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RESUME

Contexte : La délivrance d’un certificat de non contre-indication au sport est un motif de consultation
croissant en médecine générale. Les recommandations divergentes entre les différentes sociétés
savantes rendent sa réalisation disparate et parfois complexe.

Objectif : Recueillirles représentations qu’ont les patients de la consultation de non contre-indication
au sport (expérience, intérét et solutions).

Méthode : Il s’agit d’'une étude qualitative. Les patients recrutés étaient deshommes et des femmes
majeurs, pratiquant un des 7 sports les plus pourvoyeurs de mort subite, ayant bénéficié d’une
consultation pour le certificat dans I’année précédant I'inclusion. Les données étaient recueillies par
focus group et entretiens individuels enregistrés, retranscrits puis codés par les investigateurs.
Résultats : 3 focus group et 3 entretiens ont été réalisés, soit 22 participants. D’apres leur expérience,
les motifs de venue a cette consultation étaient multiples. lls notaient un contenu hétérogene de
I’interrogatoire et de I’examenclinique. Le recours aux examens complémentairesétait peuformalisé.
Le médecin étaitfiable etappliqué, comme surbooké et peu compétent. lls étaientremboursés de la
consultation. lls décrivaient un but préventif, social ou financiera cette consultation, mais parfois n’y
trouvaientaucunintérét. Des pistes de solutionsont été évoquées enformalisantlaconsultation,en
organisant une consultation dédiée et personnalisée, en axant |’entretien sur la prévention, en
autonomisantle patient,en déléguantla consultation, envalorisant la consultation et en augmentant
la formation des médecins généralistes.

Conclusion : Cette étude a permis de faire un état des lieux de I’expérience des patients de cette
consultation, de définir I'intérét qu’ils lui trouvaient et de dégager des pistes d’amélioration.
Mots clés : Certificat de non contre-indication au sport, analyse qualitative, représentations, médedn

généraliste



ABSTRACT

Title: Consultation for medical certificate permitting the practice of sport: Qualitative analysis of
patients representations

Introduction: The growing demand in patients seeking to obtain a Medical Certificate permitting the
practice of Sport hasresultedinanincrease in consultations with General Practitioners. Discre pancies
inrecommendations by Academies and Societies have rendered this task both difficult and complex.
Objective: To gather qualitative data provided by patients concerningthe medical consultationfor this
certificate.

Method: This Qualitative research comprised patients of both sexes, all of whom were over the age
of 18 and who practiced one of the seven sports in which sudden deathare most common. Each patient
obtainedtheir certificate by consulting adoctor throughout the year preceding the participation.The
datawere collected viafocus groupsand individual interviews thensubsequently recorded, transposed
and coded by the researchers.

Results: 3 focus groups and 3 interviews were conducted, representing 22 patients. The motives for
which they required the certificate were varied. They acknowledged the diverse content of the
consultation. The use of additionaltestswas not well defined. Some perceived the doctor as skilful and
reliable; howeverothers had the impression thatthe doctor was overbooked and incompetent. Each
patient has been reimbursed for the consultation. Patients recognised the preventative, social, and
financial value of the consultations, although some viewed it as pointless. Some suggestions for
improvement have been identified: to organisea personalised and dedicated consultation, tofocus on
prevention, to empower the patients, to refer this task to other specialists, to provide more training
to General Practitioners.

Conclusion: This Study has enabled a situational analysis of Patients’ experiences of the consultation
for sports medical certificates to be made, and of the value they foundinit through which some areas
forimprovement have been identified.

Keywords: Medical Certificate permitting the practice of Sport, qualitative analysis, representations,
general practitioner
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ABREVIATIONS

VNCI = Visite de Non Contre-Indication

CNCI = Certificat de Non Contre-Indication

COFEMER = College Francais des Enseignants de Médecine et Réadaptation
FDRCV = Facteursde risque cardiovasculaire

APS = Activité Physique et Sportive

SFMES = Société Francaise de Médecinedu Sport

SFC =Société Francaise de Cardiologie

CNGE = College Nationale des Généralistes Enseignants
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ARTICLE

INTRODUCTION

L'activité physique et sportive (APS) présente desbénéficesindéniables surlasanté. Depuisle 1* mars
2017, le Décret n° 2016-1990 habilite les médecins a prescrire des activités physiques adaptées aux
patients en ALD.

La sédentarité apparait comme le quatrieme facteur de risque de décés mondial?.

L’affiliation a une association sportive augmente chaque année et s’établita 27 % en 20102. Ced
associé a un engouement croissant pourles manifestations sportives engendre une multiplication du

nombre de certificats médicaux de non contre-indication au sport (CNCI)2.

Dans ce contexte, laloi du 26 janvier 2016 sur la modernisation de lasanté rend le CNCl valable 3ans
et les licences reconductibles d’'une année sur I’autre par un auto questionnaire renseigné parle
patient.

L’APS comporte desrisques. Chaque année, laFrance compte pres de 1500 cas de mort subite lors sa
pratique, majoritairement lors d’une pratique en loisir®4.

C’estainsi que la consultation médicale aboutissantala rédaction ou non, d’un CNCI, prend tout son

sens.

En le délivrant, le praticien engage sa responsabilité pénale, civile et disciplinaire.

Il peut étre délivré par tout médecin mais I’est le plus fréquemment par le médecin généraliste.

Obligatoire depuis 1999, son contenu est libre. Certaines recommandations ont été proposées par

plusieurs instances®’ mais sont peu connues des médecins®.

Les pratiquessonttrésopposéesd’'un médecinal’autre, alafoissurlaforme etsur le fond, selon son

parcours de formation, sa sensibilité ou non au sport, sa connaissance des activités physiques. Si
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beaucoup sont persuadés deson utilité, unegrande partie avoue banaliser cet acte, et cela peut parfois

dérouter ou faire douter les patients?.

Sonder les patients pourrait donner des pistes de réflexion pour améliorer cette consultation.

Des patients ont été interrogés, licenciés ou non, ayant acquis un CNCl dans les 12 derniers mois et
pratiquant I’un des 7 sports les plus pourvoyeurs de mort subite, afin d’évaluer quelles étaient leurs

représentations de la CNCI.

METHODE

Il s’agissait d’une étude qualitative, intéressant une population de femmes et d’hommes majeurs,
habitanten Isere. llsont bénéficié d’une consultation médicale dans I’année précédant leurinclusion
pour obtenir un CNCI. IIs pratiquaient un des 7 sports les plus pourvoyeurs de mort subite (football,
basketball, tennis, rugby, cyclisme, course a pied, natation34), en club et/ou en compétition.
Etaient exclus les médecins et étudiants en médecine.

Les sujets étaient recrutés sur la base du volontariat, contactés par mail ou directement sur le lieu
d’une course.

En amont des entretiens, ils ont tous recu un document écrit, validé par la commission nationale de
I'informatique et des libertés (annexe 1) leur expliquant le déroulé de I’entretien. Une information

orale a été délivrée par le modérateur avant le début de la conversation.

Des données démographiques ont été recueillies par écrit en fin d’entretien.

Pour le recueil de données, deux types d’entretiens ont été réalisés :
- Focus Group : entretiens semi-dirigés réalisés par petits groupes de patients (5 a 6 sujets),

interrogés par un modérateur indépendant selon un guide d’entretien comportant des

13



guestionsouvertes (annexe 2). Celles-ci entrainent un débat entre lessujets et font émerger
des réponses a notre question de recherche. Lors de ces groupes, les deux investigateurs
étaient présents mais n’ont pas questionné les sujets interrogés et n’ont pas participé aux
débats.

- Entretiens individuels : un patient seul estinterrogé (en direct ou via Skype® ou Facetime®)

par un des deux investigateurs selon le méme guide d’entretien.

Le guide d’entretien a été élaboré par les investigateurs aprés consultation de la littérature. Il était
divisé en 3 parties : expérience personnelle des patients, intérétrapporté, solutions. Les entretiens ont
été enregistrés aprés accord des participants par un dictaphone puis ont été retranscrits
anonymement sur informatique (logiciel Word®) par les investigateurs.

Les verbatims ontfait émergerdescodes communsqui ont été regroupés en sousthémes, eux-mémes

rassemblés en 3 thémes.

Cette analyse thématique a été effectuée en triangulation des investigateurs pour en augmenter la
gualité d’interprétation. En effet, apreés une analyse paralléle indépendante, une confrontation entre
les 2 chercheursa été menée. ’analyse abénéficié d’une troisieme lecture parle directeurde these.
Les entretiens ont été conduits jusqu’a saturation desdonnées, c’estadire jusqu’au momentou « les

informations recueillies apparaissent redondantes et semblent n’apporter plus rien de nouveau »°.

RESULTATS

La saturation des données a été obtenue aprés 3 focus group et 3 entretiensindividuels (6 entretiens
notésde E1 a E6) soitun total de 22 participants. llsont été réalisés entre Avril 2016 et Avril 2017, et
ontduré entre 30et 40 minutes pourlesentretiensindividuels et 50a 70 minutes pourles focusgroup.

Les caractéristiques de chaque participant sont reportées en annexe 3.
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Expérience personnelle

Les circonstances de venue des patients étaient variables. Chez certains, cette visite entrait dans le
cadre du suivi médical global. Siles uns prenaient rendez-vous dansle cadre d’une consultation dédiée,
d’autres profitaient d’un autre motif pour demander le CNCl: « T’as la grippe, tu vas le voir, et tu lui
dis « Tiens en méme temps tu me fais le certificat médical pourle vélo »» E5. La prise d’une licence, la
nouvelle pratique d’unsport et une compétition imminente formaient d’autres motifs de consultation.
Parfois le motif ne pouvait étre classifié, du fait d’une falsificationdu certificat et doncde lanon venue
dupatient: « Il ya pas malde gens qui font des faux. Soit ils scannent des anciens certificats, changent

la date » E4.

Les éléments figurant dans la consultation comprenaient un interrogatoire, parfois centré sur la
pratique : « Elle demande le nombre de kilométres qu’on fait » E5, un recueil des antécédents et la
délivrance de conseils de prévention.

Concernant I'examen clinique, il comportait un examen cardiopulmonaire et des mesures
anthropométriques. Le test de Ruffier, la prise des réflexes ostéotendineux et I’évaluation de la

souplesse ont été notifiés.

Des éléments manquants ont été relevés.

D’abord le manque d’information surle déroulé de I’examen : « Je sais pas vraiment ce qu’il fait avec
le stéthoscope quand il demande de respirer » E6.

Ensuite, le manque de moyens matériels : « Il est dans son bureau avec son crayon, ... qu’est-ce qu’il
pourrait diagnostiquer ? » E1.

Puis I’absence de consultation dédiée, de protocole et d’adaptation de la consultation au patient.

Enfin, I'interrogatoire sur la pratique du sport.
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Concernant I’examen clinique, quelques participants signalaient son manque de pertinence ou
absence : « J’ai pas eu d’examen » E1.

Le manque de conseils sur le sport pratiqué, I’alimentation et la prévention cardiovasculaire était
mentionné : « Ouile vélo il faut porter un casque... mais on nous parle pas de faire attention a notre
ceeur » E5.

Des patients évoquaient|’absence de consultation: « I me laisse le papiersurla banque en sortant de
son cabinet et je récupére le papier » E5.

L'ECG était parfois réalisé, dans ou hors cadre du CNCI. D’autres n’en avaient jamais bénéficié.
Dans une partie des cas, aucun examen complémentaire n’était prescrit, parrefus du généraliste : « /I
a refusé, il a dit que ¢a coutait cher » E1.

Si une biologie était réalisée, ce n’était pas en lien avecla CNCI.

Quant a I'épreuve d’effort et I’échographie cardiaque, elles étaient réalisées sans prescription
médicale, alacharge du patient ou motivées pardes FDRCV ou une pathologie médicale: « Tous les 2

ans, j’ai un test a I'effort dans un cadre hospitalier, en rapport avec le traitement de 'HTA » E1.

Le mode d’exercice du médecin généraliste était percu de plusieurs maniéres.

Positivement, en paraissantimpliqué, complet, fiable et bienformé : « Moielle y attache vraiment une
importance » E5, mais aussi plus négativement : optionnel et manquant d’influence: « Il voulait pas
me signer la licence ... du coup j’ai pris rendez-vous chez un autre médecin » E1.

Les sujets notaient un manque de crédibilité du médecin : « Moi mon médecin il a 58 ans, bedonnant
et il fume, alors forcément...» E1, etun manque d’intérét porté au patient. Il paraissait négligent, peu
compétent et en sous-estimant I'intérét de la CNCI : « [ montrait que ¢a servait a rien » E4.

Le médecinsemblait dépassé parl’afflux de patients et lassé par cet acte répétitif : « Il m’a méme dit

clairement que avoir fait 9 ans d’étude pour faire ¢a... ¢a 'amusait pas » E4.

Les patients disaient étre remboursés a I'issue de cette consultation.
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Intérét rapporté

Trois grands buts ont pu étre dégagés.

Le premier préventif.

Cette visite étaitI’occasionde faire un bilande santé : « Sije faisais pas des courses de temps en temps,
je consulterais pas mon médecin spontanément dans I'année » E6.

Certains y voyaient un acte préventif global. D’autres la centraient sur le dépistage des FDRCV, le
domaine ostéo articulaire ou le dopage.

Cette consultation étaitl’occasion de recevoir des conseils a propos des pathologies liées au sport.

Le deuxiéme social.

La délivrance du CNCI pouvait étre percue comme une formalité administrative ou un passe-droitaux
compétitions.

Il permettait aux organisations sportives de se décharger de toute responsabilité : « La seule personne
que ¢ca concerne c’est I'asso qui organise la compétition et qui, pour se couvrir, demande ce certificat

» E1.

Le troisieme financier.
La CNCl était décrite comme une facon facile de gagnerde I’argent pourle médecin: « L’intérét c’est

peut-étre de gagner 23€ pour une consultation de 5 minutes » E4.

Pourlesautres, le but était non ou mal établi : « Mais la facon dont c’est fait ca permet pas de détecter

un éventuel probléme ou une contre-indication » E3.

Certains trouvaient normal de devoir payer cette consultation, sans remboursement.
D’autres ne comprenaient pas cette loi qui ne permet pas de rembourser la CNCI. Elle apparaissait
comme un frein a consultervoire une incitation alafraude : « Sic’est payant[...] les gens vont faire en

sorte de contourner ce probléme de certificat médical » E3.
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Solutions

L'objectif des patients était soit d’étre rassuré, soit de prévenirla mort subite, soit de grader le risque,

soit d’optimiser leur entrainement : « Avoir des valeurs qui servent et qu’elles soient décodées » E3.

L'enjeu était aussi de cibler les patients devant bénéficier d’'un CNCI : pour la demande de licence
uniquement, dés la pratique réguliére, dés que des efforts intenses sont réalisés « Pour nous
cyclotouristes parce qu’on n’est pas toujours raisonnable » E5, voire pour tout néophyte du sport.
Afin d’étoffer la visite de non contre-indication au sport (VNCI), ils proposaient de compléter
I’interrogatoire avec historique médical, évaluation du risque fracturaire et recherche de FDRCV : « Ca
peut permettre de faire un contréle général et de tout revoir, méme en dehors du certificat » E1.
L'examen clinique devait étre exhaustif: examen cardiovasculaire complet, ostéoarticulaire,
stomatologique et ORL.

L'ECG était plébiscité par les sujets.

Des conseils relatifs au sport pratiqué, au risque de blessures: « Quelqu’un qui a une mauvaise
pratiqgue peut se blesser » E4, sur |'entrainement, la récupération et I’hygiéne de vie étaient
souhaités ainsi que la prévention du dopage.

Les patients souhaitaient que le médecin accompagne leur pratique, « d’aider, d’étre pro-actif dans la

démarche sportive » E4.

Les sujets souhaitaient des examens complémentaires, systématiques ou adaptés a chaque patient
(bilan biologique de dépistage, bilan cardiologique, podologique et EFR).
Une partie des sujets estimait qu’ilfallait s’en remettre au jugement du médecin pour leur prescription

: « Au moins voir siy en a besoin en tout cas » E3.

IIs proposaient d’organiser un créneau dédié a la VNCI dans I’emploi du temps du médecin : « Qu’il
prenne une journée pour faire que des consultations spéciales » E2.
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La création de protocoles de soins objectifs comportant une grille d’items aremplir était demandée:
« Quesi t’as pas fait de test d’effort depuis 3 ans et bien il faut faire un test d’effort[...] ce serait figé »
E5.

Les autres solutions étaient de réaliser des pré-tests physiques avant la visite médicale, ainsi que la
création de spots télévisés a visée préventive du risque cardiovasculaire.

La consultation devait étre personnalisée : « Il faudrait individualiser plus la consultation » E4 et
adaptée au type de sport, a l’intensité et au niveau de pratique.

L'intérétde la VNClréalisée parle médecin généraliste étaitindéniable pour certains mais remise en
guestion pour d’autres qui souhaitaient qu’un médecin du sport ou un cardiologue I’effectue.
D’autres sujets I'imaginaient dans un centre médical ou par un praticien indépendant.

Le patient pourrait aussi étre responsable de son certificat, en rendantla consultation facultative : « A
la limite, s’il y a des gens qui ont des risques a 40 ans, ils consultent dans le cadre de la m édecine

normale » E1.

Les sujets proposaient de valoriser la consultation en augmentant son tarif et en majorant la
responsabilité du médecin « Les rémunérer mieux si ils passent plus de temps » E1, et d’enrichir les
compétences du généraliste en améliorant leur formation et en leur permettant de réaliser des
épreuves d’effort. Pour cela, ils proposaient d’augmenter les moyens matériels: « Si c’est un
généraliste, faudrait qu’il ait un équivalent d’une salle de muscu » E2.

L’autre proposition était d’augmenter le nombre de médecins du sport.

Bien qu’adaptée pourcertains, d’autres recommandaient de diminuer la durée devalidité du certificat,
d’autres voulaient I’allonger selon le niveau de pratique : « Pour I'étudiant qui veut juste essayer un
sport pendant 6 mois, on peut juste lui signer le certificat médical mais qu’il soit peut-étre valable
pendant plus longtemps » E1.

Pour certains, les professionnels de santé devaient décider de la durée de validité : « Si on nous

explique que tous les deux ans ¢a suffit, moi je peux admettre » E5.
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Certains proposaient de différer I’examen clinique par rapport a la remise du certificat.

Des économies financieres pour le patient étaient suggérées en remboursant le CNCI, par exemple
selon le niveau de pratique.

Des économies pour la sécurité sociale étaient suggéréesen diminuant la fréquence du CNCI, la
prescription d’examens complémentaires et en prenant en charge toutes les actions de prévention : «

la sécu serait gagnante parce que ¢a permet de déceler des anomalies quoi ! » E5.

Les participants exprimaient des limites a leurs solutions.

D’abord les connaissances médicales limitées du patient : « Je me trompe peut-étre, je suis pas médecin
» E3.

Ensuite ladifficulté dumédecinaévaluerle niveau de pratique : « On fait du cyclotourisme, il sait pas
a quel niveau on en fait » E2.

Les spécialistes étaient jugés peu disponibles, peu pédagogues et coliteux.

L'allongement de la consultation était incompatible avec un manque de médecins par ailleurs
surbookés. L’absence d’'immunité conférée parla VNCl et lafacilité d’accésau sport étaient également

signalées : « Tu vas pas empécher le mecde le prendre son biclou pour alleral’Alpe d’'Huez »

DISCUSSION

Cette these est la premiéere qui vise a évaluer les représentations des patients quant aux pratiques

médicales lors de la VNCI.

Forcesde I'étude

La populationrecrutée était diversifiée quantal’age, le typede pratique et les antécédents médicaux.
IIs pratiquaient tous un des 7 sports les plus pourvoyeurs de mort subite et avaient tous obtenu un

certificat médical de non contre-indication au sport datant de moins d’un an au moment de leur
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inclusion.

Aucunsujetinterrogé n’était médecinniinterneen médecine, ce qui a permis d’éviter un biais de non
objectivité.

Le recueil desdonnées a été réalisé alafois parfocus group et par des entretiens individualisés, ce qui
permet de diversifier les types de réponses récoltées et d’enrichir la qualité des réponses, les sujets
interrogés ne verbalisant pas de la méme facon selon qu’ils sont seuls ou en groupe.

Les focus groups ont été menés par un modérateurindépendant, noninfluencé parlesinvestigateurs
et identique pour tous les focus group, permettant d’obtenir une reproductibilité.

L'intégralité de chaque entretien a été retranscrite évitant un biais de subjectivité en ne faisant pas de
sélection parmi les informations.

Enfin, un biais inter évaluateurs a été évité parla triangulation des chercheurs.

Limites

Les entretiens individuels ont été réalisés par les investigateurs. Ainsi ils ont pu influencer les sujets
interrogés pour obtenir les réponses qu’ils souhaitaient voir apparaitre.

Les 7 sportsles plus pourvoyeurs de mort subite étaient représentés mais en proportion inégale: plus
de la moitié des sujets pratiquaient le cyclisme.

Certaines pistes de solutions proposées par les patients ne sont pas applicables. En effet, il s’agit de
sujets sans connaissances médicales livresques.

Enfin, bien que basé sur le volontariat, le recrutement a pu sélectionner des individus plus sensibles

au sujet traité.
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Discussion des résultats

Une consultation utile mais imparfaite

Une utilité reconnue

La réassurance a I'issue de la VNCI chez certains patients laisse penser qu’elle garde une place
dans la pratique du sport.
Certains sujets lui reconnaissaient un but préventif : I'occasion d’un bilan global et d’un suivi dans le

temps. D’ailleurs, ils étaient nombreux a ne consulter qu’a cette occasion.

Des motifs de consultation variables

Les circonstances de venue sontdiverses. Certainsconsultent uniguement pour cette raison tandis que
d’autres profitent d’un autre motif pour demander le certificat. Demolin a montré que la réalisation
d’un examen clinique général est significativement plus fréquente dans les consultations a motif
unique (68,3%) par rapport a celles a motifs multiples (51,8%)°. Celasuggére que laconsultation est

plus aboutie si elle se concentre sur un seul motif.

Un contenu hétérogene et un manque de prévention

En comparant ce que rapportentles patients et lesrecommandations de laSociété Francaise
de Médecine du Sport (SFMES) quant au contenu de la VNCI®, on constate que les principaux items
sont retrouvés :

- Interrogatoire, bien que pas systématiquement axé sur la pratique du sport
- Examen cardiovasculaire et pulmonaire
- Examen morphologique

- Actes préventifs tels que la vaccination

D’aprés les sujets interrogés, plusieurs items manquaient au contenu de la VNCI :

- Examen ORL et dentaire
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- Examen ophtalmologique

- Entretien psychologique

Pour expliquer ce contenu incomplet, on peut évoquer une méconnaissance des recommandations
par les médecins. Agbojan amontré une fragilité dans lacompétence desinternes de médecine géné-
rale pour mener la VNCI,

Un examen cliniqueincomplet ou absent peut étre expliqué par un manque d’objectivité du médecin
qui connait trop bien son patient.

Enfin, certains éléments présents dans la consultation ont possiblement été occultés par les sujets.
Le manque de communication dumédecin surle déroulé de I’examen et les risques cardiovasculaires
ainsi que le manque de conseils sur le sport pratiqué et I’alimentation ont été rapportés.

Ceci peut-étre expliqué par 2 hypothéses :

- Un manque de formation des médecins sur ces domaines peu ou pas abordés dans le cursus
universitaire.

- Un manque de temps dédié a expliquer au patient. Demolin a montré que la durée moyenne des
consultations relatives au CNCI est d’en moyenne 15.44 minutes'®. Or, la durée moyenne d’une
consultation de médecine générale a été estimée a 18.5 minutes?'?.

Il est probable que I’examen clinique complet puisse empiétersurlapartie entretien et délivrance de
conseils.

Parfois I’examen clinique était totalement absent. On peut se demander si le médecin I’avait réalisé
lors d’une consultation antérieure ou alors s’il considere que I’on peut s’en passer.

Selon Carré!3, ’examen clinique dépiste a lui seul 33 6 % des pathologies cardiovasculaires.

Le test de Ruffier était réalisé dans de nombreux cas.
Pour mémoire, ce test (annexe 4) estimerait I’adaptation du sujet a I’effort.
Levavasseur a montré son absence d’intérét dans le cadre du dépistage d’une anomalie

cardiovasculaire®®.
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Il resterait néanmoins pratiqué par prés de 60% des médecins?®®.

D’aprés les sujets, I'ECG est réalisé de facon aléatoire par le praticien. Ceci concorde avec les
recommandations différentes entre laSFMES et la Société Francaise de Cardiologie (SFC), et le College
National des Généralistes Enseignants (CNGE).

La SFMES et la SFC se basent sur les résultats d’une étude italienne suggérant une réduction de
I’incidence des morts subites par la réalisation de cet examen?®. Elles recommandent de réaliser un
ECG derepostous les 3 ans pour les patients pratiquant un sport de compétition agésde 12 a 20 ans,
ettousles5ans de 20a35ans.

Le faible niveau de preuve de cette étude, la présence de biais et de résultats opposés?’ 18, ainsique le
rapport colt-efficacité élevé d’une telle pratique?®, conduisent le CNGE a ne pas préconiser sa

réalisation systématique.

Des examens complémentaires et un recours aux spécialistes non formalisés

Les sujets mentionnaient I’absence voire le refus de prescription d’examens complémentaires par le
médecin. Le Collége Francais des Enseignants de Médecine et Réadaptation (COFEMER) rappelle
gu’aucun examen paraclinique n’est indispensable chez le sujet jeune sportif asymptomatique en
préalable ala délivrance du CNCI.

Concernantles bilans biologiqueset tests d’effort, aucune recommandation stricte n’est proposée par
les différentes sociétés savantes.

Bien que Carré propose un algorithme pour la réalisation d’épreuve d’effort®, Miel a montré qu’une
des grandes difficultés des médecins généralistes était le manque de recommandations pour la

demande de ces examensé.

Le non remboursement mis en cause

Tous les sujets interrogés ont pu étre remboursés pour cette consultation bien que cela ne soit pas
prévudans laloi. lls étaient nombreux a ne pas comprendre cette disposition. Le travail de Ladougne

va dans ce sens : les médecins interrogés disent ne pas appliquer cette loi?.
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Le médecin percu différemment

L'attitude du médecin était parfois ressentie négativement par les patients selon son implication au
cours de cette consultation.

Par ailleurs, le travail de Miel décrit une certaine banalisation de la consultation parles patients, quiy
voient peu d’intérét®,

On peutdoncse poserlaquestion du sens de cette consultation siles deux parties sont désinvesties.

Une consultation impersonnelle

Selonle Code duSport, le contenu de laVNCl estactuellement plus approfondi et spécifique en cas de
pratique d’un dessports dits« a hautrisque médical », etlessportifs de haut niveau sont soumis a une
surveillance médicale spécifique, réalisée par un médecin dipl6mé en médecine du sport.

Mais ces mesures concernent une minorité de patients. La plupart des patients bénéficient doncd’une

CNCI non dédiée et non adaptée au sport et au niveau de pratique.

Le but administratif de la consultation retrouvé par les patients était également ressenti par les

médecins. Pour eux, cela dévalorisait cet acte?!.

Des généralistes surbookés, des cabinets peu équipés

Les effectifs de médecins généralistes diminuent dans quasiment toute la France. Selon le Conseil
National de I’Ordre des Médecins, en 2016 on recense 215583 médecins actifs, (-0,4% entre 2007 et
2016).

D’apres un rapport du Ministere des Sports, entre 2001 et 2011, le nombre de licences sportives a
augmenté de 11%.

La hausse de la demande et ladiminution de I’offre expliquele manque de médecins dis ponibles pour

les VNCl ressenti par les patients.
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La présence d’équipements certifiés pour laréalisationd’épreuves d’effort estillusoire dans un cabinet
de médecine générale en raison du co(t, du temps et de la main d’ceuvre nécessaire.
Méme sil’ECG se généralise dans les cabinets de ville, certains médecins n’en sont pas pourvus, ce qui

ne permet pas de suivre les recommandations de la SFMES et SFC.

Les omissions et mensonges des patients

Selon Sylvie Fainzang, les patients dissimulent fréquemment des informations ou manipulent leur
médecin??. Le plus souvent ils minimisent les symptdmes pour éviter des examens.
La falsification des certificats par les patients est difficilement quantifiable. Cela montre une

décrédibilisation de la VNCI.

Des solutions pour améliorer les pratiques

Formaliser la consultation

La consultation pourrait étre étoffée, avec constitution d’une liste regroupant des recommandations
sur les sujets concernés par le certificat et un examen clinique standardisé.

La durée de validité pourrait étre adaptée avec, pour chaque période les examens complémentaires
et recours aux spécialistes recommandés.

Onretrouve ce modele pourd’autresdisciplines telles que la cancérologie avecla confection de guides
d’ALD indiquant les modalités de suivi.

Aux Etats-Unis, les différentes sociétés savantes ont mis en place le Préparticipation Physical
Evaluation Monograph?3, recommandation décrivant I’ensemble de I’examen a effectuer pour la

délivrance du CNCI.

Organiser une consultation dédiée et personnalisée

Il a été proposé de personnaliserla consultationselon|’age, letypede sport, les antécédents, le niveau

de pratique, I'intensité du sport et le patient dans sa globalité.
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La loi du 26 Janvier 2016 relative a la modernisation de la santé va dans ce sens en permettant de
distinguer :

- les fédérations sportives scolaires ou aucun certificat n’est obligatoire

- leslicences « loisir », n’ouvrant pas droit a la participation aux compétitions, ou la fréquence
de consultation pour délivrance du certificat est de 3ans

- les licences « compétition», ol la fréquence est de 3ans sous réserve d’'un auto-
guestionnaire de santé homologué rempli chaque année.

- les disciplines a « contraintes particuliéres » ou le certificat n’est valable qu’une année.

Cette consultation serait consacrée au certificat uniquement (motif unique de consultation) et sa
forme serait adaptée.

Les sujets proposaient la réalisation de pré-tests.

Les sociétés médicales Allemande, Australienne et Canadienne fonctionnent déja sur un modele
proche. Un questionnaire (le plus connu étant le QAAP Canadien?*) est soumis au patient. Une

consultation n’a ensuite lieu que si le sujet concerné est gradé arisque.

Axer ’entretien sur la prévention

Selonle COFEMER, un des buts de la CNCl est de donnerdes conseils de prévention des blessures, de
récupération, de nutrition, de lutte contre le dopage (prévention, information, éducation).

Dans le travail de Roussel, 60.3% des médecins généralistes interrogés déclarent qu’un des butsdela
VNCI est de voir une partie de la population qui consulte peu?>.

Ladougne va plus loin en montrant que les médecins généralistes interrogés sont favorables a la
création d’une consultation dédiée ala prévention afin de valider I’aptitude au sport mais aussi en

terme de santé publique?.
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Autonomiser le patient

Les sujets proposaient de rendre le patient autonome quant a la décision de consulter ou non un
médecin avant la pratique d’un sport.

Ceci permettrait de décharger pénalement le médecin et responsabiliser le patient, pour définir son
objectif de consultation (gradation du risque, prévenir la mort subite ou support pour optimiser leur
entralnement).

En Grande-Bretagne, cette disposition est en place ou la consultation est rendue facultative avant la
pratique sportive.

L'utilisation d’auto-questionnaires pourrait également autonomiser le patient et diminuer la
responsabilité du médecin. En France, il existe le QS-Sport, basé sur 9 questions (annexe 5) repérant
les signes imposant une consultation précoce.

Il est bien mentionné sur le questionnaire que « Les réponses formulées relevent de la seule
responsabilitédulicencié ». C'estbien le sportif qui prend laresponsabilité des réponses qu’ildonne.
On pourrait imaginer des applications homologuées téléchargeables en ligne permettant de calculer
un score de risque imposant ou non une consultation. Dans cette lignée, I’application « DR SPORT »,
développée par Dr Weizman, permet de diagnostiquer desblessures a partir de questions simples, afin

d’orienter la prise en charge en fonction de la gravité.

Promouvoir la formation des médecins généralistes et valoriser la consultation

La formation théorique des externes en médecine a récemment augmentée avec 3 items en rapport
avecla VNCldansle programme des Epreuves Nationales Classantes (annexe 6), versus un seul avant
2016.

Des enseignements sont possibles pendant ou apres I'internat permettant I’obtention de diplémes
complémentaires.

Cesformations sont payantes et parfois spécialisées, ce qui dissuade certains médecins généralistes.
On pourraitimaginerune formation facultaire dédiée alaVNCl sous la forme de séminaire facultaire,

tels qu’ils sont proposés a la Faculté de Grenoble pour d’autres thémes.
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Selon|’article L160-8 du Code de la Sécurité Sociale, celle-ci prend en charge financiérementles actes
et traitements a visée préventive.

Le remboursement a motif préventif pourrait valoriser la consultation.

On pourrait égalementimaginer une consultationsinguliere,avec une rémunération du praticienselon
une cotation spécifique, des plages horaires consacrées a la réalisation du certificat.

Enfin, il existe des spots télévisés mettant en scéne des icones du sport frangais afin de promouvoir
I’APS. La diffusion d’informations pour sensibiliser les patients au dépistage avant la pratique de

I’exercice physique pourrait étre envisagée.

Déléquer la consultation

Le manque d’objectivité, la saturation dans les prises de rendez-vous, le manque de formation et de
moyens du médecin généraliste sont autant d’éléments qui poussent a se demander si la VNCI ne
devrait pas étre déléguée aux spécialistes.

Dans le travail de Ladougne, cette question avait été posée aux médecins généralistes et cardiologues :
les deux parties avaient émis des réserves quant a la faisabilité de cette hypothése 2.

En 2017, 230 nouveaux postes de cardiologie seront pourvus par les étudiants en médecine de 6™
année. 4012 étudiants seront orientées en médecine générale dont environ 30 se destineronta la
médecine du sport de facon exclusive.

La démographie des spécialistes hors médecine générale étant restreinte, il estillusoire de leur laisser
assumer totalement la VNCI. Une augmentation du nombre de spécialistes hors médecine générale,
déja en sous-effectif, semble également difficlement envisageable. Une augmentation du numérus
clausus pourrait permettre unrecrutement plusimportant de médecins généralistes, cardiologues et
médecins du sport et augmenter |’offre de soin.

De plus, le recours systématique aux spécialistes hors médecine générale pourrait entrainer une
explosion des dépenses de santé par la réalisation d’examens spécialisés.

Des mesures intermédiaires semblent réalisables.
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Les sujets proposaient une responsabilité pluridisciplinaire de la consultation. Une coopération entre
les différents spécialistes semble possible. On pourrait par exemple imaginer la création de
plateformes numériques en ligne permettant aux médecins généralistes ayant un doute sur un ECG,
de solliciter un avis spécialisé.

Enfin, le développement des auto-questionnaires pourrait permettre de dépister et orienter
directement ces patients en consultation spécialisée pour développer lapluridisciplinarité relative au

CNCl et gagner en objectivité.

CONCLUSION

La VNCl est une pratique courante en médecine générale, avecen moyenne 210 certificats délivrés par
médecin chague année>.

Cette étude qualitative avait pour but d’analyser les représentations des patients vis-a-vis de cette
consultation singuliere.

Nos résultats permettent :

- De faire un état deslieux de I’expérience personnelle des patients, mettant en évidence des
motifs de consultation variables, un contenu hétérogene non protocolisé, un manque de prévention,
desexamens complémentaireset unrecours aux spécialistes mal formalisés, un remboursement de la
consultation systématique et une perception autant positive (fiable et complet) que négative
(surbooké, peu compétent et impliqué) du praticien responsable.

- De mesurer I'intérét des patients pour cette consultation. Bien qu’ayant un réle préventif,
elle apparait souvent comme une formalité administrative ou de I'argent facile pour le médecin,
parfois sans but clairement défini.

- De dégager des solutions pour améliorer nos pratiques : créer et utiliser des protocoles,
organiserune consultation dédiée et personnalisée, axer|’entretien surlaprévention, autonomiser le
patient, promouvoir la formation des médecins généralistes et valoriser la consultation, voire la

déléguer a d’autres professionnels de santé.
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A présent, il seraitintéressant de soumettre ces propositions aux médecinsenlienavecle CNCI, pour
étudierleurfaisabilité en pratique quotidienne et aboutira des recommandations claires, applicables

en médecine générale.
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ANNEXES

Annexe 1 : Fiched’information patient

These : Le certificat de non contre-indication au sport : Analyse qualitative des
représentations qu’en ont les patients.

Investigateurs :

Alice Guyon Théotime Ronflet
alice-guyon@hotmail .fr tronflet@gmail.com
06 7800 1397 0632957871

Directeur de thése : Dr Doutreleau

Les informations recueillies fontl’objetd’un traitement informatiquedestiné a la réalisation d’'unethése
d’exercice de médecine.
Les destinataires des données sont les investigateurs de |a thése : Alice Guyon et Théotime Ronflet (dont les
coordonnées sont ci-dessus).
Conformément a la loi «Informatique et Libertés», vous bénéficiez d’un droitd’acces et de rectification aux
informations qui vous concernent. Si vous souhaitez exercer ce droitet obtenir communication des
informations vous concernant, veuillez-vous adresser a |’un des deux investigateurs.Vous pouvez également,
pour des motifs |égitimes, vous opposer au traitement des données vous concernant.
Merci de prendre note des informations suivantes :
- Le but de ce travail estde recueillirvos impressions, ressentis, représentations pour en faireun état
des lieux et d’en déduire des pistes de réflexions afin d’améliorer nos pratiques en tant que médecins.
- Ce travail faitlI’objetd’une thése d’exercice de médecine qu’il sera possiblede consulter librement.
- Les sujets recrutés pour laréalisation dece travail répondent a un certain nombre de critéres définis
aupréalable, mais sontvolontaires pour participer et non rémunérés.
- Atout moment, sivouslesouhaitez,vous avez droitd’acces et de rectification auxinformations, de
connaitre qui en disposeet de retirer votre témoignage de I’étude.
- Lentretien est mené parlesinvestigateurs (I’'unoul’autre, ou les deux), ou par un tiers choisi parles
investigateurs pour plus d’objectivité.
- Pendantladurée de I’entretien, vos paroles sontenregistrées par un appareil (dictaphoneou
téléphone portable), seront ensuite retranscrites par écritsur unlogiciel detraitement de texte parles
2 investigateurs, puis analysées selon les regles d’analyses qualitatives.
- Le début et lafinde I’enregistrement vous seront indiqués distinctement par oral.
- Toutes les données seront anonymisées, a aucun moment lenom des partici pantsneseracité, et
seront protégées parlesecret professionnel.
- Les retranscriptions écrites anonymisées serontjointes en annexe a la these et donc libres d’étre

consultées partous les lecteurs.

Vous étes en droit de ne pas répondre aux questions si vous nele souhaitez pas.
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Annexe 2 : Guide d’entretien

Introduction a la discussion :

- Remerciements;

- Theme et objectif dufocus group;

- Présentation du modérateuretde |’observateur;

- Invitation as’exprimer librement;;

- Regles de participation;

- Respectde laconfidentialité des propos (respect de I’anonymat lors de laretranscription
desverbatim)

Ressenti global
Quelle a été votre expérience personnelle de |la consultation de non contre-indication
au sport ?

> La consultation répondait-elle a ce que vous attendiez ?
> Quelle importance le médecin avait-t-il 'air d’accorder a cette consultation ?
> Selon vous, quels éléments éventuels manquaient a cette consultation ?

Intérét personnel
Quel est, selon vous, I'intérét de cette consultation de non contre-indication au
sport?

> Quepensez-vous de la fréquence et du contenu de cette consultation ?

> Quelle est la place de la consultation dans la pratique de votre sport ?

> Quels changements percevez-vous a la suite de cette consultation ?

> Quepensez-vous du fait qu’elle ne soit pas remboursée par la Sécurité Sociale ?

Solutions
Quelles sont vos propositions pour améliorer la qualité de la consultation de non

contre-indication ausport ?
> Selon quel rythme devrait, selon vous, se dérouler la délivrance des certificats ?
> Sous quelle(s) forme(s) devrai(en)t, selon vous, se dérouler la délivrance des

certificats ?
> Quedevrait contenir, selon vous, la consultation ?
Que pensez-vous du projet de loi de santé ? (loi qui prévoit un certificat renouvelable
tous les 2-3ans, valable pour plusieurs activités sportives avec auto-questionnaire de santé tous les
ans a remplir par le patient)

Pourchaque patient:
- Age
- Sexe
- Sport pratiqué
- Licence enclubou non
- FDRCV ou ATCD symptémes al’effort
- Nombre de consultation en moyenne en+de celle-ci chezle médecin généraliste (0-1 - 2

ou+)

Quelles représentations ont les patients de la consultation de non contre -indication au sport
(ressenti, intérét, solutions d’optimisation) ?

Analyse qualitative parfocus-group - semi dirigé
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Population étudiée : Individu pratiquant la compétition sportive, ayant bénéficié de la consultation
de non contre-indication au sport, 4gés de 10 a 75ans, pratiquantau moinsundes 7 sportslesplus
pourvoyeurs de mort subite (Cyclisme +Course a pied + Football + Natation + Basketball + Rugby +
Tennis)

Echantillonnage en variation maximum en fonction de |’age, sexe, sport pratiqué, licencié ou non
Recrutementsurle volontariat

Elaboration du guide d’entretien parlesinvestigateurs surdonnéesde lalittérature
Enregistrement des séances et retranscription informatique avecanonymisation puis codage et
recherche de themes etsousthémes a partirdesverbatim

Triangulation des chercheurs

Poursuite des focus groups jusqu’asaturation des données
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Annexe 3 : Caractéristiques des sujets

Su | Age | Sexe | Sport Nb Nb Autres Lice | FDRCV | TTT Nb
jet principal| heures/semain | séances/semaine| sports nce consultati
s e on MG/an
1 |19 M Rugby 15 5 0 Oui | Non Non 2
F
G - " -
1 2 |36 M Cyclisme| 12 4,5 0 Oui | Oui Non 3
3 |53 M Cyclisme| 8,5 4,5 Tennis, Ski | Oui | Oui Non 3
de fond
4 (27 F Tennis 6 5 0 Oui | Non Oui 0
5 |19 M Cyclisme| 11,5 3 Trail Oui | Non Non 1
6 |37 M Cyclisme| 12 7 Marche Oui | Non Non 3
7 |26 M Coursea| 3,5 3,5 Fitness, Non | Non Non 1
pied Natation,
Cyclisme
1 |60 F Cyclisme| 8 2 Marche Oui | Non Non 1-2
Fl2 |43 M Basket 4 2 Course a Oui [ Non Non 1-2
G Ball pied
23 [59 M Cyclisme| 6 2 Marche, Oui | Non Non 1
Rugby
4 |60 F Cyclisme| 20 5 Trail Oui | Oui Oui 0
5 |65 M Football | 10 3 Cyclisme | Oui | Non Non 2
6 |65 M Cyclisme| 7 2 Natation Oui [ Non Non 2
1 |60 M Cyclisme| 12 3,5 Marche Oui | Oui Oui 3
F 2 |63 M Cyclisme| 8 2,5 Course a Oui | Non Non 1
G pied
3(3 (65 M Cyclisme| 14 4 Ski de fond | Oui | Non Non 1
4 |52 M Natation | 10 2 Cyclisme Oui | Oui Non 3,5
5 |68 M Cyclisme| 20 3 0 Oui | Non Non 2
6 |53 M Cyclisme| 6 3 Squash, Oui | Oui Non 1
Marche
Entret | 24 F Coursea | 4 3 Natation, Non | Non Non 4
ien1 pied Escalade,
Handball
Entret | 26 M Cyclisme| 10 5 Ski de Oui | Non Non 0
ien 2 fond, Trail
Entret | 27 M Coursea | 8 4 Ski de Non | Non Non 0
ien 3 pied fond,
Cyclisme
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Annexe4 : Test de Ruffier

’ﬂm

Test de Ruffier

Ce fest est un outil précieux pour suivre 'amélioration de la
condition physique, et il est intéressant d'effectuer une courbe
annuelle, retragant son évolution a partir d'un test pris chaque
semaine au lever et a jour fixe.

De plus, l'indice de Ruffier, pris le matin de la course est un
fideéle reflet de la progression de I'entrainement.

Protocole du test :

L'effort consiste a s'accroupir totalement, bras tendus, 30 fois
en 45 secondes. Ce test utilise trois données :

PO = fréquence cardiaque de repos (avant I'exercice)
P1 = fréquence cardiaque immédiatement apres l'effort
P2 = fréquence cardiaque une minute apres l'effort

Indice de Ruffier = (PO+P1+P2) - 200

10
Si indice :
=0 Excellent
= 045 Treés bon

5a10  Bon
=10415  Moyen

Véloce Club Chateaulinois - L'entrainement par Alain Trébouta 1
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Annexe5 : Questionnaire QS-Sport

Liberid » Bpalid + Frateraind N*15699°01
TREPURLIGEE FRANCAISE

Renouvellement de licence d'une fédération sportive

Questionnaire de santé « Q5 — SPORT »

Ce questionnaire da santé permat de savoir si vous devez fournir un cartificat meédical pour renouveler votre licence sportive

Répondez aux questions suivantes par OUI ou par NON* oul | NOMN

Durant les 12 derniers mois

1} Un membre de wotre famille est-il decéde subiternent d'une cause cardiaque ou inexpliquée ?

2} Aver-vous ressenti une douleur dans [a poitrine, des palpitations, un assoufflement inhabitusl ou
un malaise ?

3} Awez-vous eu un episode de respiration sifflante (asthme) ?

4] Avez-vous eu une perte de connaissance ?

5| 5i vous avez arrété le sport pendant 30 jours ou plus pour des raisons de sante, avez-vous repris
sans I'accord d'un meédecin #

6) Awez-vous débuté un traitement médical de longue durée [hors contraception et désensibilisation
aux allergies) ?

A ce jour
7] Ressentez-vous une doulsur, un mangue de force ou une raideur suite 3 un probléme osseux,

articulaire ou musculaire (fracture, entorse, luxation, déchirure, tendinite, etc._) survenu durant las
12 demiers mais ?

oooooao
OooOoooad

8] Votre pratique sportive est-elle interrompue pour des raisons de sante ? D D

9 Pensez-vous avoir besoin d'un avis médical pour poursuivre votre pratique sportive ? D D

*NB - Les réponses formuiées relévent de lo seule responsabilité du ficencié.

Si vous avez répondu NON a toutes les questions :

Pas de certificat medical 3 fournir. Simplement attestez, selon les modalités prévues par la fédération, avoir répondu
MOM 3 toutes les questions lors de la demande de rencuvellement de la licence.

Si vous avez répondu OUI & une ou plusieurs questions :
Certificat médical 3 fournir. Consultez un medecin et présantez-lui ce questionnaire renseizng.
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Annexe6 : Items des Epreuves Classantes Nationales en rapport avec la VNCI

Item 246 : Prévention primaire par la nutrition chez I'adulte et I'enfant

CBJECTIFS :

1. Connaitre les effets de l'alimentation et de 'AP sur la sante des populations

2. Argumenter la promotion d'une alimentation aquilibrée (définition, modalités,
soutien motivationnel)

3, Expliquer les différents types d' AP, les évaluer

Item 247 : Modifications thérapeutiques du mode de vie (alimentation et AP)
chez l'adulte et I'enfant

CBJECTIFS pour I-ECHN :

Evaluer le comportement alimentaire et diagnostiquer ses différents troubles
Argumenter les bénefices ef les aeffels cliniques de |a pratigue de I'AP
Identifier les freins au changement de comportement

Savoir prescrire et conseiller en dietetigus

Promouvair I'activité physique chez le sujet malade (démarche, orientations)

L e

Item 253 : Aptitude au sport chez I'adulte et I'enfant ; besoins nutritionnels

chez le sportif (voir item 78)

I:Z'Ef..IE'l:ITIFﬁ pour I'-ECHN .
Conduire un examen médical d'aptitude au sport

2. Exposer les bénéfices et les Inconvénients da |a pratigue sportive chez I'enfant et
ladulte

3. Exposer les besoins nutritionnels chez le sportif enfant &t le sportif adulte

4. Argumenter les précautions et contre-indications a la pratigue sportive intensive
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Annexe7 : Entretiens

Focus Group 1 le 21/03/2016 a Grenoble

Modérateur :

On va commencer par ce qui concerne votre ressenti vis-a-vis de la consultation de non contre-
indication, et on va d’abord s’intéresser a votre expérience personnelle au travers de cette
consultation de non contre-indication au sport; je pense quevous en aveztous et touteseu une. Je
voulais savoir, quelle est votre expérience personnelle ? Est-ce que c’est clair déja, ou est-ce que vous
voulez des questions plus ciblées ?

Sujet 1:

Non c’est plutot clair.

Moi j’ai 53 ans, avec quelques petits soucis de santé, notamment de I’"HTA pour laquelle je suis suivi
par mon médecin pour avoirmes ordonnancestous les 6 mois, avec les prises de sang et vérification
cardiaque. Donc quand je lui demande une fois par an mon certificat médical, y a quand méme déja
un suivi sur toute I’année puisqu’elle me voit régulierement. On va faire quelques exercices qui sont
les squatt et on vérifie le rythme cardiaque, une petite pause de je ne sais plus quelle durée, puis on
reprend le rythme cardiaque pour voirsi ¢ca descend bien. Ettous les 2 ans, j’ai un testa I’effortdans
un cadre hospitalier, enrapportavec le traitement de |’HTA. Donc pour moi, je trouve que c’est bien
suivi et c’est suffisant.

Modérateur:
Et pourtoila consultationque tu fais chaqueannée, elle adont toute sonimportance pourtasécurité ?

Sujet1: ouivoila, méme sij’ai des petits défauts, je vais pas lui dire, pour étre surd’avoir le certificat !
Rires.

Sujet2: letestal’effortque tu passes, il estlié aton HTA ou au fait que tu aies plus de 50 ans et qu'il
faut faire un test a I’effort pour le sport ?

Sujet 1: je le fais tous les 2 ans. Alors ils m’en ont fait au départ pour I’HTA, il y a plusieurs années,
tousles 2 ans. Et puisapres 50 ans, je me demande si c’est obligatoire de réaliser ce testal’effort tous
les 2 ans quand on fait du sport ?

Modérateur: le test a I'effort, il y a des recommandations, mais c’est pas une obligation. Est-ce que
vous avez I'impression que le médecin accorde une importance a cette consultation ?

Sujet 3 :juste avantde répondre, je vaisrebondirsurce que disais le sujet 1. Moi c’est un peu différent
car déja je suis plus jeune. Pour moi, le premier certificat qui a été demandé c’étaitil ya 3 ou 4 ans
guandj’ai commencé letriathlon. Le ressentiquej’ai euc’est que, purement administrativement I’asso
dans laquelle j’avais pris ma licence, il fallait qu’ils se couvrent, doncje suis passé chez mon médecin
gui me connait depuis que je suis gamin, il m’a dit « t’as rien de particulier ? non ? bon et bien ok, je
te lasigne, merci, au revoir ». Et d’années enannées, cacontinue comme ¢a. Ou bien au cours d’une
consultation, il me demande « tu as besoinde rien ? », « ah si, faudrait que tu me signes mon certif »,
ilreprend celui de I’année passée en changeant ladate et puis c’est tout. Moi, mon ressenti c’est que
clairement, c’est un papier qu’il faut fournir, mais j’ai jamais passé un seul test a I’effort, ni un seul
électrocardiogramme. J'aurais pu me lancer dans un iron man en ayant des problémes cardiaques,
personne le sait.

Modérateur: et les autres?

Sujet4 : Et coeur ou d’autre chose. Doncun peu comme pourtoi —sujet 3-, ¢’était plutét administratif,
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juste pour avoir mon papier, pour que je puisse faire mes compeét, mais j’'ai pas eu d’examens ni de
prise de tension ni méme d’examen compléetement banal.

Sujet 2 : Avecmon ancien médecin traitant qui est a la retraite maintenant, je devais faire des squatt,
on prendle rythme cardiaque, etapréson reprend le rythme 1 minute aprés ou 30 secondes apreés, il
me prenaitlatension, des trucs comme ¢a. Mais maintenantje vois un autre médecin, et lui il fait rien
de particulier.ll medit « de toutes fagons, qu’est-ce qu’on vavoir ? Turécupeéres pas assez en 1 minute,
et ben je vais te le signer quand méme parce qu’il faut que tu ailles faire du sport pour te mettre
bien ! ».

Sujet 1: Oui mais le certificat, c’est surtout pour la pratique du sport en compétition.

Sujet2:sij’ai enviede courirle 10km de Grenoble, je suisobligé d’avoir un certificat, alors que je peux
le courir en 1h... C'est pour ¢a, c’est un peu flou le truc.

Sujet5 : moic’est pareil, c’estjuste histoire d’avoir le papier, juste poursigner. Il yaméme des fois ou
mon médecin je lui ai laissé la licence dans sa boite aux lettres et il me la rendait signée.

Sujet 2 : oui mais par contre, toi qui joue pilier, maintenant il y a des recommandations non ? Tu es
obligé de passer des examens et tout non?

Sujet5: benchaque annéeil se pose laquestion de savoirsi je dois passer une radioou non, il regarde
dans ses papiers et en fait non il y a pas besoin. Donc au final je fais pas d’examens en plus.

Sujet6: Et bien moi c’est un peule méme ressenti, c'est-a-dire que quand j’étais plus jeune, a 18ans,
j’allais voir mon médecin de famille qui me signait mon papier. Il m’a fait faire une fois des squatt.
Quand je luidemandais de me le faire, il le laissait sur la table et je venais le chercher. Actuellement,
je fais une consultation paran chez le médecin, je fais les 30 squatt, il prend les pulsations et voila. Si
je prendsunpeudurecul,je penseque c’est un peuinutile parce que je vois pas pourquoi on pre ndrait
plus de risque en compétition qu’a I’entrainement.

Sujet 7 : moi mon médecin cafaitdéjaplusieursannées que je vais voirtoujours le méme, et quand je
lui ai demandé le certificat pourle vélo, chaque année il me faitfaire un ECG. Il dit qu’il fait ¢ca a tous
les sports un peuviolents pourle coeur. Parce qu’une année dans le village ou j’habite en Ardéche, ils
ont eu un jeune qui a eu un probléme cardiaque et qui a eu un accident a cause de ¢a et tous les
médecins duvillage se sont mis d’accord pour faire passerdes ECG a toutes les personnes qui font du
sport assez cardio. Mais apres je le sens assez impliqué dans I’examen, il me prend la tension, il fait
pas mal de choses. En tout cas, méme si y avait pas besoin de le passer pour faire des compétitions,
j’irais pasle passernonplus carcame rassure pas forcément d’avoir le papier. Je mesens quand méme
en bonne santé pour faire de la compétition.

Modérateur: est-ce que vous repérer des choses précises qui manqueraient au moment de la
consultation pour le certificat ?

Sujet 3 : moi ¢a me paraitrait évident, mémesije suis pas médecin, que I’ECG ¢a devrait étre impératif
pour tous les sports un peu cardio. Imaginons quelqu’un qui peut avoir un souffle au coeur ou un
probléme, ¢a pourra jamais étre décelé s’il a jamais passé d’électro de sa vie ? S’il décide de
s’embarquer sur un truc hyper violent, c’est pas en faisant 20 squatt qu’on peut savoir s’il est apte.

Sujet7 : C'est pour ¢a que tous lesmédecins de la ville ou je visfont un ECG, méme aux jeunes. Mais
apparemmentc’est pas une généralité parmiles médecins. Pouravoirle certificat pourla pratique du
vélo ou d’un sport comme ¢a en compétition, il me ditqu’il le fait seulements’il y a un ECG. Aprés il
ditqu’ilya d’autres médecins qui font un examen un peu moins poussé mais lui il me le donne pas il
a pas fait un ECG.
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Sujet 3 : moica me paraitcohérent. Apres, est-ce que c’estalacommunauté de payer mon ECG parce
gue moi je décide de faire la Marmotte ? C'est un autre débat. Mais d’un point de vue sanitaire...

Sujet 2 : mais de toutes fagons normalement quand on fait un certificat, ¢a fait pas partie d’une
consultation a 23€ remboursée par la sécurité sociale normalement.

Sujet 7 : si c’est 23€, sauf I’électro. Quand je fais |’électro c’est 40€ par contre.

Modérateur : on en discutera juste apres. Par curiosité, qui n’a jamais eu d’ECG ?

Sujet 4 : moi.

Sujet 3 : moi j’en ai eu un mais a la visite médicale du travail. Jamais dans le cadre du certificat.
Sujet 1:oui moij’en ai eu un. Et puis aussi une échographie cardiaque.

Sujet 5: moi aussi avec I’échographie mais c’était pas dans le cadre du sport.

Sujet 2 : moi j'en ai eu mais parce que j’ai des antécédents familiaux.

Sujet6: moij’enaieu un mais c’étaitdansle cadre d’untest a I’effort que j’avais payé avec mes sous
a moi.

Modérateur: on va changer de cadre. Quel pourrait étre le but de cette consultation ? Qu’est-ce que
¢a permettrait pour vous ?

Sujet1: la préventiondéja. C'est-a-direque sile docteurdétecte quelque chose au patient, au moins
on peut le prévenir que dans certaines conditions, il risque un accident quelconque. Par exemple, je
me souviens que mon médecin m’avait conseillé d’arréter la pratique du skating lorsque la
température étaittrop basse. Parce qu’ily avait unrisque cardiaque avec des températures inférieures
a-15 degrés. Ca c’était lors d’'une consultation pour un certificat médical.

Sujet 2 : La on parle beaucoup du risque cardiaque, mais est-ce qu’il y a pas d’autres risques,
notamment musculaire liés a une pratique spécifique ? parce que j’ai I'impression que quand on fait
un certificat médical peuimporte pour quelsport, on fait tout le temps les squatt, voire on les fait pas,
on prend la tension, mais y a peut-étre d’autres risques qui peuvent étre prévenus ? Et est-ce qu'il
pourrait pas y avoir une structure en fonction de telle ou telle pratique qu’on veut faire ?

Modérateur : si je résume, ¢a serait prévenir un peu toutes les pathologies liées au sport ?

Sujet3:c’estunpeulaoljevoulaisenvenir. Peut-étre qu’ilfaut remettre au centre de la consultation
le patient, le sportif, alors que la pourl’instant ona I’'impression que la cons ultation laseule personne
gue ¢a concerne c’estl’asso qui organise la compétition et qui, pour se couvrir, demande ce certificat.

Mais le sportif en lui-méme il reste plutot a I’écart et on s’intéresse pas vraiment a sa santé a lui.

Sujet2 : quele sportifil décéde d’'unaccident cardiaque mais qui a son certificat, etben|’association
elle est tranquille.

Sujet 7: c'est plus demandé dans un cadre réglementaire.
Modérateur : donc I'intérét principal c’est vraiment pour participer a une compétition.

Sujet 1:oui c’est un « timbre fiscal » en gros. Et une décharge de responsabilité.
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Sujet6: moije medis, finalementle sport¢a peutinciterlesgensa se doper. Le dopage ca peutetre
trés dangereux. Donc tout sportif est susceptible d’avoir des problémes de dopage. Et pourquoi on
obligerait pas des tests anti dopage aux gens qui pratiquent de la compétition ?

Sujet 1:ben je sais pas si ils le font lorsqu’ils nous font des analyses sanguines ?

Sujet 7 : théoriquementon peutavoir un contréle a n’importe quelle course. Maison en a jamais. La
FFCilsontunbudget pourfaire un certain nombrede contrélesantidopage surtoutes les compétitions
en France, maisils les font sur les grandes épreuves.

Sujet 2 : maisc¢a c’est pour palieral’augmentation de la performance mais c’est pas pour protégerle
sportif. Si on le fait dans un cadre de certificat médical, c’est peut-étre plus pour la prévention.

Modérateur: mais si on se centre sur la consultation de non contre-indication, tu penses qu’il serait
intéressant de prévenir le dopage a ce moment-la ? d’inciter les gens a pas se doper etc ?

Sujet6 : oui, je pense que sion veut prévenirlesrisques, qu’on le fasse atous les niveaux. Aussi bien
au niveau des médicaments qu’on prend pourle dopage, que au niveau des choses qu’on ne contrdle
pas comme notre coeur. Je vois pas pourquoi il y a 2 poids et 2 mesures.

Sujet 3: est-ce que par exemple toi tu verrais que le médecin pose comme question au patient « et
vous monsieur, est-ce que vous prenez des substances ? si oui lesquelles ? combien ? » etc ?

Sujet 6 : ah non, non, il faudrait faire des tests chimiques, des analyses d’urine, des choses plus
scientifiques que simplement un dialogue avec le patient.

Sujet 3 : oui doncenfait tu penses que cette consultation devraitamenera pratiquerun contréle anti
dopage ?

Sujet 7: apres, ¢a colte tres cher de faire un contréle. Y a des millions de personnes qui ont un
certificat médical, si a chaque fois qu’on fait un certificat médical on doit pratiquer un controle anti
dopage... Parce que, que ce soit pour un sport universitaire ou pour n’importe quelle compétition a
plus ou moins haut niveau, c'estle méme certificat qu’on demande au médecin. Donc c’est pareil, est-
ce qu’il faut 2poids 2mesures aussi ace niveau ? Parexemple prescrire un contréle anti dopage a ceux
quiveulentfaire de lacompétition et pas aux étudiants qui veulent juste faire du sport universitaire ?
Mais faire des contréles c’est peut-étre un peu excessif.

Modérateur: par rapport a cette consultation, enterme de fréquence, est-ce que vous trouvez qu’ily
enatrop ? pas assez ? Vous avez I'impression que vous y allez trop souvent pour ¢a ?

Sujet 4: oui c’est une fois par an. Apres quelqu’un qui est suivi et qui va plusieurs fois par an chez le
médecin, c’est pas excessifde faire une consultation paran pourle certificat. Mais quand on est jeune
et qu’ona moins de probléemes de santé, onva moins souvent chezle médecin, ¢capeut permettre de
faire un contrdole général et de tout revoir, méme en dehors du certificat.

Sujet2 : moi c’estla seule foisde lI’'année ouje vais chezle médecin. Je reste 1h30, il fait le pointsur
les vaccins et tout le reste, c’est une sorte de check up.

Modérateur: doncsi je résume, ¢caservirait de moyen pourunsuivi de santé général de |'individu, au-
deladusport?

Sujet 1: c’estvrai qu’il y a des gens qui vont jamais chez le médecin. Doncla c’est I’occasion quand
méme de vérifier. En méme temps, peut-étreil en profite pour te faire faire une prise de sang non ?
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Sujet 2 : non méme pas. La prise de sang c’est plutot a la médecine du travail.

Sujet1:etpuisla,alamédecinedutravail,ils prennentleurtemps pourdiscuter ! lIs veulent voir aussi
si psychologiquement tu vas bien avec ton travail, etc

Modérateur: et quand vous avez cette consultation de non contre-indication, quand vous en sortez,
est-ce que vous avezl’'impression que quelque chose achangé ? Est-ce que vous étes plus confiants ?
Est-ce que vous avez I'impression de prendre moins de risques ?

Sujet3 : moi vu qu’il y a aucun controle et que c’estjuste un coup de tampon, le seul truc que je me
dis c’est « c’est bon je suis tranquille pendant 1 an, j’ai pas besoin de revenir ».

Sujet2 : moi la derniére année ouj’ai joué au rugby, mon médecin traitantil voulait pas me signerla
licence, par rapport a un probléeme de genou. Du coup j’ai pris rendez-vous chez un autre médedcin.
(Rires). Eten 10 minutesj’avais mon papiersigné et c’étaitfait. Et j’ai joué au rugby toute I'année. Et
je me suis re pété le ménisque mais bon.

Sujet 5: oui c’est juste histoire d’avoir le tampon, aprés c’est fini.

Modérateur: on va passer a la derniére partie qui concerne les solutions qui viseraientaaméliorerla
qualité de la consultation. Alors en régle générale, quelles solutions vous imaginez pour que cette
consultation soit de qualité ? Qu’est-ce qu’il faudrait faire ?

Sujet 3 : moi je suis pas médecin, mais je dirais de faire un check up vraiment complet, avec un ECG
systématique, un bilan sanguin, etc... toute la batterie d’analyses pour qu’un médecin plus ou moins
habitué au sport puisse dire s’il y a danger ou non

Modérateur : et que tout ¢a, ce soit obligatoire pour signer le certificat ?

Sujet 3 : pour moi il faudrait que ce soit obligatoire. Et apres, pour le financement, ¢ca mon avis
personnel, personne me force a faire de la compétition, c’est moi quile décide, doncque ce soit pas
remboursé, mais par contre qu’il y ait un vrai check up complet.

Sujet 4 : moi, que ce soit pas remboursé, je suis pas d’accord.
Sujet 1: oui c’est un autre débat ca.

Sujet 3 : moi je préférerais avoirun check up complet, méme si ca me coute de I’argent, mais que ce
soitun vrai bilan, plutot que, pour pas qu’il y ait d’extra co(t, on fait rien, juste une signature. Moi je
serais prét a payer plus pour avoir quelque chose qui tient la route.

Sujet 1 :pour moi quiaifait plusieurstestsal’effortal’hopital Sud,lac’estun vrai check up pour savoir
sila pratique du sportte dérange pas. Il ya quand méme beaucoup d’examens et ¢a dure presque une
demi-journée. T'as les questionnaires sur ordinateurs pour commencer, ou on te pose plein de
guestions surton humeur, ton sommeil, I’alimentation, I’"hydratation. On voit que c’est quand méme
biensérieux. Alasuitedecail yaladiscussionavecle médecin, et puis le testal’effort qui est complet
avec I’ECG, tu vois méme un pneumologue, etc. La par contre ils peuvent te dire que tu es sir de
pouvoir pratiquer le sport. Sauf peut-étre un probléme mécanique, une douleur articulaire etc.

Sujet5:caj’aiunexemple,j’aiunamiquiavaitfaituntestal’effort, ils avaienttrouvé un trucanormal,

du coup pendant2 ou 3 mois ilsluiontdit de pas jouer, et puis au bout des 3 moisils savaient pas ce
gu’il avait et ils lui ont dit « c’est bon tu peux rejouer ».
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Sujet 1: mais peut-étre qu’il a pas posé la question de savoir ce qu’il avait ?

Sujet5 : oui peut étre je sais pas. Mais il aurait aimé savoir ce qu’il a eu, s’ilsl’ontarrété 3 mois c’est
bien qu’il y avait une raison.

Sujet7 : maisdans ce cas -la, peut-étre qu’il faut déléguer les certificats médicaux aux établissements
quifont destestsa I’effort, plutot que de les faire faire aux médecins généralistes qui, entre 2 visites,
ont peut-étre pas le temps de faire un examen bien complet ?

Sujet 1: le probleme c’est qu’avec tous les gens qui pratiquent le sport ici, y en a qui pourraient pas
avoir leur certificat dans I’année, si ¢a prend autant de temps. Et puis ¢a coute quand méme cher
d’utiliser toutes les machines pour les tests a I’effort.

Sujet2: il faudrait savoirles chiffres peut étre ? ya combien d’accidentsliés alapratique du sport en
compétition ? Ca peut étre intéressant de savoir quand méme. Parce que la on parle d’accidents
graves, on fait peur aux gens et tout, mais il y en a peut-étre pas tant que ¢a ?

Sujet 7: Ccest vrai que ¢a reste rare, mais j'ai pas les chiffres en téte.

Sujet 2 : parce qu’on peut se poser la question de l'utilité des tests comme ¢a. C'est sr que
personnellement entant que sportif, c’estintéressant de faire untestal’effort comme ¢a, ¢ca permet
de se testeretde se jauger, sportivement c’estintéressant. Mais est-ce que ¢a permet de prévenir ?

Sujet1: c’estvrai que chezle médecin c’est pas adapté pourfaire destests comme ¢a. Mais il pourrait
s’associeravecun cabinetde kinésithérapie parexemple, et demander au patient d’aller faire un mini
test d’effort chez tel kiné ou ils ont des vélos etc...

Sujet7 : alors dans ce cas- lail faut peut-étre faire 2 types de certificats médicaux. Un certificat pour
vraiment la compétition, et un autre par exemple pourles étudiants qui veulent aller tester un
nouveau sport pendant 6 mois. Et au niveau administratif on pourrait faire une différence entre les
types de compétition.

Modérateur : et entre les sports aussi peut-étre ?

Sujet 7 : oui pourquoi pas. Par exemple un sport comme le rugby a peut-étre plus besoin d’examens
mécaniques et des articulations que le vélo ou le ski de fond.

Sujet3: Ouije pense qu’il faut que ce soitdes médecins vraiment dé diés au sport. Moi mon médecin
je lui ai demandé un test a I’effort, il a pas voulu. Il a dit « tu vas bien ? Oui ? Bon et bien voil3, je te
vois aujourd’hui, que veux-tu que je te diagnostique ? » et en méme tempsil a pas tout a faire tort. Il
est dans son bureau avec son crayon, il a rien pour mesurer, qu’est-ce qu’il pourrait diagnostiquer ?
Parce qu’il ya quand méme une différence entresi tu veux faire un ultra trail et si tu veux faire 3tours
de stade pour ton loisir. C'est pas les mémes moyens mais c’est pas les mémes enjeux non plus. Peut-
étre qu’on demande au médecin d’apporter un avis sur quelque chose alors qu’ils ont peut-étre pas
spécialement les moyens de le faire.

Sujet 7: du coup ¢a serait peut-étre pas forcément de leur faute mais ¢a serait au niveau des
organisations d’exiger un certain niveau de certificat médical.

Sujet1: il faudrait qu’on puisse demanderau médecin « il me faut tel certificat médical » enfonction
du niveau de pratique.

Sujet 7: et les personnes qui en font vraiment en compétition, et qui auraient besoin d’un certificat
d’un certain grade par exemple, ils pourraient se faire rembourser par leur club, au moins en partie.
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Modérateur: d’ailleurs pour en revenir au remboursement. En effet, c’est pas remboursé par la
sécurité socialeal’heure actuellela consultationpour le certificat de non contre-indication, en théorie.
Mais en pratique, on peut toujours dire, il y a un autre motif de consultation.

Sujet 3 : ah oui parce que moi trés souvent, je passe le voir pourautre chose eten méme je lui dis que
dans 2 mois j’'aurai besoin d’un certificat, et il me le signe au passage.

Modérateur : mais est-ce que vous pensez que c’estun frein, le fait que ce ne soit pas remboursé en
théorie, pour aller chez le médecin et se faire faire I’examen pour le certificat?

Sujet 4 : et bien ca dépend de la population je pense. Moi par exemple je suis étudiante, on a pas
beaucoup d’argent, t’'iras moins facilement chez le médecin pour ¢a.

Sujet 3 : oui mais tu y vas parce qu’on te le demande en fait, si ¢'était pas obligé tu irais pas chez le
médecin pour ¢a.

Modérateur: au niveau du rythme, tous les ans ¢a vous parait bien?

Sujet2: je voulaisrevenirace qu’ondisaittouta I’heure, parrapporta un certificat plus poussé pour
ceux qui fontde lacompétition avecune batterie de testsun peu plusimportante, et plus liéeau sport
gu’on va pratiquer. Mais a contrario comme tu disais tout a I’"heure, pour I’étudiant qui veut juste
essayerunsport pendant 6 mois, on peutjuste luisignerle certificat médical mais qu’il soit peut-étre
valable pendant plus longtemps. Ou bien a partir d’'un certain age, faire un test un peu plus poussé
tous les 2 ou 3 ans.

Sujet 7 : oui mais est-ce quesi on fait un certificat médical valable 3ans, est-ce que 2ans et demi aprés
il pourrait pass’enservir pourfaire quelque chose en compétition ? etlasiil apas eu un examen assez
poussé et qu’il a un probleme...

Sujet 6 : enfin moi il me semble qu’il y a pas beaucoup de pays ou c’est obligatoire. Au Canada, il y a
rien de tout ca. Finalement, moi je pense que comme on peut pas faire les choses correctement, on
devrait pas les faire. A la limite, s’il y a des gens qui ont des risques a 40 ans, ils consultent dans le
cadre de la médecine normale.

Modérateur: il y a un projet de loi de santé par rapport a ¢a, qui prévoit un certificat qui serait
renouvelable tousles 23 ans, et pour plusieurs activités sportives. Et au lieu de revoir un médecin de
fagon systématique, il y aurait juste un auto questionnaire a remplir qui permettrait de poursuivre la
validité du certificat chaque année.

Sujet 1:donc¢a veut dire qu’on réduirait le fait de passer la consultation pour le certificat.

Modérateur: oui voila, et il serait valable rien que par cet auto questionnaire d’annéesen années
jusqu’a une durée de 2 ou 3 ans.

Sujet 1: et alors comment se réaliserait la consultation ?
Sujet 3: en gros ca serait du déclaratif ? La il y aurait carrément plus de controle donc.

Modérateur: oui, il y a plus de contréle pendant une durée de 3 ans. Mais peut-étre que ¢a serait
potentiellement dans|’objectif de faire une vraie consultation de non contre-indication plus espacée
mais peut étre plus poussée. Qu’est-ce que vous en pensez?

Sujet4 : ben c’est peut-étre mieux d’avoirune consultation tousles 23 ans vraiment bien, plutét que
tous lesans ou on noussigne un papieret qu’on faitaucun bilan ni examen. Si c’est pour que ce soit
¢a, moi je suis d’accord. Ca m’arrange en plus, car ¢a permet d’y aller moins souvent.
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Sujet 2 : donc moi je verrais mon médecin tous les 3 ans quoi !

Sujet7 : mais aprés est-ce qu’ily aparexemple des maladiesou pathologies liées au sport qui peuvent
se former en moins de 3ans ?

Sujet 4 : oui mais bon aprés ¢a peut aussi se faire peut étre quelques mois aprées que tu l'aies fait.

Sujet 3: mais ces pathologies, est-ce qu’ellessont plus détectées ou détectables avec une visite comme
on a en ce momentune fois par an ou on nous demande juste si ¢a va etqu’on noussigne le papier ?
A l’heure actuellevu les consultations qu’on fait, je vois pas comment le médecin peut arrivera porter
un jugement sur quoi que ce soit puisque il y arien, y a pas d’examens.

Sujet1 : mais en tant que médecins, jamais vous vous demandezsivous allezfaire une prise de sang
pour vérifier gue tout va bien? Ca se fait pas ca?

Sujet 2 : oui mais ¢a reste subjectif. « je soussigné, médecin, que untel n’apasde contre-indication a
la pratique du sport », maisil va pas dire sur lafeuille qu’il atteste celasuite alaréalisation de squatt,
de prise de tension etc...

Sujet3:ouienfaitc’estbizarre qu’il y ait pas de trame nide protocole a suivre pour cette consultation.
Ca dépend quede lasensibilité du médecin. Certains médecins sont plus sensibles au sport donc feront
des consultationsplus poussées. Moi mon médecinil a58ans, bedonnantetil fume, alors forcément...

Sujet 1: oui mais bon, il doit rester quand méme médecin !

Sujet4 : apres, peut-étre qu’il faudraitfaire des consultations vraiment dédiées a ¢a, c'est-a-dire que
quandon prendrdv chezle médecin,dire qu’on veut venir pourca, et du coup le médecinil bloqueun
créneau plus long pendant lequel il se focalise que sur ¢a. Aprés peut-étre qu’il faut voir si il faut les
rémunérer mieux si ils passent plus de temps. Parce que je pense qu’en 20 minutes il a pas le temps
de tout faire.

Sujet 3 : malheureusement on en revient a une question de moyens. C'est-a-dire que pour pouvoir
faire les choses bien, il faut mettre les moyens.

Modérateur: tu veux dire par- la que si un patient vient pour une angine, il faudrait que le médedn
refuse de lui  signer  son certificat  lors de la méme  consultation ?

Sujet4 : oui, c’estce qu’on m’afaitune fois, on m’a demandé de revenir une deuxiemefois parce que
j’étais venue pour 2 motifs de consultation. Comme ¢a il sait qu’il prend plus de temps etc.

Modérateur : tout le monde est d’accord sur ce point-la ?

Sujet6:bensile médecinaccepteetprendletempsde le faire,je vois pas ce que ¢a changerait ? enfin
si il prend plus de temps pour le patient parce qu’on lui demande une chose en plus et qu’il accepte
de rendre ce service dans la méme consultation, c’est son histoire. Mais je vois pas ce que ca
changerait.

Sujet 1: ou alors on donne plus de responsabilité au médecin qui a signé le papier. Si le sportifa un
probléme, on se retourne versle médecin. Pourquoi vous avez signé ce papier ?alors que la personne
a telle ou telle chose. La les examenes, il y en aurait surement beaucoup plus ! Etil y aurait peut-étre
des médecins qui refuseraient de faire des certificats pour la pratique sportive.

Modérateur : mais tu penses qu’il faudrait proposer plus de sanctions ?
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Sujet1:benilyatoujoursdessanctions ! Parexemplesiune grues’écrase, on cherche leresponsable,
tout le temps. Parfois dans les courses de vélo, il y a des morts, ¢a arrive, méme si c’est une chute,
c’est différent car c’est un accident, mais on va tout de méme chercher un responsable. Mais quand
un gars meurt sur une course de vélo, on va chercher et faire des examens pour essayer de savoir
pourquoi, les familles peuvent se retourner contre |’organisation.

Sujet4 : oui mais c’estcompliqué carle médecinil peuttres biennerienvoirpendantla consultation
et doncsigner le certificat mais apres la pathologie elle peut la contracter 3, 4 ans aprés.

Sujet 2: elle peut la contracter méme hors de la compétition. Si tu es en vélo, a I’entrainement ou
n‘importe ou, il peut quand méme t’arriver quelque chose.

Sujet 6 : mais en général tu peux pas vérifier que le médecin a bien fait son travail. Une fois que la
personne est morte tu peux plus tellement faire de diagnostic...

Sujet1: par exemplel’histoire avecle gars qui étaient morta Koh Lanta. Pourquoi il étaita Koh Lanta
lui ? Est-ce qu’il avait un certificat médical ? Il fait une épreuve etau boutde 3 minutesiltombeet il
meurt !

Sujet 7 : maisles certificats médicaux c’est pour ceux qui font de la compétition. Mais par exemple a
I’entrainement ¢a peut tres bien arriver. Mais la personne qui a un accident a I’entrainement elle a
pas forcémentbesoin du certificat médical a ce moment- la. Et elle a pas |'obligation de I’avoir. Alors
gue pour faire de la compétition tu es obligé de I’avoir.

Sujet 2 : oui mais tu vas a I’entrainement avec ton club !

Sujet 7 : oui mais il peut étre non licencié ! et aller s’entrainer seul !

Sujet 6 : oui mais un mec qui décide de faire du vélo, il a autant de risque qu’il s’inscrive en club ou
non !

Sujet 7 :ily a plein de personnes qui font le Ventoux, ils ont pas de certificat médical, c’est s(ir !

Sujet 2 : oui, ¢a je suis d’accord avec toi. Mais nous au rugby on accepte pas une personne qui vient
s’entrainer si elle a pas une licence au club.

Sujet 7 : oui mais le vélo tu peux en faire tout seul.

Sujet 2 : ouais mais quand vous faites du vélo dans le cadre du club, y a personne qui vients’entrainer
avecle club si elle a pas sa licence au club, non ?

Sujet 1: oui ¢ca c’est vrai. Souvent les nouveaux ils font des tests et au bout d’'un moment on leur dit
gu’il faut prendre une licence a cause des assurances. Pour les responsabilités.

Sujet 6 : mais ¢a change rien au fait qu’il y a plein de gens qui font du sport et qui autant de risques
que siils étaient dans un club.

Modérateur: donc pour améliorertout ¢ca, vous pensez qu’il faudrait pas forcément cibler davantage
les compétiteurs que les loisirs ?

Sujet 7 : les personnes qui font de la compétition ont peut-étre plus de condition physique que les
personnes qui enfont pas et qui décidentde s’entrainersur un coup de téte, faire une grosse sortie.
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Et je pense que lesaccidents surviennent a ces moments-la. L'étéen pleinechaleur, ilsdécidentd’aller
faire du vélo comme a la télé...

Sujet 1: oui c’est ca en plein cagnard I’été, il y a des gars qui vont rouler, on se dit qu’ils sont fous !
Certainsonvoitbien qu’ils sontdans la difficulté dans une pente a4% en plein soleil, latu as presque
envie de t'arréter pour aller lui dire.

Sujet 2 : c'est pour ¢a que c¢a serait intéressant d’avoir les chiffres des accidents liés au sport.

Théo: c'est 9% des sportifs qui font des accidents liés au sport dans I’année. Incluant les chutes,
malaises etc...

Sujet 3 : ah oui parce que j’'ai un exemple en sport mécanique, je pense que 99,9% des pathologies,
c’'estparce qu’ils roulent a 200km/h. Mais d’un point de vue physiologique, lapersonneelle arien, elle
a pas de problemes. Doncil faudraréussira faire le tri pour savoir finalement on parle de combien de

cas. Si ¢a se trouve on parle de 3 personnes dans I'année.

Sujet 2 : si ¢a se trouve on est en train de mettre des batteries de tests qui colitent cher pour au final
3 personnes quoi !

Sujet1:regarde nousona le cas d’un cycliste dans notre club, qui reste dangereux. Il aeu un accident
cérébral, et souventil se rend pas compte maisil roulede |I'autre c6té de laroute quoi ! Et encore plus
s’il est en plein effort en montée ! Et bien lui il a un certificat médical et il fait de la compétition !

Sujet6: ce que je me demandais, c’estcomment|’office du tourisme de I’ Alpe d’Huez peut organiser
les montées chronométrées sans demander de certificat, ils acceptent tous les étrangers. Dans la

pratique tu trouves des compétitions ou les obligations ne sont pas respectées !

Sujet 1: En plus I’Alpe d’Huez c’est en plein été qu’ils font ca ! Et nimporte qui peut aller faire ces
courses ?

Sujet 6: oui, sans certificat.
Sujet 1:oui c’est étonnant !

Sujet 3 : mais par contre c’est une compétition dite « privée » qui est pas affilié aquoique ce soit, pas
a une fédération

Sujet 6 : ah oui par contre c’est pas affilié ala FFC, c’est affilié a I’office de tourisme.
Sujet 7: mais imaginons qu’il y ait un accident?
Sujet 3:il doit y avoir une décharge de signée au moment de l'inscription.

Sujet1 : sans doute qu’ensignantle papier pour avoirle dossardil y a une petite ligne qui ditque ca
décharge I’organisation en cas d’accident.

Sujet6: siils obligeaienttous lestouristes quiviennental’Alpe d’Huez pourfaire du vélo afournir un
certificat médical, ils auraient 75% de participants en moins. C’est fait pour les touristes.

Modérateur : bon et est-ce que vous avez des choses a rajouter sur ce theme ?

Tous : Non
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Focus Group 2 le 21/04/2016 3 Saint-Geoire-en-Valdaine

Modérateur: Toutd’abord, onvase concentrersurvotre ressenti global vis-a-vis de la consultation de
non contre-indication a la pratique du sport: Et en fait, ce qu’on voudrait évaluer c’est votre
expérience personnelle vis-a-vis de cette consultation. Est-ce que cette consultation a répondu a ce
gue vous espériez ? Voila en gros ce qu’on cherche a savoir dans un premier temps.

Sujet 1: Moi j’ai trouvé que c’était tres bref. Donc c’est des tests d’effort, tout ¢a, qu’on fait...

Modérateur: Alors on se concentre enfaitsur la réalisation du certificat de non contre-indication ala
pratique du sport, qui, dans la majorité des cas, est fait par un médecin généralistedans son cabinet.

Sujet 1: Moi j’ai trouvé que c’était bref et succint.

Sujet2:En plus, il yacertainesliguesoufédérations, comme cellede vélo, qui font que si vous prenez
votre licence d’une année sur I'autre, vous étes méme pas tenus de faire une visite de non contre-
indication ausport. C'estlapremiére année ou vous vousinscrivez, ouonvousdit que le certificat est
obligatoire pour prendre votre licence, mais aprésil y a pas de visite annuelle obligatoire. Par contre,
on peut le faire a titre personnelle.

Sujet 3 : Nous au basket, on est obligé d’avoir un certificat toutes les années.

Modérateur : Et parexemple, comment tu ressens cette consultation ? Est-ce que cat’apporte quelque
chose?

Sujet3: Non, pas grand-chose. Parce que on fait un test d’effort, qui dure 30 secondes je crois, on se
baisse et on se releve plusieurs fois.

Sujet 1:C'est le test de Ruffier non ?

Sujet 3: Et ensuite ils nous prennent la tension, et si elle est bonne, ils signent et au revoir.
Modérateur: Pas d’autres examens pratiqués ?
Sujet 3: Non, rien d’autre.

Modérateur : Ok, et les autres ?

Sujet 4 : Moi j’ai connu des signatures sans examen du tout !

Sujet 5: Et puis des gens qui font eux-mémes leur certificats médicaux, qui trichent.

Sujet6:Aufoot,aune époquele médecinilvenait,y avait pas besoinde faire un examen... Maintenant
non, ils sont plus appliqués.

Sujet3: C’estvrai que quandj’étais plus jeune, lemédecinil signaitlescertificats comme ¢a. ll ya que
a 35 ans qu’il s’est mis a me faire des petits tests d’effort.

Sujet1: Oui, maistu vois quand tufaisdu vélo, y a quand méme des accidents parmiles gens qui font
du vélo. Moi je suis allée voirle médecin I'autrejour, je lui ai dit, « mais est-ce qu’il faudrait pas que je
fasse un examen cardiaque ou quelquechose comme gcaunjour? ». [l m’adit« non, non, lesfemmes,
non... ».
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Sujet4 : Moi mon généraliste n’apas voulu que je passe de testa I’effort quand il m’afait le certificat
médical.

Modérateur: Il a refusé que tu fasses une épreuve d’effort ?

Sujet4 :oui,ilarefusé,iladitque cacoltaitchera la sécurité sociale etdoncau bout de laquatrieme
année, il me I’a autorisé.

Sujet 2: Quel sport tu pratiques ?
Sujet 4 : Cyclisme.

Modérateur : C'est en loisir ? Mais de maniére intensive quand méme ?

Sujet 4 : Oui c’est pas en compétition, mais ¢a reste intensif quand méme.

Sujet2: Ouais, mais un testd’effortil fautfaire ¢a dans un endroit spécialisé avecune surveillance et
tout non?

Sujet 5: Et avant tu faisais du  rugby aussi non?  Cétait pareil ?

Sujet 4: Non, non, j'avais un certificat médical toutes les années, c’'était obligatoire. C'était
généralementbien fait.Le médecinvenaitdansle club, c’était un médecinsportif, dansles années 70-
80 hein. Il était tres attentif a respecter le certificat médical.

Modérateur: Quelle importance le médecin il avait I’air d’accorder a cette consultation ? Est-ce que
c’était une consultation dédiée ? Est-ce que c’était vite fait, on fait le certif ?

Sujet 2 : Le probléeme quand c’estle médecin de famille, c’est qu’ilatoujours tendance a sous-estimer,
ou a allersuffisammentloin dans|I’examen, je sais pas. C'est pasimpossible...D’une annéesur|’autre,
le médecin connaissancelafamilleetle sujet, il saitsi on esten formeou pas, il nous voit souvent faire
dusport, « ¢a va, tu as pas mal aux articulations, machin ». Et sinon, ok c’est bon je te signe le certificat.
C’estunpeuléger. Parrapport au sujet, ladifficulté c’est d’aller trouver peut étre un médecin qui soit
un spécialiste du sport, c’est pas évident. Parce qu’on peut aussi allervoir un cardiologue et passerun
testd’effort, c’est déjamieuxquerien, mais est-ce quec’est suffisant ? Il y a pas forcément les conseils
de diététique, nutrition associés. Parce que c’est important aussi ca pour le sport je pense.

Modérateur: Pour vous, quels sont les examens ou les choses a faire qui vous paraissent étre
essentielles, fondamentales, dans cette consultation ? Qu’il faudrait faire de toutes facons pouravoir
un certificat de non contre- indication ?

Sujet 5: Hmm ! bein ca dépend du sport...

Sujet 2 : Au niveau de la récupération...

Sujet 3 : Moi il me I’a fait en fait, le test de flexion

Sujet 5: Prendre la tension peut étre aussi...

Sujet 3 : Regarder les antécédents peut-étre... si le patient a eu une fracture, des accidents avant..

Modérateur: Oui, I’historiqgue médical. D’accord. On va passer au deuxieme théme. Par rapport a
I'intérét de cette consultation. Est-ce que, pourvous, il faut continuera maintenir cette consultation
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etle certificat qui en découle ? Ou est-ce que vous jugezqu’il yapas d’intérét et que on pourrait faire
sans ?

Sujet1: Moi je pense qu’il faudrait que ce soit plus souvent. Il y a des gens qui font des simples cydos
ett’as desaccidents...Je sais pas, moi ca me rassure que le toubib il me dise que je vais bien, que mon
ceeur il tourne bien.

Modérateur: Mais plus souvent, c'est-a-dire tous les combien?
Sujet 4 : Ah ben au moins toutes les années !

Sujet 1:Ben au moins une fois par an.

Sujet 5: Aumoment de la prise de licence.

Sujet2: En vélo, tu prendsta licence une fois quand tu t'inscris la premiére année, et puis aprés c’est
avie quoi.Situ interromps pastademande de licence, toutes lesannées turécupérestalicence, sans
avoir passé aucun examen de contréle.

Sujet 1:Si en plus tu vas pas souvent chez le médecin, tu as aucun suivi.

Sujet5 : Faudrait un examen complet, un examensérieux. Parce que si tu fais juste signer ton certificat,
c’'est pas la peine. Il sert arien le certificat.

Sujet 1: Mais peut-étre que c’est en fonction de I’age aussi ?

Modérateur : C'est-a-dire moduler un peu la fréquence et la nécessité suivant I’age ?
Sujet 5: Et la pathologie aussi

Modérateur : Ok, d’accord.

Sujet6: Et enfonction du sportaussi. C'est pas la méme chose si tu fais du cyclotourisme en pépére,
gue si tu fais de la compet !

Sujet 5: Oui mais t’as des groupes de cyclotourisme ou le rythme est soutenu quand méme.
Modérateur: On parlaitdu faitd’étre sécurisé apres ce genre de consultation, une foisque le médedn
signe le certificat, en disant que le coeurvabien, etc... Est-ce que vous avez tous ce ressenti-la ? Est-ce

gue quand vous sortez vous avez I’'impression que vous pouvez faire monter le coeur a donf, etc...

Sujet 4: Non, pas du tout! On le sait tres bien, d’ailleurs le médecin le dit, on peut sortir d’une
consultation comme c¢a et puis tomber dans les escaliers...

Sujet 1: Oui, mais quand méme ! C'est une consultation de prévention quand méme.
Sujet5 : Moi je trouve que ce qui estrassurant, c'est I’épreuve d’effort. C'estapres|’épreuve d’effort.

Modérateur: Ok, doncil ya une nécessité de faire une épreuve d’effort pour étre rassuré. Mais quand
on dit épreuve d’effort, vous entendez quoi ? Parce que c’est vaste

Sujet 2 : Ben chez le cardiologue

Sujet 5 : Faire monter le coeur au maxi et voir...
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Sujet1 : Oui mais tu vas pas allerchez le cardiologue toutes lesannées. Parce que déja pouravoir un
rendez-vous... Pi en plus ¢ca va couter cher a la sécu !

Sujet 5: Mais il faudrait que le généraliste puisse le faire ¢a !

Sujet 1: Non mais pourquoi pas ! Faudrait peut-étre que les médecins généralistes aient les moyens
de le faire.

Modérateur : Qu'ils soient habilités a le faire ?

Sujet1: Ouiqu’ilssont habilitéset qu’ilssoientformés pour... Enfin je sais pas comment ¢a se passe la
formation d’un médecin... Mais par rapport au cardiologue ¢a pourrait étre un pré test ? Parce que
tout le monde a pas besoin d’aller voir un cardiologue.

Modérateur: Donc qu’il y ait une forme d’épreuve d’effort a minima chez le médecin généraliste ?

Sujet 5: Oui voila, de faire monter un peu le ceeur, de voir la récupération.

Sujet3: Dansle clubde basket, nousonadesjeunes quisontsurclassés. Etils sont obligésd’aller chez
le médecin du sport

Modérateur : Pour une épreuve d’effort ? Ou pas forcément ?

Sujet 3: Ah je sais pas si ils font une épreuve d’effort, ni ce qu’ils font comme tests. Mais ils doivent
avoir un certificat médical pour le surclassement.

Sujet 1 : Peut-étre que le médecin du sport est plusaguerri pour ce type d’épreuve ? Peut-étre qu'ils
sont plus sensibilisés a dedans.

Modérateur: D’autre part, vous le savez peut-étre pas, mais en théorie la consultation dédiée au
certificat de non contre-indication, n’est pas remboursée parla sécurité sociale. Sauf que en pratique,
le médecin souvent il peut dire qu’il y a un autre motif de consultation, et il la passe...

Sujet 2 : C'est-a-dire que pour le patient il peut quand méme se faire rembourser ?

Modérateur: Oui, s’il yaun autre motif. Mais la sécu dit clairement que la consultation de non contre-
indication au sport n’est pas remboursée. Qu’est-ce que ¢a vous en pensez ?

Sujet 2 : On le savait pas mais ¢a va dans le sens ou c’est encore plus un frein a ce que les gens qui
pratiquent un sport aillent passer cette visite.

Sujet 4: Mais de toutes facons moi j’ai toujours été remboursé de cette consultation, donc c’est
hypocrite ce systeme.

Sujet 2 : Ca veut dire que quandy avait encore les feuilles de sécu, si le médecin mettait ce type
d’examen, le patient n’était pas remboursé ? C'est ¢a?

Modérateur: Ben théoriquement, il devrait méme pas passerla carte vitale ni télétransmettre. Donc
vous pensez que c’est un frein du coup ?

Sujet 5: Oh ben oui c’est sur

Sujet 2 : Ah ben bien s(r c’est un frein
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Sujetl: Ohbenje sais pas parce que le mec quiveutvraimentfaire dusport, il irase le faire faire son
certificat. Cadépenddes moyens quetu as aussi. Si t'as pas beaucoupde moyens et que tu as 6 gamins
qui font du sport, tu vas peut-étre leur dire de continuer les jeux vidéos !

Sujet 5 : Moi je suis sure que les gens vont pas aller consulter sans étre remboursés, juste pour un
certificat. Ils vont aller consulter pour autre chose, et pi ils vont dire « ah au fait vous pourriez me
signer ma licence » ? C’est comme ¢a que ¢a se passe !

Sujet2 : C'estvrai que c’estsouventcomme ¢a que ¢a se passe. Tout a I’heure je parlais de danse de
salon, car avec ma femme on pratique la danse de salon, ben c’est pareil, ils demandent to utes les
années un certificat médical.

Sujet 4 : Ah bon, c'est étonnant

Sujet 5: Ah oui c’est bizarre ¢a !

Sujet 2 : Donc ¢a serait bien que ce soit remboursé, tant qu’a faire

Sujet 1: Mais vous faites du rock n roll...

Sujet 2 :Non maisturigoles maisladanse ¢cafait monterle coeur hein, c’est aussi physique que monter
des volées d’escaliers a fond.

Modérateur: Du coup, qu’est-ce que vous proposeriez pour améliorer la qualité de cette
consultation ? Tout ce qui vous vient a |I'esprit qui permettrait d’améliorer la consultation en elle-
méme et le fait de se sentir en sécurité apres, etc?

Sujet 6: La question c’est déja de savoir si c’est un généraliste ou pas qui nous fait la consultation

Sujet 2 : Oui maissi c’estun généraliste, faudrait qu’il aitun équivalent d’une salle de muscu avectous
les équipements qui vont bien pour tester tout ce qu’il y a a tester, c’est pas évident.

Sujet 3 : Faudrait qu’il prenne une journée pour faire que des consultations spéciales
Modérateur : C'est-a-dire que le médecin a une journée dédiée dans la semaine pour faire ¢ca ?

Sujet2: Le butc’estquand méme de passer ce certificat de non contre- indication ala pratique sportive
chezun médecin généraliste. C’'est pas d’allervoirun médecin dans un centre de médecine sportive.

Modérateur: Non mais en fait, ¢ca peut étre ¢a la solution ? La question c’est de savoir qu’est-ce que
vous vous aimeriez, gu’est-ce qui serait le top ?

Sujet 5 : De faire une épreuve d’effort, une fois par an.

Modérateur : Ok. Et donc par un médecin habilité, comme on disait tout a I’heure

Sujet 5: Ben oui, par un médecin du sport quoi !
Sujet1: Déja desavoirque le médecinil est bien formé pour faire ¢a, qu’il connait bien le truc quoi !
Mais comme je sais pas commentles médecins sont formés, si ¢ca fait partie de laformation ousi ¢a se

faitapres ? Mais qu’ils soient vraiment compétents déja pour le faire, et qu’ils lefassent sérieusement.

Sujet 5:0ui, gu’il y ait un interrogatoire sur les antécédents, sur les pathologies...
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Modérateur: Doncvous sous-entendezune consultation dédiéeaca ? Il faudrait que celafasse partie
de la consult ? C'est ce que vous voulez dire ?

Sujet 2: Bein oui ! y aller que pour ga!
Sujet 5: Ben oui bien sir, et puis qu’elle soit remboursée, histoire de favoriser I’observance !

Modérateur : Par rapportau rythme, vous aviez dittout al’heuresuivantlesport, suivant|’age, suivant
les pathologies pré-existantes du patient

Sujet 2: Nous dans notre sport, on a des aides pour savoir dans quelle zone on se situe, avec le
cardiofréquencemetre parexemple.Onaune vieille regle empirique qui dit que tafréquence maxc’est
220 — 4ge. Mais d’un individu a I’autre ¢a peut changer aussi. Mais ¢ca c’est quand méme bien de le
savoirun peu.Onle ressentsurle vélo, mais c’est pas toujoursle cas, siy a pas d’antécédents cardio-
vasculaires. Peut-étre que passer une visite avec test d’effort associé au type de sport qu’on fait, ¢a
serait bien.

Sujet 3: Que le médecin se déplace aux entrainements, qu’il fasse le certificat pendant les
entrainements ou a la fin de I’entrainement, pour voir, faire des tests...

Modérateur : Oui donc sur le terrain.

Sujet3:Je merappelle que quandj’étais petit, le médecin venait avant ou aprés les entrainements, et
il faisait le certificat a ce moment- |a.

Modérateur: En terme de spécialité médicale, vous imagineriez quel médecinvousfaire le certificat ?
Dans I'idéal ?!

Sujet 1:Ah ben un médecin généraliste
Sujet 5:Si il est bien formé pour le faire.

Sujet 2 : Il faudrait que le généraliste il voie le patient qui arrive comme un sujet a examiner, et non
pas comme une connaissance a qui on signe un papier sur un coin de table.

Sujet 1: Caserait peut-étre bien que ce soit pas ton médecin qui te connait.

Modérateur: Que ce soit un médecin neutre ?
Sujet 1: Oui, par exemple un centre ou t'irait faire que ¢a et ol tu verrais un autre médecin qui te
connait pas et quiforcément n’aurait pas de préjugé surtasanté physique. Parce que il te connait ton
médecin a force. Peut-&tre que voir un médecin qui te connait pas...

Sujet 3 : Oui, oui tout a fait.

Sujet 2 : Mais du coup tu reviens dans un systeme ou c’est un médecin plus ou moins spécialiste du
sport qui t'examine

Sujet1: Nonben pasforcément. Mais des médecins qui sontdans un centre ouilsfontc¢a. Apréscava
encore compliquer les choses, il va falloiry aller.

Sujet 6: Moi je pense que ¢a devrait étre un spécialiste du sport.
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Modérateur: Plutét un spécialiste qui fait que de Ila médecine du sport?
Sujet 6 : Oui, voila. Enfin spécialiste... Un médecin du sport quoi ! Qui voit que ¢a quoi.

Sujet 3 : Mais je saispas s’il y en a beaucoup, parce que ¢a implique du coup qu’il faut se déplacer, je
sais pas...

Sujet 1: Oui, mais si tu dois faire comme ¢a, tu te déplaceras.
Sujet 3 : Ouais c’est vrai, on cherche la facilité aussi...
Sujet 1:Tuvas bien te déplacer pour aller chez I’'ophtalmo.

Sujet 2 : Oui mais alors justement, chez I'ophtalmo tu t'y prends 14 mois a I’avance pour avoir un
rendez-vous. Alors les médecins du sport faudra espérer qu’il y en ait suffisamment...

Sujet 3 : Non mais en plus tu es obligé d’avoir une licence pour jouer, donc ¢a restreint la période
pendant laquelle tu dois avoir ton certificat.

Modérateur: Et par rapport a cette période, vous pensez qu’il faudrait!’allonger ? Moduler un peu ?
Comment on pourrait faire ca?

Sujet 3: Ah oui je pense oui.
Sujet 5: oui parce que c’est toujours au moment ol tu prends ta licence a I’'automne

Sujet3: Ouien aoutseptembre, ils sonttous surchargés, ils sont dépassés,doncdu coupilste fontca
vite fait parce que ils te connaissent, ils font ¢a a I’arrache.

Sujet 1: mais est-ce qu’on pourrait pas donner ta licence sous réserve que ton examen se fasse pas
forcément pour

Modérateur : Donc qu’il se passe dans un délai aprés la délivrance de lalicence quoi ?
Sujet 1: Oui voila. Comme ¢a tu auras pas tout le monde ala chaine, allez je te signe ton truc.

Sujet3: C'estun peule probleme des médecins quand ¢a arrive aout ou septembre, qu’il ya tous les
clubs qui viennent chercher leur certificat.

Modérateur: Du coup, vu que vous faites des sports différents, vous allez chacun nous dire qu’est-ce
gue vous aimeriez, qu’est-ce quivous rassurerait, qu’est-ce qu’il faudrait que comporte la consultation
en terme d’examen, etc... Quels sont les éléments majeurs que doit comporter la consultation ?
Comme vous faites pas les mémes sports, je pense que c’est intéressant...

Sujet 4 : Moi pour le cyclisme c’est le test a I’effort

Sujet 5:oui voila, le test a I'effort, c’est ce que j’ai dit au début !

Sujet 6:latension... je sais pas...

Sujet 1: on parlait d’alimentation aussi...

Sujet 2 : oui, alimentation, nutrition... Pour la récupération sur les grandes distances en cyclisme, ca
peut étre intéressant d’avoir des conseils.
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Sujet 3 : pour le basket, moi c’est surtout le cardio avec un test d’effort. Et puis peut-étre au niveau
desarticulations, jesais pas...Je sais pas comment ¢ca pourrait se faire... Evaluerles risques de fracture,
Ou je sais pas...

Modérateur: Il y a un projet de loi de santé, qui prévoit un certificat qui seraitvalable pour plusieurs
activités sportives et qu’on pourraitrenouvelertousles 2 a 3 ans. Donc c'est-a-dire qu’il y aurait plus
lanécessité d’'yallertouslesans, maiscaseraittousles2a 3 ans. Et pourle renouveler chaque année,
il y aurait juste un auto-questionnaire a remplir. Donc ce serait beaucoup plus simplifié en fait.
Sujet 5: Mais casertarien !

Sujet 2 : Mais par contre tous les 2 a 3 ans y aurait une visite obligatoire ?

Modérateur: Ouic’est ¢a, il y aurait une visite obligatoire tousles2a 3 ans, au lieude touslesans en
fait. Puisque actuellement, globalement dans tous les sports, la majorité c’est tous les ans.

Sujet 5:Bensi c'esttous les 2a 3 ans et qu’elle est mieux faite que tous les ans, oui.
Modérateur : D’accord, donc oui si mieux faite.
Sujet 5:Si elle est plus complete, toujours cette épreuve d’effort.

Sujet 1: ouais mais si tu fais vraiment de la compeéet a fond, en 1 an ou en 2 ans, tu peux peut-étre
avoir...

Sujet5 : Peut-étre qu’il faudrait tenir compte de I’age des gens ? que ce soit plusfréquenta partir de
50 ans.

Sujet6: Oui maissi c’estdes sportifs de haut niveau, tous les 3ans c’est quand méme pas beaucoup.
Sujet 1: Oui mais les sportifs de haut niveau ils sont quand méme encadrés et suivis quoi.
Modérateur : Donc moduler aussi en fonction du niveau de la personne.

Sujet 1: Du sport qu’il fait, a quel niveau il le fait, de ses antécédents, et de son age. 4 facteurs !
Sujet 4 : Parce que un médecin qu’onva voir pour un certificat médical, on lui dit qu’on fait du cydo
tourisme, il sait pas a quel niveau on en fait. Je vois dans le club, on est vraiment au taquet, comme
des jeunesde 20 ans, un peu moinsvite peut-étre. Alors qu’il y a des cyclotouristes dansle groupe 2
ou 3 qui vont tranquillement, qui s’arrétent a tous les bistrots... Donc on peut avoir le méme age et
avoir une approche completement différente du sport qu’on fait.

Sujet1: C’estpour ¢a que lI’examenil peut étre différentenfonction de I’dge et du niveau du sport...

Sujet 5: T'as qu’a voir comment ¢a se passe quand on fait des rallyes ! Quand on fait des randos
cyclos...

Sujet1 : lesaccidents cardiaques/cardiovasculaires, c’est pas forcément toujours des gens agés hein.
Dans les rallyes ou en VTT, souvent c’est des jeunes. Donc est-ce qu’il y a des antécédents, des
malformations ? Y a aussi des choses qu’on connait peut-étre pas sur son corps ?

Modérateur: Vous pensez qu’il faudrait un dépistage de cesmalformations, organisé, par des examens
complémentaires par exemple?
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Sujet 1: Oui, peut-étre une fois dans savie...

Modérateur: Et quoi comme examen complémentaire ?
Sujet 5: Un électrocardiogramme ? par exemple

Sujet 1: aller au moins chez le cardiologue, au moins une fois ?

Sujet 2 : un électro cardiogramme au repos ¢a donne des indications, mais ¢a donne peut étre pas
toutes les indications qui sont nécessaires

Sujet 1: Des échographies ? Du coeur, ¢a existe non ?
Sujet 5: Ben peut-étre qu’il la ferasi il voit une anomalie...

Modérateur: Par rapport a cette échographie, vous pensez qu’il faudrait la faire au moins une fois
dans la vie ? Pour tout le monde ? Tous les sportifs ?

Sujet 5: Ben oui peut-étre

Sujet 6: Mais on sait pas si ¢a sert a quelque chose tout ¢a, on est pas médecin nous !
Sujet 1: Oui, mais est-ce que ¢a te rassurerait ?

Sujet 5:Bensi on trouve rien, oui ¢a va te rassurer |

Sujet 6: Ben non moi ¢a me rassurerait pas plus que ¢a.

Sujet1 : Ben quand tu fais de la compétitionafond et tout, c’est bien quand méme de savoir que tu
es pas arisque.

Sujet 3: On s’apercoit des fois que dessportifs de haut niveau ont des malformations cardiaques et
gu’ils le savaient pas, méme en faisant des tests alors...

Sujet 2 : Chez nous ils arrivent déja pas a radiographier les vélos pour voir s’il y a des moteurs
électriques dedans...

Mais ¢a colterait surement cher aussi...

C’est sOr que pour le sujet qui fait de la haute compétition ca peut avoir de I'importance, mais pour
ceux qui vont du cyclo comme nous...

Sujet 1: Oui je pense que pour ceux qui font de la compeét tout court, c’est intéressant.

Sujet5 : Par exemple quelqu’un quiaducholestérol,commentil lesait ? Il faut bien une prisede sang !
Enfinil peut lafaire dans un autre contexte, mais siil ena pas fait, faut peut-étre lui en prescrire une
quand il vient faire son certificat.

Modérateur : Juste la proposer ou la rendre obligatoire ?

Sujet5 : Ben larendre obligatoire parexemple. Pour ceux qui n’en ont pas fait par exemple depuis 2
ans.

Modérateur : Dans le cadre de cette consultation du coup.
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Sujet 5: Voila, on vérifie si il afait une prise de sang. Etsi il en a pas fait, on lui en prescrit une.
Sujet 4: Ah c’est intéressant ca.

Sujet 3: C'est vrai que je pense qu’on peut déceler pas mal de choses avec la prise de sang.
Modérateur: Bon ben trés bien. Est-ce que vous avez d’autres choses a dire sur cette consultation ?

Desidées ? Des choses a dire que vous vouliez dire, mémesurles questions précédentes ? ... Bon ben
merci !

Focus Group 3 le 01/03/2017 a Saint-Geoire-en-Valdaine

Modérateur: Merci beaucoup d’étre venus pour ce focus group, qui consiste en une réunion autour
d’unthéme ou toutle monde s’exprime et le but c’est d’extraire le maximum d’informations. Doncle
théme de ladiscussiondu jourconcerne lavisite de non contre - indication ala pratique du sport. Moi
jesuislapourmodérerladiscussion. Le but c’est que toutle monde donneson avis, mais pas en méme
temps. Lesauteursde lathése retranscrivent|’intégralité de la discussion.Vous pouvez vous exprimer
librement, tout estanonymisé, il n’y aura pas vos noms dans la these. Onva aborderdans un premier
temps votre ressenti global vis-a-vis de la visite de non contre- indication. J’aimerais que vous me
fassiez partager votre expérience personnelle vis-a-vis de cette consultation. Quel est votre point de
vue a ce niveau-la?

Sujet1: Bamoije latrouve nulle. Parce que moije vais voir mon toubib, tout va bien, seulement une
prise de sangdoncj’y vais une fois paran, maisil rentre pas dans les détails, il me demande méme pas
de faire un électro. Si je lui dis que je vais bien, pour lui il est content, il me signe le papier.

Sujet 2 : Oui, moi c’est un peu pareil, moi j’appelle mon médecin, il me laisse le papiersur la banque
en sortant de son cabinet et je récupére le papier et puis terminé. Des fois je le vois mé me pas.

Sujet3: Apres, tout dépend le certificat de non contre- indication... pour ce qui me concerne, nousla
fédé a un certificat type qui normalement devrait quand méme étre remis au gout du jour parce que
je crois qu’il y a des choses qui ont pas mal changées. Personnellement moi quand je vais avec le
certificatde la fédé voir mon médecin traitant, il rigole. Il me dit que le certificat n’est pas adapté a la
conjoncture d’aujourd’hui, enfin de ce qu’on peut demander a un sportif. Du coup, il me signe le
document, apres c’est mon médecin traitant donc il me connait quand méme. Il me fait faire deux,
trois trucs, mais bon....

Modérateur : Deux, trois trucs, c’est-a-dire ?

Sujet 3 : Bah tout ce qui est pouls, cardiaque... Aprés, oui c’est le poids... C'est du banal finalement.
Quelquessortes d’étirement, voirsi tu touches le sol avec les mains. Aprésil me fait confiance parce
gu’il me connait, il connait mes capacités et tout, mais c’est vrai que c’est trés banal finalement.

Modérateur: Quelssontlestests qu’onvousfaitlorsde cette visite dédiée alanon contre-indication ?

Sujet2: Bah rien, aucun test ! Moi je faisais de la plongée avant, lay avait les oreilles, etc... c’était
complet, ca durait minimum une demi- heure. Pourle véloy arien !

Sujet4: Non, non moi je suis pas de cet avis. J’ai un médecin qui est plus pointu que ¢a ! Quand je lui
demande un certificat médical, elle me fait minimum la tension, le test de Ruffier, I’analyse de sang
compete. Pas d’électro par contre... Un test d’effort tous les 2 ans chez le cardiologue.
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Modérateur : Et au niveau clinique ?
Sujet 4 : Eh ba au niveau clinique, I’'examen complet, stéthoscope, le coeur, respirer... Les réflexes.
Modérateur : Et elle pose des questions aussi par rapport au sport ?

Sujet4 : Ah ba ouioui, elledemandele nombre dekilométresqu’on fait. Elleafait médecine dusport...
C’est une visite, normalement, ou je vais expres pour ¢a

Sujet 2 : Mon médecin est médecin du sport aussi...
Sujet 4 : oui oui mais... c'est pas bien je trouve
Modérateur : Et les 2 autres qu’on n’a pas entendus ?

Sujet 5 : moi le mien il m’envoie faire un test au CHU a Grenoble, un test d’effort. Et quand il a le
résultat, c’est lui qui signe le papier.

Sujet 2 : Oui mais toi tu as une situation particuliere aussi.

Sujet 5: Oui, j’ai une myasthénie, donc une maladie neuro musculaire. Donc c’est pour ¢a qu’il faut
surveiller... Mais sinon j’en ai eu fait avant, le gars il signait ca comme ¢a sans rien.

Sujet2 : Oui enfinsansrien..on exagere un peu ! Il nous connait, il sait qu’on fait du vélo, que t'as la
caisse, et voila quoi !

Sujet 3 : Moi j’ai connu sans rien... au foot.
Sujet4 : Moi sur leslongues distances et tout, elle se méfie. Elle m’appelait le boulimique du vélo.

Sujet6 : Moi ce que je trouve, depuis queje suis alaretraite par exemple, mon médecin généraliste je
le vois si j’'ai un probléme particulier. Bon, je touche du bois, j’ai rien de spécial donc je le vois pas.
Effectivement, le systeme du cyclotourisme c’est que pouravoirtalicence on te demande rien du tout.

Modérateur : Et selon toi, qu’est-ce qu’il faudrait qu’ils demandent ?

Sujet 6: Bah un test al’effort ! Il se trouve que j’enfais un car quand je bossais encore avec la visite
médicale qui était réguliere, comme j’avais dit que je faisais beaucoup de vélo, j’avais fait un test a
I’effort. Mais depuis, rien du tout. D’ailleurs, il faudrait peut-étre que je voie mon médecin et que je
lui dise « je veux un test a lI’effort » . Mais je suis pas sir que ¢a marche.

Sujet 1:ils sont toujours réticents pour nous faire faire un test a I’effort.

Sujet6: Le probleme c’estque c’estbasé surduressenti ! Donc bon, je me sens pas mal, mais... Alors
c’est vrai que j’ai un cardiologue qui m’avu il y a deux ou trois ans. Je pense que ce que je risque de
faire c'estprendre unrendez-vous etdire «jevoudraisfaire untestal’effort » maisje sais méme pas
si c’est comme ¢a qu’il faut faire.

Sujet 3: La particularité du cyclotourisme c’est qu’on a aucune obligation de fournir un certificat
médical de non contre- indication, puisqu’a |I’heure d’aujourd’hui on fait repartir une licence sans
certificat médical, hormis pourleslicenciés qui prennentleurlicence pourlapremiere fois. Euxils ont
obligation. Mais les années quisuivent, il yarien. On estunefédération quiest quand mémetrés agée,
et il y a quand méme 50 a 60 décés par an de cyclotouristes licenciés a la FFCT, d’'une cause
cardiovasculaire. Normalement, maintenant avec la loi, c’est méme plus pour un an les certificats, je
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crois que ca va étre prévu pour deux ou trois ans. Quand tu as 50ans ¢a va, mais quand tu as 70ans,
c’est une autre dimension...

Modérateur : A votre avis, quelle importance votre médecin accorde-t-t il a ce certificat ?
Sujet 1: bah pourtant moi j’ai un jeune médecin, mais je pense qu’il est pas trés concerné par ¢a.

Sujet 2 : Moi je pense que le vélo c’est un sport ou en fin de compte tu as pas de contre - indication.
Enfin c’est une impression ! Donc voila, vu qu’ily a pas de contre- indication, c’est comme si tu
demandais une licence a quelqu’un pour aller marcher ! Il y a pas de soucis ! Donc voila pourquoi je
pense que je médecin il se casse pas latéte !

Sujet 3 : Oui parce que tout le monde fait du vélo !

Sujet2:Eh oui!Le véloc’est pas untrucquifait mal, ni quifatigue, ni... Sl tu en fais pas en compétition,
si tu fais du cyclotourisme, ba...

Sujet 3 : Oui sauf que le cyclotourisme, monter le Galibier ou monter le col des milles martyrs c’est
différent quoi !

Sujet 2 : Biensdr, maissi tu dois faire un arrét cardiaque, tu le feras aussi bien dansles escaliers chez
toi... C'est mon point de vue, je pense que c’est pour ¢a que le médecin il s’en fiche ! Moi quand je
faisais de la plongée, le mecil prenait du temps !

Modérateur : Vous avez I'impression qu’il banalise un peu la consultation ?

Sujet4: Déjaje pense qu’ilya beaucoup de toubib quifont pas de sport. C'estvrai que |'activité vélo
est banalisée, oui, tout le monde fait du vélo quoi ! Alors que quand on s’envoie certaines charges,
c’est quand méme... physiquement il fauty aller !

Sujet 6 : Quand vous voyez votre médecin généraliste, si vous lui dites que vous voulez un certificat
médical pour participeraune épreuve, il vous le faitou pas ? Ou si il vous fait une consultation, il vous
fait payer juste pourca ?

Sujet 4 : Ah ben oui, moi c’est un rendez vous

Sujet 5: Pour les épreuves cyclosportives, il me fait le certificat médical, alors soit en début d’année
ou alors, quand c’est tard (parexemplelaya l’Ardéchoise), je lui posele document de I’ardéchoise au
secrétariat etil me le signe.

Sujet6: Ce quej’avaisentéte c'estque, a priori, certificat médical ou pas, passé aujourd’hui, demain
je peuxavoirunaccident cardiaque.Alors je saispas, moi j'y connaisrien, j'airetenucade discussions.
Ce quiveutdire aussi que le médecina un momentdonné, méme siil faitbien son boulot, ¢a garanti
rien non plus pour I'accident qui arrivera ou non. Enfin je sais pas...

Sujet 4 : Moi elle y attache vraiment une importance. Elle me fera pas un certificat sans me voir, ¢a
c’est sr.

Sujet 5: Mais quand je vois I’examen que tu fais chez un toubib, quite prend un coup la tension, les
pulsations, et quand tu vois ce qu’on faitau CHU, t’as le masque, t'essur le vélo, ilste prennent une
goutte de sangtoutesles 2 minutes. C'est une autre musique !lly a peut-étrequelgquechose entreles
deux extrémes !
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Modérateur: Et du coup, est-ce que vous avez une inquiétude avant d’aller faire signer votre papier ?
Sujet 1:Ah ben non ! Non parce que déja physiquement on se connait un peu...
Sujet 5: Et puis surtout ce qu’on veut c’est avoir le papier signé !

Sujet3: Non, moij’ai une grosse expérience de comportements en vélo, je me suis jamais mis minable
ni dansle rouge, je connais mes limites parce que j’ai déjafaitdestestd’effort, des VO2max, des tas
de trucs. Je sais ce qu'’il faut faire pour pas... Mais par contre ca empéche pas que le diabete, le
cholestérol, les trucs comme ¢a, ca peut influencer, donc faut faire attention.

Sujet 6: Mais ce qui m’étonne par rapport au vélo, quand je compare avec le football ou j’ai eu une
licence pendant des années. Pour avoir une licence il fallait un certificat médical c’est vrai, dans les
faits c’était les secrétaires du club qui emmenaient les 150licences au médecin, et le lendemain tu
repassais et tu avais le tampon... Mais ¢a date de quelques décennies quand méme. Je sais pas
aujourd’hui comment case passe. Maintenantsur desjeunes qui pratiquentle vélodanslesclubsou
y aun peu de compétition, la c’est peut-étre plus sérieux.

Sujet3:0n estaunage ouon aune certaine expérience. J’aivu des gensqui ont décelédes problemes
en test d’effort, et des problémes graves !

Modérateur : donc finalement pour vous, quel est I'intérét de cette consultation ?

Sujet 1: Ba moi ca me fait une visite quand méme paran ! Tous les 1 an et demi il me fait faire une
prise de sang quand méme.

Modérateur : Doncl’intérét c’est que ca sert a autre chose ?
Sujet1:ouivoila!

Sujet 2: t'as la grippe, tu vas le voir, et tu lui dis « tiens en méme temps tu me fais le certificat
médical pour le vélo » et tu fais les 2en méme temps !

Sujet 3 : Moi jusqu’a janvier 2015 c’était la seule fois ou je voyais le médecin de I'année !

Sujet 6: Ce qui est aussi nul dans I’organisation, par exemple je pense aI’Ardéchoise. Vous pouvez
faire la « Vélo marathon » de plus de 200 km, et si vous vousinscrivez non chronométré, pas dans la
cyclosportive maisdanslarando, on te demande nilicence nirien. Bonvous avez pas votre temps de
chrono mais enfin aujourd’hui on a tous ce qu’il faut si on veut les avoir, et on te demande rien du
tout. Bon, moi ¢a m’arrange bien mais je trouve que c’est pas normal !

Sujet 5: Et tu peux te dépouiller la méme chose physiquement que sur la course hein !

Sujet 1: Ca devrait étre I'inverse ! Ceux qui font la cyclosportive c’est vraiment les cadors, apreés les
gens comme nous on est un peu...on a un but quand méme mais...

Modérateur: Toi qui bénéficies d’une consultation plus approfondie, du coup I’intérét, pourtoi, il est
gquand méme important ?

Sujet 4 : Bah oui, pour moi c’est important, c’est pas inutile quoi.
Modérateur : Et commenttu te sens entre avant et aprées consultation ? Ca change quelque chose ?

Sujet 4 : bah non... parce que je me connais par coceur !
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Sujet 6: Ben peut-étre que ¢a confirme...

Modérateur : Si t'y allais pas, qu’est-ce que ¢a te ferait ?
Sujet 4 : Ca m’empécherait pas de faire du vélo, ¢a c’est sar !
Modérateur : Est-ce que tu aurais une appréhension ?

Sujet4: Non! Parce que je roule au cardio tout le temps. Mais bon ¢an’empéche pas qu’on peut avoir
un probleme. Sinon si on avait une appréhension, on ferait pas de sport.

Sujet3: C’estvrai que nous c’estvraimentspécialala FFCT contrairementavous la FFC. Quand on voit
guand méme certainespersonnes, hommes ou femmes, parce que finalementlesfemmes sont autant
sujettes au risque cardiovasculaire que les hommes, des fois sur le vélo... Bah tu te dis « y a un bon
dieu» ! Parce que des mecs avec des bedaines comme ¢asurle vélo qui montentdestrucs a 15%, qui
sont rouge écarlate, voire violet, et coup de chance, ¢ca passe en plein cagnard... Comme il disait, tu
peux faire la « vélomarathon » sans qu’onte demande rien en cyclotouriste ett’es obligé de foumir
un certificat médical pour la faire en cyclosport, alors que tu peux rouler ala méme allure.

Sujet 2: Et lamontée de I’Alpe d’'Huez I’été... Y en a ils vont mettre Sheures pour arriver a I’Alpe, ils
s’arrétent tous les 10 metres, mais ils auront fait I’Alpe D’huez. Donc c’est peut-étre ceux- laa qui il
faudrait faire des certificats médicaux.

Sujet 3: Quel est le pourcentage de chance qu’ils déceédent dans |la montée par rapport atoi ?
Sujet 2 : Bah.. peut-étre pareil ? Jen sais rien !

Modérateur: Et le test d’effort, son intérét pour vous ¢a serait justement de dépister les problemes
cardiovasculaires ?

Sujet4 : Le dernierque j’aifait, j’avais del’hypertensional’effort. Parce que je m’étais donné plus que
normal, ce jour- |3, j’avais|a caisse donc je m’étais donné un peu plus que normal pour faire le malin.
Et a la sortie je me suis retrouvé avec un Holter !

Modérateur: Et y a quand méme aussi un intérét pour la performance ? Pour voir le niveau de
performance au test, ou pas ?

Sujet 4 : oui, oui, c’était pour voir mes limites.

Modérateur : Mais est-ce que vous pensez que ¢a peut —€tre bien de le faire pour ¢a aussi ?
Sujet 2 : Oui, ca permet de voir I’évolution que tu as dans les années aussi, ¢a peut étre sympa.
Sujet 4 : Non mais moi ¢’était pas pour un bilan résultat, c’était pour un bilan santé !

Sujet 2 : ouinan maisd’abord santé, ¢cac’estsir, que tu puisses te dire « bon benj’ai pas de problemes
cardiaques » etc... Moi je suis allé voir mon cardiologue quim’adit « a dans 10 ans ».Je lui ai demandé
sije devaisreveniravant, parce que mon pére a eu des gros problémes cardiaques, quadruple pontage
et tout et il était absolument pas sujet a avoir des problemes cardiaques. J’ai vu mon cardiologue a
50ans, il m’adit derevenirdans 10 ans. Il m’a dit que veniravantca ne sert arien. Tu te dis, t’asde la
famille qui aeu dessoucis de santé au niveau cardiaque et méme le médecinil te dit « non, non, pas
besoin de revenir ».
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Sujet 1: Bah je pense pas que ce soit dans les génes ¢a, ¢’ est pas héréditaire.
Modérateur : la fréquence du suivi sur le plan cardiovasculaire semble insuffisant ?

Sujet 2: Ah oui. Moi j’ai fait un vrai test d’effort a 40 ans, un vrai test au CHU avecle truc dans la
bouche, tu pédales et tout. Et puis apres un test d’effort ou ils te font monter a 140-150 pulsations,
méme pas, ils regardent comment tu redescends.

Sujet 3: Mine de rien au club, quand j'étais président j'en ai 2 qui sont décédés de cause
cardiovasculaire.Je dis pas que siils avaientfait desexamens...Surles 2 il y en aun qui présentait plus
derisques quel’autre, neserait-ce que parle modede vie... Le deuxiéme quiest décédé, il était content
de faire duvélo, c’étaitsaraison de vivre et tout, si le médecin lui avait dit « vous avez plus le droit de
faire du vélo » je sais méme pas si ¢a |’aurait pas tué plus tot...

Modérateur: je sais pas si vous étes au courant que cette consultation n’est plus remboursée par la
sécurité sociale en théorie. Quelle est votre opinion vis-a-vis de ¢a?

Sujet 2 : moi il me la fait pas payer... De toutes facons je vais souvent pour autre chose.
Sujet 4 : moi je trouve ¢a pas normal mais bon.
Sujet 1: Ah bon c’est pas remboursé ? Mais mon médecin il me le dit pas !

Sujet 3 : En plusle fait de faire du sport est quand méme normalementsigne de bonne santé doncla
sécu devrait étre contente que les gens fassent du sport, méme si ca présente des risques.

Modérateur : Toi tu penses qu’il faudrait larembourser ?

Sujet 3:Ah bah oui !

Sujet 5: Bah la sécu serait gagnant parce que ¢a permet de déceler des anomalies quoi !
Sujet 1: lls veulent plus rembourser les tests d’effort non plus ?

Modérateur : que si tu es adressé par un médecin.

Sujet 6: Actuellement on est en train de dire que en 2018, pour les malades en tout cas, la pratique
du sport va étre conseillée par les médecins mais non remboursée, mais c’est tout récent.

Sujet 3 : oui mais¢a devrait étre remboursé parles assurances, ou alors les assurances devraient étre
moins chéres pour les gens qui vont du sport par rapport a quelqu’un qui n’en fait pas.

Modérateur : est-ce que vous pensez que pour le praticien, le médecin généraliste parexemple, c’est
important a ses yeux ?

Sujet 1: Bah pour toi c’est important, tu fais du sport ! Mais pour certains, je pense pas.
Modérateur : Donc pour les médecins sportifs ?
Sujet 1:oui!

Sujet5: Moi je voisles médecinsouje vais, les 2 ilsfont du vélo, donctu vas la- bas, tu parles un peu
de biclou.

Sujet : La- basy a une année ils m’en ont fait faire 4 de tests d’effort a Voiron !
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Sujet 5: Aprés c’est toujours pareil, si le mecil est pas impliqué...

Sujet6: Bahsi c’estremboursé parlasécu, onpeutenfaire 4etle patientil vadire qu’ilen vaut mieux
4... Si c'est pas remboursé par la sécu, le patient va étre moins demandeur...

Sujet 1:Bah un test tous les 2 ans ¢a serait déja pas mal !

Sujet3 : Pour enrevenirala questionsic’étaitimportant pour le médecin, moi je voudrais parler du
temps qu’ale médecinate consacrer ! Consacrerdu temps pour quelqu’un quifaitdusport... Y a pas
d’échelles de maladie mais entre quelqu’un qui vient pour un rhume et quelqu’un qui vient pour un
renouvellement d’ordonnances et quelqu’un qui fait du sport et qui a peut-étre besoin de plus de
15min, 20 ou 30minutes.

Sujet2: Moi je voisaussi mon généraliste ¢cafaitdesannées que je suischezle méme, il me connait !
Peut-étre trop! Mais il sait si il peut mettre le coup de tampon ou pas. || me connait depuis trés
longtemps, il sait que j’ai pas de maladies bizarres...

Modérateur : Finalement le fait qu’il mette le tampon comme ¢a, ¢a veut pas dire qu’il s’en fout ?

Sujet2: Nonje pense pas qu’il s’enfout ! Mais je pense que lui il maitrise son truc, il saitcomment je
suis. Je pense pas qu’ille faiten se disant « je m’enfous ». Parce que moi j’y vais pas trés souvent chez
le médecin, j’'y vais une fois par an ! Mais ca fait longtemps que je vais chez le méme.

Sujet 6: Oui mais ca a ses limites ca.

Sujet 3: le probléme c’est qu’a un certain moment finalement on peut lui raconter n’importe quoi !
On atellement enviede fairedu vélo, onse dit « allez je vais pas lui dire que j’ai eu ci ou ¢a parce qu’il
va m’emmerder » et puis ca passe ! Alors que au final...C’estle probléeme aussi finalement du médedn
de famille ! Au bout d’un moment il te connait tellement bien qu’il fera peut —étre pas attention a
guelque chose qu’un autre médecin, nouveau, t'aurait dit « attention monsieur, vous dites que vous
faite 150km de vélo, y a peut- étre ca et ca a faire »

Sujet 5: Bah quand tu fais un test d’effort au CHU, des fois tu vas la- bas, ils te disent « bon on vous
enverralesrésultatsadomicile », le jouroU turecois les 4 feuilles, t'y connais rien donctu comprends
pas la moitié. llsI’envoient aussi chez mon médecin. Parcontre, une fois je suis resté avecun mec la-
bas, il m’a expliqué en détail les résultats, les fréquences cardiaques et tout...

Sujet4:il t'a commenté les résultats sur place *
Sujet 5: Oui.

Modérateur: Doncdu coup justementvous parlezde formulairetoutca...Sion passe al’ultime partie
qui concerne les solutions. Quelles seraient les propositions de chacun pour améliorer la qualité de
cette consultation ? Qu’est-ce qu’il faudrait mettre en place

Sujet 2 : C'est pas a nous de le dire, c’est aux médecins !
Modérateur : oui mais selon vous ? Qu’est-ce que vous imagineriez ?

Sujet 1: Déja, un test a l’effort tous les 2 ans ! Avec une visite un peu plus approfondie.
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Sujet5: et surtoutqu’ensortant, le gars il me donne les plagesou je peux aller, siil me dit « tu peux
monterjusqu’a250pulsations », caserta rien quoi ? Tandis qu’au CHUils m’ontdita quelle fréquence
cardiaque il faut que je m’entraine, ma VO2max et tout !

Sujet4 : le médecin généraliste il s’appuie surl’expérience qu’il aavecson patient. Mais moi je pense
gue sion a besoind’un certificat, que ce soittouslesansou tousles 2 ans, a la limite tousles 2ans ca
suffirait je pense, il faut qu’il voie son patient pour ¢a, pas pour autre chose !

Modérateur : Donc que ce soit une consultation dédiée !

Sujet 4 : oui! Bon et puis si tu as passé un test d’effort I’année d’avant, c’est que mieux. Comme ¢a
quand il et le coup de tampon, il est sGr que tu peux faire ce que tu veux faire.

Sujet6: oui et puisil faut qu’il soit outillé. Si on parle d’un test al’effort, le généraliste il a pasca !

Modérateur : Vous imaginez faire ce test d’effort chez le généraliste ?

Modérateur : Vous imaginez faire ce test d’effort chez le généraliste ?

Sujet1 :Non, ce ne seraitpas possible, le médecin généraliste il te fait faire 3 flexions parterre avec
le test de Ruffier.

Modérateur: En parlant des tests, quels éléments devraient comporter cette consultation chez le
généraliste ?

Sujet 2 : Déja une prise de sang compléte, parce que moi je vois I’année derniére j’avais les globules
blancs qui étaientun peu hauts du coup le médecinm’aditqu’il devaity avoir une infection quelque
part. Cette année il m’a fait refaire une prise de sang mais juste a |I’endroit ol ¢a allait pas.

Sujet 3: Oui, une prise de sang tous les ans ¢ca me parait obligatoire.

Modérateur : Ok, quoi d’autre ?

Sujet 2 : Un test a I’effort mais tous les deux ans, en fonction de I’age

Sujet 4:Qu’il ausculte et prenne la tension déja, c’est un minimum

Sujet 5: Les réflexes, la ol il tape sur le genou mais je sais pas si ¢a se fait encore ?

Modérateur : Ok, vous voyez d’autres choses ?

Sujet 4 : Faudrait peut-étre qu’il aille regarder les oreilles

Sujet 1: La tension et un électrocardiogramme de repos, ¢’est un minimum. Qu’il regarde aussi les
dents, les épaules. Une consultation compléte, globale quoi.

Sujet 2 : Oui mais |3, la consultation durera plus que 15 minutes.
Sujet 3 : Poser des questions sur I’hygiéne de vie

Sujet 6 : Oui I’hygiéne de vie a savoir ce que tu manges, quand est-ce que tu manges, est-ce que tu
fumes, est-ce que tu bois ou pas. C'est quand méme les trucs types
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Sujet 5 : De toute fagon, en tant que cycliste, tabac et alcool tu oublies a priori.
Sujet 6: Beny en a qui fument quand méme.

Sujet5:0ui,j’enaivusurle vélo qui fumaient.)’aimémeluily a paslongtemps les sportifs quiboivent,
alcooliques. Des sportifs de haut niveau.

Sujet 3 : Barthez il fumait dans les vestiaires pendant la coupe du monde. Quand il était a Monaco il
était méme suspendu avec Marijuana !

Sujet 6: Dormir aussi. Le sommeil c’est quand méme un bon facteur pour savoir si t'es en forme ou
pas. Moi je vois, si je dors pas je suis pas en forme, c’est net et précis.

Modérateur: D’accord. Et qu’est-ce que vous pensez du rythme de la délivrance des certificats ? A
votre avis, tous les combien il faudrait le coupe de tampon sur la licence.

Sujet 2: Siil fait ca sérieusement, il faudrait un fois par an mais pas un machin a deux balles quoi.
Sujet 3 : Moi deux ans je pense.

Sujet1: De toutes maniéres, moije trouve que celadépenddusport pratiqué etde I'intensité. Parce
gue je peux étre licencié en pétanque mais je ferai pas le méme effort que si je fais des cyclosportives
ou si je fais du hand 3 fois par semaine ou du basket...

Sujet 6: Moi je dirai une fois par an, au minimum

Sujet 4 : On dit que c’est annuel parce qu’on a |I’habitude que ce soit comme ¢a. Apres si on nous
explique que tous les deux ans ¢a suffit, moi je peux admettre.

Sujet 3 : Moi je faisais des petites courses de ski de fond et ¢’était annuel, en skating.

Sujet6 : Aprésily a peut-étre certaines choses afaire tousles ans et certaines choses a faire tous les
deuxansvoir tousles 3 ans. On parlait des problémes cardiaques, peut-étre que cail faut segmenter,
le mecil te tamponne, tac, troisieme année test a I’effort, un truc comme il faut et peut-étre que la
deuxiéme année une prise de sang...

Modérateur : Il faudrait que les tests et examens soient hiérarchisés ?

Sujet6: Oui, que sit’as pas faitde testd’effort depuis 3ans et bienil faut faire un test d’effort, que si
t'as pas fait de prise de sang depuis 2ans et bien il faut faire une prise de sang.

Modérateur: Et ca vous pensez qu’il faudrait que ce soit protocolisé oualors que ce soit un médecn
indépendant. Pluté6t figé ou élaboré par chaque médecin ?

Sujet 1: Ce serait figé, ca serait aussi bien

Sujet 6 : Oui que pour une discipline pratiquée il y ait un standard a respecter.
Modérateur : Et sinon pas de licence ?

Sujet 6: Sinon pas de licence du tout

Sujet4: Et danslesfédésilsvontavoirmoins de monde ! Cava couiner dans les 80ans et compagnie
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Sujet6: Ouiils auraient moins de licenciés c’est vrai. Mais bon c’est des mecs qui sont inconscients
ceux qui ne font pas leur certificat.

Modérateur : Et ces certificats vous pensez qu’il faut les faire a partir de quel age ?

Sujet6: A benchaque année quelque soitton dge. Des qu’il yaune pratique réguliére. Que ce soiten
compétition ou non.

Sujet 3: Une licence égale a un certificat médical et un certificat médical égal une licence.

Sujet 4 : Et méme pour nous cyclotouristes parce qu’on n’est pas toujours raisonnable. Il faudrait
s’arréter de forcer avant le sommet du col ou ne pas s’arréter tout de suite au sommet des cols.

Modérateur: Parce que vous pensez que les risques cardiovasculaires sont en lien surtout avec
I'intensité de I'effort ?

Sujet 1: Ben arrivé a un age oui.
Sujet 4 : Arrivé a un age il faut quand méme savoir se limiter. Mais bon avec |’effet de groupe...

Modérateur: Parce qu’alalimite un gars quifaitdu vélosurle plata 100 pulsations il aurait pas besoin
d’avoir de certificat ?

Sujet 2: Ah bensi, s’il est licencié c’est obligatoire.
Sujet6 : Ah ben c’ests(r qu’apréstu te disqu’ily a plusde risque si tu montes a 170, 180 pulsations
plutétqu’a 100 pulsations. Nous ona toujours ce probleme avecle coeur parce qu’onse dit toujours

que c’est le coeur qui va s’arréter.

Modérateur: D’ailleurs en parlant d’organe, on parlait du cceur. Vous pensez a d’autres dépistages
d’organe ?

Sujet 3 : Oui, il faudrait qu’il y ait des tests au niveau respiratoire. Examiner I’état des poumons, la
capacité pulmonaire.

Sujet 5: Et faire des tests, peut-étre pas tous les ans non plus
Sujet 4 : Moi je le faisais a la médecine du travail
Modérateur : Donc quoi comme test par exemple ?

Sujet6: Le truc ou tu souffle le plus possible 13, j’ai fait une fois ¢a. La capacité vitale. Moi j’y ai plus le
droit parce que je suis travailleur indépendant, du coup j’ai plus la médecine du travail.

Modérateur: Ok, et vous voyez d’autres choses au niveau matériel ou du temps consacré qui pourrait
améliorer cette consultation ? Ou sur la formation des médecins ?

Sujet3: La formation des médecins. Un médecin du sport qui a 60ans au jour d’aujourd’huiet un
médecin du sport qui a 30ans, quelle est la différence en terme de formation ?

Sujet 1: Quel est le meilleur ?
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Sujet3: Ahah, nonmais je sais pas parce que est-ce qu’entrefaire le certificat médical de non contre-
indication a la pratique sportive chez un médecin normal ou chez un médecin du sport, quelle est la
différence danslesconnaissances desdeuxmédecins ? Hormis que c’est marqué sur la plague médecin
du sport ? Parce que finalement est-ce que le médecin du sport il a une aptitude réelle en médecne
sportive ? Qu’est-ce qu’il va faire de plus qu’un médecin généraliste ?

Sujet6: C’'estvrai qu’onte dit pas de voirun médecin du sport quand tu fais ton certificat médical. On
te dit d’aller voir un généraliste. Il a peut-étre fait une formation de plus, j'en sais rien...

Sujet3: Moi je pense que suivantlaformation queles médecins du sportont, il vaudrait mieux que ce
soit eux qui fasse la consultation.

Sujet 1: Ben moi je sais pas la différence entre les deux alors je peux pas...

Sujet3: Benle médecinduclubde foot, c’étaitle médecinduvillage etil était pas médecindusport.
Mais il signait 150 licences.

Modérateur: On a beaucoup parlé du cceur, cardiologue, pneumologue, pensez-vous qu’ils doivent
intervenir dans la délivrance du certificat.

Sujet 4: Pour le test a I’effort, pour moi c’est le cardiologue

Sujet 2 : Moi j’ai jamais vu un cardiologue de ma vie

Sujet 1: Avant c’était la médecine du sport pour les tests d’effort.

Sujet5: Moi lespoumons onm’en parle jamais. Mais il faudrait un dépistage. Moi je fume pas maisy
a des mecs qui peuvent avoir fumé pendant leur vie professionnelle et s’arréter apres puis des qu'ils
sont a la retraite ils sautent sur le vélo.

Sujet 3 : Nous c’est pas pareil, on a fait du sport avant.

On a faitdu foot, on a faitdu vélo mais c’est vrai que sion prend le cyclotourisme, on a beaucoup de
gens, on les voit arriver au club et qui ont jamais fait de vélo. Et |3, arrivés a la retraite, ils se disent
allez je vais monter sur le vélo. Et ils montent sur le vélo sans certificat médical

Sujet1: Le pire c’estquand ces gens-lailsse lancent dans des...Onavudans|’Ardéchoise une femme,
jeune pourtant. Moi j’étais habillé, il faisait froid ; elle, elle étaiten petites bretelles, elle était blanche.
Tellement elle avait chaud elle allait tomber de vélo, elle montait comme les serpents. C’est comme
chaque année danstous lescols, les cols un peu mythiques, les gensqui viennentici avecun car, ¢’ était
desbelgesoudesespagnols. Benles pompiersils étaiententrain de mettre I’oxygéneettout. Il avait
jamais vu un vélo de sa vie et il a voulu grimper. Pourtant c’est pas un col archi dur. Les gens ils se
lancent pour se dire « moi je I’ai fait », ben ses gens-la une visite serait obligatoire pour eux.
Modérateur : Et du coup qu’est- ce qu’on pourrait faire pour ces gens-la ?

Sujet 1: De la prévention

Sujet 3 : La prévention c¢a pourrait étre par des messages télé

Sujet 6: Moi j’ai commencé la plongée, le mec me disait « certificat médical », méme pour un
baptéme. Obligatoire.

Sujet 2: Dés qu’on va dans I’eau c’est vrai ¢a change.
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Sujet 6: Pour le vélo, c’est un truc facile pour les gens, y a pas besoin de certificat médical, comme
pourmarcherou pourlarandonnée en montagne. Onte demande rien. Il faudrait qu’avantde monter
sur le vélo tu ais un certificat.

Sujet 2 : Oui mais tu vas pas empécher le mec de prendre le biclou pour aller al’Alpe d’Huez
Sujet 6 : Non c’est s(ir mais il faudrait une espéce de permis, je ne sais pas.

Sujet 5: La prévention routiére fait bien des spots télévisés, tien le mec est avec une voiture et il va
cartonner. On pourraitavoir un spot télé, le mecva étre en vélo, « oui chérie a ce soir » etle mec oui
ben non, il a eu un accident cardiovasculaire, il est mort.

Sujet 6 : Aprés combien cela représente de personne en vélo qui décéde paran ?
Sujet 3:Y’en a pas mal
Sujet 6 : Est-ce que cela représente un nombre suffisant pour faire de la prévention ?

Sujet3 : Ben sur 120000 licenciésala FFCT, y‘en pas loin d’une centaine chaque année. On parle pas
des accidents de la route la. Cardiovasculaires. Je trouve que c’est déja pas mal sur 60 millions de
population.

Sujet4 : Ben moi j'ai faitdes épreuves de fou et ils nous laissaient pas partir sans examens médicaux
corrects et sur Paris - Brest - Paris, 1200 bornes en vélo, tu pars pas comme ca. Apresy a des
inconscients et y en aura toujours. Moi j’ai vu un type une fois de 80 piges, il est tombé au bout de
800km et c’est en hélicoptére qu’il a fini. Mais bony en a un sur 5000.

Sujet 2 : Mais méme dansles épreuvesde cross, de trail, ils doivent demander des certificats médicaux
systématiques. Le tour du lac de Paladru si tu as pas de certificat médical tu ne peux pas t'inscrire.

Sujet 1: Ben moi-méme si on m’obligeait pas a avoir un certificat médical, j’irai le prendre moi le
certificat. Puis il a un intérét, ca fait varier la prise en charge de I’assurance. Par exemple si tu as pas
de certificat médicale, c’est 5000 euros pris en charge alors que si tu en as un, c’est 10000 e uros.

Sujet6 : Aprés c’estaussiau médecin de prendre ses responsabilité et dire que sion faitduvéloil faut
un certificat médical. Moi je peux pas lui imposer, siau médecin je lui dis que je veux un certificat et
gu’il me le pose sur la banque...Si il me dit qu’il fautabsolument qu’on se voit, c’est quand méme lui
le responsable. Si il pense que luiil n’y a pas besoin, tu peux pas luiimposer, c’est lui qui a le savair,
pas moi.

Sujet 2 : Les médecins généralistes il me semble qu’ils soient assez surbookés. Aprés ¢ca dépend
pourquoi et comment mais enfin le mien, j’ai I'impression qu’il fait beaucoup d’heure et qu’il fait
beaucoup a lachaine. Alors aprés est-ce que c’est de safaute ou pasde sa faute, apresil y a des choix
a faire et c’est sa vie de médecin.

Mais effectivement, il parait surbooké. L'idéal c’est qu’il me dise, si j’ai besoin de ¢a, vous prenez
rendez-vous expres et...

Modérateur : Et vous pensez que du coup ¢a pourrait étre un frein d’étre surbooké ?

Sujet 6: Ben attends, imagine toi t’as fini ta journée a 19h et t’as un mec qui vient te demander un
certificatet que tu dois encore te taperune demi-heure pour un pékin qui veut faire un tour de vélo.
Tu vas lui dire, attends je t’ai vu il y a un mois, t'étais en pleine forme, on en reparleradans quelques
années.

De toute fagon, il manque de médecin, il manque de tout et puis voila
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Modérateur : Est-ce que vous avez d’autres remarques sur le sujet a aborder.

Sujet5 : Moi je voulais savoir effectivement, le fait de passerun test c’est une chose maison ne décele
pas tout apparemment parce que l'accident cardiaque peut arriver 3 jours aprés. Donc c’est un
phénomene d’accident.

Modérateur : Oui c’est un risque.

Sujet3 :On regarde plus entermes d’impact qu’entermes de facteur de risque cardiovasculaire. Oui
le véloil faut porter un casque et quand vous roulez en file indienne faut laisser un espace mais on
nous parle pas de faire attention a notre cceur. Le risque cardiovasculaire est en fait banalisé. Et ca

c’est en FFCT mais en FFC c’est surement dans les mémes cordes.

Modérateur : Et bien merci beaucoup.

Entretien individuel 1 le 26/01/2017 par Skype

Interviewer: Alors la premiere partie du questionnaire porte sur le ressenti global de cette
consultation. Tout d’abord, est-ce que tu pourrais me raconter un peuton expérience personnelle de
cette consultation pour le certificat ?

Sujet : Doncla derniere que j'ai faite ?
Interviewer : Oui, la derniere.

Sujet: alors le ressenti, c’était que le médecin n’étais pas ravi de le faire parce que c’étaitau moisde
septembre doncil en avait déjaeu beaucoup pourle sport, I’école, les enfants, doncdu coup... Beniil
m’améme dit clairement que avoirfait 9ans d’étude pour faire ¢a, pour signer des papiers, cal’amusait
pas. Et enplus, il m’aditque ¢aavait aucune valeur, doncil trouvait cad’autant plus stupide de devoir
remplir ses carnets de rendez-vous avec des consultations qui servent arien. Et en plus, il a pas fait
d’examen... Ah non, peut-étre qu’il m’a pris la tension, mais il m’a pas fait d’examen approfondi du
tout au niveau cardiaque, etc... Doncj’avais le sentiment que c’était vraiment un peu stupide parce
gu’il y croyait pas, il montrait clairement que ¢aservaita rien. Doncvoila, ¢’était une simple formalité
administrative.

Interviewer: D’accord. Et au niveau de comment ¢a s’est passé, est-ce que tu pourrais raconter
brievement en gros le contenu de la consultation ?

Sujet: Donc, j’arrive, je dis pourquoi je viens, ily a quand méme un petitentretien avant poursavoir
pour quellesraisons je veux un certificat. Doncla enl’occurrence ¢’était pourles 20km de Paris, pour
une course. Doncune discussionassez rapideonvadire, poursavoirsij’ai pas de blessure particuliere,
si j’ai pas eu d’antécédents parle passé, pour savoir si c’est juste pour cet événement et sport en
particulier ou autre chose aussi. Et puis apres, comme je I’ai dit, prise de tension...ah oui et peut-étre
aussi vérification des réflexes des genoux, et voila.

Interviewer: Ok. Et doncil n’a pas retenu de contre- indication. Et donc est-ce que tu trouves que la
consultation répondait en gros a tes attentes ?

Sujet: Bah... Oui et non. Oui dans le sens ou mes attentes c’était juste d’avoir mon papier, parce que
a priorije saisque j’aipas de problemes,j’ai toujoursfait du sport etj’aijamais rien eu. Mais d’un autre
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coté, mes vraies attentes c’est que si ca servait a quelque chose, faudrait me faire un test réel pour
savoir si j’ai pas de souffle au coeur, je risque de mort subite, ...

Interviewer: Et justement, est-ce que tu trouves qu’il y a des éléments qui manquent a la
consultation ?

Sujet: Si on faisait une vraie consultation pour savoir si j’ai des risques de mourir, les vrais éléments
¢a serait de faire un test d’effort avec des capteurs cardiaques et autre, pour voir ce qu’il se passe
vraimenta l'intérieur. Parce que je pense pas que ce soitjuste entestantle réflexe des genouxqu’on
va pouvoir savoir ¢a.

Interviewer : Ok. Et est-ce que t’avais'impression qu’ilaccordait de I’'importance a cette consultation
le médecin quetuasvu?

Sujet:Ahnon, bennon, pasdutout. Il était assezblasé de devoirle faire, tout en sachant que ¢a n’avait
pas de valeur. Non, pas convaincu, et il a méme pas feint de I’étre. Il I’a clairement exprimé.

Interviewer: D’accord. Du coup, a ton avis, c’est quoi I’intérét de faire cette consultation pour avoir
un certificat ?

Sujet : L'intérét pour qui ? pour moi ? pour la sécurité sociale ? pour I’organisateur de courses ?
Interviewer : Et bien, il peuty avoir plusieurs intéréts donc tu peux développer.

Sujet: Alorsamonavis, I'intérét pour moiil yenapas, c’estjuste que je puisse m’inscrirea ma course
ou avoir une licence. Apres, I'intérét pour I’organisateur de la course ou pour le club c’est un intérét
légal, en cas de probléme si quelque chose survient, ils sont couverts. Et pour le médecin, je pense
gu’ilyaaucunintérét, ilssont déja suffisamment surchargés au niveau des rendez-vous pour pas avoir
a traiterca. L'intérét c’est peut-étre de gagner 23€ pour une consultation de 5minutes. Entout cas je
suis a I’étranger en ce moment, et ¢a se passe pas du tout comme ¢a !

Interviewer : Par rapport a ton expérience al’étranger, tu penses que par rapport aux autres pays, ¢a
se passe comment ?

Sujet: Oui, je suis au royaume uni en ce moment, donc je peux comparer. Doncici ¢’est pas du tout
comme ¢a. Quand tut’inscris dans un club, dans ce que tu veux, a une course méme, j’aidemandé aux
autres, il y a pas besoin de certificat médical, c’est quelque chose quin’existe pas. Caleur parait méme
assez curieux quand onleurdemande siya besoin. Situveuxt’'inscrire dansun club, onte signe juste
un papier, tu payeslalicence et voila ca suffit. Doncje pense quesi ¢cafonctionnecomme cachez eux...
on n’entend pasdire qu’il ya plus de mort subite au Royaume Uni ou en Norvéege qu’ailleurs. Doncje
pense que ¢a pourrait peut-étre étre comme ¢a en France aussi, ¢a pourrait peut-étre simplifier.

Interviewer: D’accord. Par rapport a la fréquence de cette consultation, parce que souvent on
demande aux gens de renouveler tous les ans le certificat ...

Sujet: Oui, méme plus souvent car parfois il faut que le certificat date de moins de 6 mois, donc¢a
m’est arrivé de le faire 2 fois par an.

Interviewer : D’accord et donc qu’est-ce que tu en penses justement ?

Sujet: Bah je trouve ¢a d’autant plus stupide que si durant cette consultation, le médecin me teste
rien et nefait aucun test précis, c’estencore plus béte de le faire 2 fois par an. Sachant que ¢a va pas
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donner plus d’informations. Mais encore une fois je pense que c’est une question de couverture
juridigue de I’organisateur. Mais je trouve ¢a assez pénible car quand tu es dans un délai court, que tu
veux t’inscrire aune course, a un club, t’es toujours embété avec¢a, t'es obligé de trouver un rendez-
vous rapidement chezle médecin doncca peut étre un petit peubloquant. D’ailleursc’est pour cagu'il
y a pas mal de gens qui font des faux... Soit ils scannent des anciens certificats, changent la date... Je
pense que c’est assez courant en fait comme pratique.

Interviewer : Et toi, dans ta pratique du sport, la consultation que tu fais pour ce certificat ¢ca a quel
impact ou quelle place ? Est-ce que tu vas faire cette consultation que pour des compétitions
ponctuelles ou est-ce que c’est plus pour un suivi, ou pour ta licence ? Ca a quelle place dans ta
pratique ?

Sujet: Ca a une place pas trés importante. C'est juste qu’au moment de ton inscription tu dois
télécharger ton certificat médical. Au niveau du timing, c’est 1 mois ou 2 avant la compétition, enfin
au momentou tu t'inscris. Non, ¢ca a aucun rapport avecle suivi. Le suivi, ce serait une consultation a
part du coup.

Interviewer : Alors, c’est-a-dire une consultation a part ?

Sujet: Bah je sais pas, par exemple la, enl’occurrence, 2semaines avantla consultation j’avais super
mal au talon, j’avais une tendinite avec une bursite, doncj’ai fait une consultation avec le médedn
généraliste spécifique pour ¢a et qui n’avait rien a voir avec ma consultation pour le certificat.

Interviewer:D’accord. Et est-ce que au décours de cette consultation tu pergois un changement ? Par
rapport a ce qu’il t'a dit, a ce qu’il a fait, aux conseils qu’il ta donnés éventuellement ? Est-ce que ¢a
fait changer ton entrainement, est-ce que ¢a a un impact ?

Sujet: Bah non parce que pendant |la consultation du certificat médical, le praticien ne m’a jamais
guestionnée, quelleque soitlaconsultation que j’ai fait, ne m’ajamais questionnée sur ma pratique,
ne m’a jamais posé de question, méme ne serait-ce que savoir combien d’heures par semaine je
courais, combien de courses je faisdans I’année, y a pas eu du tout de focus sur mes performances,
surle ressenti que je pouvais avoir en courant, donc en fait le médecin ne s’y intéresse pas
spécialement. Donc non aucun changement.

Interviewer: Ok. Tu sais peut-étre que cette consultation, théoriqguement, n’est pas remboursée par
la sécurité sociale. Doncnormalementle médecin esttenu de ne pas passerla carte vitale, etquetu
regles plein pot et que tu ne sois pas remboursée. Alors qu’est-ce que tu penses de ¢a ?

Sujet: Bah enfait moion m’a toujoursremboursée, il a toujours passé la carte vitale. Aprés ¢ca m’est
déjaarrivé aussi d’aller pour plusieurs choses etde dire « en plus de ¢a, est-ce que vous pourriez me
faire un certificat médical ? » donc a chaque fois que j’ai demandé, le médecin a accepté.

Interviewer : Alors est-ce que ¢a te choque ?

Sujet: Bah non ¢a me choque pas, dans le sensou ¢a lui prend 30 secondes de faire le certificat, qu'il
ne fait pas d’examen approfondi, et que clairement c’est juste un papier.Je veuxdire, si ¢a lui prenait
30minutes de m’examiner, ¢a me choquerait, parce que ¢a seraitun manque a gagner pour | ui. Mais
apres...

Interviewer : Ok mais est-ce que ¢ate choque que ¢a ne soit pas une consultation dédiée, qu’onpuisse
faire ¢a sur un coin de table a la fin d’'une consultation pour un autre motif ?
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Sujet: Bah ouica me choque. Dansle sensousica devait étre fait sérieusement caserait pas possible
de faire comme ¢a. Mais maintenant comme on est tous habitué ace que ce soitcomme ¢a, ¢ca choque
plus personne.

Interviewer : Et est-ce que le fait que ce soit pas remboursé et que chacun doive payer de sa poche,
alors que théoriquement c’est obligatoire pour faire un certain nombre de sports et de compétition,
gu’est-ce que t'en penses de ¢a ?

Sujet:Jevois pastellement pourquoi en fait, parce que ¢avoudrait dire qu’onpénaliserait les gens qui
veulentfaire du sport. Et je trouve pas ¢a trés cool Enfiny a des gens qui ont pas forcémentdes gros
moyens, pour eux unelicence c’estdéjacher, t’as des licences qui coutent plusieurs centainesd’euros,
sans parler du matériel et des courses, donc en plus devoir payer 23€ de sa poche alors qu’on fait
guelque chose quivadansle sensde sasanté, de laréduction desmaladiescardiovasculaires etc, pour
la sécu c’est quelque chose de positif, donc oui ca me choque que ces directives soient en place.

Interviewer : D’accord.

Sujet: Alors que c’est un truc qui est tout a fait médical en plus, c’est du ressort normalement du
médecin de le faire, donc ¢a devrait étre remboursé comme une autre consultation.

Interviewer: Donctoi tu penses que la sécurité sociale devrait prendre a son compte le fait que les
gens font de I'activité physique.

Sujet: Oui...Dans une plus large mesureon devraitencourager... Enfinje sais pas commentdire... mais
les gens qui font du sport devraient peut-étre moins payer que les autres, au niveau des cotisations.
C’est prouvé scientifiqguement que c’est réducteur de risques !

Interviewer : Du coup on va pouvoir passera la derniére partie, qui concerne les solutions. Doncdans
un premiertemps est-ce que tu aurais spontanément des propositions pouraméliorerla qualité de la
consultation, par exemple sur son contenu ?

Sujet:Peut-étre qu’ilfaudrait que ce soit un type de médecins spécifiques qui les fassent,comme des
médecins du sport, qui seraientvraiment dédiés aca et qui auraie ntles connaissances spécifiques du
sport en question, qui seraient plusaméme de détecterles problemes, de conseiller, de questionner
lapratique, qui auraient peut-étre méme unroélede préventionen termesportif. Parce qu’il y ade plus
enplusde gens quiselancentdans des pratiques extrémes, deslron Man, des ultratrails, desépreuves
qui durent des heures et des heures et qui sont absolument pas entrainés pour. lIs en ont entendu
parlé car c’esta lamode. Donc dans ce cas- lale médecin pourrait avoir un réle préventif, un médecn
du sport qui connaitrait ca mieux. Parce que c’estvrai qu’il y a plein de médecins généralistes qui n’y
connaissentabsolumentrienensportetdonconleurdirait « je veuxun certificat médical pour un Iron
Man » ils sauraient méme pas ce que c’est, donc voila, ¢a peut peut-étre étre une solution. Faire une
vraie consultation de 30minutes, méme plus, avec des appareils spécifiques, quisoit pas dans |’urgence
et qui soit a méme d’examinersiy a des problémes, et d’aider, d’étre pro-actif dans la démarche
sportive du patient.

Interviewer :D’accord. Et par exemple, le fait que ce soit un certificatidentique pourles gens qui font
de la compétition ou du loisir, qui font un sport trés cardio ou, genre de la zumba... est-ce que par
rapport a ¢a, au niveau de la forme, est-ce que tu vois des solutions possibles ?

Sujet: Bah oui, c’estun peu dansle méme ordre d’idée que ce que je viensde dire. C'est slir que c’est
pas du tout équivalent, et qu’il faudrait certainement adapter les tests au niveau de pratique qui est
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demandé et faire des catégories de certificats. En effet, différencier la pratique de compétition de la
pratique quotidienne, enfin amateur. Et apres, peut-étre par exemple un test d’effort, c’est quelque
chose qui, je pense, enterme logistique, estassezcompliqué, c’est couteux, caprend du temps, donc
c’est sQr que pour quelgu’un qui veut un certificat pour jouer a la pétanque ou faire la zumba, c’est
pas forcément nécessaire. Mais apres peut-étre que pour les épreuves extrémes ou dans les sports
danslesquelsilyauradesrisques d’arrét cardiaque, il faudrait faire des testsde ce type- |3, qui seraient
plus poussés. Et pourles épreuves et les sports qui sont moinsarisque, fairedes chosesplus basiques.
Mais oui je pense qu’ilfaudraitindividualiser plus la consultationet |’adapter au patient et a sa pratique
sportive.

Interviewer : Etenterme d’examens complémentaires, est-ce quetu penses qu’il faudrait ajouter des
examens complémentaires a cette consultation pour éventuellement détecter des choses ? Au niveau
cardiaque, etc.. ?

Sujet: Dans le cas des gens qui viennent pour des épreuves qui vont beaucoup solliciter au niveau
cardiaque, oui peut-étre. Peut-étre que pour quelqu’un qui vient pour un certificat pour|’"UTMB, peut-
étre qu’il faudrait faire des examens complémentaires. Aprés ¢a je sais pas, je suis pas médecin, je
peux pas savoirvraimentdans quelle mesure on peut détecter ou pas... Mais oui en tout cas, si ¢’était
mis en place, came choquerait pas. Doncapresilfaudrait que le clubou la compétition exige un certain
type de certificats en fonction de ce qui va étre fait.

Interviewer : Ok. Et est-ce que, toi y a deschoses qui te rassureraient dans cette consultation ? Et ¢a
seraitquoi ? Tu te sentirais rassuré, tu te dirais « okbah la c’estbon, je sais que je peuxyaller, pasde
SOUCIs ».

Sujet: C'est vrai que ¢a m’a toujours un peu quand méme questionnée d’aller faire des certificats..
parce que moi majoritairement j’ai toujours fait des certificats pour des épreuves de course a pieds.
C’'estquand méme amon avis undes plus gros risque d’arrét cardiaque parce que au niveau cardio, tu
sollicites vachement. Donc¢ca m’a toujours questionnée d’aller faire des certificats médicaux pour ca
etd’avoiraucun examen cardiaque, a part écouter mon coeuravecle...commentca s’appellele bidule
la?

Interviewer : Stéthoscope !

Sujet: Oui voila! Donc ¢a par exemple ca me rassurerait de faire un électrocardiogramme... Je me
dirais, je peux me mettre a bloc, je peux étre a 195/min et qu’il m’arrivera rien.

Interviewer: Donc plutot  un électro a I’effort ? Plutét qu’au repos ?
Sujet: Bah apres, je sais pas si on peut voir des choses a I’électro au repos ? Mais |’électro a I’effort,
oui ¢ca me rassurerait, de me dire « c’estbonlaje sais que.. »... parce que quand tu te metsvraimenta
fond au niveau cardiaque, tute dis « j'espére que ¢atientle coup quand méme » ! Donc le fait d’avoir
I’aval d’'un médecin, oui ¢a serait rassurant.

Interviewer : Est-ce que tu penses que c’est du domaine, laplace du médecin de donnerdes conseils
d’entrainement, de récupération, tout ¢a, par rapport a ta pratique ?

Sujet: Bah oui...enfin moi je me sens pas spécialement concernée parca parce que j’ai un minimum
de conscience de ce qu’il faut faire et pas faire. Mais je pense que pour les gens qui ont pas trop de
culture sportive, ¢ca peut étre pas mal. Parce que on peutvraimentse faire dumal en faisantdu sport
mal. Donc le médecin peut avoir... Enfin c’est trés bien de faire du sport mais quelqu’un qui a une
mauvaise pratique avecun mauvais background sportif, il peut se blesser. Doncdans ces cas- 13, oui,
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je pense que le médecin peut avoir un réle préventif et de guide. Aprés, bon c’est slir que ¢a va pas
étre ton coach personnel...

Interviewer:D’accord. Est-ce qu’il ya une place dans cette consultation pourun examen clinique des
articulations, etc ? Est-ce que tu penses que ¢a serait justifié de le faire ?

Sujet: Peut-étre pourles gens quiseraientsujet adesdouleurs. Enfinaprés c’estslirque sile médedn
voitarriver quelqu’un qui pése 120kg, qui veut courir 60km, ¢a serait peut-étre bien de vérifier qu’ilva
pas se faire de mal. Aprés sinon, non je me sentirais pas spécialement concernée par ¢a.

Interviewer : D’accord doncpour toi les contre- indications arepéreren premiére intention elles sont
plutét cardiaques, et pas vraiment de I'appareil locomoteur quoi.

Sujet: Bah oui...lesrisques cardiaques potentiellement sont plus graves. De toutes fagons, quelqu’'un
qui se fait mal au niveau ostéoarticulaire il va forcéments’en rendre compte et il va finir fatalement
par aller consulter.

Interviewer: Ok, donc derniere petite question. Tu sais qu’il y a eu la nouvelle loi santé, qui
normalement fait que maintenant le certificat médical est plus spécifique de aucun sport, on certifie
juste qu’il y a pas de contre- indication a la pratique du sport en général, et il est valable 3 ans,
renouvelable tous les ans par un auto questionnaire que les patients remplissent eux-mémes, et ol
on leurdemandessiils ont des symptomes, desfacteursde risque, et si une anomalie estrepérée, on
les envoie vers un médecin. Et cet auto-questionnaire il leur est soumis au moment de la prise de la
licence. Doncca théoriquement c’estle projet qui a été voté et qui devrait étre misen place...Qu’est-
ce que t'en pensesde¢a ?

Sujet: Bah, sur la comparaison avec|’étranger, j’ai I'impression que ¢a va un peu dans le sens de ce
quise passe par exemple au Royaume Uni ouen Norvege parce que du coup ¢a veutdire qu’il yapas
besoin de certificat, ca réduit encore la valeur de ce document. Parce que si avant ¢a devait durer 6
mois et maintenant ¢a dure 3 ans, ¢a veut dire que ¢a n’a plus grand intérét. Donc par rapporta ¢a,
pourquoi pas. Si c’est avéré que enfaitca sert arien et que on détecte rien, alors oui, prolongeons-le
méme pour 10 ans, comme ¢aca désengorgeraun peu les cabinetsde médecinsgénéralistes et cafera
faire des économiesala sécu. Ca me choque pas mais ¢a veut juste dire que ¢a dénote du fait que on
s’en fiche et que c’est pas du tout considéré par la hiérarchie médicale.

Interviewer : Bah aprés on peutaussi penserque ¢’était|’occasion pour certains patients, notamment
jeunes qui ont pas vraiment de problémes de santé, d’aller chez le médecin une fois de temps en
temps, pour étre vu, faire un check up, vérifier que tout va bien... Du coup y aura plus trop ¢a, mais
bon...

Sujet: Oui mais étantdonné que on vientde dire qu’enfaity avait pas vraiment de check up qui était
fait...

Interviewer : Oui, mais je veux dire, c’est|’occasion de vérifierles vaccinations, des choses comme ¢a
qui ont rien a voir...

Sujet : Ah oui, bah j’avais pas pensé a ¢ca, mais ¢ca me parait pas important.
Interviewer : Ok bah tres, bien je pense qu’on a terminé.

Entretien individuel 2 le 27/01/2017 par Skype
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Interviewer: Dans un premier temps, est-ce que tu pourrais raconter un peu ton expérience de la
consultation pourle certificat, comment ¢as’est passé, qu’est-ce que disait le médecin, qu’est-ce qu'il
afait, toutca ?

Sujet: Pour ma premiére consultation, j’étais assez jeune, du coup c’était un rendez-vous normal en
fait, et puisaprées la procédure c’est qu’ils te font faire 2 ou 3 flexions pour prendre le pouls, au repos
puis aprés une fois que tu as fait un bout d’effort. Aprésils regardent un peulatension, 2 ou 3 trucs
au niveau du coeur, et puis voila. Moi j’ai trouvé ¢a assez sommaire en fait.

Interviewer: Ok, ca c’est du point de vue de I’examen. Et est-ce que il a dit des trucs, ou donner des
conseils, ou des choses particulieres en rapport avec la pratique, ou pas ?

Sujet: Non, jamais... Moi c’était des médecins généralistes, donc c’était assez bref, c’était pas
forcément des gens qui connaissaient le sport que je faisais, donc non, jamais eu de conseils
particuliers la-dessus.

Interviewer : Ok. Et du coup, est-ce que tu avais|'impression que ¢a répondait a tes attentes de faire
cette consultation ?

Sujet: bah mon attente c’était d’avoir un certificat, donc oui ¢ca répondait a mon attente. Apres, je
pense que si j'y allais dans un but de recherche personnelle, ¢a correspond pas du tout, c’est pas ¢a
qu’il faut faire.

Interviewer : Et du coup est-ce que tu avais|’impression qu’il étaitimpliqué ou pas, quelleimportance
il accordait a la consultation pendant que tu y étais ?

Sujet: Si, il faisait quand méme gaffe au coeur, regardersi il y a pas de souffle, des choses comme ca.
Apres, pour moi, c’est pas avec les 3 parametres qu’il a regardés qu’il a pu voir grand-chose, mais je
me trompe peut-étre, je suis pas médecin. Mais pour ce qu’il afait, il étaita 100% quoi, il était plutét
impliqué j’ai trouvé.

Interviewer : Et pour toi, qu’est-ce qui pouvait manquer comme éléments a la consultation ?

Sujet:Surle moment, rien en particulier, parce que j’étais jeune donctu penses pas forcémentatout.
Mais avecdu recul maintenant, oui peut-€trequ’ilmanque une sorte de prise de masse grasse, 2ou 3
infos sur I’alimentation, ou ce genre de choses.

Interviewer: Ok. Et a ton avis c’est quoi I’intérét de faire ca, parce que ¢a se fait pas dans tous les pays
de demanderdes certificats médicaux aux gens pourle sport, et en France on est tres carrés avec ¢a.
Est-ce que tu penses que ¢aa un intérét ou non, et si oui c’est quoi I’intérét ?

Sujet: Ce que je pense des certificats médicaux, c’est que la plupart des gens ils en ont besoin pour
participera une compétitionoua un club, mais la facon dont c’est fait ¢ca permet pas de détecterun
éventuel probléme ou une contre-indication. Et que ¢a sert juste de couverture finalement aux
organisateurs.

Interviewer : Donc c’est plutét une couverture pour toi, plutét que de la prévention pour les gens ?

Sujet : Oui, en tout cas pour la plupart des certificats médicaux que j’ai fait, oui c’est ¢a.
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Interviewer : Ok. Et donc du coup, on le demande tous les ans, méme parfois plus souvent parce gu'il
faut un certificat de moins de 6 mois pour faire certaines courses, doncc¢afaity aller finalement assez
souvent chez le médecin. Qu’est-ce que tu penses de la fréquence ?

Sujet:Nonje pense que c’est mieux parce que, siy avraimentun problémec’estace moment-laqu'il
peutétre vu et ca c'est dansle cas ou il est pas passé en sous- main finalement le certificat. Mais non
la fréquence je pense que c’est bien. Finalement, en 1 an il peut se passer mille choses donc ca me
parait compliqué de mettre plus d’un an en tout cas.

Interviewer : Donc enfait, toi le certificaten gros ¢a te sert pour la licence, pourles courses ou est-ce
gue ¢a a une autre place dansta pratique en général ? Enfin je veux dire, si tu en avais pas besoin pour
¢a, tuirais pas voir le médecin.

Sujet : Oui, bah c’est de I’administratif.

Interviewer: Doncsi tu en avais pas besoin pour faire ton sport, tu irais pas chez le médecin expreés
par rapport a ton sport.

Sujet: Bah pas pourfaire ce qu’il me fait pourle certificat. Aprés, dans le cadre d’une épreuve d’effort
et tout, ¢ca je trouve ca intéressant. Parce qu’en fait pour le certificat médical... En fait un certificat
médical dans|’étatactuel deschoses, pour moi pourfairedu sportcam’apprendrien, je trouve pasca
utile, j’irais pas expres pour ca. Aprés, si c’est pour une épreuve d’effort et avoir des valeurs qui servent
etqu’elles soient décodées avec un médecin ou un entraineur, oui la gadevientintéressant et je pense
que un certificat médical ¢a devrait passer par une épreuve d’effort.

Interviewer : Ok, mais I’épreuve d’effort ¢a serait pour tout le monde ou plutdt réservé a certains
patients ou certains pratiquants ?

Sujet: Bah.. a partir du momentou tu prends une licence pourfaire de la compeét, ca vaut le coup de
faire ca. Le pratiquant qui vafaire des courses, il abesoin de passer...enfinje penseque c’est biengu'il
fasse une épreuve d’effort parce que sinon... Enfin c’est pendant I’effort que survient le probleme.
Apreés je sais pas, pour un médecin, qu’est-ce qui est vraiment important de voir ?

Interviewer: Ok. Et est-ce que apres la consultation que tu avais fait pour ¢a, tu as percu des
changements particuliers ? Est-ce que ¢a t’a fait changer des choses ? Est-ce que ¢a t’a rassuré ou pas
dutout?

Sujet:Non.Non, caa rien changé finalement parce que... Enfinsi j’étais soulagé car je pouvais prendre
lalicence ! Mais j’étais pas inquiet avant... donc ¢a allait !

Interviewer : Et, je sais pas si tu sais, mais cette consultation normalement elle est pas remboursée par
la sécurité sociale. Normalement, le médecin ne doit pas passerla carte vitale et c’'est 23€ a la charge
du patient. En pratique c’est pas trés souvent respecté parce que souventil passe la carte vitale quand
méme. Mais sur le principe, est-ce que cate choque que la sécu se dédouane en ne remboursant pas
ces consultations, alors que c’est obligatoire pour pratiquer un sport en général ? Ou trouves-tu ¢a
normal ?

XXX

Sujet: Bah non moi ca me choque pas, je pense pas que ce soit a la nation de payer ce que veulent
faire les gens. C'est comme si on se servait de la sécu pour payer un loisir a quelqu’un finalement.
Mémessi il y a des choses obligatoires dans certaines pratiques de loisir. Doncnon moi ¢ca me choque
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pas. Aprés, du coup le probléme, si c’est payant, forcément peut-étre que les gens vont faire en sorte
de pas... de contourner ce probleme de certificat médical. En faisant un faux par exemple ou en
trafiquantun ancien certif ! Alors peut-étre qu’ilfaudrait faire un tarif spécial pourle certificat médical,
je sais pas moi !

Interviewer : Un tarif de consultation moins cher du coup ?
Sujet : Oui ! Enfin apreés je sais pas comment c’est tarifé...
Interviewer : C'est une consult normale, c’est 23€, comme pour le tout le reste...

Sujet: Ok. Mais bon finalement, si le protocole que j’ai fait c’estle méme partout, au final ¢’est quand
méme pas trés long, et peut —€tre qu’il y a moyen de baisser ¢ca pour un médecin... je sais pas.

Interviewer: Trés bien. Alors on va pouvoir passer a la derniére partie qui concerne les solutions ou
les pistes pouraméliorertout ca. Doncest-ce que déja, spontanément, tu aurais des trucs que t’aurais
aimé gu’on te propose, ou que tu aurais aimé faire pour étre plus rassuré pour le sport ? Ou pour
améliorer la qualité de la consult ?

Sujet : Bah la comme ¢a, non.
Interviewer : Est-ce que par exemple, faire des examens complémentaires auraitunintérét pourtoi ?

Sujet:Bah, je pense cadépend dessports. Mais peut-étre que pour un sport ou lespieds sont sollicités,
essayer de voir si y a des problemes a ce niveau... Peut-étre poussé un petit plusloinles analyses en
fonction du sport. Et par exemple le vélo, yaquand méme des postures a tenir qui peuvent entrainer
desdouleurs, desinflammations, des trucs comme ¢a. Peut-étre que cavautle coup de leur conseiller
d’allervoir par exempleun podologue dans un premiertemps, puis apres.. Je pense que des gens qui
s’occupentde ¢a y ena un paquet. Aumoinsvoirsiy ena besoin entoutcas. Que le médecin qui fait
la consultation essaye de voir et de prévenir ce genre de problémes.

Interviewer: Donc qu’il attache de I'importance a I’examen clinique des articulations et de I’appareil
locomoteur.

Sujet : Quais.

Interviewer : D’accord. Et aprés, est-ce que parexemplel’électrocardiogramme ou parexemplele fait
d’adresser les gens pour faire des épreuves d’effort te semble indiqué ou pas trop ?

Sujet: Bah si I’électrocardiogramme permet de détecter déja des anomalies ou la plupart des
problémes, oui ¢a vaut le coup.

Interviewer : Ok. Et est-ce quetu penses que c’est le role du médecin que tu vois de donner desconseils
aux gens par rapporta commentils pratiquent, al’entrainement ? Ou est-ce que celane doit pas faire
partie de la consultation ?

Sujet:Bah je sais pastropsi c’estsonrole. Tout dépend de sa pratique alui enfait. Si c’est un médecin
qui y connait rien au vélo, il a pas vraiment son mot a dire. Si ce qu’il a a dire concerne vraiment la
pratique duvéloetqu’il y connaitrien, pourmoi c’est pasforcémentadapté. Apres, ¢afait plus partie
de I’échange, de comment est-ce qu’il ressent le truc avec son patient. Je pense que tout conseil est
bon a prendre, apres faut que ce soit pertinent.
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Interviewer: Ok, et le fait de faire faire cette consultation par un médecin spécialisé te semble
intéressant ou est-ce que par un médecin généraliste c’est bien ?

Sujet: Bah, le mieux ¢a serait quand méme un médecin spécialisé finalement, c’estca le... OQuai pour
moi ¢a seraitavec un médecin spécialisé. Apres, est-ce que y a un médecin spécialisé pourtoutes les
disciplines ? J’en sais rien. Mais le mieux ¢a serait ¢a.

Interviewer : Ok. Et un dernier truc, toi tu as déja fait une épreuve d’effort par le passé ?
Sujet : oui.

Interviewer: Donc est-ce que d’avoir fait cela t’a rassuré pour pratiquer, tu t'es dit « c’est bon
maintenant je peux aller a bloc ! » ou est-ce que ¢a arien changé ?

Sujet: Moi je le prenais pas comme un examen de réussite ou pas a faire...Je le prenais plus comme
un apprentissagesurce que je pouvaisfaire avecmon corpsfinalement. Doncje le prends pas comme
guelque chose de rassurant ou pas. Mais ¢ca m’a appris plus de choses qu’une béte consultation pour
un certificat finalement.

Interviewer : Ok. Tu as des choses a ajouter ?
Sujet : Euh non pas spécialement. Je pense que j’ai dit ce que j’avais a dire sur le truc !

Interviewer : Tres bien !

Entretien individuel 3 le 24/03/2017 par Facetime

Interviewer : Dans un premier temps, est-ce que tu pourrais me raconter comment s’était passée ta
consultation pour le certificat du sport ?

Sujet: Alors c’était fait par un généraliste. Il m’a écouté le coeur, il a écouté la respiration, enfin
j’imagine parce que je sais pas vraiment ce qu’il fait avecle stéthoscope quand il demande de respirer
bien fort. Il m’a fait faire le test de Ruffier. Et puis voila, en gros... Simplement en faisant un test de
Ruffier et en écoutant le coeur au repos puis a I’effort aprés les flexions, enfin les flexions pour moi
c’'est pas vraiment de I’effort mais bon..., apparemment ¢a suffisait a voir ce qu’il voulait.

Interviewer : ok et est-ce que tu étais a peu préssatisfaitde ca, est-ce que ¢ca répondait ates attentes
ounon?

Sujet: bah non, pasvraiment... Aprés bah.. moi je m’enfiche parce que tout ce que je veux c’est avoir
le certificat pour pouvoir faire ma course... Aprées c’est vrai que de par mon passé d’athléete de haut
niveau, j’ai eu pas mal d’examens qui m’ont montré que j’étais apte au sport, donc voilaj’ai pas
vraiment d’inquiétudes. Aprés je pense que les personnes qui sont réellement a risque, pour moi la
maniere dontsont faits les certificats a I’heure d’aujourd’hui aénormément de failles. C'est pas avec
le test de Ruffier que tu peux voir, a mon sens, si la personne est apte ou non au sport. Pour moi il
faudrait passer chez un cardiologue pour vraiment voir si y a un souci ou pas.

Interviewer : Est-ce que tu avais I'impression que le médecin que tu as vu, c’était important pour lui
de faire ¢a bien ?

Sujet: Oui ! Pour lui, en revanche ¢a avait I’airimportant... Parce que un moment donné, je lui ai dit
gue le testde Ruffierje connais, j'y crois pas tellement pour dire que c’est considéré comme un effort,
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j’ai méme pu lui donner mes valeurs de références en Ruffier car on en faisait tout le temps quand
j’étais athléte de haut niveau. Etil a dit que malgré toutil le faisait quand méme... Mais entout cas je
I’ai trouvé bien sérieux dans son travail.

Interviewer: D’accord. Est-ce que tu aurais I'impression qu’il y a des trucs qui manquaient a la
consultation ?

Sujet: Oui, pourmoi, bon je suis pas médecin, maisj’imagine quand méme quelesrisquesetles arréts
cardiaques ¢a peut se détecter sur I’électrocardiogramme. A mon avis, c’est plus ce genre de choses
gu’il faut regarder, comment réagit le coeur au repos et a I’effort, concrétement quoi ! Pour moi,
objectivement ¢a serait ce test la qu’il faudrait faire réellement.

Interviewer : Ok d’accord. Et dans quel contexte tu t'es rendu a cette consultation ?

Sujet: Bahj’yallais expres pourcaenfait. J’avais besoin d’un certificat médical pour une course, donc
j’ai d0 prendre rendez-vous. Ca a duré une vingtaine de minutes, ¢a allait.

Interviewer : Et pourtoi, c’est quoi l’intérét de faire ca ? Par exemple d’en d’autrespays on fait pas de
certificats médicaux pour le sport, alors qu’en France on en exige pour tout un tas de choses...

Sujet: Pour moi, c’est de prévenir les risques pour le sportif. Eviter qu’il fasse un arrét cardiaque
notamment ! Ou de faire un AVC, ou des choses qui arrivent moins souvent comme par exempledes
fracturessilesgensontlesosun peufragiles, oulesfractures de fatigue chez certains sportifs... Peut-
étre un pneumothorax. Donc pour moi ¢a serait surtout de prévenir des choses graves comme |’arrét
cardiaque ouI’AVC quoi ! Mais c’est vrai que ¢aserait peut-étreune bonnechose qu’il s’intéresse aussi
au risque de blessure, al’entrainement du sportif, maisj’ai pas vraiment I'impression que ce soit dans
les meoeurs quoi !

Interviewer : ok et ¢a tu trouves que ce serait bien ?

Sujet: Ouais bah oui c’est sur... Mais aprées tout dépend aussi des attentes des personnes. C'est vrai
gue tu peuxavoirdes patients qui souhaitent performerun petit peu, etla le fait d’avoir des conseils
sur la préparation physique, le risque de blessures de déchirures ¢a pourrait étre clairementun plus.
Mais il y a d’autres personnes qui veulent peut-étre plus faire un petit 10km comme ¢a ou une course
populaire pours’amuser et qui vont pas spécialement se préparer pour, amon avis ce type de patient
la aura peut —€tre pas la nécessité d’avoir un suivi particulier en terme de conseils quoi.

Interviewer: Normalement, ony va a peu pres une fois par an pour les licences ou pour certaines
courses. Qu’est-ce que tu penses de la fréquence ?

Sujet: Bah euh non je trouve que une fois par an c’est pas mal. Apres je serais surpris de voir qu'un
état de santé se dégrade en moins d’un an.

Interviewer : Et dans ta pratique, cette consultation elle a quelle place ?

Sujet: C’'estsimplement pour pouvoir faire des courses. Si je faisais pas descoursesde temps entemps,
je consulterais pas mon médecin spontanément dans I’année.

Interviewer: Ok et tu trouves que c’est une bonne chose qu’on soit finalement un peu obligé d’aller
voir le médecin au moins une fois par an pourca ?
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Sujet: Ouic’estune bonne chose, mais aprésje me dischezdesjeunes, a part si tu as une pathologie
particuliére, normalement tu as pas grand risque non plus.

Interviewer : Est-ce qu’il y a des choses qui changent pourtoi apres que tu sois allé faire cette visite ?

Sujet:Non, moic’estjuste queje suis contentj’aimon papier, c'est bon. Aprés je pense qu’aujourd’hui
j’ai cet état d’esprit parce que je suisjeune mais je pense qu’a terme, quand je m‘approcherai de la
guarantaine, forcément on vieillit, on est plus exposés aux risques, donc je pense que la je pre ndrai
plus au sérieux les contréles, afin de faire attention aux blessures, aux autres risques, enfin voila.

Interviewer : Et tu sais peut—€tre que cette consultation normalementelle est pas rembourséeparla
sécurité sociale, en principe quand les patients viennent pour ¢a on doit pas passer |la carte vitale et
c’est 23€ a leur charge. Donc qu’est-ce que ¢a t'inspire ¢a ?

Sujet: Bah déja moi j’ai été remboursé a chaque fois, donc je savais pas que c’était pas remboursé.
Apresje suis partagé parce que d’un coté je me dis qu’il faut bien que lasécu fasse des économies,on
estdéjaen déficit et tout, doncpourcaj’y suis favorable.D’un autre coté je pense que ¢a peut refroidir
certaines personnes d’aller faire ce type de contréle, alors que pourtant ¢ca peut sauver des vies, je
pense !

Interviewer : Ok d’accord. On va pouvoir passera la partie qui concerne les solutions. Est-ce que déja
tu aurais comme ca des idées pour améliorer le contenu, la qualité globale de cette consultation ?

Sujet: Bah je pense qu’il faudrait des examens plus poussés, comme |’électrocardiogramme
notamment. Pour moi, méme si je suis pas médecin, c'est un examen qui devrait étre fait
systématiquement. Mais apparemment c’est pas le cas. D’'un autre coté je me dis que peut étre
certains médecins prennent parfois pas assez au sérieux les patients. Comme par exemple quand tu
dis que tu as une petite douleurou ce genre de chose, j’ai lI'impressionque les généralistes ont du mal
aorienterversunspécialistederriere. Parexemple, t'as une petite douleur au dos, onvate dire « bon
bah allez hydratez- vous bien, faites quelques étirements comme ci comme ca », mais le généraliste
va pas orienterversun ostéoou un kiné, et c’est dommage je pense parce que parfois le généraliste
n’aura pas toujours la capacité de dire quel est le souci, et je pense que c’'est le spécialiste qui saura
dire réellementsiyaun probléme ou non. Pour prendre mon exemple personnel, j"ai un souci au dos,
depuis des années, qu’on arrive pas a résoudre méme les spécialistes, et pourtant le généraliste
m’avait dit « c’est une petite contracture, faut vous hydrater correctement et faire quelques
étirementsetvoila ». llaprisletrucvraimenta lalégere, alors qu’enfin de compte, la contracture est
reliée a la cage thoracique, au diaphragme et compagnie, toute la chaine est prise, et ¢ca me fait des
douleursintercostales al’effort,etc... Doncenfin de compte, je pense que parfois le généraliste pense
des choses trop banales et vont pas creuser assez.

Interviewer: Le généraliste auprés duquel tu as fait ta consultation c’est un qui te connait depuis
toujours, ou c¢’était un nouveau ?

Sujet: Celui dont je parle qui prend les choses trop a la Iégere il me connait depuis trés longtemps.
Mais la derniére visite que j’ai faite pourle certificat c’était un remplagant. Mais je sais pas vraiment
si ¢a change quelque chose qui me connaisse ou pas. Normalement, il y a ton dossier médical dans
lequel il doit y avoir toutes lesinformations qui te concernent. Et normalement ¢a doit rien changer.
Aprés je pense que ¢a doit dépendre de la personnalité du médecin, certains sont plus ou moins
sérieux, et c’est plutét ca qui fait la différence.
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Interviewer: D’accord. Tu trouves que c’'est adapté que ce soit le médecin généraliste qui fasse le
certificat ?

Sujet: Pour moi ¢a devrait étre fait par un médecindu sport. Mais apres je me dis aussi que c’est peut-
étre paslapeine que ce soit comme ¢a pourtoutle monde. Effectivement pour quelqu’un qui pratique
vraiment que en amateur, quiveut juste faire unefoisun 10km comme ca pour s’amuser, je pense que
le généraliste peut suffire. Mais pour une pratique de sport en compétition, quel gue soitle niveau, je
pense que ¢a serait intéressant de passer par le médecin du sport et/ou par le cardiologue.

Interviewer : Et que seraient les objectifs de cette consultation pour toi ?

Sujet: Bah oui déja le premier but déja ca serait de limiterles risques, comme on disait, d’arrét
cardiaque ou AVC. Pour moi la grosse priorité c’est quand méme de pouvoirdéceler ce type de soudi,
des soucis vitaux ! Aprés je pense effectivement dans un deuxiéme temps qu’il faudrait déceler
d’autres problémes peut-étre un peu moins importants, comme par exemple des problémes de
genoux, qui peuvent intéressants de regarder pour anticiper un peu les blessures. Pour moi c’estun
peu cette double fonction qui est importante.

Interviewer : Est-ce qu’il y a des choses que tu voudrais ajouter sur le sujet ?

Sujet : Non, pas spécialement.
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Annexe 8 : Tableaux de code

THEME : EXPERIENCE PERSONNELLE

Citation

Codes communs

Sous-theme

« Alors ¢’était fait par un généraliste »

Médecin généraliste

Auteurde la
consultation

« Y a quand méme déja un suivi sur toute

Suivi médical global

Circonstances de

I’année puisqu’elle me voit réguliérement » venue
« Donc pour moi, je trouve que c’est bien suivi S Circonstances de
, . Suivi médical global
et c’est suffisant» venue

« Ben moi-méme si on m’obligeait pasa avoir un
certificat médical, j’irai le prendre moi le
certificat. »

Suivi médical global

Circonstances de
venue

« Actuellement, je fais une consultation par an

Suivi médical global

Circonstances de

chez le médecin » venue
« Moi c’est la seule fois de I’année ou je vais S Circonstances de
o Suivi médical global
chez le médecin » venue

« Parce que moi je vais voir mon toubib, tout va
bien, seulement une prise de sang doncj’y vais
une fois paran »

Suivi médical global

Circonstance de
venue

« Moi jusqu’ajanvier2015 c’étaitla seule fois ou
je voyais le médecin de I’année ! »

Suivi médical global

Circonstances de
venue

« Moi trés souvent, je passe le voir pour autre
chose et en méme je lui dis que dans 2 mois
j’aurai besoin d’un certificat, etil me le signe au
passage »

Autre motif que le
certificat

Circonstances de
venue

« On m’ademandé de revenirune deuxieme fois
parce que j’étais venue pour 2 motifs de
consultation »

Autre motif que le
certificat

Circonstances de
venue

« t’asla grippe, tuvas le voir, et tu lui dis « tiens
en méme temps tu me fais le certificat
médical pour le vélo » et tu fais les 2en méme
temps ! »

Autre motif que le
certificat

Circonstances de
venue

« Laen l'occurrence c’était pour les 20km de
Paris, pour une course »

Licence / Compétition

Circonstances de
venue

« Benmoij’aifaitdes épreuvesde fouetilsnous
laissaient pas partir sans examens médicaux
corrects et sur Paris - Brest - Paris, 1200 bornes
en vélo, tu pars pas comme ca. Aprésy a des
inconscients ety en aura toujours. »

Licence / Compétition

Circonstances de
venue

« Mais méme dans les épreuves de cross, de
trail, ils doivent demander des certificats
médicaux systématiques. Le tour du lacde
Paladru si tu as pas de certificat médical tu ne
peux pas t'inscrire. »

Licence / Compétition

Circonstances de
venue

« Effectivement, le systeme du cyclotourisme
c’'est que pour avoir ta licence on te demande
rien du tout. »

Licence / Compétition

Circonstance de
venue

« J'avais besoin d’un certificat médical pour une

Licence / Compétition

Circonstances de

course, doncj’ai di prendre rendez-vous. » venue
« lly a pas mal de gens qui font des faux. Soitils Pas de venue / Circonstance de
scannent des anciens certificats, changentla Falsification venue
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date, je pense que c’'est assez courant en fait
comme pratique »

« Moi j’ai commencé la plongée, le mec me
disait « certificat médical », méme pour un
baptéme. Obligatoire. »

Début d’un nouveau
sport

Circonstance de
venue

« C'est une visite, normalement, ou je vais

Consultation dédiée

Circonstances de

expres pour ¢a » venue
. ., . L gis Circonstances de
« Ah ben oui, moi c’est un rendez-vous » Consultation dédiée
venue
., . R . . g Circonstances de
« Bahj’y allais expres pour ¢a en fait » Consultation dédiée
venue
. Durée de la
« Je reste 1h30 » Temps suffisant .
consultation
. . . . . . Durée de la
« Ca a duré unevingtaine de minutes, caallait. » Temps suffisant .
consultation
« Parce que je pense qu’en20minutesil a pas le . . Durée de la
quelep d . P Temps insuffisant )
temps de tout faire » consultation
« Et en 10 minutes j’avais mon papier signé et Durée de la

c’était fait »

Temps insuffisant

consultation

« Médecins généralistes qui, entre 2 visites, ont
peut-étre pasle temps de faire un examen bien
complet »

Temps insuffisant

Durée de la
consultation

« A lamédecine du travail, ils prennent leur
temps pour discuter ! lls veulent voir aussi si
psychologiquement tu vas bien avec ton

Temps insuffisant

Durée de la
consultation

travail... »

s , )tk r e . . Durée de la

« Moi j’ai trouvé que c’était trés bref » Temps insuffisant .
consultation
b re s . . Durée de la

« C’'était bref » Temps insuffisant )
consultation
Durée de la

« C'était assez bref »

Temps insuffisant

consultation

« Pour savoir si c’est juste pour cet évenement
et sport en particulier ou autre chose aussi. »

Motif de consultation

Eléments présents
dansla
consultation

« Il y aquand méme un petit entretien avant
pour savoir pour quelles raisons je veux un
certificat. »

Interrogatoire

Eléments présents
dansla
consultation

« Ah bah oui oui, elle demande le nombre de

Interrogatoire surla

Eléments présents
dansla

kilometres qu’on fait » ratique .
9 pratiq consultation
« Une discussion assez rapide on va dire pour . Eléments présents
N N . Antécédents
savoir si j’ai pas de blessure particuliére, si j’ai . s dansla
médicaux

pas eu d’antécédents par le passé »

consultation

« On va faire quelques exercices qui sont les
squats et on vérifie le rythme cardiaque, une
petite pause de je ne sais plus quelle durée, puis
on reprend le rythme cardiaque pour voirsi ¢ca
descend bien »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation

« Je devais faire des squats, on prend le rythme
cardiaque, et aprés on reprend le rythme 1
minute aprés ou 30 secondes apres, il me
prenait la tension, des trucs comme ¢a »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation
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« Il m’a fait faire une fois des squats »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation

« Je fais les 30 squats, il prend les pulsations et
voila »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation

« On fait un test d’effort, qui dure 30 secondes
je crois, on se baisse et on se reléve plusieurs
fois. »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation

« Il s’est mis a me faire des petits tests
d’effort. »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation

« Test de Ruffier et Dickson »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation

« La procédure c’est qu’ils te font faire 2ou 3
flexions pour prendre le pouls, au repos puis
apres une fois que tu as fait un bout d’effort »

Test de Ruffier

Eléments présents
dans la
consultation

« le test de Ruffier »

Test de Ruffier

Eléments présents
dans la
consultation

«Il m’a fait faire le test de Ruffier »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation

« Parce que un moment donné, je lui ai dit que
le test de Ruffier je connais, j'y crois pas
tellement pour dire que c’est considéré comme
un effort, j’ai méme pu lui donner mes valeurs
de références en Ruffier car on en faisait tout le
temps quandj’étais athlete de haut niveau. Et il
a dit que malgré tout il le faisait quand
méme... »

Test de Ruffier

Eléments présents
dansla
consultation

« Bah tout ce qui est pouls, cardiaque »

Prise de pouls

Eléments présents
dansla
consultation

« Il me prend la tension »

Prise de tension
artérielle

Eléments présents
dansla
consultation

« On prend la tension »

Prise de tension
artérielle

Eléments présents
dansla
consultation

« Ensuite ils nous prennent la tension »

Prise de tension
artérielle

Eléments présents
dansla
consultation

« ils regardent un peu la tension »

Prise de tension
artérielle

Eléments présents
dansla
consultation

« Ah non, peut-étre qu’il m’a pris la tension »

Prise de tension
artérielle

Eléments présents
dansla
consultation

« Comme je I’ai dit, prise de tension »

Prise de tension
artérielle

Eléments présents
dansla
consultation
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« Quand je lui demande un certificat médical,
elle me fait minimum la tension »

Prise de tension
artérielle

Eléments présents
dansla
consultation

« Il fait le point sur les vaccins et tout le reste »

Prévention

Eléments présents
dansla
consultation

« Par exemple, je me souviens que mon médecin
m’avait conseillé d’arréterla pratique du skating
lorsque la température était trop basse. Parce
gu’il y avait un risque cardiaque avec des
températures inférieures a -15 degrés »

Prévention

Eléments présents
dansla
consultation

« 2 ou 3 trucs au niveau du coeur »

Auscultation
cardiopulmonaire

Eléments présents
dansla
consultation

« Eh bah au niveau clinique, I’examen complet,
stéthoscope, le coeur, respirer »

Auscultation
cardiopulmonaire

Eléments présents
dansla
consultation

« Il m’a écouté le cceur, il a écouté la
respiration »

Auscultation
cardiopulmonaire

Eléments présents
dansla
consultation

« Peut-étre aussi vérification des réflexes des
genoux »

Réflexes
ostéotendineux

Eléments présents
dansla
consultation

« Les réflexes. »

Réflexes
ostéotendineux

Eléments présents
dansla
consultation

« Apres, oui c'est le poids »

Mesures
anthropométriques

Eléments présents
dansla
consultation

« Quelques sortes d’étirement, voir si tu touches
le sol avec les mains »

Evaluation de la
souplesse

Eléments présents
dansla
consultation

« Le praticien ne m’ajamais questionnée, quelle
que soit la consultation que j’ai fait, ne m’a
jamais questionnée sur ma pratique, ne m’a
jamais posé de question, méme ne serait-ce que
savoircombien d’heures par semaine je courais,
combiende courses je fais dans I’année, y a pas
eudu tout de focus sur mes performances, surle
ressenti que je pouvais avoir en courant »

Interrogatoire sur la
pratique du sport

Eléments
manquant ala
consultation

« Mon médecin qui me connait depuis que je
suis gamin, il m’a dit « t’as rien de particulier ?
non ? bon et bien ok, je te la signe, merci, au
revoir » »

Examen clinique

Eléments
manquantala
consultation

« Au cours d’une consultation, il me demande
« tu as besoinderien ? », « ah si, faudrait que tu
me signes mon certif », il reprend celui de
I’année passée en changeantladate et puisc’est
tout »

Examen clinique

Eléments
manquant ala
consultation

« J'ai pas eud’examens ni de prise de tension ni
méme d’examen completement banal »

Examen clinique

Eléments
manquant ala
consultation
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« Il'yaméme des fois ou mon médecin je lui ai
laissé lalicence dans saboite aux lettres et il me
larendait signée »

Examen clinique

Eléments
manquant ala
consultation

« Il'y aaucun contréle »

Examen clinique

Eléments
manquant ala
consultation

« Quand je lui demandais de me le faire, il le
laissait sur la table et je venais le chercher »

Examen clinique

Eléments
manquant ala
consultation

« lls signent et au revoir »

Examen clinique

Eléments
manquant ala
consultation

« Moi j’ai connu des signatures sans examen du
tout ! »

Examen clinique

Eléments
manquant ala
consultation

« Mais maintenant je vois un autre médecin, et
lui il fait rien de particulier »

Examen clinique

Eléments
manquant ala
consultation

« En plus, il a pas fait d’examen »

Examen clinique

Eléments
manquants a la
consultation

« « il m’a pas fait d’examen approfondi du tout
au niveau cardiaque, etc... » »

Examen clinique

Eléments
mangquants ala
consultation

« Qu’enfaity avait pas vraiment de check up qui
était fait... »

Examen clinique

Eléments
mangquants ala
consultation

« Bah rien, aucun test »

Examen clinique

Eléments
manquants dans la
consultation

« S’il décide de s’embarquer sur un truc hyper
violent, c’est pas en faisant 20 squats qu’on peut
savoir s’il est apte »

Pertinence de
I’examen clinique

Eléments
manquants ala
consultation

« Pas d’examen approfondi »

Pertinence de
I’examen clinique

Eléments
manquants ala
consultation

« Apres je pense que les personnes qui sont
réellement arisque, pour moi la maniere dont
sontfaitslescertificatsal’heure d’aujourd’hui a

énormément de failles »

Pertinence de
I’examen clinique

Eléments
manquants dans la
consultation

« Mais avec du recul maintenant, oui peut-étre
gu’il manque une sorte de prise de masse
grasse »

Mesure de masse
grasse

Eléments
manquantala
consultation

« Moi mon médecin je lui ai demandé un test a
I’effort, il apasvoulu. Il adit« tu vas bien? oui ?
bon et bien voil3, je te vois aujourd’hui, que
veux-tu que je te diagnostique ? » et en méme
temps il a pas tout a faire tort. Il est dans son
bureau avecson crayon, il arien pour mesurer,
qu’est-ce qu’il pourrait diagnostiquer ? »

Moyens matériels

Eléments
manquant ala
consultation

« On demande au médecin d’apporter un avis
sur quelque chose alors qu’ils ont peut-étre pas
spécialement les moyens de le faire »

Moyens matériels

Eléments
manquant ala
consultation
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« Aprés, pour moi, c’est pas avecles 3
parameétres qu’ilaregardés qu’il apu voirgrand-
chose »

Moyens matériels

Eléments
manquant ala
consultation

« Chez le médecin c’est pas adapté pour faire
des tests comme ¢a »

Moyens matériels

Eléments
manquant ala
consultation

« Il faut gu’il soit outillé. Si on parle d’un test a
I’effort, le généralisteiln'apasca ! » »

Moyens matériels

Eléments
manquant ala
consultation

« Chez le médecin c’est pas adapté pour faire
des tests comme ¢a »

Moyens matériels

Eléments
manquant ala
consultation

« Careste subjectif. « je soussignée, médecin,
gue un tel n’a pas de contre-indication ala
pratique du sport », mais il va pas dire sur la

feuille qu’il atteste cela suite a la réalisation de

squatt, de prise de tension... »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquant ala
consultation

« C'est bizarre qu’il y ait pas de trame ni de
protocole a suivre pour cette consultation. Ca
dépend que de la sensibilité du médecin.
Certains médecins sont plus sensibles au sport
doncferont des consultations plus poussées »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquantala
consultation

« Mais en général tu peux pas vérifier que le
médecin a bien fait son travail. Une fois que la
personne est morte tu peux plus tellement faire

de diagnostic... »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquant ala
consultation

« On fait tout le temps les squats, voire on les
fait pas »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquant ala
consultation

« Regarde nous on a le cas d’un cycliste dans
notre club, qui reste dangereux. Il aeu un
accident cérébral, et souvent il se rend pas

compte mais il roule de I’autre c6té de la route

quoi ! Et encore plussiil est en plein effort en

montée | Et bienluiila un certificat médical et il
fait de la compétition ! »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquant ala
consultation

« Il faudrait que le généraliste il voie le patient

qui arrive comme un sujet a examiner, et non

pas comme une connaissance a qui on signe un
papier sur un coin de table »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquant ala
consultation

« Du coupils te font ¢a vite fait parce que ils te
connaissent »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquantala
consultation

« si durant cette consultation, le médecin me
teste rien et ne fait aucun test précis, c’est
encore plus béte de le faire 2 fois paran »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquant ala
consultation

« Le suivi, ¢a serait une consultation a part du
coup »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquant ala
consultation

« Le probléme c’est que c’est basé sur du
ressenti ! Donc bon, je me sens pas mal »

Protocole /
Consultation dédiée

Eléments
manquant ala
consultation
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« Moi je vois aussi mon généraliste ca fait des

Protocole /

Eléments

5 | annéesque je suischezle méme, il me connait ! . L g manquant ala
N Consultation dédiée .
Peut-étre trop ! » consultation
. Eléments
. . - . Conseils sur le sport .
3 | «Jamais eu de conseils particuliers la-dessus » D manquant ala
pratiqué .
consultation
Eléments
3 « 2 ou 3infos surl’alimentation » Conseilsalimentaires manquant ala
consultation
« On regarde plus en termes d’impact qu’en
termes de facteur de risque cardiovasculaire.
Oui le véloiil faut porter un casque et quand . .
‘p_ . d . d Information et Eléments
vous roulez en file indienne faut laisser un . . .
5 . . . prévention manquantala
espace mais on nous parle pas de faire attention . . .
. ) . . cardiovasculaire consultation
a notre ceeur. Le risque cardiovasculaire est en
fait banalisé. Et ca c’est en FFCT mais en FFC
c’est surement dans les mémes cordes. »
« Il me laisse le papier surla banque en sortant Eléments
. L . . . Absence de
5| desoncabinetetje récupere le papier et puis . manquants dans la
o, . . consultation .
terminé. Des fois je le vois méme pas. » consultation
« Moi je faisais de laplongée avant, lay avait les L leas Eléments
. ) res o Variabilité selon le
5 | oreilles, etc...c’était complet, cadurait minimum Lo mangquants dans la
. . . sport pratiqué .
une demi- heure. Pourle véloyarien ! » consultation
Parce que, que ce soit pour un sport .
. q . g ,.p P N Eléments
universitaire ou pour n’importe quelle Variabilité selon le
1 s » . . , . . mangquants dans la
compétition a plus oumoins haut niveau, c’estle | niveau de pratique .
A cp , , , consultation
méme certificat qu’on demande au médecin.
« J'imagine parce que je sais pas vraiment ce - Eléments
il f gine p 'q J P . Explications de
6 | gu’il fait avecle stéthoscope quand il demande , manquants dans la
. . I’'examen .
de respirer bien fort » consultation
« Chaque année il me faitfaire un ECG. Il dit qu’il
1| fait¢caatous les sports un peu violents pourle En rapport avece ECG
¢ P P P certificat
coaur »
1]« Tous les médecins de la ville ou je vis font un En rapport avecle ECG
ECG, méme aux jeunes » certificat
. . . En rapport avecle
1| «Luiil mele donne passiil apas fait un ECG » PP e ECG
certificat
., . En rapport avecle
1 «moij’enaieuun[ECG] » PP . ECG
certificat
1 « Moi j’en ai eu mais parce que j'ai des Non en rapport avec ECG
antécédents familiaux » le certificat
« Qui n’ajamais eu d’ECG ? - Moi j'en ai eu un Non en rabport avec
1 | mais a la visite médicale du travail. Jamais dans p.p‘ ECG
- le certificat
le cadre du certificat »
« ['ECG] apparemment c’est pas une généralité
1 [ Japp . , p g Absence ECG
parmi les médecins »
1 « Qui n’ajamais eu d’ECG ? - Moi » Absence ECG
1 « ni un seul électrocardiogramme » Absence ECG
5 | « Ilme demande méme pas de faire un électro » Absence ECG
5 « Pas d’électro par contre... » Absence ECG
« Est-ce que tu aurais I'impression qu’il y a des
trucs qui manquaient a la consultation ?
6 d d Absence ECG

- Oui, pour moi, bon je suis pas médecin, mais
j’'imagine quand méme que les risques et les
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arréts cardiaques ¢a peut se détecter sur
I’électrocardiogramme »

) . . . . Examens
« I'analyse de sang compete » Bilan biologique , .
complémentaires
« Tous les 1 an et demi il me fait faire une prise . . . Examens
R Bilan biologique , .
de sang quand méme. » complémentaires
« La prise de sang c’est plutot ala médecine du | Biologie sans rapport Examens
travail » avec le certificat complémentaires
« [EFR] Moi je le faisais a la médecine du EFR sans rapport avec Examens
travail » le certificat complémentaires
« Tous les 2 ans, j’ai un test a I’effort dans un Test d’effort motivé
1 . Examens
cadre hospitalier, en rapport avec le traitement par FDRCV ou

de I’HTA »

pathologie médicale

complémentaires

Un test d’effort tous les 2 ans chez le
cardiologue.

Test d’effort motivé
par FDRCV ou
pathologie médicale

Examens
complémentaires

« Moi le mien il m’envoie faire un test au CHU a
Grenoble, un test d’effort ... Oui, j’ai une
myasthénie, donc une maladie neuro
musculaire. Donc c’est pour ca qu’il faut
surveiller... »»

Test d’effort motivé
par FDRCV ou
pathologie médicale

Examens
complémentaires

« Interviewer : Ok. Et un dernier truc, toi tu as
déja fait une épreuve d’effort par le passé ?

Test d’effort

Examens
complémentaires

Sujet : oui. »
« Testa I’effort que j’avais payé avec mes sous a Test d’effort sans Examens
moi » prescription complémentaires

« Et puis aussi une échographie cardiaque »

Echographie
cardiaque motivé par
FDRCV

Examens
complémentaires

« J'ai jamais passé un seul test a I'effort »

Refusés / non
prescrits par le
médecin

Examens
complémentaires

« Il a pas prescrit d’écho coeur ou d’autre
chose »

Refusés / non
prescrits par le
médecin

Examens
complémentaires

« Moi je suisallée voirle médecin|’autre jour, je

lui ai dit, « mais est-ce qu’il faudrait pas que je

fasse un examen cardiaque ou quelque chose

comme ¢a unjour ? ». Il m’adit « nonnon, les
femmes, non... ». »

Refusés / non
prescrits par le
médecin

Examens
complémentaires

« Il arefusé, il adit que ca coutait cherala
sécurité sociale etdoncau bout de la quatrieme
année, il me I’a autorisé. »

Refusés / non
prescrits par le
médecin

Examens
complémentaires

« Moi j’ai jamais vu un cardiologue de mavie »

Refusés / non
prescrits par le
médecin

Examens
complémentaires

« D’ailleurs, il faudrait peut-étre que je voie mon
médecin et que je lui dise « je veux un test a
I’effort » . Mais je suis pas slr que ¢a marche. »

Refusés / non
prescrits par le
médecin

Examens
complémentaires

« Alors c’estvrai que j’ai un cardiologue qui m’a
vuily adeuxoutroisans. Je pense que ce que je
risque de faire c’est prendre un rendez-vous et
dire « je voudrais faire un test al’effort » mais

Refusés / non
prescrits par le
médecin

Examens
complémentaires
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je sais méme pas si c’est comme c¢a qu’il faut

faire. »
. L , L Perception du
« Je le sens assez impliqué dans I’examen » Impliqué .
praticien
« Mais pour ce gu’il a fait, il était a 100% quoi, il Imoliqué Perception du
était plutdt impliqué j’ai trouvé. » P9 praticien
« Je pense pasqu’il s’enfout | Mais je pense que
luiil maitrise sontruc, il sait comment je suis. Je imoliqué Perception du
pense pas qu’il le fait en se disant « je m’en plia praticien
fous ». »
« OQui ! Pour lui, en revanche ¢a avait I'air L Perception du
. Impliqué .
important » praticien
. . . . Perception du
« Généralement bien fait » Impliqué L
praticien
« Au foot, a une époque le médecin il venait, .
. p. d . y L Perception du
avait pas besoin de faire un examen... Impliqué raticien
Maintenant non, ils sont plus appliqués. » P
« Si, il faisait quand méme gaffe au coeur, .
. L Perception du
regardersi il y a pas de souffle, des choses Impliqué .
praticien
comme ¢a. »
« J’ai un médecin qui est plus pointu que ¢a » Impliqué Perception du
9 plusp que¢ piia praticien
« Moi elle y attache vraiment une importance. .
- . . Perception du
Elle me fera pas un certificat sans me voir, ¢a Impliqué .
, N praticien
cestsur. »
« Mais en tout cas je I’ai trouvé bien sérieux Imoliqué Perception du
dans son travail. » Piq praticien
e Bien Perception du
« Elle a fait médecine du sport... » , X p. ,
formé/Compétent praticien
. Perception du
« Il fait pas mal de choses » Complet p‘ .
praticien
« Moi mon médecin cafait déjaplusieursannées Fiable Perception du
gue je vais voir toujours le méme » praticien
L . . Perception du
« Apreés je les reconduisais par des proches » Optionnel P
praticien

« Mon médecin traitant il voulait pas me signer
lalicence, par rapport a un probleme de genou.
Du coup j’ai pris rendez-vous chez un autre
médecin »

Manque d’influence

Perception du
praticien

« Moi mon médecin il a 58 ans, bedonnant et il
fume, alors forcément... »

Manque de crédibilité

Perception du
praticien

« Mais quand je vois I’examen que tu fais chez
un toubib, qui te prend un coup la tension, les
pulsations et quand tu vois ce qu’on fait au CHU,
t'as le masque, t'es sur le vélo, ils te prennent
une goutte de sang toutes les 2 minutes. C'est
une autre musique ! »

Manque de crédibilité

Perception du
praticien

« Le probléme quand c’est le médecin de
famille, c’est qu’il a toujours tendance a sous-
estimer, ou a aller suffisamment loin dans
I’examen »

Sous-estimation du
risque

Perception du
praticien

« Si¢a servaita quelque chose, faudrait me faire
un test réel pour savoir si j’ai pas de souffle au
ceeur, le risque de mort subite »

Sous-estimation du
risque

Perception du
praticien
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« lIssont toujours réticents pour nous faire faire
un test a l'effort. »

Sous-estimation du
risque

Perception du
médecin

« Doncvoila, vu qu’il y a pas de contre-
indication, c’est comme si tu demandais une
licence a quelqu’un pour aller marcher !l n'y a
pas de soucis | »

Sous-estimation du
risque

Perception du
praticien

« Bien s(ir, mais si tu dois faire un arrét
cardiaque, tu le feras aussi bien dans les
escaliers chez toi... C'est mon point de vue, je
pense que c’est pour ¢a que le médecinil s’en
fiche ! Moi quand je faisais de laplongée, le mec
il prenait du temps ! »

Sous-estimation du
risque

Perception du
praticien

« Mais le sportif en lui-méme il reste plutot a
|’écart et on s’intéresse pas vraiment a sa santé
alui.»

Manque d’intérét
porté au patient

Perception du
praticien

« D’un autre coté je me dis que peut étre
certains médecins prennent parfois pas assez au
sérieux les patients. »

Manque d’intérét
porté au patient

Perception du
praticien

« Oui en aout septembre, ils sont tous
surchargés, ils sont dépassés »

Dépassé par I’afflux
de patient

Perception du
praticien

« C’était au mois de septembre doncil en avait
déja eu beaucoup pour le sport, I’école, les
enfants »

Dépassé par |’afflux
de patient

Perception du
praticien

« Parfois il faut que le certificat date de moins
de 6 mois, donc ca m’est arrivé de le faire 2 fois
paran. »

Dépassé par |’afflux
de patient

Perception du
praticien

« Quand tu es dans un délai court, que tu veux
t'inscrire a une course, a un club, t'es toujours
embété avec¢a, t'es obligé de trouver un
rendez-vous rapidement chez le médecin, ca
peut étre un petit peu bloquant »

Dépassé par |’afflux
de patient

Perception du
praticien

« Auniveaudu timing, c’est 1 mois ou 2 avantla

Dépassé par |’afflux

Perception du

compétition, enfin au moment ol tu t’'inscris » de patient praticien
« Suffisamment surchargés au niveau des Dépassé par |"afflux Perception du
rendez-vous pour pas avoir a traiter ¢a » de patient praticien
. L Perception du
« Succin » Négligent p. .
praticien
. L Perception du
« C'est un peu léger » Négligent p. .
praticien
s . . . L5 Perception du
« Moi j’ai trouvé ¢a assez sommaire en fait. » Négligent ..
praticien
i (5 Perception du
« Il rentre pas dans les détails » Négligent p. .
praticien
« Moi j’ai unjeune médecin, mais je pense qu’il Néelisent Perception du
est pas tres concerné par ¢a. » glg praticien
« Doncvoilapourquoi je pense que je médecinil Néeligent Perception du
se casse pas latéte | » glie praticien
« « J’aivumon cardiologue a 50ans, il m’a dit de
revenirdans 10 ans. Il m’a dit que venir avant ¢a
nesertarien.Tu tedis, t’as de lafamillequiaeu . Perception du
Négligent

des soucis de santé au niveau cardiaque et
méme le médecinil te dit « non, non pas besoin
de revenir »

praticien
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« Apparemment ¢a suffisait a voir ce qu’il

Perception du

. Négligent .
voulait » gle praticien
. . L Perception du
«ils font caal’arrache » Négligent p. .
praticien
« Je pense pas que ce soit juste en testant le Négligent Perception du
réflexe des genoux qu’on va pouvoir savoir ¢a. » gle praticien
o e . L Perception du
« lemédecinne s’yintéresse passpécialement » Négligent .
praticien
« Si je lui dis que je vais bien, pour lui il est . ) Perception du
J q . J . P . Négligent p. .
content, il me signe le papier » praticien
« Peut-étre que le médecin du sport est plus .
. d ) P o P ) Manque de Perception du
aguerri pour ce type d’épreuve ? Peut-étre qu’ils . L
Sl g s competence praticien
sont plus sensibilisés a dedans. »
« Si ¢ca devait étre fait sérieusement ¢a serait Manque de Perception du
pas possible de faire comme ca. compétence praticien
« c’est vrai qu’il y a plein de médecins .
AT .q, y p. . Manque de Perception du
généralistes qui n’y connaissent absolumentrien p .
compétence praticien
en sport »
« Je pense parce que parfois le généraliste
n’aura pas toujours la capacité de dire quel est .
'p . J p' L q . Manque de Perception du
le souci, et je pense que c’est le spécialiste qui . L
compétence praticien

saura dire réellement si y a un probléme ou
non. »

« Non ¢a me choque pas, dans le sens ou ¢a lui

Manque d’'implication

Perception du

prend 30 secondes de faire le certificat » du médecin praticien
« Bah pour toi c’est important, tu fais du sport ! | Manque d’implication Perception du
Mais pour certains, je pense pas. » du médecin praticien

« Si ¢a lui prenait 30minutes de m’examiner, ¢a
me choquerait, parce que ¢a serait un manque a
gagner pour lui »

Manque d’implication
du médecin

Perception du
praticien

« Aprées c’est toujours pareil, si le mecil est pas
impliqué... »

Manque d’implication
du médecin

Perception du
praticien

« Apres je pense que ¢a doit dépendre de la
personnalité du médecin, certains sont plus ou
moins sérieux, et c’est plutot ca qui fait la
différence »

Manque d’implication
du médecin

Perception du
praticien

« Tout le monde ala chaine, allez je te signe ton
truc »

Lassé par cet acte
répétitif

Perception du
praticien

« C'estunpeule probléme des médecins quand
¢a arrive aout ou septembre, qu’il y a tous les
clubs qui viennent chercher leur certificat »

Lassé par cet acte
répétitif

Perception du
praticien

« Alorsle ressenti, c’était que le médecin n’étais

Lassé par cet acte

Perception du

pas ravi de le faire » répétitif praticien
o . Lassé par cet acte Perception du
« Mais il signait 150 licences. » par ce P
répétitif praticien

« llm’a méme dit clairement que avoir fait 9ans
d’étude pourfaire ca, pour signerdes papiers, ¢a
I’amusait pas »

Lassé par cet acte
répétitif

Perception du
praticien

« ||l était assez blasé de devoir le faire »

Lassé par cet acte

Perception du

répétitif praticien

« C'était pas forcément des gens qui Etranger au sport Perception du
connaissaient le sport que je faisais » pratiqué praticien

« Déjaje pense qu’il y a beaucoup de toubib qui Etranger au sport Perception du
font pas de sport. C'est vrai que I’activité vélo pratiqué praticien
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est banalisée, oui, tout le monde fait du vélo
quoi I»

« En plus, il m’adit que ¢a avait aucune valeur »

Non convaincu par
I'intérét de la
consultation

Perception du
praticien

« Il trouvait ca d’autant plus stupide de devoir
remplir ses carnets de rendez-vous avec des
consultations qui servent arien »

Non convaincu par
I'intérét de la
consultation

Perception du
praticien

« J'avais le sentiment que c’était vraiment un
peustupide parce qu’il y croyait pas, il montrait
clairement que ¢a servait arien. »

Non convaincu par
I'intérét de la
consultation

Perception du
praticien

« Tout en sachant que ¢a n’avait pas de valeur. Il
était pas convaincu et il a méme pas feint de
I’étre. Il I'a clairement exprimé. » »

Non convaincu par
I'intérét de la
consultation

Perception du
praticien

« Oui enfin sansrien.. on exagére un peu !ll
nous connait, il saitqu’on faitdu vélo, quet’asla

Relation de confiance

Perception du

. s . praticien
caisse, et voila quoi ! »
« Moi j’ai toujours été remboursé de cette Toujours été
. , . R B Remboursement
consultation, donc c’est hypocrite ce systéeme » remboursé
« Moi on m’atoujoursremboursée, il a toujours Toujours été
X . . Remboursement
passé la carte vitale » remboursé
« A chaque fois que j’ai demandé, le médecin a Toujours été
. , Remboursement
accepté. » remboursé
. . Toujours été
« Moi il me la fait pas payer... » J , Remboursement
remboursé
« J'ai été remboursé a chaque fois, doncje Toujours été
. ) res . . Remboursement
savais pas que c’'était pas remboursé » remboursé
« Ah bon c’est pas remboursé ? Mais mon Toujours été
g . , Remboursement
médecin il me le dit pas ! » remboursé
« Apres ca m’est déja arrivé aussi d’aller pour
plusieurs choses et de dire « en plus de ¢a, est- | Motifs multiples pour
. . T A ; Remboursement
ce que vous pourriez me faire un certificat étre remboursé
médical ? » »
« Moi je suis sure que les gens vont pas aller
consulter sans étre remboursés, juste pour un
certificat. lls vont aller consulter pour autre Motifs multiples pour
. . . n . Remboursement
chose, et pi ils vont dire « ah au fait vous étre remboursé
pourriez me signer malicence » ? C’est comme
¢a que ga se passe ! »
« De toutes fagons je vais souvent pour autre Motifs multiples pour
Remboursement

chose. »

étre remboursé

« En tout cas je suis a I’étranger en ce moment,
et ¢a se passe pas du tout comme ¢a »

Différent

Le certificat a
I’étranger

« Quandtu t'inscris dans un club, dans ce que tu
veux, a une course méme, j'ai demandé aux
autres, il y a pas besoin de certificat médical,

c’est quelque chose qui n’existe pas »

Non nécessaire

Le certificat a
I’étranger

« Si tu veux t'inscrire dans un club, on te signe
juste un papier, tu payes la licence et voila ¢a
suffit »

Non nécessaire

Le certificat a
I’étranger

« Ca leur parait méme assez curieux quand on
leur demande siy a besoin »

Incompréhension des
regles frangaises

Le certificat a
I’étranger
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« Donc je pense que ca pourrait peut-étre étre
comme ¢a en France aussi, ¢a pourrait peut-étre
simplifier. »

Plus simple

Le certificat a
I’étranger

THEME : INTERET RAPPORTE

Citation Codes communs Sous-théeme
s . . . . . Etat d’esprit avant
« Mais j’étais pas inquiet avant... donc ¢a allait ! » Non inquiet P .
la consultation
« A priori je sais que j’ai pas de problemes, j’ai . . Etat d’esprit avant
. . e L Non inquiet .
toujours fait du sport et j’ai jamais rien eu » la consultation
« Je me sens quand méme en bonne santé pour . . Etat d’esprit avant
. i Non inquiet .
faire de la compétition » la consultation
« Non parce que déjaphysiquement on se connait Non inquiet Etat d’esprit a}vant
un peu... » la consultation
« ce qu’on veut c’est avoir le papier signé | » Non inquiet Ftat d’esprit avant
g pap gne g la consultation
« Non, moi j’ai une grosse expérience de
comportements en vélo, je me suis jamais mis , .
. . . . . . . Etat d’esprit avant
minable ni dans le rouge, je connais mes limites Non inquiet .
s res g , la consultation
parce que j’ai déja fait des test d’effort, des
VO2max, des tas de trucs. »
« On est a un age ou on a une certaine L Etat d’esprit avant
- Non inquiet .
expérience » la consultation
« Non ! Parce que je roule au cardio tout le temps.
Mais bon ¢a n’empéche pas qu’on peut avoir un Non inquiet Etat d’esprit avant
probléme. Sinon sion avait une appréhension, on 9 la consultation
ferait pas de sport. »
« J'ai eu pas mal d’examens qui m’ont montré que , .
i sy . . . Etat d’esprit avant
j étais apte au sport, doncvoilaj’ai pas vraiment Non inquiet .
). . la consultation
d’inquiétudes »
« Moi ca me rassure que le toubib il me dise que je Rassuré Etat d’esprit apres
vais bien, que mon cceur il tourne bien. » la consultation
« J'aurais pu me lancer dans un Iron man en ayant Incertitude Etat d’esprit apres
des problemes cardiaques, personne le sait. » la consultation
. s . Etat d’esprit aprés
« Je sais pas si j’ai quelque choses » Incertitude P .p
la consultation
A lI’heure actuelle vu les consultations qu’on fait, je
vois pas commentle médecin peutarrivera porter Incertitude Etat d’esprit apres
un jugement sur quoi que ce soit puisqueilya la consultation
rien, y a pas d’examens »
- 4 2 7 N N
« Est-ce que ¢a t'apporte quelque chose ? Non, Incertitude Etat d’esprit apres
pas grand-chose. » la consultation
« Je pense que si j'y allais dans un but de . .
P q Y . Etat d’esprit apres
recherche personnelle, ¢a correspond pas du tout, Incertitude .
, . . la consultation
c’est pas ¢a qu’il faut faire. »
« on est tous habitué a ce que ce soit comme ca, . Etat d’esprit apres
Incertitude .
¢a choque plus personne. » la consultation
« On le sait trés bien, d’ailleurs le médecin le dit, , . \
o . , Etat d’esprit apres
on peut sortir d’'une consultation comme ¢a et Incertitude .
. . la consultation
puis tomber dans les escaliers »
. o . . Etat d’esprit aprés
« Ca me rassure pas forcément d’avoir le papier » Inquiétude P P

la consultation
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« D’aller faire des certificats médicaux pour ca et
d’avoir aucun examen cardiaque, a part écouter
mon cceur avec le stéthoscope»

Inquiétude

Etat d’esprit apres
la consultation

« Le seultrucque je me disc’est « c’estbon je suis
tranquille pendant 1 an, j’ai pas besoin de

Soulagement
administratif

Etat d’esprit apres
la consultation

revenir »
L e Etat d’esprit apres
« Ca aune place pas tres importante » Indifférent P .p
la consultation
« bah mon attente c’était d’avoir un certificat, Soulagement Etat d’esprit apres

donc oui ca répondait a mon attente »

administratif

la consultation

« Non. Non, ¢a a rien changé finalement parce
gue...Enfinsij’étais soulagé car je pouvais prendre
lalicence ! »

Soulagement
administratif

Etat d’esprit apres
la consultation

« Oui dans le sens ou mes attentes c’était juste
d’avoir mon papier »

Soulagement
administratif

Etat d’esprit apres
la consultation

« Moi je m’en fiche parce que tout ce que je veux
c’est avoir le certificat pour pouvoir faire ma
course... »

Soulagement
administratif

Etat d’esprit aprés
la consultation

« C’'est juste que je suis content j'ai mon papier, Soulagement Etat d’esprit apres
c'est bon. » administratif la consultation
« Cam’atoujours un peu quand méme I Etat d’esprit apres
. . . - Dubitatif )
guestionnée d’aller faire des certificats.. » la consultation
« Simplement en faisant un test de Ruffier et en
écoutantle coeur au repos puis a I’effort apres les Dubitatif Etat d’esprit apres
flexions, enfin les flexions pour moi c’est pas la consultation
vraiment de I’effort mais bon »
« C'estpasavec le testde Ruffier que tu peux voir, , . .
. : I Etat d’esprit apres
amon sens, si la personne est apte ou non au Dubitatif

sport »

la consultation

« C'est une sorte de check up »

Bilan de santé

But préventif

« Donc la c’est I’occasion quand méme de
vérifier »

Bilan de santé

But préventif

« Ba moi ¢ca me fait une visite quand méme par
an!»

Bilan de santé

But préventif

« Non mais moi ¢’était pas pour un bilan résultat,
c’était pour un bilan santé ! »

Bilan de santé

But préventif

« oui nan mais d’abord santé, ca c’est slir, que tu
puisses te dire « bon ben j’ai pas de problemes
cardiaques » etc... »

Bilan de santé

But préventif

« Non mais moi c’était pas pour un bilan résultat,
c’était pour un bilan santé | »

Bilan de santé

But préventif

« oui nan mais d’abord santé, ¢a c’est slir, que tu
puisses te dire « bon ben j’ai pas de problemes
cardiaques » etc... »

Bilan de santé

But préventif

« Sien plustuvas pas souventchezle médecin, tu

. Suivi But préventif
as aucun suivi »
« 2 semaines avant la consultation j’avais super
mal au talon, j’avais une tendinite avec une
bursite, donc j’ai fait une consultation avecle . , .
Suivi But préventif

médecin généraliste spécifique pour ¢a et qui
n’avait rien a voir avec ma consultation pour le
certificat »
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« Si je faisais pas des courses de temps en temps,
je consulterais pas mon médecin spontanément
dans I’année. »

Suivi

But préventif

« C’'est une consultation de prévention quand
méme »

Prévention globale

But préventif

« Pourlasécu c’est quelgue chose de positif »

Prévention globale

But préventif

« Pour moi, c’est de prévenir les risques pour le
sportif. »

Prévention globale

But préventif

« La prévention déja. C'est-a-dire que sile docteur
détecte quelque chose au patient, au moins on
peut le prévenir que dans certaines conditions, il

Conseils surles

pathologies liées

But préventif

. . au sport
risque un accident quelconque »
« Que le médecin pose comme question au patient
« et vous monsieur, est-ce que vous prenez des Dopage But préventif

substances ? si oui lesquelles ? combien? » etc ? »

« Mais par contre ¢ca empéche pas que le diabéte,
le cholestérol, les trucs comme ¢a, ¢a peut
influencer, donc faut faire attention. »

Dépistage mort
subite / FDRCV

But préventif

« Le dernierquej’aifait, j’avais de I’"hypertension a
I’effort. Parce que je m’étais donné plus que
normal, ce jour-13, j’avais la caisse donc je m’étais
donné un peu plus que normal pour faire le malin.
Et a lasortie je me suisretrouvé avec un Holter | »

Dépistage mort
subite / FDRCV

But préventif

« Eviterqu’il fasse unarrét cardiaque notamment !
Ou de faire un AVC »

Dépistage mort
subite / FDRCV

But préventif

« Donc pour moi ¢a serait surtout de prévenir des
choses graves comme I'arrét cardiaque ou I’AVC
quoi ! »

Dépistage mort
subite / FDRCV

But préventif

« Par exemple des fractures si les gens ont les os
un peu fragiles, ou les fractures de fatigue chez
certains sportifs... »

Risque fracturaire

But préventif

« Sij’ai envie de courir le 10km de Grenoble, je
suisobligé d’avoirun certificat, alors que je peuxle

But non / mal

courir en 1h... C'est pour ¢a, c’est un peu flou le But peu clair établi
truc »
« Cadénote du fait que on s’en fiche et que c’est . But non ou mal
s ., . . But peu clair , .
pas du tout considéré parla hiérarchie médicale. » établi
« I me dit « de toutes facons, qu’est-ce qu’on va
voir ? tu ne récuperes pas assez en 1 minute, et
) . . N ) But non / mal
ben je vais te le signer quand méme parce qu’il Aucun but , .
faut que tu ailles faire du sport pour te mettre établi
bien!»
« Jg pense quec e‘st unpeu |nu‘t|le parce gue jene But non / mal
vois pas pourquoi on prendrait plus de risque en Aucun but , .
compétition qu’a lI’entrainement » ctabll
« En faitun certificat médical dans|’état actuel des
choses, pour moi pour faire du sport ca m’apprend Aucun but But non / mal
rien, je trouve pas ca utile, j’irais pas expres pour établi
¢a. »
« Parce que si tu fais juste signer ton certificat, Aucun but But non / mal
c’est pas la peine. |l sertarien le certificat. » établi
« L'intérét pour moi il y en a pas » Aucun but But non ou mal

établi




« Si ca se trouve on parle de 3 personnes dans
I’année. »

Intérét incertain
de la consultation

But non / mal
établi

« Si ca se trouve on est en train de mettre des
batteries de tests qui coutent cher pour au final 3
personnes quoi ! »

Intérét incertain
de la consultation

But non / mal
établi

« Mais la fagon dont c’est fait ¢ca permet pas de
détecter un éventuel probléme ou une contre-
indication. »

Intérét incertain
de la consultation

But non / mal
établi

« Sachant que ¢a va pas donner plus

Intérét incertain

But non ou mal

d’informations » de la consultation établi
« Mon ressenti c’est que clairement, c’est un Formalité But social
papier qu’il faut fournir» administrative
« L"asso dans laquelle j’avais pris ma licence, il Formalité .
T, .- . But social
fallait qu’ils se couvrent » administrative
« C'était plutét administratif, juste pour avoir mon Formalité But sodial
papier, pour que je puisse faire mes compet » administrative
« — — — )
Juste histoire d avoir le papier, juste pour qurpahtg But social
signer » administrative
. . Formalité .
« C'est un « timbre fiscal » en gros » . . But social
administrative
. Formalité .
« C’est juste un coup de tampon » . . But social
administrative
« Oui c’est juste histoire d’avoir le tampon, aprés Formalité .
) i . . But social
c’est fini » administrative
. . . Formalité .
« Oui, bah c’est de I’'administratif » . . But social
administrative
o . " _ . Formalité .
« C’'était une simple formalité administrative » . . But social
administrative
« C'est plus demandé dans un cadre , . .
P . . But réglementaire But social
réglementaire »
« Tuy vas parce qu’on te le demande en fait, si
C’'était pas obligé tuirais paschez le médecin pour | But réglementaire But social
¢a»
« Certificat médical toutes les années, c’était , . .
. . But réglementaire But social
obligatoire »
« C'est juste qu’au moment de ton inscription tu , . .
.J , ,q . .y P But réglementaire But social
dois télécharger ton certificat médical »
« Siy avait pas besoin de le passer pour faire des | Passe-droitpourla But social
compétitions, j'irais pas le passer non plus » compétition
« Le certificat, c’est surtout pour la pratique du | Passe-droitpourla But social
sport en compétition » compétition
« Ce que je pense des certificats médicaux, c’est .
. . Passe-droitpourla .
gue la plupart des gens ils en ont besoin pour e But social
L N faias N competition
participer a une compétition ou a un club »
« c'est juste que je puisse m’inscrire a ma course | Passe-droitpourla But sodial
ou avoir une licence » compétition
« C'est simplement pour pouvoir faire des Passe-droit pourla But social
courses » compétition
« Que le sportif il décede d’un accident cardiaque ,
. . - , . Décharge de .
mais qui a son certificat, et ben |’association elle ea s But social
. responsabilité
est tranquille »
. ey Décharge de .
« Décharge de responsabilité » & But social

responsabilité
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« La pour l'instant on a I'impression que la
consultation la seule personne que ¢a concerne

Décharge de

et . . . . e But social
c’estl’asso qui organise lacompétition et qui, pour responsabilité
se couvrir, demande ce certificat »
« Souvent les nouveaux ils font des tests et au
bout d’'un moment on leur dit qu’il faut prendre Décharge de .
. . e But social
une licence a cause des assurances. Pour les responsabilité
responsabilités »
« Et que ¢a sertjuste de couverture finalement aux Décharge de But social
organisateurs. » responsabilité
« I'intérét pourl’organisateurde lacourse ou pour Décharge de
le club c’estun intérétlégal, en cas de probléme si S But social
. . responsabilité
guelque chose survient, ils sont couverts »
« Je pense que c’est une question de couverture Décharge de .
But social

juridique de I’organisateur

responsabilité

« Puis il aunintérét, ca fait varierla prise en
charge de l’assurance. Par exemple si tu as pas de
certificat médicale, c’est 5000 euros pris en charge

alors que si tu en as un, c’est 10000 euros. »

Augmenterlaprise
en charge parles
assurances

But financier

« L'intérét c’est peut-étre de gagner 23€ pour une
consultation de 5 minutes »

Argent facile pour
le médecin

But financier

« Moi par exemple je suis étudiante, on n’a pas
beaucoup d’argent, t'iras moins facilement chez le
médecin pour ¢a »

Freinala
consultation

Avis sur le non
remboursement

« C'est encore plus un frein [le non
remboursement] a ce que les gens qui pratiquent
un sport aillent passer cette visite »

Freinala
consultation

Avis sur le non
remboursement

« Pensez que c’est un frein du coup ? [le non Freinala Avis surle non
remboursement] Oh ben oui c’est sur » consultation remboursement

« Ah ben bien sir c’est un frein » [le non Freinala Avis surle non
remboursement] consultation remboursement

« Une licence c’est déja cher, t’as des licences qui
coutent plusieurs centaines d’euros, sans parlerdu
matériel et des courses, en plus devoir payer 23€
de sa poche alors qu’on fait quelque chose qui va
dans le sens de sa santé, de la réduction des
maladies cardiovasculaires »

Freinala
consultation

Avis sur le non
remboursement

« Cadépend des moyens que tu as aussi. Si t'as
pas beaucoup de moyens et que tu as 6 gamins qui
font du sport, tu vas peut-étre leur dire de
continuer les jeux vidéos ! »

Frein ala pratique
du sport

Avis sur le non
remboursement

« Cavoudrait dire qu’on pénaliserait les gens qui
veulent faire du sport »

Frein ala pratique
du sport

Avis sur le non
remboursement

« D’un autre coté je pense que ¢a peut refroidir
certaines personnes d’aller faire ce type de
contréle, alors que pourtant ¢a peut sauver des
vies, je pense ! »

Frein ala pratique
du sport

Avis sur le non
remboursement

« Bah non moi ¢ca me choque pas, je pense pas que
ce soitala nationde payerce que veulentfaire les
gens. C'estcomme si on se servait de la sécu pour
payerun loisiraquelqu’unfinalement. Méme si il
y ades choses obligatoires dans certaines
pratiques de loisir. Donc non moi ¢a me choque
pas. »

Normal

Avis sur le non
remboursement
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« Apreés je suis partagé parce que d’un coté je me

disqu’il faut bien que lasécu fasse des économies,

on estdéja en déficit et tout, donc pour ¢a j'y suis
favorable. »

Avis sur le non

Normal
remboursement

« C'est un truc qui est tout a fait médical en plus,
c’est du ressort normalement du médecin de le
faire, donc ca devrait étre remboursé comme une
autre consultation. »

Avis sur le non

Incompréhension
remboursement

« En plusle fait de faire du sport est quand méme
normalement signe de bonne santé doncla sécu
devrait étre contente que les gens fassent du
sport, méme si ¢a présente des risques. »

Avis sur le non

Incompréhension
remboursement

« Aprés, du coup le probleme, si c’est payant,

forcément peut-étre que les gens vont faire en .
Avis surle non

sorte de pas... de contourner ce probléme de

Source de fraude

ou en trafiquant un ancien certif ! »

certificat médical. En faisant un faux par exemple

remboursement

THEME : SOLUTIONS

Citation

Codes communs

Sous-theme

« Benquandtu fais de lacompétition afond et
tout, c’est bien quand méme de savoir que tu
es pas a risque »

Gradation du risque

Objectif du patient

« C'est quand méme a mon avis un des plus
gros risque d’arrét cardiaque parce que au
niveau cardio, tu sollicites vachement »

Gradation du risque

Objectif du patient

« Lesrisques cardiaques potentiellement sont
plus graves »

Gradation du risque

Objectif du patient

« Bensi ontrouverien, ouiga va te rassurer ! »

Etre rassuré

Objectif du patient

« Pour voir ce qu’il se passe vraiment a
I"intérieur »

Etre rassuré

Objectifs du patient

« Je me dirais, je peux me mettre a bloc, je
peux étre a 195/min et qu’il m’arriverarien »

Etre rassuré

Objectif du patient

« Donc le fait d’avoir I’aval d’un médecin, oui
¢a serait rassurant. »

Etre rassuré

Obijectif du patient

« Mais bon c’est des mecs qui sont
inconscients ceux qui ne font pas leur
certificat. »

Etre rassuré

Objectif du patient

« Comme ¢a quand il et le coup de tampon, il
ests(r que tu peux faire ce que tu veux faire. »

Etre rassuré

Objectif du patient

« Apres, si c'est pour une épreuve d’effort et

avoirdesvaleurs quiserventetqu’elles soient

décodées avec un médecin ou un entraineur,
oui la ca devient intéressant »

Support pour
optimiser son
entrainement

Objectif du patient

« Et surtout qu’en sortant, le gars il me donne

les plagesouje peuxaller, siil me dit « tu peux

monter jusqu’a 250 pulsations », ¢a sertarien

qguoi ? Tandis qu’au CHU ils m’ont dit a quelle

fréguence cardiaque il faut que je m’entraine,
ma VO2max et tout ! »

Support pour
optimiser son
entrainement

Objectif du patient

« Déja le premier but déja ¢a serait de limiter
lesrisques, comme on disait, d’arrét cardiaque

ou AVC »

Prévenirla mort
subite

Objectif du patient
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« Dés qu’il y a une pratique réguliére. Que ce

Dés que pratique

Patients concernés

soit en compétition ou non. » réguliere par le certificat
« Une licence égale a un certificat médical et Dés que licence Patients concernés
un certificat médical égal une licence.» demandée par le certificat
. . . . . Des que licence Patients concernés
« Ahbensi, s’il est licencié c’est obligatoire. » 9 X .
demandée par le certificat

« Et méme pour nous cyclotouristes parce
qgu’on n’est pas toujours raisonnable. Il
faudrait s’arréter de forcer avant le sommet
du col ou ne pas s’arréter tout de suite au
sommet des cols. »

Des qu’effortintense
réalisé

Patients concernés
par le certificat

« Le pire c’est quand ces gens-lails se lancent
dans des... On avu dans I’Ardéchoise une
femme, jeune pourtant. Moi j’étais habillé, il
faisaitfroid;elle, elle étaiten petites bretelles,
elle était blanche. Tellement elle avait chaud
elle allaittomberde vélo, elle montait comme
les serpents. C'est comme chaque année dans
tous les cols, les cols un peu mythiques, les
gens qui viennent ici avec un car, c’était des
belges ou des espagnols. Ben les pompiersils
étaiententrain de mettre I’oxygéne et tout. Il
avait jamais vu un vélo de savie etil avoulu
grimper. Pourtant c’est pas un col archi dur.
Les gensilsse lancent pourse dire « moi je I'ai
fait », ben ses gens-la une visite serait
obligatoire pour eux. »

Néophyte du sport
en question

Patients concernés
par le certificat

« Non c’est sGr mais il faudrait une espéce de

Néophyte du sport

Patients concernés

permis, je ne sais pas. » en question par le certificat
« L'ECG ca devrait étre impératif pour tous les ECG Etofferle contenu de
sports un peu cardio » la consultation
. . Etofferle contenu de
« ECG systématique » ECG .
la consultation
. . Etofferle contenu de
« Un électrocardiogramme ? Par exemple » ECG .
la consultation
« Bah si I’électrocardiogramme permet de
. g. P Etofferle contenu de
détecter déja des anomalies ou la plupart des ECG .
. . la consultation
problémes, oui ¢a vaut le coup. »
« Ca me rassurerait de faire un ECG Etofferle contenu de
électrocardiogramme » la consultation
. Etofferle contenu de
« Electrocardiogramme de repos » ECG .
la consultation
« Qu’il faudrait des examens plus poussés,
comme |’électrocardiogramme ECG Etofferle contenu de

notamment. ¢’est un examen qui devrait étre
fait systématiquement.»

la consultation

« Regarderlesantécédents peut-étre...sile
patienta eu une fracture, des accidents
avant... »

Historique médical

Etofferle contenu de
la consultation

« Oui, qu’il y ait un interrogatoire sur les
antécédents, sur les pathologies... »

Historique médical

Etofferle contenu de
la consultation

« Ca peut permettre de faire un contréle
général et de tout revoir, méme en dehors du
certificat »

Bilan exhaustif

Etofferle contenu de
la consultation
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« Faire un check up vraiment complet »

Bilan exhaustif

Etofferle contenu de
la consultation

« C’'est peut-étre mieux d’avoir une
consultation tous les 2 3 ans vraiment bien,
plutot que tous les ans ou on nous signe un
papier et qu’on fait aucun bilan ni examen »

Bilan exhaustif

Etofferle contenu de
la consultation

« Faudrait un examen complet, un examen
sérieux »

Bilan exhaustif

Etofferle contenu de
la consultation

« Si elle est plus compléete »

Bilan exhaustif

Etofferle contenu de
la consultation

« Une consultation compléte, globale quoi. »

Bilan exhaustif

Etofferle contenu de
la consultation

« mais pas un machin a deux balles quoi »

Bilan exhaustif

Etofferle contenu de
la consultation

« Avec une visite un peu plus approfondie »

Bilan exhaustif

Etofferle contenu de
la consultation

« Qu’il ausculte »

Auscultation
cardiopulmonaire

Etofferle contenu de
la consultation

« Examiner I’état des poumons »

Auscultation
cardiopulmonaire

Etofferle contenu de
la consultation

« Et puis peut-étre au niveau des articulations,
jesais pas... Je sais pas comment ¢a pourrait se
faire... »

Examen ostéo
articulaire

Etofferle contenu de
la consultation

« Les réflexes, laou il tape surle genou »

Examen ostéo

Etofferle contenu de

articulaire la consultation
« Examen des articulations pour les gens qui Examen Etofferle contenu de
seraient sujet a des douleurs » ostéoarticulaire la consultation
. Examen Etofferle contenu de
« Les épaules » . . . .
ostéoarticulaire la consultation
Examen Etofferle contenu de

« Qu’il regarde aussi les dents »

stomatologique

la consultation

Etofferle contenu de

« Qu’il aille regarder les oreilles » Examen ORL .
la consultation
. R . . Etofferle contenu de
« Prendre la tension peut étre aussi... » Prise de TA .
la consultation
. . . . Etofferle contenu de
« La tension... je sais pas... » Prise de TA .
la consultation
. fes . . Etofferle contenu de
« Prenne la tension déja, c’est un minimum » Prise de TA .
la consultation
. . Etofferle contenu de
« Latension » Prise de TA

la consultation

« Evaluer les risques de fracture, ou je sais
pas... »

Evaluation du risque
fracturaire

Etofferle contenu de
la consultation

« Je pense que si on veut prévenir les risques,
gu’on le fasse a tous les niveaux. Aussi bien au
niveau des médicaments qu’on prend pour le
dopage, que au niveau des choses qu’on ne
contréle pas comme notre coeur »

Prévention globale

Etofferle contenu de
la consultation

« Que le médecin qui faitlaconsultation
essaye devoiretde prévenirce genre de
problémes. »

Prévention globale

Etofferle contenu de
la consultation

« Unréle de prévention en terme sportif caril
y ade plusen plusde gens qui se lancent dans

Prévention globale

Etofferle contenu de
la consultation
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des pratiques extrémes, des Iron Man, des
ultratrails, des épreuves qui durent des heures
et des heures et qui sont absolument pas
entrainés pour. lIs en ont entendu parlé car
c’est ala mode. Donc dans ce cas- lale
médecin pourrait avoir un réle préventif. »

« Qui soit a méme d’examinersiy ades
problémes »

Prévention globale

Etofferle contenu de
la consultation

« Oui, je pense que le médecin peut avoir un
role préventif»

Prévention globale

Etofferle contenu de
la consultation

« De la prévention »

Prévention globale

Etofferle contenu de
la consultation

« Pourquoi on obligerait pas des tests anti
dopage aux gens qui pratiquent de la
compétition ? »

Prévention du
dopage

Etofferle contenu de
la consultation

« Il faudrait faire des tests chimiques, des
analysesd’urine, des choses plus scientifiques
gue simplement un dialogue avec le patient »

Prévention du
dopage

Etofferle contenu de
la consultation

« Si on le fait dans un cadre de certificat
médical [contrble antidopage], c’est peut-étre
plus pour la prévention »

Prévention du
dopage

Etofferle contenu de
la consultation

« On peut vraiment se faire du mal en faisant

du sport mal. C'est tres bien de faire du sport

mais quelqu’un qui a une mauvaise pratique

avecun mauvais background sportif, il peut se
blesser »

Prévention des
blessures

Etofferle contenu de
la consultation

« Sile médecinvoitarriverquelqu’un qui pése
120kg, qui veut courir 60km, ¢a serait peut-
étre bien de vérifier qu’il va pas se faire de

mal »

Prévention des
blessures

Etofferle contenu de
la consultation

« De toutes facons, quelqu’un qui se fait mal

au niveau ostéoarticulaire il vaforcéments’en

rendre compte etil va finirfatalement paraller
consulter. »

Prévention des
blessures

Etofferle contenu de
la consultation

« Mais c’est vrai que ¢a serait peut-étre une
bonne chose qu’il s'intéresse aussi au risque
de blessure »

Prévention des
blessures

Etofferle contenu de
la consultation

« ...Le risque de blessures de déchirures ¢a
pourrait étre clairement un plus. »

Prévention des
blessures

Etofferle contenu de
la consultation

« Apres je pense effectivement dans un
deuxieme temps qu’il faudrait déceler d’autres
problémes peut-étre un peu moinsimportants,

comme par exemple des problémes de
genoux, qui peuvent intéressants de regarder

pour anticiper un peu les blessures. »

Prévention des
blessures

Etofferle contenu de
la consultation

« Il pourraitdonnerdes conseils parrapportau
sport méme si je me sens pas trop concernée
car j’ai un minimum de conscience de ce qu’il
faut faire et pas faire, Je pense que pour les
gens qui ont pas trop de culture sportive, ¢a
peut étre pas mal »

Conseils relatifs au
sport pratiqué

Etofferle contenu de
la consultation

« Bah je sais pas trop si c’est son role. Tout
dépend de sa pratique a lui en fait. Si c’est un
médecin qui y connait rien au vélo, il a pas

Accompagner la
pratique dans la

Etofferle contenu de
la consultation
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vraiment son mot a dire. Si ce qu’il aa dire
concerne vraiment la pratique du vélo et qu’il
y connait rien, pour moi c’est pas forcément
adapté. Apres, ca fait plus partie de I’échange,
de comment est-ce qu’il ressent le truc avec
son patient. Je pense que tout conseil est bon
a prendre, apres faut que ce soit pertinent.»

limite de ses
compétences

« Mais c’est vrai que ca serait peut-étre une
bonne chose qu’il s'intéresse aussi au risque
de blessure, a I’entrainement du sportif, mais
j’ai pas vraiment|’impression que ce soit dans

les meeurs quoi ! »

Conseils sur
I’entrainement

Etofferle contenu de
la consultation

« C’'est vrai que tu peux avoir des patients qui
souhaitent performer un petit peu, et la le fait
d’avoir des conseils sur la préparation
physique...»

Conseils sur
I’entrainement

Etofferle contenu de
la consultation

« Lesconseils de diététique, nutrition associés.
Parce que c’est important aussi ¢a pour le
sport je pense »

Conseils surl’hygiéne
de vie

Etofferle contenu de
la consultation

« On parlait d’alimentation aussi... »

Conseils surl’hygiéne

Etofferle contenu de

de vie la consultation
- . " Conseilssurl’hygiene | Etofferle contenu de
« Oui, alimentation, nutrition... » . .
de vie la consultation
. S s . Conseilssurl’hygiéne | Etofferle contenu de
« Poser des questions sur I’hygiene de vie » . .
de vie la consultation
« Oui I’"hygiéne de vie a savoir ce que tu Conseilssurl’hygiéne | Etofferle contenu de
manges, quand est-ce que tu manges » de vie la consultation
« Dormiraussi. Le sommeil c’est quand méme | Conseilssurl’hygiene
un bon facteur pour savoir si t'es en forme ou de vie Etofferle contenu de

pas. Moi je vois, si je dors pas je suis pas en
forme, c’est net et précis. »

la consultation

« Pour larécupération sur les grandes
distances encyclisme, ¢ca peut étre intéressant
d’avoir des conseils. »

Conseils surla
récupération

Etofferle contenu de
la consultation

« Au niveau de la récupération »

Conseils surla
récupération

Etofferle contenu de
la consultation

« Est-ce que tu fumes, est-ce que tu bois ou

Rechercherles

Etofferle contenu de

pas » FDRCV la consultation
« d’aider, d’étre pro-actif dans la démarche Accompagnerla Etofferle contenu de
sportive du patient. » pratique la consultation
. Accompagner la Etofferle contenu de
« de guide » . .
pratique la consultation

« Par exemple quelqu’un qui a du cholestérol,
commentil le sait ? Il faut bien une prise de
sang ! Enfinil peut la faire dans un autre
contexte, mais si il en a pas fait, faut peut -
étre lui en prescrire une quand il vient faire
son certificat. »

Dépistage des FDRCV

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

Examens
« Peut-étre il en profite pour te faire faire une . . . complémentaires /
. Bilan biologique
prise de sang non ? » Recours au
spécialistes
Examens

« Un bilan sanguin »

Bilan biologique

complémentaires /
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Recours au
spécialistes

« Benlarendre obligatoire par exemple. Pour
ceux qui n’en ont pas fait par exemple depuis2
ans. »

Bilan biologique

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Voila, on vérifie s’il a fait une prise de sang.
Ets’il nen a pas fait, on lui en prescrit une. »

Bilan biologique

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Déja une prise de sang compléte, parce que
moi je voisl’année derniére javais les globules
blancs qui étaient un peu hauts du coup le
médecin m’a dit qu’il devait y avoir une
infection quelque part. »

Bilan biologique

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

Examens
« Oui, une prlseAde sang tqus les ans ca me Bilan biologique complémentaires /
parait obligatoire. » Recours au
spécialistes
., , Examens
« Toute la batterie d’analyses pour qu’un , .
, . ) L, . . . complémentaires /
médecin plus ou moins habitué au sport puisse Bilan exhaustif
L Recours au
dire s’il y adanger ou non » .
spécialistes
Epreuve d’effort / Examens
. . . ECG d’effort complémentaires
« Des échographies ? Du coeur, ¢a existe . / P /
Echographie Recours au

non ? »

cardiaque /
Cardiologue

spécialistes

« Pourmoi qui ai faitplusieurstestsal’effort a
I"hopital Sud, la c’est un vrai check up pour
savoirsila pratique du sport te dérange pas. Il
y a quand méme beaucoup d’examens et ¢a
dure presque une demi-journée. T'as les
questionnaires sur ordinateurs pour
commencer, ou on te pose plein de questions
sur ton humeur, ton sommeil, I’alimentation,
I’hydratation. On voit que c’est quand méme
biensérieux. Alasuite decail y ala discussion
avecle médecin, et puisle testa I’effort qui est
complet avecI’ECG, tu vois méme un
pneumologue, etc. La par contreiils peuvent te
dire que tu es slr de pouvoir pratiquer le
sport »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Moi je trouve que ce qui est rassurant, c’est
I’épreuve d’effort. C'est apres |I’épreuve
d’effort. »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« De faire une épreuve d’effort, une fois par
an »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes
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« Moi pour le cyclisme c’est le test a I’effort »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Ouivoila, letesta l’effort, c’est ce que j'ai dit
au début ! »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Pour le basket, moi c’est surtout le cardio
avec un test d’effort »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Toujours cette épreuve d’effort »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Je pense qu’un certificat médical ¢a devrait
passer par une épreuve d’effort »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Bah.. a partir du moment ou tu prends une
licence pour faire de la compét’, ca vaut le
coup de faire ga. Le pratiquant qui va faire des
courses, il a besoin de passer... enfin je pense
gue c’estbienqu’il fasse une épreuve d’effort
parce que sinon... Enfin c’est pendant I’effort
gue survient le probléme. »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort /
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« L’électro a I’effort, oui ¢ca me rassurerait »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Faire un test d’effort avec des capteurs
cardiaques et autre »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Un test a I’effort mais tous les deux ans »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort /
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Bah un test tous les 2 ans ¢a serait déja pas
mal ! »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Déja, un test al’effort tous les 2ans | »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort /

Examens
complémentaires /
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Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Recours au
spécialistes

« Si tu as passé un test d’effortI’année
d’avant, c’est que mieux.»

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Amon avis, c’est plus ce genre de choses
qu’il fautregarder, commentréagit le coeur au
repos et a I’effort, concrétement quoi ! »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Alleraumoins chezle cardiologue, au moins
une fois ? »

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie
cardiaque /
Cardiologue

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Pour moi il faudrait passer chez un
cardiologue pour vraiment voir si y a un souci

Epreuve d’effort /
ECG d’effort/
Echographie

Examens
complémentaires /
Recours au

ou pas. » cardiaque / spécialistes
Cardiologue
- . . . . . Examens
« Oui, il faudrait qu’il y ait des tests au niveau Explorations ) .
. . . )2 ) complémentaires /
respiratoire. Examiner |’état des poumons, la fonctionnelles Recours au
capacité pulmonaire » respiratoires s
spécialistes
. Examens
. < Explorations , .
« Le truc ou tu souffle le plus possible |3, j’ai . complémentaires /
. . e fonctionnelles
fait une fois ca. La capacité vitale. » . . Recours au
respiratoires .
spécialistes
« Moi les poumons on m’en parle jamais. Mais Examens
il faudrait un dépistage. Moi je fume pas mais Explorations complémentaires /
y a des mecs qui peuvent avoir fumé pendant Recours au

leurvie professionnelle et s’arréter aprés puis
des qu’ils sont a la retraite ils sautent sur le
vélo. »

fonctionnelles
respiratoires

spécialistes

« Le test d’effort (...) pour quelqu’un qui veut
un certificat pour jouer a la pétanque ou faire
la zumba, c’est pas forcément nécessaire,
peut-étre que pour les épreuves extrémes ou
dans les sports dans lesquels il y aura des
risques d’arrét cardiaque, il faudrait faire des
tests de ce type- la, qui seraient plus poussés.
Pourles épreuves et les sports qui sont moins
arisque, faire des choses plus basiques. »

Adaptésauniveaude
pratique

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes

« Faire des examens complémentaires aux
gens quiviennent pour des épreuves qui vont
beaucoup solliciter au niveau cardiaque, oui
peut-étre. Peut-étre que pour quelqu’un qui
vient pourun certificat pour|’UTMB, peut-étre
qu’il faudrait faire des examens
complémentaires »

Adaptés au sport
pratiqué

Examens
complémentaires /
Recours au
spécialistes
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« en fonction de I’age »

Adaptés al’age

Examens
complémentaires /

Recours au
spécialistes
Examens
« Cette année il m’a fait refaire une prise de Adaptés aux complémentaires /
sang mais juste a I’endroit ou ¢a allait pas. » antécédents Recours au
spécialistes
Examens
. L . S’en remettre au complémentaires /
« Au moins voir si y en a besoin en tout cas. » L
médecin généraliste Recours au
spécialistes
« Et parexemplele vélo, y a quand méme des Examens
postures a tenir qui peuvent entrainer des complémentaires /
douleurs, desinflammations, des trucs comme Recours au

¢a. Peut-étre que ca vaut le coup de leur
conseiller d’aller voir par exemple un
podologue dans un premier temps, puis
aprées... Je pense que des gens qui s’occupent
de ¢ay enaun paquet »

Podologue

spécialistes

« Du coup le médecin il bloque un créneau
pluslong pendant lequel il se focalise que sur
¢a. »

Allongerladurée

Adapterla durée de
la consultation

« Faire une vraie consultation de 30minutes »

Allonger la durée

Adapterladurée de
la consultation

« Mais entre quelqu’un qui vient pour un
rhume et quelqu’un qui vient pour un
renouvellement d’ordonnances et quelqu’un
qui fait du sport et qui a peut-étre besoin de
plus de 15min, 20 ou 30minutes. »

Allonger la durée

Adapterladurée de
la consultation

« Apres, peut-étre qu’il faudrait faire des
consultations vraiment dédiées a ¢a, c'est-a-
dire que quand on prend rdv chez le médecin,
dire qu’on veut venir pour ¢a »

Consultation dédiée

Changerlaforme de
la consultation

« Faudraitqu’il prenne une journée pour faire
gue des consultations spéciales »

Consultation dédiée

Changer laforme de
la consultation

« Yallerque pourcga ! »

Consultation dédiée

Changer laforme de
la consultation

« Qui soit pas dans I'urgence »

Consultation dédiée

Changerlaforme de
la consultation

«ll faut qu’il voie son patient pour ¢a, pas pour
autre chose ! »

Consultation dédiée

Changer laforme de
la consultation

« Que le médecin se déplace aux
entrainements, qu’il fasse le certificat pendant
les entrainements ou alafin de
I’entrainement, pour voir, faire des tests... »

Consultations surle
terrain

Changer laforme de
la consultation

« Apresily a peut-étre certaines choses afaire
touslesans et certaines chosesa faire tous les
deux ans voir tous les 3 ans. On parlait des
problémes cardiaques, peut-étre que ¢a il faut
segmenter, le mecil te tamponne, tac,
troisieme annéetestal’effort, un truc comme
il faut et peut-étre que ladeuxiéme annéeune
prise de sang... »

Créer des protocoles
de soin objectifs

Changer laforme de
la consultation
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« Que si t’as pas fait de test d’effort depuis
3ans et bienil faut faire untest d’effort, que si
t’as pas fait de prise de sang depuis 2ans et
bien il faut faire une prise de sang ... ce serait
figé, ca serait aussi bien »

Créer des protocoles
de soin objectifs

Changer laforme de
la consultation

« Mais par rapport au cardiologue ¢a pourrait
étre un pré test ? Parce que tout le monde a
pas besoin d’aller voir un cardiologue »

Réalisation de pré-
tests

Changer laforme de
la consultation

« Oui que pour une discipline pratiquée il y ait
un standard a respecter. »

Créer des protocoles
de soin objectifs

Changer laforme de
la consultation

« Et faire des tests, peut-étre pas tous les ans
non plus »

Créer des protocoles
de soin objectifs

Changer laforme de
la consultation

« La prévention ca pourrait étre par des
messages télé »

Adjonction de spots
préventifs télévisés

Changerlaforme de
la consultation

« La prévention routiere fait bien des spots
télévisés, tienle mecest avec une voiture etil
va cartonner. On pourraitavoirun spottélé, le
mec va étre en vélo, « oui chérie a ce soir » et

le mecoui ben non, il aeu un accident
cardiovasculaire, il est mort. »

Adjonction de spots
préventifs télévisés

Changer laforme de
la consultation

« Et est-ce qu’il pourrait pas y avoir une
structure enfonction de telle outelle pratique
gu’on veut faire ? »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« Par exemple un sport comme le rugby a
peut-étre plus besoin d’examens mécaniques
et des articulations que le vélo ou le ski de
fond »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« ca dépend du sport »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« Peut-étre que passer une visite avec test
d’effortassocié au type de sport qu’on fait, ¢ca
serait bien. »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« Du sport qu’il fait »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« Bah, je pense ca dépend des sports. Mais
peut-étre que pour un sport ou les pieds sont
sollicités, essayer de voir si y a des problémes

a ce niveau... Peut-étre poussé un petit plus
loin les analyses en fonction du sport. »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« Qui auraient les connaissances spécifiques
du sport en question »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« De toutes maniéres, moi je trouve que cela
dépend du sport pratiqué »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« Parce que je peux étre licencié en pétanque

mais je ferai pas le méme effort que si je fais

des cyclosportives ou si je fais du hand 3 fois
par semaine ou du basket... »

Au sport pratiqué

Personnaliserla
consultation

« Peut-étre qu’il faut remettre au centre de la

Au patient dans sa

Personnaliser la

consultation le patient, le sportif » globalité consultation

« Il faudrait individualiser plus la Au patient dans sa Personnaliser la
consultation et I’adapter au patient» globalité consultation

« Mais apres tout dépend aussi des attentes Au patient dans sa Personnaliser la
des personnes. » globalité consultation
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« Et la pathologie aussi »

Aux antécédents

Personnaliserla
consultation

« De ses antécédents »

Aux antécédents

Personnaliserla
consultation

« Parce qu’il y a quand méme une différence

entre situ veux faire un ultra trail et si tu veux

faire 3 tours de stade pour ton loisir. C'est pas

les mémes moyens mais c’est pas les mémes
enjeux non plus. »

A l'intensité du sport
pratiqué

Personnaliserla
consultation

« De toutes maniéres, moi je trouve que cela
dépend ...de I'intensité »

A l'intensité du sport
pratiqué

Personnaliserla
consultation

« |l faut peut-étre faire 2 types de certificats
médicaux. Un certificat pour vraiment la
compétition, etun autre par exemple pourles
étudiants quiveulent aller tester un nouveau
sport pendant 6 mois. Et au niveau
administratif on pourrait faire une différence
entre les types de compétition »

Au niveau de
pratique

Personnaliserla
consultation

« Il faudrait qu’on puisse demander au
médecin « il me faut tel certificat médical » en
fonction du niveau de pratique »

Au niveau de
pratique

Personnaliserla
consultation

« Du coup ¢a serait peut-étre pas forcément
de leur faute mais ca serait au niveau des
organisations d’exiger un certain niveau de
certificat médical »

Au niveau de
pratique

Personnaliserla
consultation

« Et en fonction du sport aussi. C'est pas la
méme chose si tu fais du cyclotourisme en
pépeére, que si tu fais de la compet ! »

Au niveau de
pratique

Personnaliserla
consultation

« Oui maissi c’estdes sportifs de haut niveau,
tous les 3 ans c’est quand méme pas
beaucoup. »

Au niveau de
pratique

Personnaliserla
consultation

« A quel niveau il le fait »

Au niveau de

Personnaliserla

pratique consultation
. Au niveau de Personnaliser la
« et du niveau du sport... » . .
pratique consultation

« C'est slr que pour le sujet qui fait de la
haute compétition ca peut avoir de
I’importance, mais pour ceux qui vont du cyclo
comme nous... »

Au niveau de
pratique

Personnaliserla
consultation

« Oui je pense que pour ceux qui fontde la

Au niveau de

Personnaliserla

compet tout court, c’est intéressant. » pratique consultation
« Il faudrait certainement adapter les tests au Au niveau de Personnaliser la
niveau de pratique qui est demandé » pratique consultation
« Différencier la pratique de compétition de la Au niveau de Personnaliser la
pratique quotidienne, enfin amateur » pratique consultation
. . Au niveau de Personnaliser la
« A sa pratique sportive » . .
pratique consultation

« Il faudraitque le club ou la compétition exige
un certain type de certificats enfonction de ce
qui va étre fait »

Au niveau de
pratique

Personnaliserla
consultation

« Mais il y a d’autres personnes qui veulent
peut-étre plus faire un petit 10km comme ¢a
ou une course populaire pour s’amuser et qui

vont pas spécialement se préparer pour, a

Au niveau de
pratique

Personnaliserla
consultation
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mon avis ce type de patient |a aura peut —étre
pas la nécessité d’avoir un suivi particulier en
terme de conseils quoi »

« Effectivement pour quelqu’un qui pratique
vraiment que en amateur, qui veut juste faire

Au niveau de

Personnaliserla

une fois un 10km comme ¢a pour s’amuser, je pratique consultation
pense que le généraliste peut suffire »
« Ou bien a partir d’un certain age, faire un AVage Personnaliser la
test un peu plus poussé tous les 2 ou 3 ans » consultation
« Mais peut-étre que c’estenfonctionde I’age Al'age Personnaliser la
aussi ? » consultation
« Peut-étre qu’il faudraittenircompte de I’age Personnaliser |a
desgens ? que ce soit plus fréquent a partir de Al’age .
50 ans. » consultation
« Et de son age » Al'age Personnalls.,er la
consultation
« C'est pour ¢a que I’examen il peut étre AVage Personnaliser la
différent en fonction de I’age » consultation
« Quand je m‘approcherai de la quarantaine,
forcément on vieillit, on est plus exposés aux Personnaliser |a
risques, donc je pense que |3 je prendrai plus Al'age

au sérieux les controles, afin de faire attention
aux blessures, aux autres risques, enfin voila. »

consultation

« Déléguer les certificats médicaux aux
établissements qui font des tests a I’effort,
plutét que de les faire faire aux médecins
généralistes »

Médecin du sport

Adapter le
responsable de la
consultation

« Mais il pourraits’associeravecun cabinet de

kinésithérapie par exemple, et demander au

patient d’aller faire un mini test d’effort chez
tel kiné ou ils ont des vélos... »

Prise en charge
pluridisciplinaire

Adapterle
responsable de la
consultation

« Il faut que ce soit des médecins vraiment
dédiés au sport »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Parrapport au sujet, ladifficulté c’est d’aller
trouver peut étre un médecin qui soit un
spécialiste du sport »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Par un médecin du sport quoi ! »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Moi je pense que ¢a devrait étre un
spécialiste du sport »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Un médecin du sport quoi ! Qui voit que ¢a
quoi. »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Bah, le mieux ¢a serait quand méme un
médecin spécialisé finalement, c’estcale...
Ouais pour moi ¢a serait avec un médecin
spécialisé. »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Un type de médecins spécifiques qui les
fassent, comme des médecins du sport, qui
seraientvraimentdédiés aca, quiseraient plus

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation
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améme de détecter les problémes, de
conseiller, de questionner la pratique » »

« Un médecin du sport qui connaitrait ¢ca
mieux »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Moi je pense que suivant la formation que
les médecins du sport ont, il vaudrait mieux
gue ce soit eux qui fasse la consultation. »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Par contre, une fois je suisresté avec un mec
la -bas, il m’a expliqué en détail les résultats,
les fréquences cardiaques et tout... »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Pourmoi ¢a devrait étre fait par un médecin
du sport »

Médecin du sport

Adapterle
responsable de la
consultation

« Apres, est-ce que y a un médecin spécialisé
pour toutes lesdisciplines ? J’en sais rien. Mais
le mieux ¢a serait ¢a. »

Médecin du sport

Adapter le
responsable de la
consultation

« Mais pour une pratique de sport en
compétition, quel que soit le niveau, je pense

Médecin du sport /

Adapterle
responsable de la

gue ca serait intéressant de passer parle Cardiologue .
I . consultation
médecin du sport et/ou par le cardiologue. »
« On peut aussi aller voir un cardiologue et Adapterle
passer un test d’effort, c’est déja mieux que Cardiologue responsable de la
rien » consultation
Adapterle
« Chez le cardiologue » Cardiologue responsable de la
consultation
s . Adapterle
« Pour le test a l’effort, pour moi c’est le . P
Cardiologue responsable de la

cardiologue »

consultation

« Mais pour une pratique de sport en
compétition, quel que soit le niveau, je pense
que ¢a serait intéressant de passer parle
médecin du sport et/ou par le cardiologue. »

Médecin du sport /

Cardiologue

Adapterle
responsable de la
consultation

« Le but c’est quand méme de passer ce
certificat de non contre-indication ala
pratique sportive chezun médecin généraliste.
C’est pas d’aller voir un médecin dans un
centre de médecine sportive. »

Médecin généraliste

Adapterle
responsable de la
consultation

« Ah ben un médecin généraliste »

Médecin généraliste

Adapter le
responsable de la
consultation

« Ca serait peut-étre bien que ce soit pas ton
médecin qui te connait. »

Centre médical /
Médecin
indépendant

Adapter le
responsable de la
consultation

« par exemple un centre ou t'irait faire que ¢a
et ou tu verrais un autre médecin qui te
connait pas et qui forcément n’aurait pas de
préjugé sur ta santé physique. »

Centre médical /
Médecin
indépendant

Adapterle
responsable de la
consultation

« Mais des médecins qui sont dans un centre
ouils font ca »

Centre médical /
Médecin
indépendant

Adapterle
responsable de la
consultation
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« Aubout d’'un momentil te connait tellement
bien qu’il fera peut —étre pas attention a
guelque chose qu’un autre médecin, nouveau,
t’aurait dit « attention monsieur, vous dites
que vous faite 150km de vélo, y a peut-étre ¢a
et ca afaire »

Médecin
indépendant

Adapterle
responsable de la
consultation

« Finalement, moi je pense que comme on
peut pas faire les choses correctement, on
devraitpaslesfaire. Alalimite, s’ily a des gens
qui ont des risques a 40 ans, ils consultent
dans le cadre de la médecine normale »

Le patient

Adapterle
responsable de la
consultation

« Mais faire des controles c’est peut-étre un
peu excessif. »

Limiter les examens
complémentaires

Limiterles colts pour
lasociété

« Pourle financement, camon avis personnel,

personne me force a faire de la compétition,

c'est moi qui le décide, donc que ce soit pas

remboursé, mais par contre qu’il y ait un vrai
check up complet »

Consultation non
remboursée

Limiterles colts pour
lasociété

« Moi je préférerais avoir un check up
complet, méme si ¢ca me coute de I'argent,
mais que ce soit un vrai bilan, plutét que, pour
pas qu’il y ait d’extra co(t, on faitrien, juste
une signature. Moi je serais prét a payer plus
pour avoir quelque chose qui tient la route »

Consultation non
remboursée

Limiterles colts pour
lasociété

« Bah si c’est remboursé par la sécu, on peut

en faire 4 et le patient il vadire qu’il en vaut

mieux4... Si c’est pas remboursé parla sécu, le
patient va étre moins demandeur... »

Consultation non
remboursée

Limiterles colts pour
lasociété

« Modérateur : Toi tu penses qu’il faudrait la
rembourser ?
Sujet 3:Ah bah oui !
Sujet5 : Bah lasécu serait gagnante parce que
ca permet de déceler des anomalies quoi ! »

Remboursement des
actions de
prévention

Limiterles colts pour
lasociété

« prolongeons-le méme pour 10 ans ... Ca fera

Augmenter la durée

Limiterles couts pour

faire des économies alasécu » de validité la société

« Moi, que ce soit pas remboursé, je suis pas Consultation Limiterles colts pour
d’accord » remboursée le patient

« Qu’elle soitremboursée, histoire de favoriser Consultation Limiterles colts pour
I’observance ! » remboursée le patient

« Et les personnes qui en font vraiment en
compétition, et qui auraient besoin d’un
certificat d’un certain grade par exemple, ils
pourraient se faire rembourser par leur club,
au moins en partie »

Remboursé en
fonction du niveau
de pratique

Limiterles colts pour
le patient

« Alors peut-étre qu’il faudrait faire un tarif
spécial pour le certificat médical, je sais pas
moi |
Interviewer : Un tarif de consultation moins
cherducoup ?

Sujet : Oui ! Enfin aprés je sais pas comment
c’'est tarifé... »

Tarification réduite

Limiterles colts pour
le patient

« Mais bon finalement, si le protocole que j’ai
fait c’estle méme partout, au final c’est quand
méme pas tres long, et peut —étre qu’il y a

Tarification réduite

Limiterles colts pour
le patient

115




moyen de baisserca pour un médecin... je sais
pas »

« Les gens qui font du sport devraient peut-
étre moins payerque les autres, au niveau des
cotisations. »

Diminuer les
cotisations

Limiterles colts pour
le patient

« Oui mais ¢a devrait étre remboursé par les
assurances, ou alors les assurances devraient
étre moins cheres pour les gens qui font du

Diminuer les

Limiterles colts pour

. , ., . cotisations le patient
sport par rapport a quelqu’un qui n’en fait
pas. »
Enrichir les
« Apres peut-étre qu’il faut voir si il faut les Meilleur compétences du
rémunérer mieux si ils passent plus de rémunération du médecin généraliste
temps. » praticien et valoriserla

consultation

« On donne plus de responsabilité au médecin
qui asigné le papier. Si le sportif aun
probléme, on se retourne vers le médecin.
Pourquoivous avezsigné ce papier ? alors que
la personne atelle ou telle chose »

Augmenter la
responsabilité du
médecin

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
et valoriserla
consultation

« Aprés c’estaussi au médecin de prendre ses
responsabilité et dire que si on fait du vélo il
faut un certificat médical. Moi je peux pas lui
imposer, siaumédecinje lui disque je veux un
certificatetqu’il me le pose sur la banque... Si
il me dit qu’il faut absolument qu’on se voit,
c’est quand méme lui le responsable. »

Augmenterla
responsabilité du
médecin

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
et valoriserla
consultation

« Mais il faudrait que le généraliste puisse le
faire ca ! [épreuve d’effort]»

Habilitation aux
épreuves d’effort

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
et valoriser la
consultation

« Oui qu’ils soient habilités » [a |la réalisation
de I’épreuve d’effort]

Habilitation aux
épreuves d’effort

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
etvaloriserla
consultation

« Qu’ils soient formés pour »

Augmenterla
formation

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
et valoriserla
consultation

« Déja de savoir que le médecin il est bien
formé pour faire ¢a, qu’il connait bien le truc
quoi ! »

Augmenter la
formation

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
etvaloriserla
consultation

« Siil est bien formé pour le faire »

Augmenterla
formation

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
et valoriserla
consultation
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« Alors les médecins du sport faudra espérer
gu’il y en ait suffisamment... »

Augmenterle
nombre de médecin
du sport

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
etvaloriserla
consultation

« Faudrait peut-étre que les médecins
généralistes aient les moyens de le faire. »

Augmenter les
moyens

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
etvaloriserla
consultation

« Oui maissi c’estun généraliste, faudrait qu’il
ait un équivalent d’une salle de muscu avec
tous les équipements qui vont bien pourtester
tout ce qu’il y a a tester, c’est pas évident »

Augmenter les
moyens matériels

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
etvaloriserla
consultation

« Avec des appareils spécifiques »

Augmenter les
moyens matériels

Enrichir les
compétences du
médecin généraliste
etvaloriserla
consultation

« Pour I’étudiant qui veut juste essayer un
sport pendant 6 mois, on peut juste lui signer
le certificat médical mais qu’il soit peut-étre

valable pendant plus longtemps »

Allonger ladurée en
fonction du niveau
de pratique

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité

« Apres quelqu’un qui est suivi et qui va
plusieursfois paranchezle médecin, c’'est pas
excessif de faire une consultation par an pour

le certificat »

Annuel

Adapter la modalité
de délivrance etla
durée de validité

« Nonje pense que c’est mieux parce que, siy
avraiment un probléme c’est a ce moment-la
qu’il peut étre vu et ¢a c’est dans le cas ou il
est pas passé en sous-main finalement le
certificat. Mais non la fréquence je pense que
c’est bien. Finalement, en 1anil peut se
passer mille choses donc ¢a me parait
compliqué de mettre plus d’un an en tout
cas. »

Annuel

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité

« Ah ben au moins toutes les années ! »

Annuel

Adapter la modalité
de délivrance etla
durée de validité

« Ben au moins une fois par an. »

Annuel

Adapter la modalité
de délivrance etla
durée de validité

« Si il fait ca sérieusement, il faudrait un fois
paran »

Annuel

Adapter la modalité
de délivrance etla
durée de validité

« Moi je dirai une fois par an, au minimum »

Annuel

Adapter la modalité
de délivrance etla
durée de validité

« je trouve que une fois par an c’est pas mal »

Suivi annuel

Circonstances de
venue

« Moi je pense qu’il faudrait que ce soit plus
souvent. »

Diminuerla durée

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité
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« Moi deux ans je pense. »

Augmenter la durée

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité

« C’'est peut-étre mieux d’avoir une
consultation tous les 2 3 ans vraiment bien,
plutot que tous les ans ou on nous signe un
papier et qu’on fait aucun bilan ni examen »

Augmenter la durée

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité

« Prolongeons-le méme pour 10 ans, comme
¢a ca désengorgera un peu les cabinets de
médecins généralistes »

Augmenter la durée

Adapter la modalité
de délivrance etla
durée de validité

« A la limite tous les 2 ans ¢a suffirait je
pense »

Augmenter la durée

Adapter les
modalités de
délivrance

« Aumoment de la prise de licence. »

Ala prise d’une
nouvelle licence

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité

« En vélo, tu prends ta licence une fois quand
tu t'inscris la premiére année, et puis aprés
c’estavie quoi. Si tu n’interromps pas ta
demande de licence, toutes les années tu
récuperes talicence, sans avoir passé aucun
examen de contréle. »

Ala prise d’une
nouvelle licence

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité

« Mais est-ce qu’on ne pourrait pas donner ta
licence sous réserve que ton examen se fasse
pas forcément pour »

Différée par rapport
a la consultation

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité

« On dit que c’est annuel parce qu’on a
I’habitude que ce soit comme ¢a. Aprés si on
nous explique que tous les deux ans ¢a suffit,

Laisser les
professionnels de
santé décider la

Adapter la modalité
de délivrance et la
durée de validité

moi je peux admettre. » durée
L . Durée de . .
« Oui mais 13, la consultation durera plus que . Freins aux solutions
) consultation rendue .
15 minutes » trouvees
trop longue

« Oui mais t’as des groupes de cyclotourisme
ou le rythme est soutenu quand méme »

Pas d’objectivité du
niveau de pratique

Freins aux solutions
trouvées

« Parce que un médecin qu’on va voir pour un
certificat médical, on lui dit qu’on fait du
cyclotourisme, il sait pas a quel niveau on en
fait. »

Pas d’objectivité du
niveau de pratique

Freins aux solutions
trouvées

« Mais je sais pas s’il y en a beaucoup, parce
que ¢a impliquedu coup qu’il fautse déplacer,
je sais pas... »

Spécialistes peu
disponibles / Délai
d’attente

Freins aux solutions
trouvées

« Oui mais tu vas pas aller chez le cardiologue
toutes les années. Parce que déja pour avoir
un rendez-vous »

Spécialistes peu
disponibles / Délai
d’attente

Freins aux solutions
trouvées

« Le probleme [des épreuves d’effort] c’est
qu’avec tous les gens qui pratiquent le sport
ici, y en a qui pourraient pas avoir leur
certificat dans I’année, si ca prend autant de
temps. »

Spécialistes peu
disponibles / Délai
d’attente

Freins aux solutions
trouvées

« Oui maisalors justement, chezl’ophtalmo tu
t'y prends 14 mois a I’avance pour avoir un
rendez-vous. »

Spécialistes peu
disponibles / Délai
d’attente

Freins aux solutions
trouvées
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« Lesmédecins généralistesil me semble qu’ils
soient assez surbookés. Aprés ¢a dépend
pourquoi et comment mais enfin le mien, j’ai
I'impression qu’il fait beaucoup d’heure et
qu’il faitbeaucoup ala chaine. Alors apres est-
ce que c’est de sa faute ou pas de sa faute,
apresily ades choix a faire et c’est savie de
médecin. Mais effectivement, il parait
surbooké. »

Manque de
médecins / Médecins
surbookés

Freins aux solutions
trouvées

« Ben attends, imagine toi t’as fini tajournée a
19h et t’as un mec qui vient te demander un
certificat et que tu dois encore te taper une
demi-heure pour un pékin qui veut faire un

tour de vélo. Tuvas lui dire, attends je t’ai vu il

y a un mois, t'étais en pleine forme, on en
reparlera dans quelques années.
De toute facon, il manque de médecin, il
mangque de tout et puis voila »

Manque de
médecins / Médecins
surbookés

Freins aux solutions
trouvées

« Puis en plus ¢a va couter cheralasécu ! »

Colt desspécialistes

Freins aux solutions
trouvées

« Et puis ca coute quand méme cher d’utiliser
toutes les machines pour les tests a I’effort »

Co(t desspécialistes

Freins aux solutions
trouvées

« Mais ca couterait surement cher aussi... »

Colt desspécialistes

Freins aux solutions
trouvées

« Bah quand tu fais un test d’effort au CHU,
des fois tu vas la- bas, ils te disent « bon on
vous enverrales résultats a domicile », le jour
ou tu recgoisles 4 feuilles, t'y connais rien donc
tu comprends pas la moitié. lls|’envoient aussi
chez mon médecin. »

Spécialistes peu
pédagogues

Freins aux solutions
trouvées

« C'est coliteux »

Co(t des examens
complémentaires

Freins aux solutions
trouvées

« Mais on sait pas si ¢ca sert a quelque chose
tout ¢a, on n’est pas médecin nous ! »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Mais je me trompe peut-étre, je suis pas
médecin »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Apreés je sais pas, pour un médecin, qu’est-ce
qui est vraiment important de voir ? »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« je sais pas, je suis pas médecin, je peux pas
savoir vraiment dans quelle mesure on peut
détecter ou pas »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Je sais pas si on peut voir des choses a
I’électro au repos ? »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« La formation des médecins. Un médecin du
sport qui a 60ans au jour d’aujourd’hui et un
médecin du sport qui a 30ans, quelle est la
différence en terme de formation ? »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« non mais je sais pas parce que est-ce
gu’entre faire le certificat médical de non
contre-indication a la pratique sportive chez

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées
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un médecin normal ou chez un médecin du
sport, quelle est la différence dans les
connaissances des deux médecins ? Hormis
gue c’est marqué sur la plague médecin du
sport ? Parce que finalement est-ce que le
médecin du sport il a une aptitude réelle en
médecine sportive ? Qu’est- ce qu’il vafaire de
plus qu’un médecin généraliste ? »

« C’'estvrai qu’onte dit pas de voirun médecdn
du sport quand tu fais ton certificat médical.
On tedit d’allervoirun généraliste. Il a peut-
étre faitune formationde plus, j’ensais
rien...»

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Ben moi je sais pas la différence entre les
deux alors je peux pas... »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Un test d’effort, c’est quelque chose qui, je
pense, en terme logistique, est assez
compliqué »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Et dans les fédés ils vont avoir moins de
monde ! Cava couiner dans les 80ans et
compagnie »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Apréscombien celareprésente de personne
en vélo qui décede paran ? »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Est-ce que celareprésente un nombre
suffisant pour faire de la prévention ? »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Siil pense que luiil n’y a pas besoin, tu peux
pas lui imposer, c’est lui qui a le savoir, pas
moi. »

Connaissances
médicales limitées
du patient

Freins aux solutions
trouvées

« Tu ne vas pas empécherle mecde prendre le
biclou pour alleral’alpe d’'Huez »

Facilité d’acces au
sport

Freins aux solutions
trouvées

« Elle peut la contracter méme hors de la
compétition.Situesenvélo,al’entrainement
ou n‘importe oy, il peut quand méme t’arriver

quelque chose »

Facilité d’acces au
sport

Freins aux solutions
trouvées

« Mais les certificats médicaux c’est pour ceux
qui font de la compétition. Mais par exemple
al’entrainement ca peut tres bien arriver.
Mais la personne qui a un accident a
I’entrainement elle a pas forcément besoin du
certificat médical ace moment-la. Et elle a pas
I’obligation de I’avoir. Alors que pour faire de
la compétition tu es obligé de I'avoir. »

Facilité d’acces au
sport

Freins aux solutions
trouvées

« Un mec qui décide de faire du vélo, il a
autant de risque qu’il s’inscrive en club ou
non ! »

Facilité d’acceés au
sport

Freins aux solutions
trouvées

« lly a pleinde personnes quifontle Ventoux,
ils ont pas de certificat médical, c’est sGr ! »

Facilité d’accés au
sport

Freins aux solutions
trouvées

« Mais ca change rien au fait qu’il y a plein de
gens qui font du sport et qui autant de risque
que siils étaient dans un club »

Facilité d’accés au
sport

Freins aux solutions
trouvées
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« Oui mais c’est compliqué car le médecin il
peut trés bien ne rien voir pendant la
consultation et doncsigner le certificat mais
aprés la pathologie elle peut |la contracter 3, 4
ans apres »

Pas d'immunité
conférée parlavisite

Limites de la
consultation

« Par exemplel’histoire avecle gars qui étaient
mort a Koh Lanta. Pourquoi il était a Koh Lanta
lui ? Est-ce qu’il avait un certificat médical ? Il
fait une épreuve et au bout de 3 minutesil
tombe et il meurt ! »

Pas d'immunité
conférée parlavisite

Limites de la
consultation

« le médecin il peut tres bien ne rien voir
pendant la consultation et donc signer le
certificat mais apres la pathologie elle peut la
contracter 3, 4 ans apres »

Pas d’'immunité
conférée parla visite

Limites de la
consultation

«Il'y aquand méme des accidents parmi les
gens qui font du vélo »

Pas d’'immunité
conférée parlavisite

Limites de la
consultation

« ouais mais si tu fais vraiment de la compet a
fond, en 1an ou en 2 ans, tu peux peut étre
avoir... »

Pas d’'immunité
conférée parlavisite

Limites de la
consultation

« Un électrocardiogramme au repos ¢a donne
des indications, mais ¢a donne peut étre pas
toutes les indications qui sont nécessaires »

Pas d’'immunité
conférée parlavisite

Limites de la
consultation

« On s’apercoit des fois que des sportifs de
haut niveau ont des malformations cardiaques
et qu’ils le savaient pas, méme en faisant des

tests alors... »

Pas d’'immunité
conférée parla visite

Limites de la
consultation

« Moi je voulais savoir effectivement, le fait de
passer un test c’est une chose mais on ne
décele pas tout apparemment parce que

I’accident cardiaque peutarriver 3 jours apres.

Donc c’est un phénomene d’accident. »

Pas d'immunité
conférée parlavisite

Limites de la
consultation

« Ce qui veut dire aussi que le médecin aun
moment donné, méme si il fait bien son
boulot, ¢ca garantirien non plus pour I’accident
qui arrivera ou non. »

Pas d'immunité
conférée parlavisite

Limites de la
consultation
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Annexe9 : Diagramme résumant le tableau de code

EXPERIENCE
PERSONNELLE

Auteur de la consultation

Médecin généraliste

Circonstances de venue

Suivi médical globale

Autre motif que le certificat

Licence / Compétition

Consultation dédiée

Débutd’un nouveausport

Pas de venue / Falsification

Durée de la consultation

Temps suffisant

Tempsinsuffisant

Eléments présents dans la
consultation

Motif de consultation

Interrogatoire

Interrogatoire surlapratique

Antécédents médicaux

Testde Ruffier

Prise de TA

Réflexes ostéotendineux

Auscultation cardiopulmonaire

Prise de pouls

Mesures anthropométriques

Evaluationde lasouplesse

Prévention

Eléments manquants dans la
consultation

Interrogatoire surlapratique du sport

Examen clinique

Mesure de masse grasse

Moyens matériels / Cabinets peu adaptés

Protocoles/Consultation dédiée

Conseilssurle sportpratiqué

Conseils alimentaires

Variabilitéselon le sport pratiqué

Variabilitéselonle niveau de pratique

Absence de consultation

Explicationde I’examen

Information et prévention cardiovasculaire

ECG

En rapport avecle certificat

Non en rapportavec le certificat

Absence

Examens complémentaires

Bilan biologique

Biologie sans rapportavecle certificat

EFR sans rapportavec le certificat

Testd’effort motivé par FDRCV ou
pathologie médicale

Testd’effortsans prescription

Echographie cardiaque motivée parles
FDRCV

Refusés/non prescrits par le médecin

Perception du praticien

Impliqué

Bienformé /Compétent

Complet

Fiable

Optionnel
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Manque d’influence

Manque de crédibilité
Sous-estimation du risque

Manque d’intérét porté au patient
Peucompétent

Dépassé parl’afflux de patient
Négligent

Non convaincu par I'intérétde la
consultation

Lassé par cet acte répétitif

Toujours été remboursé

Motifs multiples pour étre remboursé
Différent

Certificat non nécessaire
Incompréhension des régles frangaises
Plussimple

Remboursement

Le certificat a I’étranger

Etat d’esprit avantla Noninquiet
consultation

Rassuré
Incertitude
Etat d’esprit aprésla Inquiétude

consultation Indifférent
Soulagement administratif
Dubitatif
Bilan de santé
Suivi
Dépistage mortsubite / FDRCV
But préventif Prévention globale
Conseil surles pathologies liées au sport

INTERET Risque fracturaire

RAPPORTE Dopage
But peuclair
But non ou mal établi Aucun but
Intérétincertain de la consultation
Argentfacile pourle médecin
Augmenterlaprise encharge desassurances
Formalité administrative
But social Passe-droit pourlacompétition
Décharge de responsabilité
Freina la consultation
Freina la pratique du sport
Avis sur le non remboursement | Normal
Source de fraude
Incompréhension

But financier

Gradationdu risque

Etre rassuré

Prévenirlamortsubite

Support pour optimiser son entrainement

Objectif du patient

SOLUTIONS < - —
Dés que pratique réguliere
Patients concernés par le Dés que licence demandée
certificat Des qu’effortsintenses réalisés

Néophyte du sporten question
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Etoffer le contenu de la
consultation

ECG

Historique médical

Bilan exhaustif

Examen ostéoarticulaire

Examen ORL

Examen stomatologique

Auscultation cardiopulmonaire

Prisede TA

Evaluation du risque fracturaire

Prévention globale

Prévention desblessures

Prévention du dopage

Conseilsrelatifs au sport pratiqué

Conseilssurl’hygienede vie

Conseilssurlarécupération

Conseilssurl’entrainement

Rechercherlesfacteursde risque
cardiovasculaires

Accompagnerlapratique

Examens complémentaires /
Recours au spécialistes

Dépistage des FDRCV

Bilan biologique

Epreuve d’effort/ECG d’effort/
Echographie cardiaque / Cardiologue

Bilan exhaustif

Explorations fonctionnelles respiratoires

Adaptésausport pratiqué

Adaptésal’age

Adaptésaux antécédents

Adaptésauniveaude pratique

Podologue

S’enremettre au médecin généraliste

Adapterladurée de la
consultation

Allongerladurée

Changerlaforme de la
consultation

Consultation dédiée

Consultationssurle terrain

Créerdes protocoles de soin objectifs

Réalisation de pré-tests

Adjonction de spots préventifs télévisés

Personnaliser la consultation

Au sport pratiqué

Au patientdanssaglobalité

Aux antécédents

Au niveaude pratique

A l'intensitédu sport pratiqué

Al’age

Adapter le responsable de la
consultation

Prise en charge pluridisciplinaire

Médecin du sport

Cardiologue

Médecin généraliste

Centre médical / Médecinindépendant

Le patient

Limiter les colts pour la société

Limiterles examens complémentaires

Consultation non remboursée
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Remboursement des actions de prévention
Augmenterladurée de validité

Consultation remboursée
Remboursée enfonction du niveau de
Limiter les colts pour le patient | pratique

Tarification réduite

Diminuerles cotisations

Meilleur rémunération du praticien
Augmenterlaresponsabilité du médecin
Enrichir les compétences du Habilitation aux épreuves d’effort
médecin généraliste et valoriser | Augmenterlaformation
la consultation Augmenterle nombre de médecin du sport
Augmenterles moyens
Augmenterles moyens matériels

Allongerladurée enfonction duniveaude
pratique

Annuel

Diminuerladurée

Augmenterladurée

A la prise d’une nouvelle licence

Différée parrapporta la consultation
Laisserles professionnels de santé déciderla
durée

Adapter les modalités de
délivrance et la durée validité

Pas d’objectivité du niveau de pratique
Durée de consultationrendue trop longue
Spécialistes peudisponibles / Délai d’attente
Spécialistes peu pédagogues

Co(t desspécialistes

Manque de médecins/Médecins surbookés
Co(t des examens complémentaires

Pas d’immunité conférée parlavisite
Facilité d’accesausport

Connaissances médicales limitées du patient

Freins aux solutions trouvées

125



SERMENT D’HIPPOCRATE

SERMENT D'HIPPOCRATE
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THESE SOUTENUE PAR Alice Guyon et Théotime RONFLET

TITRE :

La consultation pour le certificat de non contre-indication a la pratigue du sport : analyse
qualitative des représentations qu’en ont les patients

CONCLUSION :

La consultation de non contre-indication (VNCI) est une pratique courante en médecine
générale, avec en moyenne 210 certificats délivrés par médecin chaque année.

Cette étude qualitative avait pour but d’analyser les représentations des patients vis-a-vis de
cette consultation singuliére.
Nos résultats permettent :

- De faire un état des lieux de 'expérience perscnnelle des patients, mettant en
évidence des motifs de consultation variables, un contenu hétérogéne non protocolisé, un
manque de prévention, des examens complémentaires et un recours aux spécialistes mal:
formalisés, un remboursement de la consultation systématique et une perception autant
positive (fiable et complet) que négative (surbooké, peu compétent et impliqué) du praticien
responsable.

- De mesurer I'intérét des patients pour cette consultation. Bien qu’ayant un réle
préventif, elle apparait souvent comme une formalité administrative ou de I'argent facile pour
le médecin, parfois sans but clairement défini.

- De dégager des solutions pour améliorer nos pratiques : créer et utiliser des
protocoles, organiser une consultation dédiée et personnalisée, axer I'entretien sur la
prévention, autonomiser le patient, promouvoir la formation des médecins généralistes et
valoriser la consultation, voire la déléguer & d"autres professionnels de santé.

A présent, il serait intéressant de soumettre ces propositions aux médecins en lien avec le
certificat de non contre-indication (CNCI) au sport, pour étudier leur faisabilité en pratique
quotidienne et aboutir a des recommandations claires, applicahles en médecine générale.
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