélection des meilleurs sportifs régionaux.

Le suivi, le contréle et I'ajustement de I'entraine-
ment aux possibilités individuelles.

2- Elaborer des référentiels, de normes et de barémes
spécifiquement régionaux, issus de tests généraux et
spécifiques aux différentes disciplines pratiquées dans
notre Région.

Le mouvement sportif guadeloupéen est non seule-
ment tres demandeur mais aussi est prét a s'impliquer
dans la mise en ceuvre et le développement de cha-
cune des quatre étapes qui définissent la filiere
d’acces vers le haut niveau.

Grdce aux efforts consentis a la fois par I'Etat et par
les Conseils Régionaux et Généraux, la plupart des
grandes régions a forte tradition sportive ont pu
mettre en place des structures qui permettent aujour-
d'hui une meilleure sélection et un meilleur suivi des
sportifs locaux. Dans l'intérét de leurs sportifs respec-

tifs, nous ne pouvons que nous réjouir de la création
de ces structures décentralisées.

Bien que des progrés notables aient été enregistrés,
beaucoup reste encore a faire en Guadeloupe si nous
voulons continuer d’alimenter le turnover constant de
I’éclosion, de la formation et de I'entrainement de
sportifs de haut niveau

M)dalités d mettre en ceuvre

Quatre étapes couvrent la longue maturation néces-
saire pour tenter d’atteindre la performance de haut
niveau (figure 2)

1. Aide aux choix d’une discipline comme une des
premiéres pratiques sportives. Cette étape s'adresse
aux jeunes non pratiquants. Elle consiste a les aider a
choisir le sport ou les familles de sport dans lesquelles
ils ont le plus de chances de s'épanouir.

2. Détection, formation et confirmation des ta-
lents. Cet ensemble d'opérations s'adresse aux jeunes
pratiquants sportifs inscrits en club sportif et motivés
par la compétition. Elle consiste a repérer ceux d'entre
eux dont les potentialités pourraient leur permettre
d'envisager une pratique a un haut niveau... s'ils en
ont la motivation et la volonté ;

3. Sélection des jeunes sportifs souhaitant parfaire
leur entrainement au sein de structures spécialisées :
Classes a horaire aménagé, Sections Sport-Etudes
(S.S.E) et Centres Permanents d'Entrainement et de
Formation (C.P.E.F).

4. Contrdle et suivi de I'entrainement.

Dans le cadre d'une pratique sportive de haut niveau,
a tout moment l'entraineur doit étre en mesure de
controler les effets immédiats des contenus de ses
séances d’entrainement sur 'organisme de ses spor-
tifs et suivre les progres induits dans tous les do-
maines liés a la performance (biologique, physiolo-
gique, biomécanique, psychologique) par I'accumula-
tion de ces séances. Les tests de plus en plus spéci-
fiques et précis sont ici a I'ordre du jour.

Encadré 2.1 : Les quatre grands secteurs a conforter
ou a mettre en ceuvre pour couvrir la filiere d’accés
vers la performance de haut niveau.
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Pratique
specialisee :
500

13 -14 ans

Pratique

multiforme :

300
Pratique
spécialisée
T

II- DETECTION DES TALENTS : 1) REPERAGE DES TALENTS

Deuxieme évaluation : Motivation
+ Capacités physigues générales
+ Capacités physigues spécifigues
+ Mnrqhnlngie

v

PRATIQUE POUR TOUS : CLUBS .......ccevee.. ELITE JEUNE

2) CONFIRMATION DU TALENT

Troisiéme évaluation : Motivation
+ Qualités mentales
+ Qualités physigues
+ Qualités techniques
+ Vitesse des progrés
|

PRATIQUE EN CLUB....ceeee e eereereeenne ELITE ESPOIR]

Jf—l

Clubs + Districts + Ligues
ou Comités Régionaux

Ecole : Classes a horaires
AMEnages
Clubs

Ligues ou Comités
Régionaux. Stages
regionaux

Sections Sport-Etudes
Centres d'Entrainement
et de Formation.

Clubs haut niveau

15-17 ans

Pratique
specialisée
intensive
haut niveau

- SELECTION REGIONALE

Quatrieme évaluation : Motivation
+ Qualités mentales
+ Vitesse des progrés
+ Amélioration des résultats sportifs
+ Qualités physigues et physiologigues spécifiques
+ Qualités technigues
+ Maorphologie

PRATIQUE EN CLUB.........cocceeeeneeemeeeneeee . ELITE REGIOMNALE

Ligues ou Comités
Régionaux
Stages régionaux

Centres Permanents
d'Entrainement et de
formation.

Centres nationaux
d'entrainement

IV- SUIVI DE L'ENTRAINEMENT

Medical
Psychologique
Biométrigue
Biologigue
Physiclogique
Physigque
Performance

Centre de Recherche
et d'Evaluation en
Sport et Sante :
CRESS-GUA

Figure 2 : Les quatre grandes étapes de la filiere d"accés vers le haut niveau
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Les résultats obtenus devront permettre la mise en
évidence la plus rigoureuse possible des qualités re-
quises et surtout du mode de leurs interactions. |l est
évident que cet ensemble devra s’inscrire dans une
dynamique prospective car, dans la perspective de la
détection des talents, il faut avoir I'assurance que les
qualités mises en évidence aujourd’hui seront aussi
celles requises dans les années futures au moment ou
I'ancien talent détecté approchera la maturité proche
du haut niveau !

Si la communauté scientifique spécialisée dans les
domaines de I'évaluation en sport est unanime pour
souligner la complexité des interactions multiples a
l'origine de la performance sportive, parmi celles-ci
trois déterminants sont le plus souvent considérés
comme essentiels :

> le maintien ou le développement d'une forte moti-
vation pour la pratique sportive et pour la compé-
tition ;
une tres grande capacité de travail ;
et, d'importantes aptitudes qui, souvent, ne se
révélent qu'au cours ou a lissue d'un entraine-
ment planifié sur plusieurs années.

L'émergence du "talent" n'est donc jamais fortuite
mais reléve d'un environnement dans lequel, a un
moment donné, le jeune sportif en devenir va rencon-
trer les facteurs les plus favorables a son épanouisse-
ment. Ce moment et ces facteurs peuvent étre tres
différents selon la maturation propre a chaque jeune
sportif et selon les sports considérés. Il serait donc
illusoire de penser qu'une seule opération, souvent
baptisée par les fédérations : "Détection des talents"
puisse suffire pour régler I'ensemble de ces délicats
problemes.

Tenant compte des grandes variabilités in-
terindividuelles, plutét que d'actions isolées et sou-
vent non suivies, c'est un programme d'évaluations
longitudinales accompagnant la pratique sportive
depuis les balbutiements des premiers choix du débu-
tant, jusqu'au plus haut niveau de spécialisation du
sportif confirmé, qu'il convient de mettre en place.

L'efficacité d'un tel programme dépend bien sir de la
cohérence d'une politique sportive (si elle existe !..)
dans laquelle il doit étre intégré et dont il constitue un
des éléments indispensables (Voir tableau 1 placé en
annexe).

2 ERemarques préliminaires et piéges a éviter
Avant d'entrer dans le vif du sujet des contenus des
quatre étapes susceptibles de conduire vers le haut
niveau, et donc des pronostics toujours incertains sur

lesquels les trois premiéres d’entre elles se fondent, il
est indispensable de souligner quelques précautions a
prendre et pieges a éviter.

Nous avons déja souligné les nombreuses interactions
de facteurs trés variables a l'origine de la perfor-
mance. Il serait donc une erreur de vouloir tirer d'ha-
tives conclusions a partir du résultat d'un ou de deux
tests. Par contre, une batterie de tests est plus signifi-
cative a la condition, bien-sdr, que la pertinence, la
congruence, la non redondance, la validité et la fidéli-
té de chacune des mesures et épreuves qui la consti-
tuent aient été démontrées.

Malgré ces précautions, méme les batteries de tests
les plus complétes ne pourront jamais pronostiquer a
cent pour cent la performance.

Par ailleurs, au sein méme d'une batterie, il faut bien
se garder d'accorder une valeur rédhibitoire au résul-
tat de I'évaluation d'un seul facteur, méme si ce der-
nier semble essentiel pour la pratique d'un sport don-
né. Lorsque le résultat de ce facteur apparait insuffi-
sant par rapport a la norme, il est indispensable
d'examiner si le bon développement d'autres capaci-
tés n'est pas en mesure de compenser cette insuffi-
sance.

Par exemple, des capacités physiologiques moyennes
ou sensiblement inférieures a la moyenne peuvent
étre compensées par une forte motivation, par des
dimensions morphologiques trés adaptées, par une
trés bonne technique et par une grande efficacité.
Dans ce cas, le sportif conserve toutes ses chances de
succes futurs.

De plus, quels que soient les résultats d'une évalua-
tion, si un choix ou une sélection devait étre réalisé, il
serait trés souhaitable de prendre prioritairement en
considération le niveau de motivation, méme si les
capacités motrices ou les qualités morphologiques du
jeune sportif semblent limites. Dans ce méme esprit, a
tout moment un systéme de passerelles a passages
dans les deux sens doit exister entre les structures
prioritairement réservées au haut niveau et celles ol
est envisagée la pratique du sport pour le plus grand
nombre (figure 2).

Enfin, dans le cas ou I'évaluation est réalisée avec de
jeunes sportifs, il convient de toujours ramener les
performances obtenues a leur dge biologique plutét
qu'a leur dge chronologique ; En effet, de bons résul-
tats précocement obtenus peuvent souvent étre la
conséquence d'une maturation accélérée n'offrant
ensuite que des marges réduites de progrés. A I'oppo-
sé, des résultats jugés que correctes pour un dge
chronologique donné, peuvent apparaitre comme




excellents s'ils sont étudiés en regard de |'dge biolo-
gique réel du jeune évalué. Dans ce cas, il serait ex-
trémement regrettable d'écarter définitivement ce
jeune d'une éventuelle sélection ouvrant des perspec-
tives sur du long terme.

3 = @uels outils utiliser ?

Dans le cadre du projet d'une politique sportive qui se
veut la plus cohérente possible, pour étre efficaces, les
outils a élaborer doivent toujours correspondre a des
objectifs bien définis et répondre aux besoins qui ont
motivé leur réalisation.

Concernant notre Région, ils doivent notamment
répondre aux besoins spécifiques des objectifs de cha-
cun des niveaux du "Programme Guadeloupe-Eval"
(voir tableau 1 placé en annexe).

Ces outils se présentent sous forme de batteries de
mesures et de tests dont les résultats doivent toujours
étre accompagnés d'observations des comportements
relevées en cours d'apprentissages moteurs, d'entrai-
nements, de jeux et de compétitions (tableau 2 et
figure 3).

La premiére de ces batteries, destinée plus particulie-
rement a tous les jeunes guadeloupéens dgés entre 7
et 10 ans, a pour but de les aider a choisir une (ou
plusieurs) premiére(s) pratique(s) sportive(s) dans
laquelle (ou lesquelles) ils ont le plus de chances de
réussir et de s'épanouir sportivement (figure 4).

Comme a ces dges les jeunes sont encore en pleine
phase d'apprentissage, il n'est bien entendu pas ques-
tion de leur demander de réaliser des prouesses tech-
niques, mais, plus raisonnablement, de juger de leur
potentiel pour pratiquer une activité sportive donnée.

A ce stade, seules les capacités motrices générales :
coordination, adresse, équilibre, vitesse, souplesse,
puissance et endurance musculaire, puissance et
endurance aérobie, sont évaluées en faisant I'hypo-
thése que par l'entrainement, non seulement elles se
développeront, mais s'exprimeront progressivement
de plus en plus de fagon spécifique.

La seconde batterie ne s'adresse qu'aux jeunes spor-
tifs Ggés entre 10 et 12 ans licenciés en club et moti-
vés par la compétition.

Son but est de déceler parmi les capacités présentées
par ces débutants, celles susceptibles de conduire
certain d'entre eux vers le haut niveau (figure 5).

Ensuite, il s'agit de mettre en place les structures et
les conditions les plus favorables a I'épanouissement
de l'éventuel talent de ces derniers.

Concrétement, ceci conduit chaque club a envisager
plusieurs niveaux de pratique et d'entrainement, dont
un devrait étre réservé aux sportifs "espoirs haut
niveau". Pour autant, dans ce contexte, les autres ne
seraient pas abandonnés, mais continueraient de
pratiquer a un niveau correspondant a leurs possibili-
tés avec toujours des passerelles ouvertes entres les
différents niveaux (figure 5).

Dans le cas aussi de la deuxiéme batterie, une obser-
vation des comportements dont il convient de bien
dégager les points essentiels, doit toujours ac-
compagner les résultats des mesures et des tests.

Le choix et la validation de ces derniers s'inscrivent
dans la logique de I'évolution qui débute par I'éva-
luation des capacités générales exprimées par tous
pour ensuite appréhender les capacités spécifiques
exprimées seulement par les sportifs de I'activité con-
sidérée. De ces deux aspects pris en compte, ne sont
retenus que les mesures et tests, dont on a fait, préa-
lablement, la preuve qu'ils étaient liés a la réalisation
de la performance de haut niveau.

Cette méme batterie doit étre ensuite utilisée tout le
long de l'opération dite "Détection, formation et con-
firmation du talent" qui s'étale sur cinq années (10-14
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Cette opération inclut au moins trois évaluations : en
amont devrait se situer I'évaluation dite diagnostique
ou "détection du talent" qui aurait pour but de repé-
rer les jeunes présentant les plus fortes potentialités,
puis au cours des années d'entrainement qui sui-
vraient : évaluation(s) formative(s) et sommative(s)
devraient étre complémentaires pour juger de la qua-
lité des acquisitions liées aux apprentissages et de
l'importance du développement psychomoteur ; enfin,
a l'issue de cette période : une évaluation sommative
ou bilan final devrait permettre de juger de la valeur
du pronostic initial et donc, confirmer ou non la quali-
té du talent du jeune évalué.

La troisieme batterie a pour but de sélectionner les
sportifs dgés de 15 ans et plus, candidats aux diffé-
rentes structures régionales d'entrainement (Sections
sport-études et Centres Permanents d'Entrainement
et de Formation), mais aussi, devrait pouvoir étre
utilisée comme outil de suivi des progrés des autres
pratiquants et ainsi, constituer un outil supplémen-
taire d'évaluation utilisable par les entraineurs et
autres cadres sportifs.

Partagée toujours entre ['observation des com-
portements, les mesures et les tests, cette évaluation
qui utilise de plus en plus d'épreuves spécifiques, de-
vrait se fonder sur un référentiel issu uniquement des
résultats des meilleurs sportifs guadeloupéens de leur
génération, mais aussi des meilleurs sportifs natio-
naux, voire internationaux.

Enfin, concernant le suivi de I'entrainement, seuls les
tests et mesures subissant l'influence directe de I'en-
trainement ne devraient étre retenus et répétés a
périodes bien définies par les entraineurs.

4~ @Jels hommes et quelles structures ?

Il est évident que ces outils ne se justifient que si leurs
utilisateurs potentiels : éducateurs physiques et spor-
tifs, entraineurs et cadres techniques sont parfaite-
ment convaincus de leur utilité et les intégrent comme
éléments naturels de formation et d'accompagne-
ment de la pratique sportive des jeunes dont ils ont la
charge.

Entre éducateurs physiques, entraineurs sportifs et
cadres techniques, devrait donc exister une complé-
mentarité d'action de telle sorte que tout jeune gua-
deloupéen qui en a le souhait, la motivation et les
capacités requises, puisse accéder a son plus haut
niveau de pratique possible.

Pour ce faire, il serait urgent de bien définir le réle et
les fonctions de chacun, de convenir d'une éthique,
voire d'une philosophie consensuelle et travailler en
synergie intelligente de fagon, qu'en bout de compte,
seul le plein épanouissement sportif du jeune guade-
loupéen, constitue I'objectif commun.

Méme si cette volonté existe réellement, il ne faut pas
masquer les problemes qui demeurent entre |'activité
physique pratiquée a I'école et le sport pris en charge
par le mouvement sportif. Bien que leurs objectifs
respectifs soient différents, chacune des deux pra-
tiques s'adresse aux mémes jeunes et procede de la
mise en jeu des différents éléments de la motricité par
l'utilisation d'activités physiques et sportives.

Pourquoi dans ces conditions continuer de s'ignorer,
voire de se méfier les uns des autres ? Si chacun, a sa
place, n'est pas convaincu que toute l'activité phy-
sique pratiquée en milieu scolaire ou hors du milieu
scolaire contribue a enrichir les gammes motrices
dont se nourrit l'immense appétit des jeunes orga-
nismes pour se développer, alors il vaut mieux s'impli-
quer dans d'autres secteurs que ceux de I'éducation
motrice des jeunes !

Il est a notre avis impératif de se concerter, de ne pas
vouloir ignorer 'autre, d'échanger, de se parler, de se
coordonner et ce, au grand bénéfice d'une cible com-
mune : le développement harmonieux et I'épanouis-
sement moteur et sportif des jeunes qui nous sont
confiés.

Il est donc urgent de se réunir, de s'informer et de se
former mutuellement.

La meilleure maniére de procéder est de prévoir des
stages de formation ouverts aux éducateurs des deux
milieux qui trouveraient la un excellent moyen de
mieux se comprendre et, probablement, de mieux
s'apprécier.

Ainsi, les stages de formation aux techniques d'éva-
luation pourraient formidablement contribuer a ci-
menter ces relations qui doivent étre fortes pour envi-
sager un travail efficace.

Le deuxiéme impératif a ce niveau, serait de consti-
tuer a I'échelle de la Guadeloupe, un réseau d'évalua-
teurs bien formés qui, depuis les pratiques initiales du
club ou de I'école de sports de base jusqu'au plus haut
niveau régional, coordonneraient leurs actions pour
parfaitement connaitre les potentialités de chaque
jeune sportif guadeloupéen (figure 3).
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PROGRAMME GUADELOUPE-EVAL SPORT

Structures

CADRES TECHNIQUES ET SPORTIFS

Nombre de sportifs
concernés

Clubs ——»

[ Entraineurs ] [ Entraineurs ] [ Entraineurs ]

3

Batterie de tests + observations
(Fiches de recueil des résultats)

Stages entrainement g | | CTR

+ Evaluation

| CTR n =30 a 40 parsport

\ |

N v

4 Batterie de tests + observations
(Fiches de recueil des résultats)

Stages espoirs ; Sections Sport-Etudes et
Centres d'Entrainement et de formation

/

/

10 a 15 par sport
¥

Structure de coordination

C.E.5.5.-GUA : stockage et

traitement des résultats :
Normes et barémes

Figure 3 : Coordination possible de la circulation des informations concernant le suivi des jeunes sportifs guadeloupéens

Une telle organisation nécessiterait évidemment une
structure de coordination mais aussi de mise en mé-
moire et de traitement des informations recueillies.

Le Centre de Recherche et d'Expertise en Sport et
Santé (C.R.E.S.S-GUA), pourrait tout a fait étre investi
aussi de cette responsabilité.

Le traitement des résultats, recueillis au niveau des
écoles de sport et des clubs par les éducateurs et
entraineurs, serait réalisé par le C.R.E.S.S.-GUA. Tra-
duit sous forme de profil individuel, mais aussi et sur-
tout en terme de barémes régionaux, a son tour, le
C.R.E.5.5.-GUA les transmettrait aux CTR ou CTD qui,
eux-mémes, auraient mission de les communiquer aux
différents clubs. Ainsi, le réseau pourrait fonctionner
dans les deux sens, ce qui permettrait un enrichisse-
ment mutuel dont le jeune sportif guadeloupéen se-
rait, en bout d'opération, le seul véritable bénéficiaire.

5- Des opérations adaptées aux dges
et aux niveaux.

En fonction des différentes étapes par lesquelles évo-
lue le jeune depuis le balbutiement des premiers choix
de ses pratiques sportives vers un éventuel haut ni-
veau, il semble logique d'envisager les quatre opéra-
tions que nous venons de proposer :

. Aide aux choix de la (ou des) premiére(s) pratique(s)
sportive(s) ;
. Détection, formation et confirmation des talents ;

. Sélection des espoirs régionaux ;
. Suivi de I'entrainement des sportifs confirmés.

Concrétement, comment peut-on en organiser leurs
contenus et leur fonctionnement respectifs au sein
d'une politique sportive globale dans laquelle la coor-
dination de leur complémentarité s'avere indis-
pensable ?

I- AIDE AUX CHOIX DES PRE-
MIERES PRATIQUES SPORTIVES

Nous nous permettons d'insister tout particulierement
sur le fait qu'il s'agit a ce niveau d'aider le jeune a
mieux choisir ses pratiques sportives en respectant ses
golits et en tenant compte de ses capacités motrices
et NON de l'orienter arbitrairement vers tel ou tel
sport, ce qui serait totalement contraire a la philoso-
phie que nous défendons.

iDourquoi vouloir aider le jeune a mieux choisir
ses premiéres pratiques sportives ?

Il est bien connu que le choix de la ou des premiéres
pratiques sportives est sous de nombreuses in-
fluences : parents, médias, proximité des installations
sportives, sports a la mode... L’enfant jeune ne choisit
pas de facon délibéré mais sous influences.

Si I'enfant aime une pratique sportive, s'il s'adapte
bien aux différentes formes d'apprentissage, s'il révéle




ECHEC = Perte de motivation
= abandon

MOTIVATION

T

REUSSITE = Renforcement de la
motivation = ancrage plus durable
pour une pratique sportive poursui-
vie plus longtemps

REUSSITE résulte souvent de l'adéquation des
qualités personnelles et de celles requises par la
pratique considérée.

une grande aisance motrice dans cette pratique, si sa
morphologie et ses jeunes capacités motrices le pré-
disposent aux caractéristiques de telle activité plutét
que telles autres, pourquoi alors ne pas bien l'infor-
mer sur ses possibilités ?

D'aucuns souhaitent laisser I'enfant libre de ses choix
initiaux. N'est-ce pas la un leurre ? Est-ce que, livré a
lui-méme, I'enfant est en mesure de choisir librement
?

L'éducateur bon guide est-il pire lorsqu'il ouvre le
choix du jeune a la réalité objectivée de ses possibili-
tés en faisant I'hypothése que motivation et capacités
motrices évoluent en interaction pour mieux fixer la
pratique d'un sport comme mode de vie suffisamment
ancré pour devenir le quotidien de demain ?

Comment aider le jeune a choisir ?

Pour que ce premier niveau puisse étre mis en appli-
cation, il conviendrait de trouver les synergies souhai-
tables entre l'enseignant, I'éducateur sportif et les
parents des jeunes concernés ; s'ils acceptent d'aider
le jeune, il faudrait alors leur fournir les moyens et les
outils les plus facilement utilisables.

Ainsi, sans fusion ni confusion de leurs rbles et
de leurs objectifs, les activités éducatives spor-
tives envisagées a I'école et celles du sport de
compétition pourraient sur ce terrain trouver
leur indispensable complémentarité.

Cette aide au choix doit en priorité se fonder sur une
observation longitudinale des comportements mo-
teurs pour laquelle I'enseignant et I'éducateur sportif
sont mieux placés que quiconque. Encore faut-il bien
définir, sport par sport, les aspects les plus importants
a observer. Cette taxinomie des comportements a
observer est-elle déja réalisée dans chacune des acti-
vités sportives pratiquées en Guadeloupe ou devra-t-
elle I'étre ?

Parallélement doit étre réalisée I'évaluation des di-
mensions morphologiques et celle des capacités mo-
trices et physiologiques a partir de tests trés faci-

lement accessibles et des normes qui doivent toujours
les accompagner. La batterie FRANCE- pourrait en
constituer un excellent premier outil a la condition
que les normes soient spécifiqguement établies en
Guadeloupe.

Ce travail est donc a prévoir. Dans ce cas aussi, les
dimensions morphologiques et les capacités motrices
requises doivent étre définies sport par sport. Ce tra-
vail est donc une des priorités a envisager.

A partir de ces indispensables premiéres normes qui,
au fil des évaluations pourraient s'enrichir et devenir
de plus en plus significatives, il serait alors aisé
d'interpréter directement sur le terrain les résultats
obtenus a chacun des tests. Ces résultats pourraient
étre rassemblés sur une « fiche profil » dans laquelle,
en regard de la performance réalisée a chaque test,
une note issue des baremes spécifiquement guade-
loupéens, pourrait étre attribuée.

Ainsi, a partir de ce « profil », insuffisances et points
forts individuels pourraient, d'un seul coup d'ceil, étre
objectivement appréhendeés et faciliter I'aide du choix
du jeune en faveur des activités dans lesquelles il
aurait le plus de chances d'exprimer ses meilleures
capacités.

Dans la perspective d'une meilleure pratique de I'acti-
vité retenue, a partir de ce profil seraient donnés aux
jeunes les conseils les plus utiles afin de corriger leurs
insuffisances et d'entretenir ou de développer leurs
points forts.

En outre, a l'instar du carnet de santé, ce premier
bilan portant sur les mesures biométriques et sur
I'évaluation des capacités motrices générales, pour-
rait constituer le premier élément d'un "PASSE-SPORT
GUADELOUPE-EVAL" qui suivrait I'enfant tout au long
de sa ou de ses pratiques sportives, au cours de sa
croissance, de sa maturation et de son développe-
ment.

Ce réle d'aide au choix des premiéres pratiques spor-
tives pourrait aussi étre confié au CRESS-GUA qui, au
moyen de logiciels spécifiques, proposerait une liste
d'activités sportives les plus en relation avec les possi-
bilités présentées par le jeune. Ce projet est tout a fait
accessible a qui s’en donne les moyens !

Objectivement renseignés, I'enfant, ses parents et
ses éducateurs auraient, en fin d'analyse, toute
liberté pour établir le choix final dans lequel le
golit et la motivation du jeune demeureraient
évidemment prioritaires.




Qland envisager cette opération ?

L'idéal serait d'envisager "l'aide au choix" au sortir
d'une pratique multiforme et multisports permettant
au jeune, non seulement un meilleur développement
moteur, mais aussi un meilleur choix fondé sur un
vécu initial.

EVALUATION & PRATIQUES

!

Capacités motrices

PRATIQUES MOTRICES MULTIFORMES POUR TOUS

EVALUATIONS PEDAGOGIQUES LONGITUDINALES

Observation des comportements

Il semble que, en respectant la période allant de 7 a 9
ans, dges d'or des apprentissages moteurs et période
au cours de laquelle I'enfant doit étre confronté au
maximum d'expériences motrices, le meilleur moment
pour envisager cette premiére opération se situe
entre 9 et 11 ans (figure 4).

Ainsi, méme les disciplines nécessitant des apprentis-
sages techniques précoces : gymnastique, danse,
football, natation... pourraient étre concernées.
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Figure 4 : Aide au choix des premiéres pratiques sportives




Actions a développer en priorité.

Concrétement, la mise en ceuvre de cette premiere
phase nécessiterait :

1. La réalisation d'une batterie de tests recouvrant les
principales capacités motrices et établissement des
premiéres normes guadeloupéennes. Cette opération
constitue en quelque sorte les "fondations" sans les-
quelles ne peut étre édifié le programme GUADE-
LOUPE-EVAL.

2. L'analyse des exigences de la pratique des sports les
plus populaires en Guadeloupe et la mise en évidence
des capacités principales requises. A réaliser sport par
sport par les techniciens les plus compétents : stages a
organiser.

3. La réalisation d'un carnet individuel de sport ou
"PASSE-SPORT GUADELOUPE-EVAL", ce qui pourrait
tres bien étre envisagé avec l'aide de partenaires finan-
ciers privés.

4. L'organisation, sous forme de féte de I'éducation
physique et du sport, de la passation attrayante et
attractive des tests. Ou bien, envisager cette passation
au cours des différents apprentissages moteurs. Con-
ventions a envisager entre : I’Education Nationale, la
Direction Régionale des Sports, le Comité Régional
Olympique du Sport Guadeloupéen et les représentants
des différents sports concernés.

5. Le regroupement et le traitement des résultats par
un centre spécialisé.

6. Un suivi des jeunes a qui la pratique de certaines
activités sportives a été conseillée.

7. Une réflexion sur les contenus de formation sportive
de ces jeunes, contenus dans lesquels activités lu-
diques, apprentissages techniques et entrainements
adaptés aux jeunes, devraient étre parfaitement har-
monisés et maitrisés.

8. Une formation pédagogique de I'encadrement spor-
tif adapté a l'entrainement et au développement spor-
tif de I'enfant.

Encadré 2.2 : Actions a développer en priorité en
Guadeloupe

[I-IDENTIFICATION ET FORMA-
TION DU TALENT

4
Comment définir la détection ?

Détecter est déceler ce qui est caché afin de savoir si,
parmi une grande population déjeunes pratiquants
sportifs ou non, certains ont plus de chances d'acqué-

rir a long terme les capacités requises par l'exercice
d'une ou d'un groupe d'activités pratiquées au plus
haut niveau.

Bien que les deux actions soient interdépendantes, il y
a lieu de distinguer la détection du talent qui reléve
de procédures d'évaluation, de la formation du talent
qui dépend des facteurs environnementaux : famille,
école, club et structure d'entrainement dans lesquels
le jeune pourra évoluer.

amment définir le talent sportif ?

Un talent sportif est un sujet (généralement de jeune
dge) qui présente une ou plusieurs aptitudes supérieu-
rement développées autorisant a pronostiquer de
fortes probabilités d'atteindre, a plus ou moins long
terme, une haute performance dans un domaine don-
né... si, bien entendu, ce jeune en a la volonté et s'il
rencontre les conditions les plus favorables a son
épanouissement sportif.

Trois critéres essentiels permettent de juger s'il s'agit
réellement ou non d'un talent :

> I'état de développement de I'aptitude géné-

ralement trés au-dessus de la moyenne a un dge
donné;

> la vitesse de développement de cette aptitude
lorsqu’elle rencontre les conditions les plus favo-
rables,

» et, la motivation qu'il manifeste pour aller le plus
loin possible.

Ces trois critéres indiquent que la recherche du talent
ne peut se résumer a une seule opération d'évalua-
tion, mais s'inscrit obligatoirement dans une procé-
dure longitudinale, elle-méme située dans le cadre
d'un programme ou d'une politique sportive incluant
au moins trois conditions indispensables :

1. Le consensus de la base au sommet de I'organisa-
tion sociale et sportive : enfants, parents, éducateurs,
cadres sportifs, administrateurs, décideurs...

2. L'existence d'un modeéle, d'un contenu et d'une
organisation permettant le repérage des éventuels
talents sportifs.

3. L'existence de centres d'accueil, de formation,
d'entrainement et de suivi, dans lesquels sports et
études doivent étre harmonieusement organisés !
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A- LE CONSENSUS

Le consensus dépend essentiellement du niveau
d'information et de formation de toutes les per-
sonnes concernées par l'activité sportive.

Il faut avant tout que l'information demeure la plus
objective possible car il n'est pas rare de rencontrer
des personnes, généralement les moins bien infor-
meées, qui ont des idées toutes faites sur cette ques-
tion ! Aussi, ne peut-on faire I'économie d'une analyse
la plus précise possible et d'une explication la plus
conforme a nos légitimes convictions. Avant méme
d'envisager les aspects techniques du "comment dé-
tecter" ?, il convient donc de répondre aux problémes
éthiques et déontologiques posés par la question :
"pourquoi détecter" ?

Il est évident que l'aspect éthique de la détection ne
peut laisser indifférent le spécialiste de I'évaluation.
Le proverbe : "sciences sans conscience..." accom-
pagne a tout instant son action et I'élaboration de
l'outil ne saurait étre concevable sans un parfait ac-
cord philosophique et moral de son utilisateur. Un
éventuel consensus en est a ce prix, c'est pourquoi
une discussion, méme uniquement centrée sur les
aspects techniques de l'utilisation de I'outil ne peut et

ne doit éluder ce délicat et trés important probléme.

R)urquoi vouloir détecter d'éventuels talents ?

Sans vouloir préjuger de ce que sera I'avenir, il semble
que les conditions extrinséques de la performance :
amélioration qualitative et quantitative des installa-
tions et du matériel sportif, élargissement des possibi-
lités de pratique d'une activité physique, abaissement
de I'dge du début de la pratique sportive, écho publici-
taire plus favorable, argent... par leurs influences ont

déja beaucoup contribué a élever le niveau. Elles n'en
demeurent pas moins insuffisantes des lors qu'est
envisagée la performance au plus haut rang.

Les progres subséquents sont désormais a attendre de
la rationalisation et de la meilleure harmonisation de
toutes les contingences qui entrent en jeu dans la
performance. Située le plus en amont de cet en-
semble, la recherche des jeunes sujets présentant les
potentialités les plus élevées, s'inscrit dans un choix
politique et philosophique qui souléve de nombreuses
controverses et, quelquefois méme, des contradic-
tions surprenantes : par un amalgame souvent sans
nuance dans l'esprit de certains, le concept "détec-
tion" est souvent synonyme de discrimination, de
"déterminisme", voire méme d'eugénisme, "d'embri-
gadement", de "robotisation", et sa condamnation
devient définitive.

A l'opposé, plusieurs sondages révelent que la majori-
té des personnes interrogées est plutét fiere lorsque
des sportifs nationaux et a fortiori régionaux, gagnent
lors de compétitions internationales, sachant tres bien
que pour en arriver la, il leur a fallu commencer tres
jeune leur pratique. Il est permis de se demander si les
mémes personnes ne sont pas a l'origine de cette
contradiction ?

Le phénoméne nouveau de la détection et ses corol-
laires : la planification de I'entrainement et la
sélection, sont les conséquences directes de I'évo-
lution du sport au cours de son siécle d'existence
et tiennent a son étonnant développement. Son
succes, la renommée des champions et toute la
publicité qui les entoure, éveillent inévitablement
des vocations de plus en plus précoces.

Au lendemain de grandes manifestations spor-
tives et surtout de leur retransmission télévisée,
quel petit guadeloupéen ne réve-t-il, en effet, de
devenir le champion médaillé des années futures
? Jamais les inscriptions dans les structures d'en-
trainement réservées aux jeunes ne sont aussi
nombreuses que dans ces périodes privilégiées.
Succes, médailles, argent, pésent tant sur l'ima-
ginaire de certains dirigeants, entraineurs et de nom-
breux parents, que la perspective de voir leur enfant
placé un jour sous les projecteurs de la gloire leur en
fait perdre quelquefois tout bon sens.

Ce serait donc tomber dans les erreurs d'un idéalisme
coupé de toute réalité que de vouloir écarter I'enfant
d'une pratique sportive précoce. Aussi, est-il souhai-
table de mettre le maximum de chances du coté du
jeune qui, pour des motivations diverses, veut s'orien-
ter vers la pratique du haut niveau. Dans cette pers-




pective, méme s'il présente les potentiels les plus
élevés, il lui est désormais indispensable de commen-
cer un entrainement rationnel au moment le plus
opportun.

Il s'agit en effet pour lui :

. D'avoir une durée de préparation physique et physio-
logique suffisante pour obtenir de profondes adapta-
tions de son organisme permettant d'aborder au
moment le plus favorable I'entrainement et la compé-
tition de haut niveau,

. D'assimiler et d'accommoder des techniques tres
complexes nécessitant des coordinations psy-
chomotrices et spatio-temporelles bien affirmées a
une période de maturation ontogénétiquement la plus
favorable.

La question qui se pose alors est de savoir, si un
adulte responsable a le droit de laisser tous les jeunes
qui le souhaitent, s'engager dans les voies difficiles et
souvent tres contraignantes du haut niveau sans un
maximum de précautions préliminaires ? Un échec
tardif est souvent beaucoup plus traumatisant et
préjudiciable qu'une dissuasion préalable.

La détection bien comprise et bien utilisée peut par
contre constituer une forme de "garde-fou" initial au
service du jeune lui-méme, lui évitant le plus possible
les mauvaises orientations et les échecs subséquents.
Tous les débutants sportifs n'ont pas la méme chance
d'accéder un jour au haut niveau : génétique et envi-
ronnement en constituent les vecteurs essentiels.
Aussi, faut-il tout mettre en ceuvre pour trouver les
moyens les mieux adaptés au plein épanouissement
des capacités de chacun.

en accord les aspirations et les aptitudes de chacun.
Ceci n'exclut pas mais accompagne et compleéte le
développement de tous les autres niveaux de la pra-
tique avec lesquels les passerelles doivent étre cons-
tamment maintenues.

Enfin, si on se référe aux nombreux travaux acadé-
miques (anciennement réalisés dans les pays dits de
I'Est, mais actuellement développés dans les pays
anglo-saxons et nord européens technologiquement
les plus avancés) et sur l'approche nouvelle de nos
propres cadres sportifs et de nos praticiens, force est
de constater que le concept "détection" semble avoir
profondément évolué.

Il laisse de plus en plus place aujourd'hui a une véri-
table méthodologie scientifique et constitue de nou-
veaux axes de recherches et d'études dont l'intérét
suscite de plus en plus de réflexions et de travaux.

Les recherches alors mises en ceuvre ont déja contri-
bué, et contribueront encore, a la meilleure connais-
sance de I'évolution de la motricité de I'enfant, de
I'adolescent et de I'adulte, ce qui ne peut étre que
bénéfique a l'ensemble des praticiens et pratiquants
de l'activité physique et sportive.

L'éthiqgue méme de la détection se fonde sur cette
connaissance et le pronostic est un acte trop impor-
tant pour continuer a laisser une place trop belle au
seul hasard... et aux prises de positions souvent trop
hdtives, parfois méme caricaturales !

En conclusion, il faut bien se souvenir que la détec-
tion, correctement appréhendée, demeure avant tout
un outil au service des jeunes et de leurs éducateurs

(parents, enseignants, entraineurs...). Cet outil a
comme but majeur de leur donner des informations
sur eux-mémes pour savoir s'ils ont plus ou moins de
chances d'atteindre un jour un haut niveau de com-
pétence dans un domaine particulier.

Les jeunes sportifs aux potentialités élevées doivent,
autant que les autres, pouvoir trouver les structures
d'accueil indispensables a I'émergence et a la confir-
mation de leurs capacités. Par analogie a la musique,
y aurait-il a rougir de faciliter I'accés au conservatoire
des sports a de futurs Zidane ?. Au nom d'une illu-
soire liberté de choix, devrait-on alors laisser le futur
virtuose continuer a jouer du piano avec doigt ? Il ne
faudrait surtout pas assassiner Mozart enfant, méme
si c'est un Mozart sportif !

En tout état de cause, les jeunes et leurs éducateurs
demeurent libres de leur choix final.

D'un autre point de vue, la détection permet un inves-
tissement mieux ciblé.

La détection au contraire, permet d'augmenter les
chances de réaliser un bon choix. Investissement personnel de la part des jeunes qui ont
envie de s'orienter vers le haut niveau, investissement
des fédérations sportives concernées et de I'Etat qui
peuvent prendre a leur charge une part importante du

devenir de ces jeunes.

Choix du sujet en toute connaissance de cause, choix
de la fédération et de la société qui le prend en
charge. Détecter n'est pas limiter ce choix mais bien
plutét l'ouvrir vers la réalité, mettant consciemment




Nous avons aussi indiqué que le consensus pouvait
passer par un certain niveau de formation ; ceci
s'avére d'autant plus exact que la meilleure fagon
d'éviter les "a priori" en la matiére, est d'étre réelle-
ment confronté aux problémes techniques. Les juge-
ments alors deviennent plus mesurés et la discussion
possible. D'ou, a nouveau, la nécessité de prévoir
toutes les formes de communications et d'échanges
sur un sujet aussi épineux : stages, séminaires, col-
loques, conférences, débats, articles, mémoires,
theses... sont des plus conseillés.

B- LE MODELE...
ou : "Comment organiser la détection ?"

Dans la plupart des pays occidentaux, I'accés au haut
niveau s'effectue par "sélection naturelle" a partir du
fonctionnement plus ou moins efficace de la structure
pyramidale correspondant a l'organisation du sport
de compétition. Une telle sélection, définie comme
"passive", peut encore (mais pour combien de temps
?) donner de bons résultats a condition que le nombre
de sportifs, formant la base de la pyramide, soit trés
important comme aux Etats-Unis par exemple, et/ ou
que la culture sportive soit trés ancrée (comme en
Grande-Bretagne, en Suéde et en Allemagne).

De ce point de vue, certains sports qui bénéficient
d’un grand nombre de licenciés comme le football, le
judo et le tennis... sont les plus privilégiés en France.
Pour autant, rien n'empéche de penser que méme
pour ces sports, un systéeme de détection bien organi-
sé et bien intégré de la base au sommet de leur pra-
tique, pourrait formidablement potentialiser et ainsi
augmenter leur chance de renouveler en permanence
leur élite sportive au moment ol les compétitions
internationales les plus importantes auront lieu.

Autrement dit, un bon systeme de détection qui se
fonderait sur une anticipation - coincidence devrait
permettre a chaque discipline sportive qui s'en donne
les moyens de se maintenir continuellement au meil-
leur niveau de I'élite internationale.

Méme a partir d'une base trés importante de jeunes
pratiquants, il ne suffit plus, en effet, de penser pou-
voir laisser la future élite régionale ou nationale se
former aléatoirement sur le tas pour espérer atteindre
le plus haut niveau mondial.

Au contraire, dans le contexte de I'évolution et de la
concurrence internationale, il est de plus en plus in-
dispensable de mettre en ceuvre un "systeme actif de
détection, de sélection et de suivi pour permettre en
permanence d'augmenter la précision des choix ini-

tiaux et celle de la qualité de la formation qui doit en
découler.

La mise en place effective et le fonctionnement d'un
tel systeme nécessiteraient non seulement le plus
large consensus régional, voire national possible, mais
préalablement aussi, une bonne connaissance des
avantages et inconvénients des différents modeles qui
existent déja et dont certains éléments pourraient
étre utilisables dans le nétre.

S'inspirant des contenus de plusieurs de ces modéles
le modele que nous proposons est constitué des cing
ensembles suivants :

1. L'analyse des exigences de la pratique au haut
niveau des sports concernés ;

2. L'analyse des facteurs qui jouent un réle important
dans l'expression du talent ;

3. Le choix des mesures et tests correspondant a leur
évaluation ;
La vérification de la validité de ces tests et me-
sures
Et, l'organisation des différentes opérations d'éva-
luation.

1. L'analyse des exigences spécifiques de plusieurs
spécialités a déja fait I'objet d'abondantes études et
publications

Malgré I'importance de ces travaux, il serait présomp-
tueux de prétendre connaitre parfaitement aujour-
d'hui toutes les exigences spécifiques de chaque disci-
pline sportive, pas plus que nous connaissons I'impor-
tance de toutes les interactions pour atteindre la
performance de haut niveau.

Tout au plus, pour quelques-unes d'entre elles (nata-
tion, cyclisme, triathlon, football, basket, hand-ball,
rugby, tennis, gymnastique) avons-nous pu dégager
les facteurs essentiels qui semblent jouer un réle im-
portant dans l'expression du talent sportif.

2. L'analyse des facteurs qui jouent un réle impor-
tant dans I'expression du talent sportif

Ces facteurs résultent toujours, mais a des degrés
différents, de l'interaction de I'hérédité et du milieu
qui favorise leur émergence et leur développement. Ils
peuvent étre résumés ainsi :

- Facteurs anthropométriques : Taille, poids, rap-
ports segmentaires, harmonie des proportions, rap-
port entre masse maigre et tissus adipeux, centre de
gravité du corps.

- Capacités physiologiques et physiques : Puissance
maximale et endurance aérobie et anaérobie, vitesse
de réaction et vitesse gestuelle, endurance et puis-




sance musculaire, souplesse ; le tout ramené chez le
jeune a son dge biologique.

- Capacités technico-motrices : Prérequis techniques
aux différents dges et nécessité d'étre capable de
continuer a affiner sa technique et de progresser.

- Capacités d'apprentissage : Surtout importantes
entre 7 et 10 ans mais aussi apreés cette période.

- Capacités psychomotrices : Coordination technique,
créativité, rythme.

- Prédispositions comportementales : Motivation
pour les compétitions, bonne agressivité, application,
assiduité a I'entrainement, persévérance, curiosité.

- Capacités cognitivo-motrices : Intelligence motrice,
capacité tactique, attention, concentration, capacité
d'analyse technique.

- Facteurs affectifs : Stabilité psychique, résistance au
stress, prédisposition a la compétition...

- Conditions environnementales et sociales : Climat
sportif familial et disponibilité des parents, rayonne-
ment de I'éducateur sportif, esprit sportif des cama-
rades d'entrainement et ambiance du club, sites d'en-
trainement, organisation des centres d'accueil, d'en-
trainement, de contréle et de suivi. Intérét accordé
aux sports en Guadeloupe, média, etc...

Chacune de ces capacités et chacun de ces facteurs
doit évidemment étre étudié en regard des exigences
de la pratique du sport concerné.

3. Le choix des batteries de tests ou des procédures
d'évaluation susceptibles d'appréhender ces diffé-
rents facteurs (tableau 2).

Pour chacune des disciplines, il existe une multitude
de tests et mesures qui répondent aux exigences an-
thropométriques, physiologiques et technico motrices.
Plus difficile s'avére I'évaluation des capacités psycho-
logiques qui procedent davantage d'une observation
longitudinale que des tests proprement dits.

Le choix des criteres de détection et des mesures et
tests susceptibles de les évaluer est directement lié au
profil de référence permis par I'évaluation des meil-
leurs sportifs de chaque spécialité.

L'image cible résultante ne doit cependant pas étre
figée définitivement mais, au contraire, s'inscrire dans
la dynamique des meilleures performances réalisées
dans la discipline. Toutefois, I'observation des diffé-
rents champions d'une discipline donnée, quelle que

soit la décennie ol ils ont réalisé leurs meilleures
performances, démontre une relative stabilité des
profils de référence ; par exemple, le nageur doit étre
souple, léger dans l'eau, avoir de bonnes qualités
hydrodynamiques, de bonnes capacités physiolo-
giques, une excellente technique et une tres forte
motivation. Le basketteur doit étre grand, adroit,
rapide, posséder une bonne détente, etc... Cette rela-
tive stabilité permet de n'envisager que trés progressi-
vement I'évolution des facteurs a évaluer.

A ce stade, il est nécessaire de choisir les outils d'éva-
luation les plus simples que puisse utiliser I'entraineur.
Malgré leur accessibilité, ces outils doivent exprimer
des résultats directement en rapport avec les qualités
mesurées chez le champion. Ceci est tout a fait pos-
sible car il ne faut pas perdre de vue que les qualités
hautement spécifiques du champion résultent de la
transformation progressive due a l'entrainement et a
la pratique, de qualités physiques générales expri-
mées tres tét par I'enfant.

Autrement dit, il s'agit de mesurer chez le jeune débu-
tant, les potentialités ou les capacités motrices géné-
rales qui seront susceptibles de se transformer en
qualités spécifiques requises par la réalisation ulté-
rieure des hautes performances visées. Par exemple,
une importante consommation maximale d'oxygene
nécessaire pour nager, courir, pédaler ou ramer long-
temps a une intensité élevée, s'est spécifiquement
développée a partir d'une bonne capacité aérobie
exprimée au cours d'activités naturelles comme la
course et présentée par le sujet dés son jeune dge. Il
existe actuellement un grand nombre de tests de
terrain susceptibles de donner une bonne apprécia-
tion des qualités a évaluer. Le probleme se situe au
niveau de la pertinence du choix et de la vérification
de la validité et de la reproductibilité des mesures et
tests retenus.

4. La validation des tests choisis

Cette partie releve de centres de recherche organisés,
équipés d'outils informatiques performants et dispo-
sant de personnels compétents dans les domaines de
la statistique et de l'informatique. Pourrait-on recen-
ser I'ensemble de ces compétences dans notre ré-
gion et les regrouper autour de ce projet?

5. L'organisation guadeloupéenne des évaluations
correspondantes

L'organisation dépend du nombre et de la qualifica-
tion des personnels disponibles et motivés a la téte
desquels un coordonnateur doit étre désigné. L'orga-
nisation doit obligatoirement envisager trois niveaux
d'évaluation :




a- L'identification du talent,
b- la vérification de la courbe individuelle de progres,
c- la confirmation du talent.

Le premier niveau inclut essentiellement une batte-
rie de tests et mesures trés accessibles, évaluant les
facteurs anthropométriques, physiologiques, phy-
siques et d'aptitudes techniques a la fois généraux et
globalement spécifiques au sport considéré.

A ce stade, I'évaluation requise a pour but de repérer,
dans une population de jeunes pratiquants, ceux qui
présentent les plus fortes probabilités d'accéder un
jour au plus haut niveau de pratique dans une disci-
pline donnée, a la condition d'en avoir la motivation
et de bénéficier de conditions d'entrainement adap-
tées a leur plein épanouissement sportif. Cette opéra-
tion se fonde donc essentiellement sur un pronostic a
long terme.

Le second étudie surtout I'évolution de ces
mémes facteurs dans un contexte d'entrainement et
dans un environnement favorable non seulement
sportif, mais aussi social et affectif. Souvent ignorée,
cette propédeutique sportive s'avére incontournable
pour définir aprés étude des progrés et observation
des comportements, si le jeune sportif confirme ou
non les espoirs fondés sur la premiére évaluation.

A ce niveau aussi il est absolument indispensable de
se préoccuper prioritairement de la formation spéci-
fique de I'ensemble de I'encadrement sportif aux pro-
blemes de Il'entrainement adapté aux jeunes pré-
adolescents et adolescents et de définir les grands
objectifs a atteindre, voire les grandes orientations a
donner aux contenus d'entrainement.

Le troisieme constitue I'évaluation sommative
de fin d'étape, permettant de confirmer ou d'infirmer
la valeur du pronostic initial et, éventuellement, d'en
corriger les erreurs, d'apprécier aussi la qualité du
talent et les possibilités d'accéder a I'équipe élite
nationale. A ce niveau, non seulement sont pris en
compte les résultats des mesures morphologiques et
des tests physiologiques, physiques et technico-
moteurs, mais aussi les observations longitudinales
portant sur le comportement et bien-sir, I'évolution
et le niveau atteint par les performances sportives.

Cette organisation repose évidemment sur le travail
en continuité des entraineurs de club de chaque
structure d'entrainement et des CTR et sur l'aide de
centres de recherche, de traitement et de tenue a
jour des résultats (CRESS, UFR-STAPS, CREPS, etc...).

La fiche profil pourrait alors en constituer efficace-
ment le moyen d'échange. Ainsi, grdce au nombre
sans cesse croissant de résultats, normes et barémes
pourraient améliorer et affiner la qualité de [l'outil
d'évaluation.

C- LEXISTENCE DE CENTRES D’ACCEUIL
D’ENTRAINEMENT £T DE FORMATION.

La conception et la mise en ceuvre du modéle le plus
séduisant seraient totalement caduques et inefficaces
sans les structures d'accueil, d'entrainement et de
formation que requiert ['épanouissement sportif,
social et affectif des jeunes pratiquants retenus.

Afin de respecter I'équilibre affectif du jeune sportif, la
meilleure structure d'accueil demeure son club d'ori-
gine, a la condition que tout I'environnement requis
pour accompagner la pratique vers le haut niveau ait
été prévue : aménagement des rythmes scolaires et
d'entrainement : 1 a 2 entrainements quotidiens, suivi
médical, physiologique et psychologique de I'entrai-
nement, installations pour la musculation, pour la
récupération et entraineurs tres qualifiés et spéciali-
sés pour I'entrainement des enfants et adolescents.

Force est de constater que trés rares sont les clubs qui
peuvent actuellement répondre a ces conditions.

Aussi, dans la mesure ou il est possible d'améliorer
leur fonctionnement et leurs moyens encore souvent
archaiques, les classes a horaire aménagé, les sec-
tions sport-études et les centres permanents d'entrai-
nement et de formation peuvent constituer d'intéres-
sants palliatifs.

P iy
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AGES

15-16 ans

Figure 5 :

PROCEDURES & MODALITES A METTRE EN OEUVRE

REPERAGE DES TALENTS : EVALUATION N* 1

v ’

MOTIVATION & CAPACITES GROUPE ELITE JEUNES :
INSUFFISANTES : Pratiques Pratique sportive

sportives normales dans augmentée et spécialisée
les clubs

PERIODE DE FORMATION ET D’ENTRAINEMENT

SUIVI DES PROGRES + OBSERVATION DES
COMPORTEMENTS : EVALUATION N° 2

GROUPE ELITE ESPOIRS : 50
a 70% : Pratique sportive
specialisé plus intense

- Perte de motivation
- Progrés insuffisants

- Perdus pour le haut niveau

PERIODE D'ENTRAINEMENTS PLUS SPECIALISES
ET PLUS INTENSES

CONFIRMATION DU TALENT : EVALUATION N"3

- Progrés des différentes qualités requises
- Maintien d'une forte motivation
- Observations longitudinales positives

GROUPE ELITE NATIONALE
50 & 70% dans différents
sports. Entrainements
specialisés de haute intensité

- Perte de motivation
- Progrés insuffisants
- Comportement negatif

- Perdus pour le haut niveau

OPERATION SELECTION

Les grandes étapes de la détection des talents

STRUCTURES D"ACCEUIL
RESPONSABILITES

Ecoles de sport
Clubs

. Etudes :

Education naticnales
Classes a horaires
aMEnages

. Entrainement :
Jeunesse & Sport,

Clubs : Educateurs sportifs

Entraineursspécialistes

Sections Sport-Etudes
Centres de formation
Clubs

. Etudes -

Education Mationale,
classes a horaires
amenages.

. Entrainement :
leunesse & Sport CTR
Clubs : entraineurs

Entraineursspécialisés

. Etudes -

Education Mationale,
Classes a horaires
amenages.

Sections Sport-Etudes

. Entrainement :
Professeur EPS spécialisé
Fédération : CTR

Clubs : entraineurs

Centres de formation
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Mais a quand les colléges, les lycées et les universités
intégrant pleinement la dimension sportive ? La com-
plémentarité du milieu scolaire et du mouvement
sportif s'avere indispensable pour permettre d'organi-
ser le rythme de vie du jeune sportif

La solution mixte (et la plus économique) d'aména-
gement des emplois du temps et des dates des exa-
mens afin de tenter d'harmoniser le travail scolaire et
les entrainements, ne semble pas étre la meilleure.
Une réorganisation totale de la journée, de la se-
maine, de l'année scolaire et de la scolarité entiére
serait a notre avis beaucoup plus judicieuse mais
probablement... plus colteuse !

N'est-ce pas a la qualité des sacrifices consentis par
une nation ou a défaut par une région, que I'on me-
sure sa réelle considération du mouvement sportif et
de tous les jeunes dont il a la charge ?

Concréetement, la mise en ceuvre de cette deuxieme
phase nécessiterait :

1. De désigner un super coordonnateur ou un comité
de coordination de la mise en place et du suivi de cette
opération.

2. L'analyse des exigences de la pratique au plus haut
niveau des sports les plus représentatifs de la Guade-
loupe et la définition d'un profil référentiel ou image
cible du sportif de haut niveau dans chacune des disci-
plines concernées.

3. Le choix ou la mise au point de mesures et de tests
adaptés a I'évaluation des potentiels des jeunes sportifs
en relation avec les principales capacités présentées
par le sportif de haut niveau.

4. La mise au point d'une démarche statistique per-
mettant de discriminer dans une population de jeunes
pratiquants ceux dont les résultats autorisent la plus
forte probabilité d'accéder un jour au plus haut niveau.

5. De définir, pour les jeunes sportifs retenus, les
grandes orientations, les objectifs et les contenus d'en-
trainement couvrant au moins deux saisons sportives.

6. D'étudier leurs courbes de progrés et leur compor-
tement au cours de cette période.

7. De procéder a une évaluation bilan a la fin de cette
période et prévoir ensuite leur suivi.

8. D'améliorer constamment les structures d'accueil et
d'entrainement, ainsi que le niveau de formation spéci-
fique des entraineurs intéressés.

Encadré 2.3 : Conditions de la mise en ceuvre du projet.

I, SELECTION
CONFIRMES

DES SPORTIFS

Sélectionner est choisir, parmi une population de
sportifs déja confirmés, ceux gui seront les plus aptes
a exceller immédiatement ou a court terme dans une
activité donnée.

La sélection s'opere par le biais de la compétition et
de la performance qu'il faut accompagner d'un cer-
tain nombre de mesures et d'épreuves évaluant I'état
de forme ou de méforme dans lequel se trouve le
sportif au moment de l'opération de sélection.

Leurs résultats permettent de ne retenir que les can-
didats qui répondent aux critéres requis et bien identi-
fiés préalablement par les techniciens et les experts
en évaluation, afin de :

. Compléter immédiatement une équipe en vue d'une
compétition : rencontres interrégionales, nationales,
voire internationales.

. Pouvoir répondre aux conditions quelquefois con-
traignantes d'une structure d'entrainement (sections
Sport-Etudes, Centres Permanents d'Entrainement et
de Formation) préparant les sportifs a des compéti-
tions de haut niveau.

La sélection, comme la détection, dépendent d'un

pronostic de la performance future sur la base de

performances ou de résultats d'évaluations du mo-

ment

Toutes deux reposent :

1. sur une bonne connaissance de l'ensemble des
facteurs qui entrent en jeu dans la performance,

2. surla fagon dont ils interagissent

3. sur la définition des exigences auxquelles doit
satisfaire un sportif de classe supérieure dans une
spécialité donnée. C'est ce que nous définissons
comme image cible ou image de référence.

L'élaboration de cette image de référence est de
l'unique responsabilité des techniciens du sport de
haut niveau, aidés au besoin par les spécialistes de
I'évaluation ; elle se référe essentiellement aux résul-
tats des évaluations des sportifs de haut niveau.

Détection, sélection se différencient en revanche par
la durée du pronostic et par I'éventualité de I'acquisi-
tion des capacités requises.

D'une maniere générale, on peut considérer que
toutes deux empruntent les étapes communes d'une
démarche dont les objectifs sont identiques : rationa-
liser les facteurs de la réussite sportive afin que tous
les jeunes qui ont les capacités et la volonté requises




pour aller vers le haut niveau, puissent s'épanouir au
maximum de leurs possibilités. Elles divergent cepen-
dant au niveau de l'anticipation. L'anticipation a long
terme, qui caractérise le pronostic de la détection,
s'adresse a des sujets jeunes. Il est donc difficile de
prévoir les modifications liées aux grandes turbu-
lences de la puberté et au développement général, ce
qui rend les résultats beaucoup plus aléatoires.

C'est pourquoi, un bon programme de détection de-
vrait s'inscrire dans une procédure longitudinale,
ponctuée périodiquement d'évaluations de contréle,
alors qu'une seule opération de sélection s'avére le
plus souvent totalement suffisante.

La mise en ceuvre efficace de la sélection sport par
sport au niveau de la Guadeloupe nécessiterait :

1. Une analyse des exigences requises par la pra-
tique et des normes de sportifs de haut niveau de
chaque spécialité considérée.

2. Une définition des mesures et tests a réaliser
pour obtenir un profil individuel de chaque sportif
évalué.

3. Une comparaison immédiate des profils indivi-
duels aux profils des sportifs de haut niveau.

4. Une observation du candidat en situation de
compétition.

5. Une courbe de ses progres les plus récents.

6. Une définition, par le responsable national ou
régional des minima acceptables au niveau de
chacune des mesures et de chacun des tests rete-
nus (y compris les résultats de compétitions).

7. La discussion des résultats par une équipe pluri-
disciplinaire incluant I'entraineur, le cadre technique
responsable, le médecin, le physiologiste et le
psychologue.

8. Le regroupement de ces opérations et le stockage
des données au sein d'une structure spécialisée, par

Encadré 2.4 : Conditions de la mise en ceuvre de la
sélection.

Dans le cas de la sélection, il suffit de comparer les
profils des candidats au "profil de référence" obtenu
par l'évaluation de sportifs ayant atteint le haut ni-
veau, d'en dégager rapidement les points forts et les
points faibles, d'examiner la progression de leurs

performances et de proposer ensuite aux cadres tech-
niques un classement qui compléte objectivement
leurs propres appréciations issues de I'observation en
situation.

En tout état de cause, ce type d'évaluation/sélection
ne constitue qu'une aide a la décision, elle-méme
demeure de la seule compétence des cadres tech-
niques sportifs ou mieux d'un comité régional de sé-
lection.

IV. SUIVI DE L'ENTRAINEMENT

Concernant les sportifs de haut niveau en devenir ou
confirmés, les deux axes autour desquels devraient
s'articuler les orientations du programme Guade-
loupe-Eval sont principalement :

1. Le diagnostic qui permet d'identifier les forces et
les faiblesses du sportif par rapport a sa discipline et
ainsi, de fournir les indications sur les besoins spéci-
fiques d'un programme d'entrainement.

2. Le suivi de I'entrainement qui permet de rendre
compte de l'efficacité du programme d'entrainement
retenu et en conséquence, d'en individualiser, d'en
contréler, voire d'en réorienter les charges spécifiques
(intensité, volume, récupération, diététique, hygiéne
de vie, etc...).

Ces deux orientations requiérent respectivement des
approches spécifiques et le choix ou la création de
mesures et d'épreuves les plus pertinentes :

- dans la premiere perspective, les résultats des tests
et des mesures doivent non seulement permettre
d’établir un diagnostic mais aussi d’étre prédictifs a
court a et a moyen terme des possibilités a venir du
sportif confronté notamment aux contraintes requises
par le haut niveau.

- dans la seconde, les résultats des mesures et des
tests retenus doivent permettre a la fois de faire le
bilan des modifications dues a I'entrainement et d’en
préciser autant qu'il en est possible, les charges utiles
subséquentes.

Le choix des épreuves et mesures est donc subordon-
né a une de ces deux utilisations de leurs résultats.

Compte tenu du niveau généralement élevé de spécia-
lisation des sportifs considérés, le choix doit aussi
répondre a la spécificité de la spécialité pour laquelle
ils s'entrainent.




Cette double option suppose la possibilité de choisir,
dans une gamme qui existerait, les épreuves et me-
sures les plus congruentes, accessibles, valides et
fideles, ce qui actuellement n'est pas encore le cas
dans de nombreux sports.

En conséquence, dans le cadre du suivi de I'entraine-
ment, nous suggérons de définir sport par sport les
mesures et tests prioritaires, d'arréter d'une maniére
précise leur protocole et de constituer une banque de
données permettant d'élaborer les normes indispen-
sables a leurs utilisations.

Cette mission pourrait étre aussi dévolue au
C.R.E.S.5.-GUA.

Dans cette attente, nous ne pouvons actuellement
que proposer nos propres réflexions en la matiere.

> Conditions d'un suivi cohérent

Le suivi retient essentiellement les
différents déterminants de la per-
formance dans une spécialité don-
née. Ces déterminants sont d'ordre
psychomoteur, physiologique, biomé-
trique, biologique, médical, bioméca-
nique, psychologique et psychosocial.

Lorsque les termes de "suivi de I'en-
trainement" sont utilisés, ils incluent
I'ensemble de ces déterminants. Le
cas échéant, le terme "suivi" est
accompagné du déterminant concer-
né : "suivi psychologique", "suivi
physiologique”, "suivi médical", "suivi
psycho-social"...

Le suivi de l'entrainement ne peut
pas étre standard pour tous les spor-
tifs, mais repose sur un certain
nombre de régles :

1. Recherche de la pertinence des variables a pren-
dre en compte.

Pour éviter des codts et des efforts inutiles, il s'agit en
premier lieu de bien déterminer les variables qui en-
trent en jeu prioritairement dans la réalisation de la
performance (analyse de la tdche, figure 1, commune
et indispensable aux quatre étapes : Aide au choix des
premiéres pratiques sportives, Détection, Sélection et
Suivi de I'entrainement) et parmi elles, il s'agit ensuite
de ne retenir que celles dont on attend une transfor-
mation induite par l'entrainement.

Ceci doit étre réalisé sport par sport et spécialité par
spécialité.

2. Choix des mesures et des tests appropriés.

Les tests et mesures doivent étre fiables (valides et
reproductibles). Outre leur parfaite standardisation,
leurs résultats doivent tenir compte de certaines va-
riables, telles que le niveau d'entrainement, l'état
nutritionnel, les blessures, les maladies, la fatigue,
etc...

3. Convenir d'une fréquence des évaluations. Selon
les spécialités et les planifications de I'entrainement, il
est indispensable de définir les intervalles auxquels les
tests doivent étre répétés. Un test ponctuel par
exemple une fois dans I'année n'est pas significatif et
de peu de valeur pour le sportif. Par contre, selon ses
objectifs principaux, I'entrée et la sortie de chacun des
méso cycles programmés dans une saison sportive
devraient donner lieu aux tests de
suivi de leurs effets respectifs.

4. Savoir interpréter les résultats

Cette derniere régle est la plus cru-
ciale. Souvent négligée, cette phase
est pourtant indispensable pour
qu'entraineurs et sportifs puissent
comprendre la signification des
résultats et étre en mesure d'éva-
luer eux-mémes les éventuels pro-
gres.

» Harmonisation des contenus d
prendre en compte dans le suivi

Quelle que soit la discipline sportive,
la performance motrice résulte
toujours de l'interaction de capaci-
tés propres au sujet, capacités mo-
bilisées et coordonnées entre elles
par ses facultés cognitives et de coordination motrices
(facteurs intrinséques) pour réaliser une tdche dans
un environnement particulier (facteurs extrinseques).

Dans tous les cas, I'évaluateur doit identifier les capa-
cités requises sport par sport, voire spécialité par
spécialité, pour choisir ensuite les outils d'évaluation
les mieux adaptés (figure 1).

En conséquence, aprés que l'analyse des exigences
requises par la performance dans un sport donné ait
bien mis en évidence les comportements les plus répé-
titifs et les qualités requises, un tronc commun aux
différentes disciplines, encore défini "structures fonc-
tionnelles" de la motricité devrait systématiquement,




étre pris en compte lors de I'examen initial dit "d'apti-
tude".

Comme leur nom lindique les structures fonction-
nelles sont celles qui constituent le socle de la motrici-
té et en permettent son expression. On peut les subdi-
viser en perceptives : vue, audition, équilibration...,
organiques : systéme cardiovasculaire et respiratoire,
et morphologiques : composition corporelle, sque-
lette, rapport segmentaires et articulaires.

L'évaluation de |'état de ces structures peut faire
partie de I'examen médical initial et s'inscrire ensuite
dans le cadre du "suivi médical".

"L'examen médical” initial vise a déceler une éven-
tuelle contre-indication a la pratique sportive de com-
pétition alors que le "suivi médical" doit permettre
d'apprécier I'adaptation ou la mésadaptation et les
éventuelles pathologies des structures fonctionnelles
ci-dessus. Parmi celles-ci, les fonctions, les organes et
les articulations les plus sollicitées et les plus soumises
aux stress répétés de I'entrainement intensif et de la
compétition, doivent bénéficier d'une attention toute
particuliére.

Le réle du suivi médical se situe aussi au niveau de la
prévention et des soins a apporter en cas de maladies,
de blessures et autres traumatismes.

Un bon suivi médical doit permettre au sportif de
maintenir une bonne homéostasie, de prévenir le
surentrainement, la maladie, la malnutrition, de soi-
gner efficacement maladies et blessures en évitant les
arréts trop longs de I'entrainement.

A. Examen médical initial

Il doit précéder toute autre investigation et inclure
obligatoirement les points suivants :

1. Recherche des antécédents médicaux

Dans un souci d'efficacité, le sportif devrait se présen-
ter muni de son carnet de santé et d'un questionnaire
portant notamment sur ses dates de vaccinations, sur
les blessures et maladies antérieures.

2. L'examen clinique : Reste du domaine de la seule
appréciation du médecin.

3. L'examen de la sphére "ORL"

Avec essentiellement la recherche d'une fragilisation
du nez, de la gorge et des oreilles aux conditions de
I'environnement, ainsi que I'appréciation de I'équilibre
statique et dynamique (yeux ouverts et yeux fermés).

4. L'examen des grandes fonctions

Essentiellement cardio-vasculaires et respiratoires. Si
un électrocardiogramme est possible, le réaliser au
repos et au cours d'un test d'effort en I'accompagnant
de I'étude du profil de la tension artérielle.

5. L'examen morphologique

Il peut étre réalisé par les spécialistes de I'évaluation,
le médecin, l'infirmiére et les entraineurs. L'examen
de base auquel doivent s'ajouter les mesures spé-
cifiques a chaque spécialité pourrait comprendre :

> La taille debout, avec si possible une prise de me-
sure toujours a la méme heure.

> Le poids le matin a jeun aprés les premieres urines
La mesure des plis cutanés afin de dépister d'éven-
tuels troubles métaboliques et d'orienter les con-
seils dietétiques.
Les mesures spécifiques sont a définir sport par
sport.

6. Examen morpho dynamique.

A I'examen morpho statique, il convient d'ajouter la
recherche systématique d'asymétries susceptibles
d'étre amplifiées par la pratique répétitive de certains
mouvements.

B. Le suivi médical

Consiste a ne retenir que les domaines subissant les
effets de I'entrainement et a "suivre" leur évolution au
cours de la saison sportive.

Il s'agit essentiellement : de I'équilibre statique et
dynamique, du systéme cardiorespiratoire, des di-
mensions du squelette (pour les jeunes en pleine
croissance), des asymétries morphologiques et de
I'épaisseur des plis cutanés.




Il consiste aussi a prévenir certaines maladies ou
traumatismes liés a la pratique intensive : sphére ORL,
tendinites, etc... et a soigner tres rapidement les bles-
sures dés leur survenue.

En cas de baisse de forme, de motivation, de perte
d'appétit et de sommeil, d'irritabilité, il consiste a
établir un bilan biologique permettant de déceler
d'éventuelles carences ou autres anomalies.

C. Le suivi physiologique

Comme précédemment, pour guider la démarche des
évaluateurs, quelle que soit la spécialité, dans un
premier temps, il convient d'identifier les capacités
physiologiques qui sous-tendent la performance.
Ensuite, il s'agit de donner la priorité a certaines
d'entre elles en fonction des qualités requises par
chacune des spécialités.

S'agissant d'un "suivi physiologique", deux attitudes
sont possibles :

1. Soit de se référer a un test standard plus ou moins
proche de la spécificité et le répéter a périodes régu-
liéres pour examiner les courbes d'évolution des fonc-
tions qui en dépendent ;

2. Soit d’utiliser un test spécifique reproduisant une
séquence bien standardisée de la spécialité considé-
rée et d’examiner les résultats qui I'accompagnent :
performance au test, fréquence cardiaque, consom-
mation d'oxygeéne, lactatémie, etc...

D. Le suivi biologique

Plutét qu'un suivi proprement dit, il s'agit ici d'une
surveillance biologique ponctuelle.

La surveillance biologique des sportifs nécessite I'exis-
tence d'une équipe de biologistes et de techniciens
sportifs hautement spécialisés.

La prescription ponctuelle (anémie, fatigue, baisse de
performances...) releve de la pratique médicale mais,
sous-entend une formation minimale aux techniques
modernes du dosage biologique et de ses contraintes.

Pour envisager une surveillance biologique efficace, il
est impératif aussi de savoir interpréter les résultats
en regard des spécificités des différentes spécialités,
ce qui, méme de la part des biologistes les plus com-
pétents, n'est pas un exercice aisé. Pour éviter toute
conclusion hdtive et malencontreuse, il est souhai-
table de disposer au sein de I'équipe pluridisciplinaire,
de cadres techniques avertis de la physiologie de
I'exercice et de biologistes spécialisés dans les do-
maines du sport.

A la fois pour répondre aux besoins du contréle de
I’entrainement (répétition rapprochée d’évaluations
utilisant des tests trés accessibles) et de son suivi,
nous venons de valider une technique qui, a partir
d’un micro prélévement sanguin a I'extrémité d’un
doigt permet d’obtenir 19 des paramétres sanguins
les plus impliqués dans la biologie de I'exercice et de
I’entrainement. Moyennant certaines conditions tech-
niques et financiéres, cette technique pourrait étre
mise aussi a la disposition des sportifs de haut-niveau
en Guadeloupe.

E. Le suivi psychologique

Comme pour la biologie, il est difficile de parler de
"suivi psychologique" mais plutét d'intervention psy-
chologique a la demande : de I'entraineur pour éven-
tuellement lui apprendre a se mieux connaitre, a
mieux diriger un groupe ou a mieux connaitre les
motivations profondes de certains des sportifs dont il
a la responsabilité ; du sportif lui-méme afin, par
exemple, de diminuer ou faire disparaitre des états
individuels de tension et de stress, ou bien avec le
groupe pour maintenir ¢‘une bonne ambiance, une
bonne cohésion et un bon niveau de motivation au
sein de ce groupe.

F. Le suivi des performances

Enfin, il ne faut jamais perdre de vue que le suivi de
I'évolution des performances réalisées dans les condi-
tions réglementaires habituelles de compétitions
institutionnalisées ou, tout simplement, obtenues a
partir de tests de terrain bien standardisés, peuvent
apporter des informations beaucoup plus significa-
tives que les examens les plus sophistiqués, a la condi-
tion que l'entraineur les intégre comme moyen nor-
mal d'entrainement, qu'il les répéte a périodes régu-
lieres et qu'il établisse les courbes d'évolution et
d'interprétation.

Toute la valeur informative de ces données pourrait
étre considérablement potentialisée par leur stock-
age et leur exploitation au sein d'une structure pré-
vue a cet effet comme par exemple le C.R.E.S.S.-GUA.

G. Les besoins prioritaires

Aujourd'hui, les problemes majeurs se situent au ni-
veau :

1. du stockage et de la gestion des résultats ;
2. de la formation des cadres sportifs a leur interpré-
tation et utilisation ;




3. et a celui de I'amélioration continue des outils
d'évaluation utilisés.

Ces problémes pourraient constituer les trois grandes
orientations des travaux dévolus a un Centre de Re-
cherche et d'Expertise en Sport et Santé, animé par un
personnel compétent et motivé, disposant d'outils de
traitement puissants et adaptés... Centre dont la créa-
tion serait a envisager sérieusement pour sortir de
I'habituel "bricolage.

La mise en ceuvre d'un contréle et d’un suivi efficace
de l(entrainement nécessiterait en conséquence :

1. Une analyse des exigences de la pratique des
sports considérés.

2. La sélection des facteurs influencés par I'entrai-
nement.

3. Le choix ou la création des mesures et tests ap-
propriés.

4. La définition des dates des examens et des évalua-
tions a répéter au moins trois fois dans une saison
sportive.

5. La qualification des évaluateurs pour : commen-
ter les résultats et suggérer les orientations d'entrai-
nement.

6. Les possibilités de pouvoir comparer et analyser
les résultats d'une évaluation a I'autre.

7. L'acquisition de logiciels spécialisés dans le suivi
des sportifs.

8. Un centre ol pourraient étre réalisées la totalité
de ces opérations et ou les résultats pourraient étre
stockés.

9. La formation d'évaluateurs compétents.

Encadré 2.5 : Conditions de la mise en place du « suivi
de I'entrainement.

CONCLUSIONS ET PERSPECTIVES

Quel que soit l'objectif de I'évaluation envisagée, le
lecteur attentif a probablement souligné dans notre
étude plusieurs aspects similaires qui pourtant ne sont
pas redondants.

Cette similarité témoigne de I'utilisation d'une dé-
marche dans laquelle, en amont, se situe notre volon-
té d'étudier les besoins réels propres a chaque opéra-
tion. Ceux-ci sont toujours issus d'une parfaite con-
naissance des exigences des différents sports considé-
rés dont on ne peut faire I'économie.

En fonction des sports les plus représentatifs, les plus
populaires et dont les cadres techniques sont les plus
motivés, il conviendrait donc, en Guadeloupe, de
commencer dés aujourd'hui cette premiére étape.

La réflexion qu'elle suscitera, aménera inévitablement
a dénombrer les besoins et les outils a mettre en
ceuvre. La partie sera alors partiellement gagnée si
chacun a parfaitement conscience que I'évolution du
sport et de ses corollaires : la détection, la formation,
la sélection, I'entrainement et le suivi, ne peut plus se
contenter de I'empirisme et de I'a-peu-prés.

Les moyens scientifiques existent aujourd'hui pour
autoriser de formidables progrés dans la connais-
sance de la gestion de la motricité de I'homme en
général et, plus particulierement, de I'entrainement.

Mais, avant de viser ce qui peut paraitre aujourd’hui
inaccessible, plus prosaiquement, aprés l'analyse des
besoins, commengons par les fondations de cet édifice
qu'il serait souhaitable d'élaborer le plus solidement
possible.

En conséquence, il faut en premier lieu considérer la
Guadeloupe, voire les Antilles, comme des entités
régionales et établir leurs propres référentiels tant au
niveau des capacités motrices des enfants, sportifs
potentiels ou en devenir, des adultes non compéti-
teurs dans un cadre de santé publique, qu'a celui des
capacités hautement spécifiques des sportifs confir-
més.

Pour ce faire, les opérations les plus rapidement ac-
cessibles devraient étre hiérarchisées et, en fonction
du niveau des moyens matériels et financiers accordés
par la Région et par d’autres partenaires institution-
nels ou privés, rapidement les mettre en ceuvre.

Ensuite, il est permis de réver a la création de ce fa-
meux Centre de Recherche et d'Expertise en Sport et
Santé (CRESS-GUA) qui fait actuellement si cruelle-
ment défaut tant au niveau de la santé par I'activité
physique qu’a celui du sport par I'entrainement.

Les perspectives d'un tel centre sont si nombreuses et
si importantes, tant pour l'activité physique comme
vecteur de santé publique, d'éducation, de formation
que pour le sport de haut niveau, qu'il est légitime de
se demander pourquoi, a l'instar de ses voisins la
Guadeloupe ne s’en est pas encore dotée ?

k ok kK
* K
*
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NOS SOUHAITS, NOS ESPOIRS, NOS ENGAGEMENTS...
UN CENTRE DE RECHERCHE ET D'EVALUATION EN SPORT ET SANTE, POUR QUOI FAIRE ?
1. OBJECTIFS

A) Ce que pourraient étre les objectifs généraux

. Participer a la promotion des activités physiques et sportives en Guadeloupe en offrant, quelles que soient les demandes, des
prestations adaptées et de haute qualité.

. Participer, animer et/ou coordonner toutes campagnes et toutes dynamiques s'inscrivant dans la meilleure gestion du "capi-
tal moteur" du sportif et du "capital santé" de I'adulte compétiteur ou non.

. Contribuer a la formation dans les domaines de I'évaluation de I'enfant, du sportif et de I'adulte non compétiteur.

. Participer a I'organisation de séminaires et de colloques régionaux ou internationaux sur les thémes : sport, santé, loisirs.

. Développer ou encourager toutes recherches portant sur la mise au point de tests, mesures et procédures d'évaluation visant
au développement de la performance humaine sans nuire a la santé de I'homme.

. Constituer une banque de données régionale, a la disposition des praticiens intéressés, a partir du traitement statistique du
résultat des évaluations des populations guadeloupéennes.

B) Ce que pourraient étre les objectifs spécifiques

Au sein du programme Guadeloupe-Eval, les objectifs du C.R.E.S5.S.-GUA devraient étre essentiellement de conseiller tout public
sur les évaluations les mieux adaptées aux différentes demandes et d'effectuer, de développer ou de créer les tests, les me-
sures, les techniques et les procédures permettant :

1. Au plan pédagogique :
- aux éducateurs de mieux différencier leur pédagogie et, aux jeunes eux-mémes, de mieux gérer leur "capital moteur".

2. Au plan sportif :

- d'aider enfants et adolescents a choisir le sport ou les familles de sports dans lesquelles ils auraient le plus de chances de
réussir (aide au choix des premiéres pratiques sportives),

- de permettre d'identifier les jeunes gens et jeunes filles doués de potentialités les plus élevées (détection et formation des
talents),

- de contribuer a la sélection des sportifs candidats aux centres spécialisés d'entrainement (classes promotionnelles a horaire
aménagé, sections sport -études, centres permanents d'entrainement et de formation, centres nationaux d'entrainement) (sé-
lection des meilleurs espoirs),

- de surveiller et de suivre au plan biologique, physiologique, psychologique et médical, les sportifs locaux, voire régionaux,
nationaux et internationaux (suivi de I'entrainement des sportifs confirmés),

- d'aider a la préparation des sportifs de haut niveau aux compétitions régionales, nationales et internationales.

3. Au plan de la santé publique :

- d'inciter et d’apprendre a I'adulte non compétiteur jeune ou plus dgé, a mieux gérer son "capital santé”,

- d'évaluer le niveau de condition physique et de prescrire ou de conseiller des programmes diététiques, d'entrainement et de
musculation adaptés aux capacités des adultes compétiteurs ou non,

- d'orienter les personnes présentant un profil a risque vers les structures médicales plus spécialisées.

2. AUTRES PERSPECTIVES DU CRESS-GUA

Contribution a la promotion de la Guadeloupe au niveau local, régional, national, voire international.

Le C.R.E.5.5-GUA devrait étre en mesure d'offrir des prestations en évaluation de haute qualité ce qui, outre ses objectifs géné-
raux et spécifiques, permettrait d'envisager la perspective d'accueillir des stages mixtes:

- Evaluation - entrainement de haut niveau

- Evaluation - diététique

- Evaluation - remise en forme

- Evaluation - récupération

- Evaluation - activités physiques de loisirs

- un centre d'entrainement sportif (complexe sportif),

- un centre d'accueil et d'hébergement (complexe hételier),

- un centre d'hygiene de vie (complexe de récupération, remise en forme, diététique, prévention des soins),
- un syndicat d'initiative et de tourisme.
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Crédit de photos Frédéric James

4 )

- /
TABLEAU 1:

DE L'EDUCATION MOTRICE DE L'ENFANT... A LA PRATIQUE DU SPORT DE
HAUT NIVEAU : LE PROGRAMME GUADELOUPE-EVAL SPORT

G. CAZORLA : G. ROBERT. A. CHERUBIN. P. ANDRE. B. GARA. B. LAMITIE
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