Recommandations

L’activité physique englobe notamment les loisirs, les déplacements (par exemple la marche
ou le vélo), les activités professionnelles, les tdches ménageéres, les activités ludiques, les
sports ou I'exercice planifié, dans le contexte quotidien familial ou communautaire.

AE Une analyse des activités quotidiennes et des capacités physiques du patient doit étre
systématiquement réalisée avant d’'apporter des conseils (cf. fiche annexe 9).

L'éducation thérapeutique vise a encourager les patients a augmenter leur activité physique
méme s’ils ne perdent pas de poids et a réduire le temps consacré a des activités
sédentaires.

L'activité physique quotidienne doit étre présentée comme indispensable au méme titre que
le sommeil ou I'hygiéne corporelle.

L'évaluation du risque cardio-vasculaire global doit étre réalisée avant la reprise d’une
activité physique. En fonction de son intensité et des comorbidités, elle peut justifier un avis
cardiologique.

B Les patients doivent étre encouragés a effectuer au moins 150 minutes (2 h 30) par semaine
d’activité physique d’intensité modérée (annexe 11). Cette activité physique peut étre
fractionnée en une ou plusieurs sessions d’au moins 10 minutes.

Pour en retirer un bénéfice supplémentaire pour la santé les adultes devraient augmenter la
durée de leur activité physique d'intensité modérée de fagon a atteindre 300 minutes (5 h)
par semaine ou pratiquer 150 minutes par semaine d’activité physique d'intensité soutenue,
ou une combinaison équivalente d’activité d’intensité modérée et soutenue.

AE Le type d'activité physique doit étre expliqué et négocié avec le patient en fonction de ses
possibilités et de sa motivation.

Tout nouvel effort par rapport a la situation antérieure doit étre valorisé et encouragé.

Le médecin peut avoir recours a un professionnel en activités physiques adaptées en cas
d’objectif thérapeutique initial non atteint ou en cas de demande du patient.



