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Résumé -  

Contexte : La démographie française montre une augmentation significative de la population âgée, ce 

qui soulève des défis en matière de santé et de bien-être. Le vieillissement entraîne des altérations 

physiques et cognitives qui affectent l'équilibre et la mobilité des personnes âgées, augmentant ainsi 

le risque de chutes et de perte d’autonomie. Des études ont démontré de manière concluante que 

l'activité physique est une stratégie pertinente et efficace pour contrer les effets néfastes du 

vieillissement sur l’équilibre. Cette étude a pour but de démontrer l’impact de la double tâche induit 

par le basket santé sur l’équilibre des personnes âgées.  

Méthodes : Une étude a été menée à l'Ehpad de l'Hôtel Dieu du CHU de Rennes avec un groupe de 10 

personnes âgées, en utilisant le programme de basket santé pendant 12 séances. Des évaluations 

avant et après le programme ont été effectuées à l'aide des tests de Tinetti et du Timed Up and Go 

(TUG). L'analyse statistique a été réalisée pour évaluer les changements dans les scores des tests. 

Résultats : Les résultats montrent une amélioration significative de l'équilibre et de la mobilité après 

le programme de basket santé, comme indiqué par les diminutions du temps de TUG (p=0,008)et 

l'augmentation des scores de Tinetti (p<0,001).  

Discussion : L'étude suggère que le basket santé, avec sa double tâche intégrée, peut être bénéfique 

pour améliorer l'équilibre des personnes âgées. Cependant, des défis logistiques ont été rencontrés 

lors de la mise en œuvre du programme dans un environnement d'Ehpad. Des recherches 

supplémentaires sont nécessaires pour explorer pleinement l'efficacité du basket santé. 

 

Mots clés : équilibre, double tâche, personnes âgées, basket santé  
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Title : The Impact of Dual-Task Induced by Health Basketball on the Balance of Older Adults.  

 

Abstract -  

Background : The French demographic shows a significant increase in the elderly population, posing 

challenges in health and well-being. Aging leads to physical and cognitive alterations that affect the 

balance and mobility of the elderly, thereby increasing the risk of falls and loss of autonomy. Studies 

have conclusively demonstrated that physical activity is a relevant and effective strategy to counteract 

the adverse effects of aging on balance. This study aims to demonstrate the impact of the dual-task 

induced by health basketball on the balance of the elderly. 

Methods : A study was conducted at the Ehpad of Hôtel Dieu of CHU de Rennes with a group of 10 

elderly individuals, utilizing the health basketball program for 12 sessions. Pre and post-program 

assessments were conducted using Tinetti and Timed Up and Go (TUG) tests. Statistical analysis was 

performed to assess changes in test scores. 

Results : The results demonstrate a significant improvement in balance and mobility after the health 

basketball program, as evidenced by reductions in TUG time and increased Tinetti scores. 

Discussion : The study suggests that health basketball, with its integrated dual-task nature, may be 

beneficial in enhancing the balance of elderly individuals. However, logistical challenges were 

encountered in implementing the program in an Ehpad environment. Further research is needed to 

fully explore the effectiveness of health basketball. 

 

Keywords : balance, dual-task, elderly, health basketball 
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1. Introduction 
 

 Au début de l’année 2022, l’INSEE a 

révélé qu'une proportion significative de la 

population française, soit 21%, avait 65 ans et 

plus, ce qui équivaut à 14,25 millions de 

personnes. Les individus de 75 ans et plus 

représentent actuellement 9,8% de la 

population, et selon les projections de l’INSEE*, 

d'ici 2050, la part des personnes âgées de plus 

de 75 ans devrait grimper à 16,2%, avec une 

proportion de 26,5% pour ceux de plus de 65 

ans. Cette évolution démographique découle 

de l'allongement de la durée de vie dû aux 

avancées sanitaires et à l'amélioration du 

niveau de vie, combiné au départ à la retraite 

des baby-boomers, façonnant ainsi la 

démographie du pays. Face à cette croissance 

de la population senior en France, il devient 

important d'explorer attentivement les défis 

auxquels cette tranche d'âge est confrontée. 

Selon un article de Kennedy et al. (2014), le 

vieillissement est un processus complexe 

influencé par divers facteurs biologiques, 

sociaux et environnementaux. La diminution 

des capacités fonctionnelles, notamment 

musculaires, contribue aux incapacités 

motrices et au manque d’équilibre chez les 

personnes âgées, augmentant ainsi le risque de 

chutes et de perte d'autonomie. En effet, le 

vieillissement s’accompagne de modifications 

du système locomoteur et réduit la 

performance des fonctions cognitives 

(Wollesen et al., 2020). Les altérations motrices 

et cognitives, souvent induites par le 

vieillissement, sont également liées à des 

ressources limitées mais aussi une productivité 

en baisse (Wollesen et al., 2016). La réalisation 

des activités quotidiennes implique 

fréquemment la capacité à accomplir 

simultanément des tâches physiques et 

mentales. De plus, la réalisation de plusieurs 

tâches à la fois tout en ayant des capacités 

 
*Projections de population 2013-2050 pour les départements 
et les régions | Insee. (s. d.). 
https://www.insee.fr/fr/statistiques/2859843 

motrices et cognitives réduites entraîne une 

démarche instable, un affaiblissement de la 

fonction exécutive et un accroissement 1du 

risque de chutes chez les personnes âgées. 

(Agmon et al., 2014 ; Nieborowska et al., 2018). 

Étant donnée l’exposition constante des 

personnes âgées à divers types d’activités 

multitâches dans la vie quotidienne, il semble 

fondamental de disposer de ressources 

cognitives et physiques adéquates pour 

maintenir leur indépendance. La double tâche, 

en demandant à la personne de se concentrer 

sur plusieurs activités à la fois, peut perturber 

l'équilibre en divisant l'attention, en induisant 

une surcharge cognitive et en augmentant le 

stress et l'anxiété (Ferrel-Chapus & Tahej, 

2010). Ce mémoire explorera ces défis en 

analysant l'impact de l'entraînement à la 

double tâche sur l'équilibre des personnes 

âgées, en se concentrant spécifiquement sur 

l'utilisation du basket santé. 

 

 A - L’équilibre dans le processus 

d’avancée en âge  

 

 L'équilibre, véritable pilier de notre 

quotidien, est une fonction sensori-motrice 

complexe qui dépend de l'intégration 

harmonieuse de multiples afférences 

sensorielles. C'est un processus rapide et 

incessant : capturer l'information, la 

transmettre, la traiter pour évaluer une 

situation, puis envoyer une réponse motrice 

appropriée, comme avancer un pied ou lever 

une jambe pour franchir un trottoir. Pourtant, 

la fragilité de cet équilibre devient apparente 

lorsque l'on considère les chiffres alarmants : 

environ 648 000 décès résultent de chutes 

chaque année à travers le monde, plaçant ainsi 

les chutes comme la deuxième cause de décès 

accidentels ou de décès par traumatisme 

involontaire à l'échelle mondiale (World Health 

**World Health Organization : WHO. (2021, 26 avril). Chutes. 
https://www.who.int/fr/news-room/fact-sheets/detail/falls 

https://www.insee.fr/fr/statistiques/2859843
https://www.who.int/fr/news-room/fact-sheets/detail/falls
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Organization : WHO, 2021)**. L'équilibre, en 

tant que composante essentielle de la vie 

quotidienne, se décline en deux aspects 

fondamentaux : l'équilibre statique et 

l'équilibre dynamique. L'équilibre statique est 

défini comme la capacité de maintenir une 

position stable et immobile sans avoir besoin 

de déplacer les pieds. Selon Pipingas et al. 

(2002), l'équilibre statique diminue avec l'âge 

en raison de la diminution de la force 

musculaire, de la sensibilité sensorielle et de la 

capacité à intégrer les informations 

sensorielles. Les auteurs ont également 

constaté que l'entraînement de la force 

musculaire pouvait améliorer l'équilibre 

statique chez les personnes âgées. L'équilibre 

dynamique quant à lui, est défini comme la 

capacité de maintenir l'équilibre lors de 

mouvements ou de changements de positions. 

Selon Chodzko-Zajko et al. (2004), l'équilibre 

dynamique est également affecté par le 

vieillissement, ils ont souligné que l’équilibre 

dynamique est plus important que le statique 

pour prévenir des chutes chez les personnes 

âgées. Les auteurs ont constaté que 

l'entraînement à la fois de la force musculaire 

et de l'équilibre dynamique pouvait améliorer 

la capacité à le maintenir lors de mouvements. 

L'équilibre statique et l'équilibre dynamique 

sont deux concepts différents mais 

complémentaires qui jouent un rôle important 

dans la vie quotidienne et la prévention des 

chutes chez les personnes âgées. Les deux 

études citées ci-dessus montrent que les 

déficits étaient plus importants dans les tâches 

d'équilibre dynamique, suggérant alors que le 

contrôle de l'équilibre dynamique est plus 

vulnérable aux effets du vieillissement que le 

contrôle de l'équilibre statique. Le 

vieillissement, bien qu'inévitable, aggrave 

cette vulnérabilité. Outre la diminution des 

capacités physiques, le vieillissement cognitif 

joue un rôle crucial. Les fonctions exécutives 

nécessaires au maintien de l'équilibre sont 

affectées, entravant ainsi la capacité à réagir 

efficacement aux perturbations externes. Les 

dysfonctionnements touchent 

particulièrement les processus attentionnels 

inhibiteurs, la capacité à déplacer rapidement 

son attention entre deux tâches et la gestion 

des double-tâches (Park et Reuter Lorenz, 

2009; Salthouse, 2012). Les personnes âgées 

ont moins de facilité à diviser leur attention 

entre des tâches multiples par rapport aux 

jeunes, augmentant ainsi le risque de chutes 

(Shumway-Cook et al., 1997). 

 

 B - L'importance de l'activité physique 

dans la préservation de l'autonomie des 

personnes âgées 

 

 Les effets de l'avancée en âge et 

l'augmentation du risque de perte 

d'autonomie sont atténués par la pratique 

régulière d'activité physique. L’INSERM en 

2019, a mis en avant les multiples bénéfices de 

l’activité physique comme par exemple la 

diminution des risques de sarcopénie, une 

amélioration de l’équilibre et à une diminution 

du risque de chute. Parmi ces solutions, les 

bénéfices de l’activité physique, à tout âge et 

pour tous, ne sont plus à démontrer, c’est un 

outil primordial. En effet, il améliore les 

capacités d’équilibre et de la marche chez les 

personnes âgées (Cadore et al.,2013 ; Pezer et 

al., 2015) et permet de maintenir l’autonomie 

et l’indépendance dans la réalisation des 

activités de la vie quotidienne (Nantel et al., 

2011 ; Ziden et al., 2013). L'entraînement de 

l'équilibre est recommandé pour remédier aux 

altérations sensori-motrices, offrant diverses 

interventions pour corriger les instabilités 

posturales. Les exercices de résistance et 

d'endurance accroissent la masse musculaire 

et améliorent les capacités fonctionnelles chez 

les personnes âgées (Snijders et al., 2009). Une 

analyse comparative entre l'entraînement de 

l'équilibre et celui axé sur la force indique que 

l'entraînement de l'équilibre est plus efficace 

pour réduire le risque de chute (Tinetti et al., 

1994). Toutefois, un entraînement combinant 

de l'équilibre et de la force a montré des 

résultats significatifs sur le risque de chute et 

des fractures chez les personnes âgées 
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(Karinkanta et al., 2010). En plus des exercices 

mentionnés, des méthodes récentes comme le 

tai chi, basé sur les arts martiaux chinois, 

montrent des effets bénéfiques sur l'équilibre 

et le contrôle postural (Hain et al., 1999 ; Wu, 

2002), bien que des périodes d'entraînement 

prolongées soient nécessaires. Enfin, 

l'entraînement cognitif, un domaine 

émergeant, semble prometteur pour améliorer 

les performances motrices en situation 

d'équilibration dynamique et lors de la marche. 

En effet, chez le sujet âgé, l'attention et les 

fonctions exécutives sont essentielles au 

contrôle postural et peuvent expliquer en 

partie des instabilités observées dans certaines 

pathologies liées à l'âge. Récemment, la méta-

analyse de Wiedenmann et al. (2023) élargit les 

connaissances sur les effets de différentes 

formes d'entraînement physique sur le risque 

de chute chez les personnes âgées. Les 

résultats indiquent que les exercices axés sur 

l'équilibre et la force sont les plus bénéfiques, 

avec les exercices d'équilibre obtenant le 

risque de chute le plus bas. Les interventions 

multifactorielles, les approches posturales 

combinées et les exercices d'endurance à 

domicile montrent également une réduction 

du risque. En revanche, les exercices en 

résistance, l'endurance et les interventions 

multifactorielles à domicile présentent des 

effets moins robustes. Ces résultats soulignent 

l'importance de personnaliser les programmes 

d'entraînement pour maximiser les avantages 

de la prévention des chutes chez les personnes 

âgées. La prise en compte de l'équilibre dans le 

processus de vieillissement met en lumière 

l'importance cruciale de maintenir cette 

fonction sensori-motrice, essentielle pour 

éviter les risques de chute chez les personnes 

âgées. Alors que diverses méthodes, telles la 

force musculaire et même le tai chi, ont montré 

des effets bénéfiques, l'intégration de la 

double tâche émerge comme une stratégie 

prometteuse pour améliorer l'équilibre des 

personnes âgées. 

 

 C - L’entraînement en double tâche 

dans l’amélioration de l’équilibre chez les 

personnes âgées 

 

 La double tâche (DT) se réfère à la 

compétence d'accomplir simultanément deux 

ou plusieurs tâches impliquant à la fois des 

aspects cognitifs et physiques (MacPherson, 

2018). Des activités courantes telles que le 

déplacement d'objets tout en marchant 

exigent la réalisation d'une double tâche. Sous 

des conditions de DT, les capacités motrices 

des personnes âgées, telles que l'équilibre et la 

marche, ainsi que les fonctions cognitives sont 

réduites par rapport aux adultes plus jeunes 

(Boisgontier et al., 2013 ; Brustio et al., 2017). 

Ainsi, l'entraînement à la double tâche est un 

type d'entraînement dans lequel des stimuli 

cognitifs et moteurs sont appliqués en même 

temps (Agmon et al., 2014) visant à améliorer 

les performances en double tâche émergeant 

comme une stratégie prometteuse dans les 

programmes d'entraînement à l'équilibre des 

personnes âgées.  

Une étude a souligné que les séances en 

double tâche motrice uniquement (utilisation 

d’aéro-step avec des sauts et des ballons) 

améliore davantage l’indice de chute et les 

paramètres de marche qu’un programme 

d’équilibre à tâche simple (utilisation aéro-step 

uniquement) chez les femmes âgées (Shin et 

An., 2014). Il a également été démontré que 

l'intégration de la double tâche dans la 

réadaptation renforce l'équilibre, la condition 

physique et les fonctions cognitives, comme en 

témoignent les résultats positifs des tests 

réalisés au début et à la fin du programme de 

Balci et al (2022). Cette étude visait à évaluer 

les effets de différentes formes d'entraînement 

physico-cognitif sur les personnes âgées, en se 

concentrant sur le risque de chute, l'équilibre 

et la marche. Quarante-cinq participants ont 

suivi l'une des trois interventions pendant 

quatre semaines, impliquant des exercices 

simples (exercice d’équilibre ou de marche 

seul), des exercices à double tâche 
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simultanément (des activités cognitives 

simultanément avec les exercices d'équilibre et 

de marche) ou des exercices à double tâche 

successifs (des activités cognitives successives 

suivies des exercices d'équilibre et de marche). 

Les résultats ont montré des améliorations 

significatives dans la vitesse de marche, 

l'échelle d'équilibre de Berg et le test Timed up 

and Go dans tous les groupes. Cependant, le 

groupe ayant suivi un entraînement successif a 

présenté les améliorations les plus marquées. 

En outre, cet entraînement s'est révélé plus 

efficace pour réduire la peur de chuter. Ces 

conclusions suggèrent que la combinaison 

d'activités cognitives et physiques peut être 

particulièrement bénéfique pour améliorer 

l'équilibre et réduire le risque de chute chez les 

personnes âgées. Ces résultats suggèrent que 

l'intégration de la double tâche est cruciale 

pour la promotion de la santé des personnes 

âgées. La fusion d'activités impliquant des 

tâches motrices et cognitives simultanées peut 

être bénéfique pour améliorer l'attention et 

l'équilibre des personnes âgées. L'étude de 

Park (2022) confirme cette approche, révélant 

des améliorations significatives de l'équilibre 

statique et dynamique chez 58 participants 

après un entraînement à double tâche, 

comparé à un entraînement conventionnel à 

l'équilibre. Les résultats soulignent une 

amélioration notable de la fonction exécutive, 

associée au contrôle de l'attention et à la 

flexibilité cognitive, renforcée par 

l'entraînement à double tâche, suggérant ainsi 

des bénéfices potentiels pour réduire le risque 

de chutes chez les personnes âgées. La 

rééducation utilisant des méthodes de double 

tâche a prouvé ses bienfaits sur l'équilibre dans 

diverses populations, comme chez les patients 

atteints de la maladie de Parkinson ou 

d'Alzheimer (Fritz et al., 2015). Jusqu'à présent, 

aucune recherche scientifique n'a étudié les 

effets d'un entraînement en double tâche 

induit par le basket santé sur l'équilibre des 

personnes âgées. Étant donné les résultats 

prometteurs de ces prises en charge en double 

tâche sur l’équilibre, nous nous sommes 

spécifiquement intéressés dans ce mémoire à 

la mise en place de séances de basket santé 

chez un public de personnes âgées. 

 

 D - Le basket santé : une nouvelle 

activité pour la prise en charge de l’équilibre 

chez les personnes âgées 

 

 Dans ce contexte, ce mémoire 

s'intéresse à la pratique du basket santé qui se 

développe de plus en plus. En lien avec la 

double tâche, cette pratique propose des 

exercices stimulants qui sollicitent à la fois les 

aspects physiques et cognitifs. En incorporant 

des éléments de tâche double dans les séances 

comme dribbler et compter en même temps, a 

pour objectif d'optimiser les bienfaits, 

renforçant ainsi l'équilibre, la coordination et la 

cognition chez les personnes âgées. Cette 

approche novatrice vise à favoriser une 

amélioration holistique de la santé, répondant 

aux besoins spécifiques de cette population. Le 

basket santé offre des avantages pour 

l'équilibre physique, mais également des effets 

positifs sur la santé mentale et émotionnelle 

des personnes âgées. Une étude menée par 

Breton et al., en 2019, a démontré une 

réduction significative de l'anxiété et de la 

dépression chez les participants, ainsi qu'une 

amélioration de la qualité de vie et du bien-être 

social. Le basket santé, adapté aux capacités 

individuelles, favorise la confiance en soi, 

stimule l'esprit et renforce le sentiment de 

communauté. Le programme de basketball en 

marchant, présenté par Talpey, S., en 2021, 

propose une approche agile de l'activité 

physique pour les personnes âgées. Il s'adapte 

aux besoins et préférences des participants en 

utilisant un ballon plus léger et en mettant 

l'accent sur l'inclusion sociale. La flexibilité de 

ce programme le rend attrayant pour un public 

plus large. L'intégration de la double tâche 

dans l'entraînement au basket santé vise à 

améliorer la capacité des personnes âgées à 

maintenir leur équilibre tout en accomplissant 

des tâches supplémentaires. Des études ont 

montré que l'entraînement à la double tâche 
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peut améliorer la prise de décision rapide, la 

performance cognitive et motrice des joueurs 

de basketball. De plus, cette approche peut 

favoriser la plasticité cérébrale et améliorer la 

connectivité cérébrale, ce qui pourrait avoir 

des implications positives pour la santé 

mentale et le bien-être. (Müller et al., 2014 ; 

Schäfer et al., 2020). Actuellement, les études 

dans le domaine du basket santé mettent 

davantage l'accent sur l'amélioration de la 

qualité de vie que sur le renforcement de 

l'équilibre. C'est dans cette optique qu'il est 

particulièrement intéressant d'évaluer les 

effets d'un tel programme sur l'équilibre des 

personnes âgées, notamment en considérant 

l'impact potentiel de la double tâche induite 

par le basket santé. En somme, le basket santé, 

en intégrant la double tâche dans son 

entraînement, apparaît comme une pratique 

qui offre aux personnes âgées la possibilité 

d'améliorer leur coordination, concentration, 

réactivité, et capacité à accomplir des tâches 

multiples, contribuant ainsi à une vie 

quotidienne plus équilibrée et sécurisée. 

 

 E - Problématique   

 

 Au sein de l'Ehpad de l'Hôtel Dieu, les 

incidents de chutes ont motivé la conception 

d'un programme spécifique visant à améliorer 

l'équilibre des résidents. En s'appuyant sur les 

données de la littérature, ce travail vise à 

démontrer la faisabilité et l'efficacité de la mise 

en place de ce nouveau programme de prise en 

charge des résidents. Ce programme cible 

spécifiquement l'amélioration de leur équilibre 

grâce à un entraînement à double tâche induit 

par le basket santé. 

Ainsi, nous nous demandons quels sont les 

effets d'un programme de double tâche induit 

par le basket santé sur l'équilibre des 

personnes âgées, en supposant que la 

participation à ce programme entraînera une 

amélioration significative de leur équilibre, 

hypothèse qui pourrait être vérifiée par une 

observation des variations éventuelles du 

temps au TUG et du score Tinetti. 

2. Outils et Méthodes 

 
A- Population  

 

 Dans le cadre de cette recherche, 

menée à l'Ehpad de l'Hôtel Dieu du CHU de 

Rennes, un groupe de 11 individus a été 

initialement sélectionné. Cependant, un 

participant a été retiré de l'échantillon en 

raison de son manque d'assiduité, laissant ainsi 

un groupe final de 10 individus (3 hommes et 7 

femmes). La moyenne d'âge de ce groupe était 

de 78,9 ans   ±6,42. Les participants ont été 

informés de l'étude au moyen d'une fiche 

d'information que j'ai fournie, et leur 

consentement a été recueilli pour leur 

participation. (voir Annexe n°1) Les critères 

d'inclusion étaient que les participants 

devaient être âgés de 65 ans et plus, qu’ils 

soient capables de marcher avec ou sans 

assistance au minimum 3m , qu'ils aient une 

compréhension adéquate des consignes, ainsi 

qu'aucun problème de santé limitant leur 

participation. En ce qui concerne les critères de 

non-inclusion, les personnes présentant des 

problèmes de santé majeurs ou instables tels 

que des maladies neurodégénératives 

avancées ou des troubles psychiatriques 

sévères, ainsi que des limitations 

fonctionnelles importantes, étaient non inclus 

à l'étude afin de garantir que les participants 

étaient médicalement aptes à participer en 

toute sécurité. Cela visait à assurer que les 

participants pouvaient comprendre et suivre 

les instructions de manière appropriée. Enfin, 

ceux ayant déjà participé à des interventions 

similaires de manière régulière pouvaient être 

non inclus afin de minimiser tout effet de 

familiarité. Cela visait à éviter tout biais 

potentiel résultant de l'expérience antérieure.  
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Les critères d'exclusion concernaient 

principalement les participants qui souhaitent 

faire valoir leur droit de retrait de l’étude ou les 

participants présentant un manque d'assiduité, 

c'est-à-dire ceux qui ne suivaient pas 

régulièrement les sessions de basket santé. 

Cette décision visait à garantir la cohérence et 

la fiabilité des données recueillies, en 

supprimant les participants susceptibles de 

compromettre la continuité de l'étude ou 

d'introduire des biais potentiels. 

 

 B- Programme de basket santé  

 

 Le protocole comprenait douze 

séances de basket santé, avec deux sessions 

par semaine, chacune d'une durée de 45 

minutes. Chaque séance démarrait avec un 

échauffement complet visant à activer toutes 

les parties du corps, à familiariser les 

participants avec le ballon de basket, et à 

élever la température corporelle pour préparer 

les muscles à l'effort. Ensuite, le corps de la 

séance se concentrait sur la double tâche, en 

proposant des exercices qui combinaient des 

tâches motrices avec des tâches mentales. 

Enfin, le retour au calme était assuré par une 

série d'exercices de mobilité douce, visant à 

détendre les muscles sollicités pendant l'effort 

et à favoriser la récupération. Les sujets avaient 

été inclus dans le programme expérimental 

après avoir participé à une session découverte 

de basket santé. Chaque participant recevait 

ensuite une notice d'information détaillée 

contenant tous les détails de l'étude, suivie 

d'explications orales. Tous les participants 

avaient consenti volontairement à participer à 

l'étude et avaient signé un formulaire de 

consentement écrit ( Annexe n°2). 

Dans le cadre de ce programme, les séances 

d'exercices étaient conçues avec une attention 

particulière portée à la progression des 

activités. Voici un exemple des exercices 

proposés ainsi que leurs évolutions : Au début, 

les participants se sont familiarisés avec des 

gommettes de couleur placées devant eux. Ils 

devaient faire rebondir le ballon sur la 

gommette correspondante tout comptant à 

voix haute une suite de chiffre, qui visait à 

améliorer leur équilibre statique et leur 

coordination. Par la suite, les exercices 

évoluèrent en ajoutant de l’équilibre 

dynamique. Les participants devaient alors 

avancer leurs pieds sur les gommettes en 

synchronisation avec le mouvement du ballon 

qui rebondissait sur celle de devant, tout en 

répondant à des questions simples sur des 

thèmes variés (exemple : qu’est ce qu’on 

retrouve dans une cuisine), stimulant ainsi leur 

capacité à multitâche et leur coordination 

cognitive et motrice. (Figure 1). Enfin, les 

exercices se concentrèrent sur des parcours 

entre des plots. Les participants étaient mis au 

défi de dribbler habilement entre les obstacles 

tout en répétant des suites de chiffres en ordre 

inversé, créant ainsi une double tâche qui 

sollicitait à la fois leur coordination motrice et 

leur capacité de mémoire de travail. (Figure 2). 

Ces exercices progressifs furent 

soigneusement planifiés pour proposer des 

défis adaptés au niveau de chaque participant, 

favorisant ainsi leur développement physique 

et leur confiance dans la pratique du basket 

santé. 
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Fig.1 Étape 2  

 

 

 Fig.2 Étape 3 

 

 

 

 C- Évaluations  

 

 Pour évaluer l'impact de la double 

tâche induite par le programme de basket 

santé sur l'équilibre des personnes âgées, 

plusieurs évaluations ont été mises en place. 

Parmi celles-ci, le test de Tinetti et le Timed Up 

and Go (TUG) ont été choisis pour leur fiabilité 

et leur validité dans la mesure de l'équilibre et 

de la mobilité chez les personnes âgées.  

Le test de Tinetti est un outil efficace et 

reproductible créé par Mary E. Tinetti en 1986. 

Il propose une méthode d'évaluation qui se 

concentre sur la manière dont les personnes 

âgées réalisent des activités de la vie 

quotidienne nécessitant de la mobilité, plutôt 

que sur leur capacité à réaliser ces activités. 

Chaque activité est évaluée en fonction de la 

manière dont elle est effectuée, en tenant 

compte de la qualité du mouvement, de la 

stabilité, de l'équilibre, de la coordination et de 

la sécurité. L'auteur souligne l'importance de 

cette approche pour détecter les problèmes de 

mobilité chez les personnes âgées, ainsi que 

pour évaluer le risque de chute. (Canbek et al., 

2013) C’est une évaluation complète de 

l'équilibre et de la mobilité, consistant en 

l'étude de neuf situations posturales 

différentes, avec un total de 16 points, ainsi 

que l'évaluation de l'équilibre dynamique lors 

de la marche à travers sept situations, 

totalisant 12 points (Menezes et al., 2017). Un 

score total de 28 points est considéré comme 

normal, indiquant une bonne stabilité et un 

faible risque de chute. Un score compris entre 

24 et 28 points suggère un risque de chute peu 

élevé, mais nécessite une certaine attention à 

la prévention des chutes. Cependant, un score 

de 20 à 23 points indique un risque de chute, 

nécessitant une surveillance accrue et des 

mesures préventives appropriées. Un score 

inférieur à 20 points est préoccupant, signalant 

un risque de chute élevé, ce qui nécessite une 

évaluation et une intervention immédiates 

pour réduire ce risque et promouvoir la 

sécurité de la personne évaluée. 
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En plus du test de Tinetti, le Timed Up and Go 

(TUG) a été utilisé pour évaluer la mobilité et 

l'équilibre fonctionnel des participants. 

Initialement développé pour évaluer la 

mobilité fonctionnelle des personnes âgées 

(Podsiadlo et Richardson, 1991), le TUG est 

désormais un test largement utilisé comme 

mesure de l'équilibre dans les contextes 

cliniques (Sibley et al., 2011). Il est également 

reconnu comme un outil fiable pour détecter 

les déficits d'équilibre et évaluer le risque de 

chute chez les personnes âgées (Nightingale et 

al., 2019). Le TUG mesure le temps nécessaire 

pour qu'un individu se lève d'une chaise, 

marche sur une distance de trois mètres, fait 

demi-tour, revient à la chaise et s'assoit à 

nouveau. Il est sensible aux altérations de la 

mobilité et de l'équilibre, offrant ainsi une 

mesure précise des changements qui peuvent 

résulter d'interventions ou de programmes 

visant à améliorer ces capacités. Les résultats 

du TUG fournissent des indications cruciales 

sur la mobilité et le risque de chute d'un 

individu. Une exécution du test en 10 à 19 

secondes est généralement interprétée 

comme une bonne mobilité, sans risque 

immédiat de chute. Les temps entre 20 à 29 

secondes peuvent signaler une démarche 

incertaine et un déficit de mobilité, indiquant 

un risque accru de chute. Cependant, les temps 

de plus de 30 secondes sont significatifs d'un 

risque élevé de chute et de perte d'autonomie. 

Selon l’HAS (2020), un temps supérieur à 20 

secondes est considéré comme anormal. 

En combinant ces deux tests, nous pouvons 

obtenir une image plus complète des capacités 

d'équilibre et de mobilité des participants. Le 

test de Tinetti offre une évaluation détaillée de 

l'équilibre dans diverses situations, tandis que 

le TUG fournit une mesure rapide et sensible de 

la mobilité fonctionnelle. Cette approche 

combinée permet une évaluation plus 

approfondie et précise des effets du 

programme de basket santé sur l'équilibre des 

personnes âgées, en fournissant des données 

objectives et quantifiables pour évaluer les 

changements dans ces capacités. 

 

 D- Analyse statistique  

 

 L’analyse statistique a été réalisée à 

l’aide du logiciel Jamovi. Le seuil de 

significativité a été fixé à 0,05. Une analyse 

statistique de comparaison de deux 

échantillons dépendants a été réalisée pour 

évaluer les changements dans les scores aux 

tests de Tinetti et au Timed Up and Go (TUG) 

avant et après la prise en charge par le 

programme de basket santé. La normalité a été 

vérifiée à l’aide du test de Shapiro-Wilk. Selon 

que les données suivent ou non une loi 

normale, un test de student à mesures 

répétées ou un test de Wilcoxon apparié a été 

réalisé. 

 

3. Résultats 
 

• TUG  

Selon les résultats du test Wilcoxon, comme 

indiqué dans la boîte à moustache ci-dessous 

(Figure 3), indiquent une valeur de T égale à 

54.0 (taille d’effet =0,964), démontrant une 

diminution statistiquement significative 

(p=0.008) du temps nécessaire pour effectuer 

le test TUG entre deux périodes de mesure : T1 

(au début de la prise en charge) et T2 (à la fin 

de la prise en charge). En effet, la moyenne du 

temps nécessaire est passée de 19.9 ± 9,76 

secondes à T1 à 16.3 ± 7,76 secondes à T2. Ces 

conclusions laissent entendre que la 

participation au programme de basket santé, 

avec une double tâche induite, pourrait 

potentiellement avoir un impact bénéfique sur 

l'équilibre des personnes âgées, en réduisant le 

temps requis pour accomplir une tâche 

associée à la mobilité et à l'équilibre. 
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Fig.3 Boîte à moustache des scores au test de 

TUG avant et après la prise en charge. 

•  Tinetti  

 De plus, les résultats du test de Tinetti 

ont démontré une amélioration significative (p 

< 0.001) à l’aide du test t de Student pour 

échantillons appariés (T= -7,75, taille de l’effet 

= -2,42. En effet, entre les périodes T1 et T2, le 

score moyen est passé de 18.9± 4,72 à 22.9 ±  

3,87. Ces constats suggèrent que la pratique du 

basket santé entraîne une amélioration 

notable de l'équilibre chez les personnes âgées, 

comme évalué par le test de Tinetti. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fig.4 Valeurs moyennes (+-SD) du score au test 

de Tinetti avant et après la prise en charge.  

 

 

4. Discussion 
 

 L’objectif de la présente étude était 

d'explorer l'impact novateur du basket santé, 

et en particulier les effets induits par la double 

tâche sous-jacente à cette pratique, sur 

l'équilibre des personnes âgées. Pour évaluer le 

programme de basket santé, nous avons utilisé 

deux tests clés : le test de Tinetti et le Timed Up 

and Go (TUG), afin d'observer les changements 

avant et après l'intervention. La moyenne 

initiale à T1 pour le test de Tinetti est de 18.9 

(  ±4.72). La moyenne étant en dessous de 20, 

cela nous indique un risque élevé de chute. 

Quant au test de TUG, le temps moyen à T1 est 

de 19.9 (  ±9.76). Avec une moyenne de 19.9, et 

selon les recommandations de l’HAS (2020), un 

temps supérieur à 20 secondes est considéré 

comme anormal, ce qui nous place tout près de 

cette limite. En conclusion, ces résultats 

suggèrent que la population à T1 présentait des 

troubles de l'équilibre importants, se 

rapprochant des seuils d'alerte définis par les 

normes des tests. Nous remarquons que dans 

les deux tests (Tinetti et TUG), les écarts types 

sont de 4.72 et 9.76 respectivement. Ces 

valeurs relativement élevées indiquent une 

dispersion importante des scores et des temps 

de test autour de leur moyenne respective. 

Cette dispersion accrue suggère une certaine 

hétérogénéité au sein de la population 

évaluée, ce qui signifie que les individus 

peuvent présenter des niveaux d'équilibre et 

de mobilité variés. 

En ce qui concerne le test de Tinetti, avant le 

programme (T1), la moyenne des scores au test 

Tinetti était de 18.9. Après le programme (T2), 

la moyenne des scores a augmenté à 22.9. Cela 

indique une augmentation moyenne de 4 

points dans les scores du test Tinetti après le 

programme. De plus, le test t apparié indique 

une différence significative entre les scores 

avant et après le programme, avec une valeur 

de t de -7.75 et une p-valeur inférieure à 0.001. 

Cela confirme que l'amélioration observée 

dans les scores n'est pas due au hasard, mais  
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plutôt en réponse au programme Basket Santé. 

En résumé, les résultats suggèrent que le 

programme Basket Santé a eu un impact positif 

sur l'équilibre et la mobilité des participants, 

comme indiqué par l'augmentation 

significative des scores au test Tinetti après 

avoir suivi le programme. Par ailleurs, il 

convient de souligner que malgré une hausse 

de 4 points dans les scores du test Tinetti après 

le programme, une augmentation 

cliniquement significative de l'équilibre est 

généralement établie par une augmentation 

de plus de 5 points, selon les critères de Faber 

et al. (2006). 

Pour ce qui est des résultats obtenus, pour le 

test TUG avant et après le programme Basket 

Santé indiquent une amélioration significative 

de la performance des participants, ce qui 

suggère une amélioration de leur mobilité et de 

leur capacité à réaliser des activités 

quotidiennes nécessitant des mouvements de 

base. Avant le programme (T1), la moyenne du 

temps mis pour effectuer le test TUG était de 

19.9 secondes. À la suite du programme (T2), la 

moyenne du temps a diminué à 16.3 secondes. 

Bien que cette diminution de 3.6 secondes soit 

statistiquement significative et témoigne de 

l'efficacité du programme, il est important de 

noter que même après l'intervention, la 

moyenne des temps reste supérieure à la 

valeur seuil de normalité établie à 12 secondes 

par Bischoff et al. (2003). Cette constatation 

souligne la nécessité de poursuivre les efforts 

pour améliorer la mobilité des participants au-

delà des résultats obtenus à ce stade. En 

résumé, bien que le programme Basket Santé 

ait entraîné une amélioration significative des 

performances au test TUG, les temps restent 

encore au-dessus de la norme établie, 

indiquant un potentiel d'amélioration 

supplémentaire. L'étude a observé des 

améliorations dans toutes les mesures des 

deux tests suite à la pratique du basket santé, 

à l'exception d'une personne qui n'a pas 

amélioré sa mobilité lors du test TUG. Il 

convient de noter que cette personne avait 

déjà obtenu un score de 9 secondes avant le 

programme, ce qui indiquait une bonne 

mobilité et un faible risque de chute.  

À notre connaissance, il s’agit d’une des 

premières études à montrer des résultats 

prometteurs d’une nouvelle pratique 

d'entraînement à la double tâche dans 

l’amélioration de l’équilibre chez les personnes 

âgées. Une étude antérieure menée auprès des 

personnes âgées et mettant en place un 

entraînement physico-cognitif, montre des 

améliorations significatives de l’équilibre (Balci 

et al.,2022). Cependant, aucune étude 

scientifique n'a encore examiné l'effet de la 

pratique novatrice du basket santé sur 

l'équilibre. Nous nous sommes donc inspiré des 

études sur le tai chi, issus des arts martiaux 

chinois. Nous avons noté que les exercices de 

T'ai Chi consistaient en grande partie en des 

tâches d'équilibre statiques et dynamiques et 

que la nature progressive de l'entraînement à 

l'équilibre est similaire au processus 

d'apprentissage du basket santé (Hain et 

al.,1999). 

À la suite de l’étude, menée sur 12 séances, a 

révélé des résultats significatifs. Cependant, 

nos résultats sont limités à 10 participants, en 

raison de l'exclusion des sujets incapables de 

réaliser plus de 3 mètres sans aide technique. 

Bien que nos données montrent clairement les 

avantages de l'exercice, nous ne pouvons pas 

exclure la possibilité d'un effet placebo ou 

d'effets non spécifiques de l'exercice ou de 

l'activité physique, en raison de la conception 

de notre étude. Malgré ces limitations, nos 

résultats suggèrent que le basket santé 

pourrait être une modalité utile pour améliorer 

l'équilibre et pourrait mériter une exploration 

plus poussée dans le cadre de programmes de 

rééducation. Malgré les résultats prometteurs 

obtenus, il est crucial de souligner que cette 

étude comporte des biais. En effet, durant les 

deux dernières semaines du programme, une 

activité appelée "les éclaireurs du Tour de 

France", un défi collectif qui consistait en  
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utilisant des vélos connectés, à parcourir la 

distance du Tour de France au cours des 30 

jours précédant le départ de la Grande Boucle. 

Cette activité au sein de l'Ehpad impliquait 

certains résidents, dont trois faisaient partie du 

programme. Cette activité pourrait 

potentiellement avoir une incidence sur les 

résultats finaux. Ces interactions et activités 

parallèles pourraient avoir introduit des 

variables non contrôlées qui nécessitent une 

prise en compte attentive lors de l'analyse des 

données. La mise en place du programme dans 

le cadre spécifique de l'Ehpad a présenté des 

défis significatifs, notamment en raison de 

l'absence d’enseignant en activité physique 

adaptée au sein de la structure. Cette lacune a 

nécessité une approche novatrice, impliquant 

la conception et le déploiement complet 

d'activités spécifiquement adaptées aux 

résidents. Ce processus a exigé des efforts 

considérables en termes de planification, de 

développement et d'exécution. Parallèlement, 

il a été crucial de concilier les activités déjà en 

place au sein de l'équipe d'animation de 

l'Ehpad avec les engagements réguliers des 

résidents, ainsi que les visites familiales et les 

rendez-vous médicaux. Cette coordination des 

emplois du temps a posé des défis 

supplémentaires, rendant les premières 

semaines de mise en œuvre du programme 

particulièrement complexes. Pour faire face à 

ces obstacles, Nous avons élaboré des 

stratégies de gestion du temps et de 

planification visant à optimiser l'utilisation des 

ressources disponibles. Par exemple, j'ai 

consulté les animateurs de l’Ehpad pour 

connaître la participation des résidents aux 

activités et me suis également renseigné 

auprès des aides-soignantes pour les rendez-

vous médicaux programmés. Des ajustements 

ont été apportés en cours de route afin 

d'assurer le succès du programme et de 

répondre efficacement aux besoins des 

résidents. 

En définitive, bien que des défis aient été 

rencontrés lors de la mise en œuvre du 

programme dans le cadre spécifique de 

l'Ehpad, les résultats obtenus soulignent 

l'importance et le potentiel de telles initiatives 

pour améliorer la qualité de vie des personnes 

âgées. En intégrant des stratégies de gestion du 

temps et en s'adaptant aux besoins et aux 

contraintes spécifiques de l'environnement, il 

est possible de développer des programmes 

efficaces et bénéfiques pour les résidents. Ce 

travail fournit ainsi une base solide pour des 

recherches futures et des interventions visant 

à promouvoir la santé et le bien-être des 

personnes âgées à travers des approches 

innovantes et adaptées à leurs besoins. 

 

5. Conclusion et perspectives 
 

 En conclusion, les résultats de cette 

étude suggèrent que la participation au 

programme de basket santé, avec une double 

tâche induite, a un impact positif sur l'équilibre 

des personnes âgées. L'analyse des données du 

test de Tinetti et du Timed Up and Go (TUG) a 

montré des améliorations significatives après 

l'intervention, indiquant une amélioration de la 

mobilité et de l’équilibre. Il est important de 

noter que malgré les améliorations observées, 

les résultats du TUG indiquent que même après 

l'intervention, les temps restent encore au-

dessus de la valeur seuil de normalité établie à 

12 secondes, soulignant ainsi la nécessité de 

poursuivre les efforts pour optimiser la 

mobilité des participants. Cette étude apporte 

une contribution significative à la 

compréhension de l'efficacité de la pratique du 

basket santé chez les personnes âgées, en 

mettant en lumière son potentiel pour 

améliorer l'équilibre et réduire les risques de 

chute. Bien que des résultats prometteurs 

aient été observés, il est essentiel de 

reconnaître les limitations de cette étude, 

notamment le petit nombre de participants et 

la présence d'autres activités parallèles 

pouvant avoir influencé les résultats. En dépit 

de ces limites, les résultats obtenus suggèrent 

que le basket santé peut être une modalité 

efficace pour améliorer l'équilibre chez les 
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personnes âgées et mérite donc une 

exploration plus approfondie dans le cadre de 

programmes de rééducation. Des études 

supplémentaires avec des échantillons plus 

importants et une conception méthodologique 

plus rigoureuse sont nécessaires pour 

confirmer ces résultats et évaluer pleinement 

l'efficacité de cette approche novatrice dans 

l'amélioration de la santé et du bien-être des 

personnes âgées. 
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Annexe N°3 :  
Test Tinetti  
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