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Plan de la présentation 

• Déterminants de l’activité physique 

• Effet dose-réponse et recommandations 

• Promotion de l’AP au travers de l’environnement 

• Promotion de l’AP par les professionnels de la santé 

Déterminants de l’AP 
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Les déterminants de l’activité physique 

Effet dose-réponse 
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 « Sport » = souvent considéré comme inaccessible 
  

 AP d’intensité élevée  moins bonne adhérence 

Manson JE, Greenland P, LaCroix AZ, et al. Walking compared with vigorous exercise for the prevention of cardiovascular events in women. N Engl J Med. 

2002;347:716-25 

Duncan GE, Anton SD, Sydeman SJ, et al. Prescribing exercise at varied levels of intensity and frequency – A randomized trial. Arch Intern Med. 2005;165:2362-9 

Zunft HJF, Friebe D, Seppelt B, et al. Perceived benefits and barriers to physical activity in a nationally representative sample in the European Union. Public Health 

Nutrition. 1999;2:153-60 

Perri MG, Anton SD, Durning PE, et al. Adherence to exercise prescriptions: effects of prescribing moderate versus higher levels of intensity and frequency. Health 

Psychol. 2002;21:452-8 

Pyramide des recommandations 
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Recommandations 

Déterminants  urbanistiques de l’AP 
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Environnement construit et activité physique 

Catégorisation des 
cibles d’intervention 

Résultats attendus 

Pôles attracteurs 

Zones de continuité 

Axes de transit 

↑ activité 
physique 

↑ mobilité 
douce 

Santé 

↓ Maladies liées 
à sédentarité 

↓ Accidents 

↓ Coûts de la 
santé 

↑ Inclusion 
sociale  

↑ Qualité de vie 

Mixité des usages 

Proximité 

Densité 

Esthétique 

Connectivité 

Continuité 

Accessibilité 

«Marchabilité» 

«Cyclabilité» 

Sécurité routière 

Sentiment de sécurité 
personnelle 

Préservation de l’environnement 

Augmentation de la sécurité 

Valorisation des transports en commun 

Dynamisation du milieu urbain 

Attractivité touristique 

Déterminants urbanistiques 

Photos Lausanne 
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Proximité - Accessibilité - Mixité des usages - 

Densité des destinations - Esthétique - 

Continuité - Sentiment de sécurité  

Le jeu des sept différences ! 
Lavadinho S, Pini G. Développement durable, mobilité douce et santé en 
milieu urbain. Observatoire universitaire de la ville et du développement 
durable, Université de Lausanne; 2005  

Connectivité 
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Connectivité - Densité des destinations 

Projet  Métamorphose 
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Projet Métasanté 
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Projet Métasanté 

Groupe de travail (ordre alphabétique) 
 

• Reto Auer, PMU  
• Raphaël Bize, Institut Universitaire de Médecine 
Sociale et Préventive 
• Georges-André Carrel, Sports UNI 
•Jacques Cornuz, PMU 
• Sonia Lavadinho, Ecole Polytechnique Fédérale de 
Lausanne 
• Rémy Schmid, PMU 
• Benjamin Demaurex, UNIL   
 
 

Groupe d’experts (ordre alphabétique) 
 

• Louis Boulianne, Communauté d’études pour l’aménagement 
du territoire, EPFL 
• Antonio da Cunha et Maria Alonso, Fac. Géosciences et de 
l’environnement, UNIL 
• Jean Simos, Institut des sciences de l’environnement, 
Université de Genève 
• Dominique Von Der Mühll, Institut de l’urbain et des 
territoires, EPFL 
• Marcos Weil, membre de la direction d’Urbaplan, Genève 

Un nouveau type de collaboration 

3 objectifs 

Bize R., Auer R., Cornuz J., 2015. Métasanté : promouvoir l'activité physique et la santé au sein du 

programme urbanistique lausannois Métamorphose. Urbia : ville, santé et urbanisme 18 pp. 57-69. 
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Promotion de la santé et AP - 3 objectifs 

 

 Faire bouger les gens « sans qu’ils s’en aperçoivent » 
 si l’homme du 21e siècle est devenu sédentaire, ce n’est pas 
dans sa nature, « programmé » qu’il est à devoir se dépenser.  

 
 Permettre à celles et ceux qui souhaitent marcher et 
se promener, de le faire sans obstacles majeurs 

 Y compris pour les personnes avec des capacités physiques 
réduites 

 
 Faciliter la mise à l’agenda de l’activité physique, du 
mouvement, du sport  

 chez celles et ceux qui veulent dépenser de l’énergie, se 
ressourcer, sans devoir se déplacer à l’extérieur de leur ville. 

Etude de cas – bon exemple 
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Des études de cas - bon exemple 

Etude de cas – mauvaisexemple 
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Des études de cas - contre exemple 

Recommandations (1) 
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Des recommandations (1) 

Recommandations (2) 
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Des recommandations (2) 

Do you speak PDL-PPA? 
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Do you speak PDL-PPA ? 

• Epidémiologie, 
déterminants de la santé 

• Facteurs de risque, 
odds ratio 

• Prévalence, incidence 

• Essais contrôlés 
randomisés 

• Concours d'urbanisme (et ses 
objectifs) 

• Plans directeurs communaux, 
plans directeurs localisés 

• Plans partiels d’affectation, 
plans de quartier, plans localisés 
de quartier, etc. 

• Permis de construire 

Programme du concours de projet 
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Programme du concours de projet 2011 

Atelier de préparation du PPA  
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Titre: Formation des professionnels de la santé 
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Formation des professionnels  

de la santé: 

 

Le programme PAPRICA 

Programme de la formation (1) 
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Programme de formation 
 

Module 1: Représentations et connaissances 
théoriques 

 Etude des représentations liées à l’activité 

physique 

 Synthèse des connaissances des liens entre 

l’activité physique et la santé, selon le 

questionnaire d’évaluation des besoins 

 

Module 2: Entretien motivationnel 

 Présentation et analyse de deux séquences 

vidéo  simulant deux entretiens entre un médecin 

et un patient sédentaire. Identification de 

quelques «outils» propices à favoriser un 

possible changement de comportement 

 Exercice d’entretien motivationnel en grand 

groupe  

Programme de la formation (2) 
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Programme de formation 
 

Module 3: Activité physique pratique 

 Expérimentation d’une activité physique 
d’intensité modérée et des différents indicateurs 
d’intensité (échelle de Borg, fréquence cardiaque, 
souffle, etc.) 

 Stabilisation posturale. Mise en pratique d’un 

concept de gainage (sollicitant la ceinture 

pelvienne) 

  

Module 4: Présentation des outils d’aide au 
conseil 

 Brève présentation du matériel disponible pour le 

conseil en activité physique 

 

Evaluation 

Site Internet: homepage 
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Site Internet: www.paprica.ch 

Site Internet: onglet « professionnels » 
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Outils: manuel de référence et brochure patients 
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Concept et outils pour le conseil 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Outils: description des intensités d’AP 
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Outils: description exercices musculaires 
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Exemples d’offres: Allez Hop (homepage) 
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Allez Hop: liste des cours 
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Outils: efficacité du podomètre 
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Outils: nouvelles technologies 

Efficacité du podomètre 

Bravata DM, Smith-Spangler C, Sundaram V, et al. Using Pedometers to Increase Physical 

Activity and Improve Health: A Systematic Review. JAMA 2007;298:2296-304. 
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FIN 

 Interventions ciblant arrêt de la 

cigarette et celles ciblant 

promotion AP = plus efficaces 

 Personnalisation des 

messages = plus grande 

efficacité 

 Fréquence des messages 

personnalisée = plus grande 

efficacité 

 Un grand nombre 

d’applications AP pour 

smartphone ne sont pas 

« evidence-based » dans leur 

conception et dans les 

messages délivrés 

Efficacité des nouvelles technologies 

Head K. J., Noar S. M., Iannarino N. T., Grant Harrington N. Efficacy of text messaging-based 

interventions for health promotion: a meta-analysis. Social science & medicine. 2013 Nov;97:41-8. 
 

Kirwan M., Duncan M., Vandelanotte C. Smartphone apps for physical activity: A systematic review. 

Journal of Science and Medicine in Sport. [Conference Abstract]. 2013 December;16:e47. 
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Merci pour votre attention! 

raphael.bize@chuv.ch 



IUMSP 
Institut universitaire de médecine sociale et préventive, Lausanne 

32 

32 

L’opinion d’un échantillon de  

médecins romands 
 

Méthodes 

 Interviews semi-structurées 
 

 16 médecins romands 
 

 Thèmes explorés: 
 

 Etat des lieux en matière de dépistage et de conseils 
 

 Manière de délivrer le conseil en activité physique 
 

 Barrières à la mise en pratique 

État des lieux 
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Résultats 
Etat des lieux 

 

 Dépistage de la sédentarité avec les nouveaux cas 

 

 Conseils de promotion de l’activité physique plutôt en 

prévention secondaire 

 

 Bénéfices mieux reconnus par les médecins actifs: 

 

– « ...l’expérience propre du praticien en matière d’activité 

physique est décisive à l’égard de la pratique du conseil... » 

Manière de délivrer le conseil 
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Manière de délivrer le conseil 
 

  Souhaits: 

Approche commune aux autres thèmes de 

prévention et de promotion de la santé: 
 

– Stades du changement de comportement 

– Entretien motivationnel 
 

Nécessité d’une meilleure connaissance des 

ressources pour la pratique d’une act. phys. 

Barrières 
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Barrières 
 

Manque de temps 
 

Compétition avec les autres tâches:  
 

– « ...suivant ce que les gens m’amènent, je perds 

un peu de systématique. Je suis un peu débordé 

par les plaintes intermédiaires. Avec les patients 

chroniques, c’est pas toujours facile de garder une 

ligne de conduite, une certaine rigueur... » 
 

Manque de reconnaissance tarifaire 

Barrières (suite) 
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 Manque de formation:  

– « ...les généralistes ne sont pas assez conscients que 

promouvoir l’activité physique peut être aussi efficace 

qu’un peu de Séropram... » 
 

 Mise en doute de l’efficacité: 

– « ...on sait qu’il y a des patients chez qui ça ne 

marchera pas... » 
 

 Crainte d’être perçu comme un 

« moralisateur »:  

– « ...je pense qu’être sédentaire c’est très 

stigmatisant... » 
 

 Méconnaissance des recommendations 

Conclusions 
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En conclusion… 

 

 Degré variable d’adhérence 
 

 Crainte d’une trop grande complexité 
 

 Souhait d’une approche coordonnée de promotion de 

la santé 
 

 « ...chaque message de prévention à sa valeur, alors 

on souhaiterait savoir mieux mettre les priorités, par 

exemple: sur 30 messages préventifs, est-ce qu’il y en 

a 5 qui sont plus ciblés pour ce patient?... » 

Principes sous-jacents au conseil 
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Outils: Podomètre 
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Outils: Description intensité effort  
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Outils: méthode de Karvonen 
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Proximité - Accessibilité - Mixité des usages - Densité des 

destinations - Esthétique - Continuité - Sentiment de sécurité  

Le jeu des sept différences ! 
Lavadinho S, Pini G. Développement durable, mobilité douce et santé en 
milieu urbain. Observatoire universitaire de la ville et du développement 
durable, Université de Lausanne; 2005  

Site Internet PAPRICA 
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De la théorie aux propositions concrètes 

Déterminants de l’AP 
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Liste des offres d’activité physique 

Déterminants de l’AP 


