
Physiologique 
: 

A
m

éliorer la capacité à tenir un 
effort dans le tem

ps par le contrôle de la FC
M

ax. C
ela 

aura 
des 

conséquences 
positives 

sur 
les 

tem
ps 

de 
récupération, ainsi que sur l’efficience des m

écanism
es 

anti-inflam
m

atoires. 

M
orpho

logique 
: 

R
enfo

rcem
ent 

m
usculaire 

perm
ettant progressivem

ent d’am
éliorer les aptitudes à 

subir des efforts d’intensité et de durée plus im
portantes. 

Psychologique : A
ugm

enter le B
ien Etre et le P

laisir  
de pouvoir pratiquer sans souffrance sur le long term

e. 
La 

variété 
et 

la 
diversité 

des 
pratiques 

renforçant 
la 

m
otivation. 

Im
age 

d
e 

so
i 

: 
D

o
n

n
e

r 
d

u 
se

n
s 

à 
so

n 
investissem

ent corporel. Etablir un dialogue de réussite 
entre élève et enseignant. M

ieux connaître son corps, 
apprivoiser la m

aladie, et ainsi éprouver sa réflexivité et 
sa capacité d’adaptation.

Social 
: 

S
’intégrer 

au 
groupe 

m
algré 

la 
m

aladie.  
A

m
éliorer ses relations avec les autres et étendre sa 

sphère de com
m

unication. 

Qu’est-ce une m
alad

ie auto-
inflam

m
atoire (M

AI) ? 
Les m

aladies auto-inflam
m

atoires (M
A

I) sont caractérisées 
par 

une 
réaction 

excessive 
du 

systèm
e 

im
m

unitaire 
à 

l’encontre de substances ou de tissus qui sont présents 
dans l’organism

e.  

C
ette 

réaction 
excessive 

peut 
être 

déclenchée 
par 

des 
facteurs interprétés à tort par le systèm

e im
m

unitaire com
m

e 
un signal de danger. O

r l’A
ctivité P

hysique et S
portive (A

P
S

) 
pratiquée 

sans 
précautions, 

peut 
être 

un 
tel 

facteur 
déclenchant. C

e qui explique que beaucoup de patients 
p

o
rteurs 

d
’une 

M
A

I 
évitent 

l’A
P

S
. 

N
éanm

o
ins 

d
e 

nom
breuses études m

édicales ont m
ontré qu’une pratique 

régulière et contrôlée, perm
et de dim

inuer le nom
bre de 

poussées de la m
aladie et d’am

éliorer l’état de santé global 
des patients avec une M

A
I.


Activités Physiques et M
alad

ies 
Auto-Inflam

m
atoires 

L’activité sportive pour les 
personnes avec une M

AI 
L’objectif est de perm

ettre au patient de développer ses 
m

écanism
es internes anti-inflam

m
atoires grâce à l’A

ctivité 
P

hysique (A
P

).  P
our y parvenir, elle devra être de préférence 

régulière (idéalem
ent 2 à 3 séances par sem

aine), d’intensité 
m

odérée, 
avec 

une 
interdiction 

du 
travail 

en 
anaérobie 

alactique et une lim
itation du travail sur la filière anaérobie 

lactique.  

Ce fascicule pourquoi? 
  C

ette plaquette a pour objectif de vous présenter les 
particularités de la pratique physique pour les personnes 
souffrant 

de 
m

aladies 
auto-inflam

m
atoires. 

E
t 

de 
perm

ettre leur intégration dans vos cours, soit dans le 
cadre de la prise en charge individualisée (PA

I), soit dans 
le cadre d’un  club sportif. C

es élém
ents devraient vous 

perm
ettre 

de 
les 

guider 
et 

les 
aider 

à 
retrouver 

ou 

m
aintenir une A

P au profit de leur santé en lim
itant au 

m
axim

um
 les risques de déclencher une poussée de la 

m
aladie.  

 
 

Le 
term

e 
M

A
I 

regroupe 
plusieurs 

m
aladies 

non 
tran

sm
issib

les 
q

u
i 

p
ro

vo
q

u
en

t 
d

es 
p

o
u

ssées 
inflam

m
atoires, des douleurs articulaires, et des fièvres 

im
portantes. U

ne pratique physique inadaptée est un 
facteur de déclenchem

ent d’une poussée de la m
aladie. 

Et pourtant, une activité physique régulière peut, com
m

e 
p

o
u

r 
to

u
t 

u
n 

ch
acu

n
, 

être 
l’u

n 
d

es 
facteu

rs 
prépondérants 

d’am
élioration 

de 
la 

santé 
et 

pour 
les 

m
alades un m

oyen d’avoir une m
eilleure m

aîtrise de leur 
m

aladie. 

Objectifs:
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N
éanm

oins, ces effets pro-inflam
m

atoires à court term
e sont 

contrecarrés 
par 

le 
déclenchem

ent 
de 

m
écanism

es 
de 

régulation interne qui eux ont une activité anti-inflam
m

atoire 
puissante et rapide.


Avec de l’entraînem
ent 

Les 
m

écanism
es 

anti-inflam
m

atoires 
deviennent 

plus 
puissants que les effets générateurs de l’inflam

m
ation. 


Des capacités énergétiques altérées. 
Les patients avec une M

AI ont des capacités énergétiques 
fortem

ent altérées par rapport à la population générale, leur 
capacité aérobie m

axim
ale est dim

inuée et leur réserve aérobie est 
faible. Il en résulte une capacité physique globale dim

inuée.


Aucune APS n’est à exclure de prim
e abord. Toutefois, 

faire 
du 

sport 
avec 

une 
m

aladie 
inflam

m
atoire 

sans 
déclencher les m

écanism
es de la m

aladie est donc un 
subtil 

équilibre 
entre 

les 
effets 

pro-infl
am

m
atoires 

et 
anti-

infl
am

m
atoires de l’AP.


Des voies énergétiques interférant 
avec les m

écanism
es de la m

alad
ie 

Le 
stress 

oxydatif 
et 

les 
m

icrotraum
atism

es 
m

us-
culaires générés par l’AP sont 
responsables 

du 
déclen-

chem
ent 

de 
phénom

ènes  
inflam

m
atoires. 

B
ien 

que 
norm

aux, 
ils 

sont 
sur-

interprétés chez les patients 
atteints de M

AI.

Alors com
m

ent aider dans les 
situations classiques ? 
Le but pour le patient est d’augm

enter progressivem
ent ses 

capacités 
aérobies. 

 
C

om
m

e 
dans 

un 
entraînem

ent 
classique, le travail sportif com

bine donc un entraînem
ent 

de 
puissance 

et 
d’endurance, 

m
ais 

en 
gardant 

des 
intensités et durées m

oindres que chez un sportif sans 
m

aladie auto-inflam
m

atoire. 


Règle d’Or 

La désadaptation des patients à l’effort est une évidence. il 
est donc prim

ordial de prévoir un program
m

e progressif de 
ré-adaptation à l’effort. O

n privilégiera le travail au Seuil 
Ventilatoire 1 (SV1);  l’activité doit donc être adaptée pour 
perm

ettre au patient de ne pas dépasser ce seuil  (m
arche 

rapide au lieu de course à pied par exem
ple)


Travail interm
ittent : oui, 

m
ais pas n’im

porte com
m

ent! 
Bannir tout travail au-delà de 80%

 
de la fréquence M

ax Théorique.  
Pour une personne avec une M

AI, le risque de déclencher 
une poussée inflam

m
atoire est très im

portant au-delà de 
cette lim

ite. Aussi est il préconisé de faire effectuer les 
exercices d’intensité m

oyenne à haute sans dépasser 70%
 FC

 
M

ax 
Théorique. 

Pour 
une 

activité 
d’intensité 

m
oyenne, 

privilégier 
une 

récupération 
active 

et 
une 

récupération 
passive dans  le cas d’activité d’intensité haute. 

Réduire la durée des exercices d’intensité haute, dans la 
m

êm
es proportions que pour la FC

M
ax, sans pour autant 

réduire les tem
ps de récupération.

Fièvre on ne Fait RIEN

Par définition les exercices de force ou de vitesse 
nécessitent 

l’utilisation 
de 

toutes 
les 

filières 
énergétiques. 

Jam

ais sans réadaptation préalable des capacités aérobies.

Au cours des sports d’équipe il est diffi
cile de contrôler 

l’intensité et la durée des exercices. La participation à 
des 

sports 
collectifs 

reste 
néanm

oins 
possible 

en 
essayant de se rapprocher le plus possible d’un travail 
interm

ittent : prévoir des périodes de repos lors des 
entraînem

ents et lim
iter la durée des exercices de haute 

intensité. 
L’utilisation 

d’un 
cardiofréquencem

ètre 
s’avérera certainem

ent d’une aide précieuse. 


Cas particulier : Poussée 
inflam

m
atoire articulaire  

Parfois la m
aladie peut se m

anifester par des poussées 
inflam

m
atoires articulaires. M

êm
e si dans les M

AI ces 
poussées ne durent habituellem

ent pas très longtem
ps 

(m
oins 

d’une 
dizaine 

de 
jours) 

il 
est 

conseillé 
de 

poursuivre l’APS pendant la phase inflam
m

atoire (hors 
fièvre), tout en protégeant l’articulation atteinte. Pendant 
ces phases douloureuses, des règles supplém

entaires 
s’appliquent. 

•

Il faudra privilégier les exercices isom
étriques et en

proprioception.
•

Travail en décharge sur les articulations
inflam

m
atoires en privilégiant les articulations en

position de repos
•

Privilégier les exercices aérobies de faible intensité
(entre 6 et 7 M

ET*)
L’A

P
 devra être indolore 

Force et vitesse avec précaution
 

Le sport d’équipe

Endurance : oui, m
ais lim

itée à SV1 

*
M

etabolic Equivalent of Task

Pour plus d’inform
ation 

visitez notre site
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