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Les sportifs de haut niveau (SHN) en activité ont été étudiés a de nombreuses reprises par
rapport a leur usage de produits. Cependant, peu d’études se sont intéressées a leur deve-
nir, apres ’arrét de leur carriére sportive. L'objectif de cette étude était de mesurer la preé-
valence d’au moins une addiction parmi les addictions a |’alcool, au tabac et au cannabis
chez les anciens SHN.

3 CHU de Lille

Cette étude épidémiologique, observationnelle, transversale et descriptive a inclus les an-
ciens SHN francais inscrits sur les listes ministérielles de SHN élite ou senior entre 2006 et
2016 et agés de plus de 18 ans. Un auto-questionnaire anonyme a été envoyé par mail aux
fédérations sportives afin qu’elles le transmettent aux anciens SHN. Cet auto-questionnaire
recueillait des données sociodémographiques, les questionnaires AUDIT (évaluation de |’ad-
diction a l’alcool), FAGERSTROM (évaluation de ’addiction au tabac) et CAST (évaluation de
I’addiction au cannabis), des données sur les consommations des substances psychoac-
tives et des données sur |’évolution des consommations depuis ’arrét du sport de haut
niveau. Une addiction était considérée comme étant présente pour un score supérieur ou
égal a 8 a 'AUDIT et & 3 au FAGERSTROM et au CAST.

Résultats

211 anciens SHN ont été inclus dans cette étude. 17,1 % d’entre eux présentaient au moins
une addiction parmi les addictions a l’alcool, au tabac et au cannabis. 11,8 % de sujets
présentaient une addiction a l’alcool, 5,6 % une addiction au tabac et 3,7 % une addiction
au cannabis. On retrouvait des consommations d’alcool a risque (consommations occasion-
nelles de 6 verres ou plus, ou supérieures aux recommandations) chez 61 % des anciens
SHN alors que ce taux est de 39 % en population générale selon le Barométre Santé 2014.
Depuis ’arrét de la carriére sportive, la consommation de tabac avait augmenté chez 12,3 %
des anciens SHN et celle de cannabis chez 6,6 % d’entre eux. 8,5 % des anciens SHN avaient
consommeé de la cocaine depuis ’arrét de la pratique sportive, et 7,1 % de la MDMA/ecs-
tasy. Dans la population générale, la prévalence d’expérimentation en vie entiére est de 5,6
% pour la cocaine et de 5 % pour la MDMA/ecstasy.

Figure 1. Caractéristiques socio-démographiques de la population étudiée

Variables N %
Sexe masculin 122 57,8
Age en années (médiane [IQR]®) 36 [30-42,5]
Activité
Emploi 194 91,9
Etudiant.e 11 5,2
Recherche d’emploi 4 1,9
Retraité.e 2 0,9

Statut marital
Célibataire 52 24,6
En couple 159 75,4

* @cart interquartile

Figure 2. Score des échelles AUDIT, FAGERSTROM et CAST

Questionnaires %o
AUDIT
Score > ou =8
FAGERSTROM
Score » ou = 3
CAST
Score > ou = 3 3,7

11,4

AU moins une addiction :

, 17,1
alcool, tabac ou cannabis

Figure 3. Consommations de substances psychoactives depuis l’arrét du sport de haut niveau
.. . , Au moins une consommation
Expérimentation en population o w
Substances . . depuis l’arrét du sport
general :
de haut niveau
Cocaine 5,6%** @
Champignons hallucinogénes 5,3%** 2,8%
MDMA / Ecstasy 5,0%**
LSD 2,7%** 2,4%
Amphétamines 2,2%** 1,4%
Héroine 1,3%** 0,5%
Poppers 7,3%* 7,6%
Produits a inhaler 2,2%% 0,5%
* Barométre santé 2014
** Barométre santé 2017
Figure 4. Evolution des consommations d’alcool, de tabac et de cannabis depuis I’arrét du sport
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Conclusion

Les anciens SHN représentent une population a risque de développer des addictions a l’al-
cool et au cannabis. La consommation de psychostimulants semble également supérieur
dans cette population. lls consomment cependant moins de tabac que la population géné-
rale. La mise en place d’un suivi médical au moment de la transition entre la carriére spor-
tive et la retraite sportive semblerait €tre pertinente afin de réduite les risques d’addiction
aux substances.
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