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Les hienfaits de I’activité physique pour les adultes

On entend souvent parler des bienfaits
de I'activité physique pour la santé.
Mais plusieurs se demandent quels
sont-ils exactement? Warburton

et ses collegues ont examiné la
documentation scientifique pour cerner
les bienfaits de I'activité physique
pour la santé et déterminer la quantité
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d’activité physique nécessaire pour
les obtenir. Selon les chercheurs,
I’activité physique réduit le risque

de développer plus de 25 maladies
chroniques. Non seulement, I'activité
physique prolonge I’espérance de
vie, elle repousse aussi les maladies
chroniques et les handicaps.

La mortalité
Les hommes et les femmes qui font
de l'activité physique ont un taux de

mortalité prématurée inférieur de 20 a
35 p. 100, toutes causes confondues
dont les décés prématurés causés par
les maladies cardiaques, a celui des
adultes sédentaires. Les adultes au
faible taux d’activité physique courent
davantage de risques de mortalité
prématurée que s’ils souffraient
d’hypertension, de cholestérolémie,
d’obésité et de tabagisme. Méme en
présence d’un autre facteur de risque,
I’activité physique a un effet
protecteur. Les études révélent que
les adultes sédentaires peuvent
diminuer considérablement le risque
de décés prématuré en rehaussant
leur niveau d’activité physique, et ce,
méme légerement.

Les maladies cardiovasculaires

La pratique réguliere d’activité
physique diminue de 20 a 50 p. 100 le
risque de maladies cardiovasculaires
et de maladies coronariennes chez les
hommes et les femmes de tout age.
En outre, les preuves de la relation
entre le niveau d’activité physique et
le risque d’accident cardiovasculaire
s’accumulent. Notons que le lien
semble plus clair pour les accidents
ischémiques cérébraux que les
attaques d’apoplexie hémorragique.



e 49 p. 100 des Canadiens et
Canadiennes sont au moins
modérément actifs;

e 35 p. 100 sont corpulents et 16
p. 100 sont obéses;

¢ Environ 60 p. 100 s’estiment
en trés bonne santé;

e Environ 75 p. 100 estiment que
leur santé mentale est tres
bonne ou excellente, et 21 p.
100 la disent bonne;

¢ 8 p. 100 souffrent de diabete
de type Il;

¢ Environ 30 p. 100 souffrent
d’hypertension;

e Environ 10 p. 100 souffrent
d’une maladie cardiaque.

Le cancer

Les chercheurs ont constaté un lien
clair entre I’activité physique et la
diminution du risque de cancer du
colon (environ 30 p. 100) et de cancer
du sein (environ 20 p. 100) ainsi
qu’une accumulation de preuves pour
les autres formes de cancer.

Le diabeéte

La pratique d’activité physique de
type aérobique et de résistance
semble réduire le risque de diabete de
type Il et s’inscrit dans une stratégie
de prévention secondaire.

L’hypertension
L’activité physique constitue un traitement

primaire et secondaire efficace de
I’hypertension chez les personnes
normales ou hypertendues. L'activité
physique réguliere peut réduire la
pression artérielle. Bien que I'activité
physique soit particulierement
bénéfique pour les personnes
hypertendues, ses bienfaits
s’étendent a la prévention et au
traitement de I’hypertension chez les
personnes corpulentes ou obéses.

L’ostéoporose

Les exercices de résistance ou
d’haltérophilie semblent avoir des
effets positifs sur la densité osseuse.
Les études démontrent que I'exercice
prévient ou méme renverse la perte de
1 p. 100 de la masse osseuse par an-
née. De plus, I'activité physique réduit
le risque et le nombre de chutes et de
fractures.

La santé et la condition physique
musculosquelettique

L’activité physique réduit le risque de
maladies chroniques et de handicaps
méme sans amélioration des
capacités aérobiques. Chez certains
groupes, une meilleure préhension

et une plus grande capacité a faire
des redressements assis vont de pair
avec un plus faible taux de mortalité
précoce et de prise de poids.

La santé mentale

De nombreuses études révelent
qu’une activité physique réguliére et
modérée réduit une foule de symptoémes
de dépression et diminue également
I’anxiété. L'incidence de I'activité
physique sur la dépression endogéne
pourrait étre égale au traitement phar-

¢ Trente minutes d’activité physique d’intensité modérée (comme une
marche d’un bon pas) la plupart des jours de la semaine suffisent a
réduire considérablement toutes les causes de mortalité précoce dont les
maladies cardiovasculaires ainsi que I’hypertension.
De plus longues périodes d’activité physique semblent réduire le risque

de cancer du colon et du sein en plus de favoriser la prévention de la
perte et de la prise de poids.
L’amélioration de la souplesse et de la force musculaire contribue a la
santé musculosquelettique et réduit le risque d’ostéoporose en plus
d’étre recommandée pour traiter I’lhypertension.

Les adultes ne devraient pas regarder plus de 10 heures de télévision par
semaine.

macologique et peut-&tre méme étre
plus durable. Certaines recherches
indiquent que I'activité physique
pourrait prévenir la dépression tandis
que d’autres indiquent un lien avec
une qualité de vie et une estime de
SOi supérieures.

La sédentarité

Le fait de passer de nombreuses heures
assis chaque jour fait augmenter le
risque de maladies chroniques, de
maladies cardiovasculaires, d’obésité
et de diabéte de type II.

Comment I'activité physique agit-elle
sur la santé?

Plusieurs facteurs biologiques
expliquent 'incidence de I'activité
physique sur la santé. Parmi ceux-ci,
mentionnons la composition du sang
et du corps, 'amélioration des
mécanismes de traitement du glucose,
du gras, des radicaux libres, de
I'insuline et des autres hormones ainsi
qu’une amélioration de I’ensemble

du systéme immunitaire. De plus,
I’amélioration de I'équilibre, de la
mobilité et de la souplesse joue un
réle dans la prévention du risque de
chutes et de fractures.

Nouvelles recommandations

Les experts canadiens doivent publier
a I’'automne 2009 un article consensuel
sur les nouvelles recommandations
d’activité physique.
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