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Pang Wen, Lancet 2012

Inactivité physique : 1ère cause de mortalité évitable dans le monde 

Nombre de décès par an dans le monde

L’insuffisance d’activité physique 
tue plus que le tabagisme 

5,3 millions de décès par an dans le monde 
pourraient être évités

L’inactivité physique est responsable de 10% des décès dans le monde : 
un million de décès/an



Garcia L et al. Br J Sports Med 2022

-31%

-29%

196 articles
94 cohortes
>30 millions participants
810 000 décès
AP totale sauf AP liée au travail

150min AP

150min AP



-60%

Ekelund et al. BMJ 2019

n=36 383 (8 études); 62,6 ans;72.8% femmes 
suivi médian 5,8 years [3.0-14.5 ans] 
2149 (5.9%) décès analysés

Activité physique mesurée par capteurs et diminution de la mortalité



Maladies cardiovasculaires
Path coronariennes: -30-40%
AVC: -60%

Obésité

DT2: -50%

Maladies
ostéo-articulaires Pathologies

Neurodégénératives
(Alzheimer, Parkinson)

Cancer: -25%
Sein, colon, endomètre
Vessie, eosophage, estomac

↑Santé mentale
↓ Anxiété
↑ Qualité de vie

Activité physique : un déterminant majeur de santé

Maintien santé Améliore santé

Composition corporelle 
(ostéoporose, masse musculaire) 

Traitement non médicamenteux des maladies chroniques

Prise en charge des pathologies



Sédentarité: un facteur de risque de mortalité

Ekelund et al. BMJ 2019

7,5h
n=36 383 (8 études); 62,6 ans;72.8% femmes 
suivi médian 5,8 years [3.0-14.5 ans], accéléromètres
2149 (5.9%) décès analysés

↑Mortalité globale, 
cardiovasculaire, par cancers

Ajustement pour âge, sexe, IMC, 
nv socioeconomique et MPVA



22 minutes d’activité physique d’intensité modérée à élevée tous les jours 
annulent les effets d’une sédentarité importante

Data are adjusted for sex, education, BMI,smoking, alcohol intake, study cohort, history of CVD, cancer and/or diabetes, and age (in years) as timescale. 
Accelerometry wear time is adjusted by standardising all physical activity estimates to 16 hours wear time per day. 

Étude sur 4 cohortes
Accélérométrie
11989 participants ≥ 50ans
Suivi médian 5,2 ans
Analyse individuelle des données

Sagelv EH, et al. Br J Sports Med 2023



27,5 % de la population mondiale adulte est physiquement inactive
The prevalence of physical inactivity in 2016 was more than double in high-income countries (36.8%) 
compared to low-income countries (16.2%),

Prévalence de l’inactivité physique dans le monde

(Ding et al., 2017; Guthold et al., 2018; Katzmarzyk et al., 2021

<
>



Activité physique en France : adultes



Sédentarité chez les adultes

12h

9h



Prévalence inactivité physique-sédentarité en France

Figure INCA 3 (2014-2015) : Profil d’activité physique et de sédentarité (%) selon le sexe, chez les adultes Français de 18 à 79 ans (n=2180)



Enfants-adolescents: un constat alarmant

Less than 30% of europeans children and adolescents
are sufficiently active

Steene-Johannessen et al. 
International Journal of Behavioral Nutrition and Physical Activity (2020)

47497 data accelerometry from 1997 to 2014
Children (2 to 9,9 years) and adolescents (10 to 19 years)

France, 119th in the world ranking of adolescent physical activity (146 countries)
(Guthold et al.Lancet 2020)



Sources
Esteban 2014-216 ; INCA3 ; 
HBSC 2017-2018 ; Esen, 2020



Guinhouya et al. Perspectives in Public Health 132 (2), 2012

Enfants région Nord, France

Proportion enfants 
avec AP d’intensité modérée à vigoureuse >60min/j
→ entre 5 et 9%

Mesures d’activité physique…chiffres très bas chez les enfants



Enfants : Le double fardeau de l’inactivité physique et
de la sédentarité…précocément

France

Steene-Johannessen et al. 

International Journal of Behavioral Nutrition and Physical Activity (2020)

Activité
physique

Sédentarité



Les grands défis



COÛT TOTAL DE 
L’INACTIVITÉ PHYSIQUE

COÛT TOTAL DE LA 
SÉDENTARITÉ

140.000.000.000 € 1.000.000.000 €

Le fardeau économique de l’inactivité physique et de la sédentarité en France

Meurisse et al., 2022; Racine et al., 2022



Le coût social de l’inactivité physique en France peut être estimé à
140 milliards d’euros par an. 

Partie « Activité physique » du rapport du groupe de travail : CGDD, France Stratégie,

SGPI (2022), Évaluation socio-économique des effets de santé des projets d’investissement public, sous la direction de

Benoît Dervaux, Lise Rochaix, Bénédicte Meurisse (rapporteurs).

Le coût évité par personne devenant définitivement active s’élève à 
840 € si la personne est âgée de 20 à 39 ans 
23 275 € si la personne est âgée de 40 à 74 ans 
(+90 % de ces montants liés au coût social de mortalité,
environ 5 % au coût des pertes de bien-être liées à la maladie 

et le reste aux dépenses de soins)



Les chiffres invisibles
Coûts économiques indirects des maladies chroniques 

WHO 2023



Cancer = 1ere cause de mortalité

Depuis 1990: 
+0,9%/an chez les femmes
+0,3%/an chez les hommes
et doublement nouveaux cas depuis 1990

♀

♂

BEH 2023

T
S

M TSM: taux standardisé monde
=nbre de nouveaux cas pour 100 000 personnes-années





Les maladies cardiovasculaires
Maladies cardiovasculaires



Vieillissement de la population

Pyramides des âges
au 1er janvier 2023



INSEE 2023

De plus en plus de centenaires

Nombre de centenaires par années, selon différents scénarios



France 

vice-championne d’Europe de l’espérance de vie

10ème rang européen pour 

espérance de vie sans 

incapacité*

(*âge moyen de survenue des 1ères incapacités 

ou maladies invalidantes)

Selon les instituts nationaux et Eurostat l’ESVI a 

commencé à reculer depuis 2006.

MAIS85,3 ans

79 

ans

64,5

63,4



2020

Etude prospective
12 cohortes européennes (Working Populations Consortium)
(France: EDF)

116 043 personnes sans pathologies chroniques
Suivi moyen 12,5 ans
4 modes de vie : IMC<25, activité physique, alcool, tabac
Pour chacun : optimal (2points), intermédiaire (1point), nul (0point)
→16 phénotypes

Objectif : 
Nombre années de vie entre 40 et 75 ans sans maladie chronique



Nombre d’années sans maladies chroniques et âge de survenue des 
maladies chroniques en fonction du score de comportement de santé

+9,9 ans

+9,4 ans

Effet dose-réponse: 
toute ↑1 point = +1 années de vie en bonne santé



Tron et al. BEH 2020

Inégalités de santé



POLITIQUES PUBLIQUES MISES EN PLACE EN 
FRANCE POUR LA PROMOTION DE L’ACTIVITE 

PHYSIQUE

POLITIQUES ACTUELLES ET PERSPECTIVES



I- Politiques publiques
PNNS 
PO
Plan bien vieillir
Plan cancer
PAMA
Plan particules 2010-2015
Plan Sport, Santé, Bien-Etre
Loi de modernisation de la santé

II- Publications/recommandations sur AP
INSERM
HAS
Académie de médecine
ANSES

III- Autres
INPES, OMS Europe



Portail unique d’accès pour toute personne qui veut pratiquer une AP



Loi de modernisation de la santé (26/01/2016)

Article 144 : prescription de l’AP adaptée à la pathologie

« Dans le cadre du parcours de soins des patients atteints d'une ALD, 

le médecin traitant peut prescrire une AP adaptée à la pathologie, 
aux capacités physiques et au risque médical du patient. 
Les AP adaptées sont dispensées dans des conditions prévues par décret ».

Décret  du  30 décembre 2016 
relatif aux conditions de dispensation de l’activité physique adaptée 
(APA) prescrite par le médecin traitant à des patients atteints d'une 
affection de longue durée (ALD). 





Financement
des

Politiques publiques
pour l’activité physique adaptée

Actuellement, ce sont les pratiquants de l’APA
qui prennent en charge eux-mêmes 
une grande partie du coût de cette activité.



1 euro
1,7 euros OMS 2023

https://www.who.int/europe/fr/news/item/17-02-2023-new-who-oecd-report--increasing-physical-activity-could-save-the-eu-billions-annually

https://www.who.int/europe/fr/news/item/17-02-2023-new-who-oecd-report--increasing-physical-activity-could-save-the-eu-billions-annually


Take home messages

La santé d’aujourd’hui et de demain : un enjeu de santé majeur
→ à tous les âges de la vie
→ quel que soit l’état de santé
→ quel que soit le niveau socio économique
→ quel que soit le territoire

Activité physique adaptée, accompagnée et financée si nécessaire
Professionnels formés
Implication multidisciplinaire → AP de la vie quotidienne naturelle


