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Conduites addictives, conduites de 

performance chez le pratiquant sportif 

intensif 



Wen 2011 Lancet

Effets délétères de la 

pratique intensive 

régulière sur la santé ?

Pathologies 

cardiocirculatoireschez 

les personnes «avançant 

en âge» ?

Comportements à risque 

associés chez le sujets ±

jeunes ?

?



Henchoz 2014 Prev Med

Effet protecteur de la pratique 

sportive sur la consommation 

de tabac et de cannabis 

globalement conforme aux 

données de la littérature (Kwan 

2014, Lisha 2010).

Effet «paradoxal» du niveau 

d’activité physique sur la 

consommation de tabac et 

d’alcool.

Limites de l’étude :

Evaluation du niveau d’activité 

physique (IPAQ)

Critères de régularité de la 

pratique sportive



Pratique sportive et influence de la 

consommation de cannabis

•Il existe des facteurs inhérents à la pratique sportive qui 

peuvent majorer ou diminuer l’usage du cannabis sportif 

selon les circonstances et probablement la vulnérabilité 

individuelle

–La pratique sportive est une activité socialeregroupant les pairs 

du même âge et de même sexe.

–La pratique sportive nécessite un investissement en temps

–Les pratiques formelles sont supervisées

–L’obligation de performancelimite l’usage du tabac fumé dans 

les sports à prédominance énergétique



Comment apprécier l’intensité de la 

pratique sportive ?

Le niveau d’activité physique (NAP) se caractérise par sa fréquence(séances par semaine), 

sa durée (minutes) et son intensité (ŷdu métabolisme de base).

Etablir un indicateur commun évaluant le niveau de pratique sportive est plus complexe :

•Multiplicité des sports (80 fédérations «uni sport», plusieurs disciplines sportives

•Niveaux énergétique variables (mais NAP > 6 Mets pour la plupart)

•Niveaux de compétition

•Niveaux de contrainte différents

Pratique sportive intense ? 

Activité sportive 

quotidienne



La pratique intensive induit des 

contraintes multiples

Psychologiques liées à 

lôobligation de performance

•Pressions de l’entourage

•Pression du sportif

•Renforcement lors des périodes 
de vulnérabilité (adolescence, 
échéances décisives, blessures)

Le niveau de ces contraintes varie selon les disciplines 

sportives, le niveau de pratique et le moment de la 

saison et des compétitions

Physiques induites par la

pratique intensivedu Sport

•Musculo-squelettiques

•Cardiorespiratoires

•Métaboliques et hormonales



Elle constitue un «stress chronique» 

nécessitant des adaptations

Ces difficultés « à faire face » pourront être responsables chez 
les sportifs les plus vulnérables :

–De désadaptation (surentraînement)

–De conduites « à risques »

•Consommation de substances

•Troubles des conduites alimentaires

•Autres troubles comportementaux

–Du développement de pathologies ou aggravation de 
pathologies préexistantes 
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Concernent les 

usages à risques 

avec ou sans 

substances.

Relations avec le 

sport intensif ?



Conduites de dopantes

Usage d’une substancepour 

affronter un obstacle réel ou 

supposé à des fins de 

performance

Conduites de performance :  

usage des substances et des 

comportements

Dopage

Violation des règles 

antidopage en référence :

•Au code mondial 

antidopage (www.wada-ama.org)

•Aux compétiteurs 

•A une liste d’interdictions



Mutations apparues à la fin des 

années 70, où les 

représentations sociales de la 

performance concernaient 

jusqu’alors les sportifs de haut 

niveau et les milieux 

populaires dans l’espace 

public.

Elles vont  devenir un symbole 

d’excellence et vont s’étendre 

à l’ensemble de la société 

notamment celui de 

lôEntreprise



La performance sportive est la métaphore 

de la mutation de ces représentations 

sociales

Celle du dépassement de soi(I Queval, Gallimard 2004) 

donc de la limite

Celle des repères où on est passé du champ de 

l’interdiction à celui des possibles(A Ehrenberg, 

1991, le culte de la performance)



Il existe de nombreuses situations où

lôexigence de performance est associ®e des d®tournement 

dôusage de m®dicaments ou de prise de substances

Lutter 

contre 

l’anxiété 

et/ou le 

stress

http://www.lexode.com/galerie/galerie/l/i/lili5600/1203268544339.jpeg


Usage de stéroïdes 

anabolisants dans les 

métiers de sécurité pour

•Modifier l’apparence 

physique

•Lutter contre la peur

•Augmenter l’agressivité



Améliorer la vigilance



Utilisation chez les scientifiques 

(enquête publiée dans Nature en 

2007)



Sportifs

Usage 

thérapeutique

Détournement 

dôusage

Traitement 

Symptomat

ique

Amélioration 

de la 

performance

Médicaments à 

propriétés psycho-

actives (psychotropes, 

antalgiques centraux, 

stimulants ..)

Recherche d’effets 

ergogènes

Lutte contre 

«l’inconfort» : 

anxiété, antalgie …

Médicaments et 

dispositifs favorisant la 

réalisation de la 

performance

Prescripteurs



Sources AMPD Rhône Alpes

Niveau de pratique sportive

6; 11%

5; 9%

27; 49%

17; 31%
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Cannabis Glucocorticoïdes Anabolisants Diuétiques B2 agonistes

90 sujets sanctionnés 

pour dopage

50% troubles lié à 

l’usage 

71% des sportifs 

avaient été 

sanctionnés  pour 

consommation de 

cannabis

Cannabis : usage 

sports collectifs 

masculins.

Corticoïdes : usage 

sports endurance



310 adolescents dance sur glace

S Du Rouchet 2014





Szabo 2013 J Beahv Addict

Niveau de pratique et score de dépendance

A risque de dépendance :

7% étudiants en sport

10% étudiants autres

17% coureurs élites



Troubles des conduites alimentaires et sport 

intensif

•Prédomine chez la femme (10 à 60% de prévalence).

•Dépend de la discipline sportive

•Majoritaire conduites restrictives

•Troubles non spécifiés (DSM)

•Souvent associé à la dépendance à l’activité physique.

•Retentissement hormonal osseux et psychique 



Pourquoi des sportifs bravent encore l'interdit des 

paris en ligne ? Slate 18.09.2016

Les sportifs sanctionnéspour avoir parié en ligne sur leur propresport en dépit de

l’interdictionqui leur est faite ne sont pasforcémentd’infâmestricheurscorrompus

maisplutôt, à uneécrasantemajorité, les représentantsdôunepopulation tentéeet

fragiliséepar le jeu.



Gambling among European professional athletes. 

Prevalence and associated factors.
Grall Bronnec M. J Add Dis 2016 Apr 25:1-13. 

In Europe, the prevalence of gambling disorders in the general population ranges from 
0.15 to 6.6%. Professional athletes are known for having risk factors for addictive 
behaviors, such as young age or sensation seeking[...]

A self-completion questionnaire was specifically designed for this study. The 
questionnaires were distributed by European Union athletes to professional ice hockey, 
rugby, handball, basketball, football, indoor football, volleyball, and cricket teams in 
Spain, France, Greece, Ireland, Italy, Sweden, and the United Kingdom […].

There were 1,236 questionnaires filled out. 

Thepercentage[…] at leastonceduringthepreviousyear was56.6%.

The prevalenceof problemgambling,currentor past, was8.2%.

[…] betting on one'sown team (OR = 4.1, CI95% [1.5-11.5]), betting online (OR =
2.9, CI95% [1.6-5.4]), gambling regularly (OR = 4.0, CI95% [2.1-7.6]), andhavinga
high positive urgency score (OR = 1.5, CI95% [1.3-1.7]) were associatedwith
gamblingproblems,currentor past,amongprofessionalathletes.



En conclusion

•Sportif intensif à risque de conduites 

addictives.

•Risque augmenté par rapport à la population 

générale ?

•Identifier les sportif à risque de troubles liés à 

l’usage

•Actions de prévention à développer (modalités 

?, cibles ?)





Mode de consommation du cannabis et 

contrôles antidopage

•Cannabis fumédans 34/37 (92%), absorbé par voie digestive 

(1/37) et détention dans 2 cas

•Consommé de façon « récréative» dans 32 cas, à des fins 

anxiolytiques dans 4 cas et involontaire dans 1 cas.

•Consommé de façon régulièredans 8 cas (21,6%) avec une 

dépendance dans 5 cas et une dépendance possible dans 3 cas.

•Consommation régulièred’alcool (6 cas) et de tabac (5 cas), 

Tabac occasionnel 4 cas.

•Pas de consommations régulière d’alcool ou de tabac chez les 

sportifs contrôlés à une autre substance



Danse sur Glace et consommations de 

substances



Lapeyre-Mestre Thérapie 

Etude en entreprise Toulouse 2000

30% des travailleurs interrogésparmi 2106 ont recours à des médicaments "dans un 
but d'adaptation à un contexte professionnel". 

•Recourir à un médicament pour être en forme au travail(20,2%),

•Avoir sur soi un ou plusieurs médicaments pour traiter un symptôme gênantau 
travail (11,6%)

•Utiliser un ou plusieurs médicamentspour se détendre ou dormiraprès le travail 
(18,4%).

Les vitamines et les minéraux représentaient la majorité des médicaments pris pour 
être en forme au travail, devant les psychotropes et les antalgiques. 

Pour traiter des symptômes gênants au travail des anti-acides, des antispasmodiques et 
stimulants de la motricité intestinale, des myorelaxants, des analgésiques et des 
produits psychoactifs.



Médicaments

Peut-on être malade quand on est champion? 
Libération— 23 septembre 2016 à 19:31

SimoneBiles,gymnasteaméricaineetquadruple

médailléed'or,a ététestéepositiveàunstimulantcontenu

danssesmédicamentscontrel'hyperactivité





Analyse par sport et par substance

Cannabis

S8

Glucocorticoïdes

S9

Stimulants

S6

Anabolisants

S1

b2 agonistes

S3

Diurétiques

S4

Sports individuels à 

composante force/résistance
9 1 1 3 2

Sports individuels à 

composante endurance
4 8 1 1

Sports de précison 3

Sports collectifs 21 1 1

Sports de combat

Total 37 10 1 4 1 3

Le cannabis est surtout détecté dans les sports collectifs 

et les sports individuels à dominante force ou résistance. 

A l’inverse les glucocorticoïdes sont détectés dans les 

sports individuels à dominante d’endurance




