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Les	
  an>-­‐douleurs	
  en	
  ques>on	
  
• Objet	
  :	
  	
  

•  L’expérience	
  de	
  la	
  douleur	
  physique	
  et	
  morale	
  des	
  jeunes	
  spor>fs	
  engagés	
  dans	
  
une	
  pra>que	
  de	
  sport	
  intensif	
  popula>on.	
  Étude	
  financée	
  par	
  l’AMA	
  

• Ques>ons	
  :	
  
•  Comment	
  la	
  douleur	
  est-­‐elle	
  définie,	
  évaluée,	
  qualifiée,	
  légi>mée,	
  valorisée,	
  
«	
  glorifiée	
  »	
  dans	
  le	
  monde	
  du	
  sport?	
  

•  Quelles	
  sont	
  les	
  pra>ques	
  de	
  soin	
  et	
  les	
  modalités	
  de	
  sa	
  prise	
  en	
  charge	
  par	
  
une	
  mul>tude	
  d’acteurs?	
  

• Hypothèses	
  :	
  	
  
•  Des	
  pra>ques	
  de	
  soin	
  «	
  négociées	
  »	
  dans	
  différentes	
  sphères	
  sociales	
  
•  Des	
  liens	
  avec	
  les	
  pra>ques	
  dopantes	
  

• Méthodes:	
  	
  
•  	
  Entre>ens	
  semi-­‐direc>fs	
  (jeunes	
  spor>fs,	
  entourage,	
  médecins	
  du	
  sport,	
  
entraîneurs	
  etc.)	
  :	
  n=	
  30	
  

•  Jeunes	
  spor>fs	
  âgés	
  de	
  11	
  à	
  18	
  ans,	
  aux	
  portes	
  du	
  haut	
  niveau	
  (sport-­‐étude,	
  
pré-­‐liste,	
  pôles	
  espoirs,	
  pôles	
  France	
  etc.)	
  Ques>onnaires	
  administrés	
  sur	
  3	
  
sites	
  :	
  n=200	
  





Le « fuitage pharmaceutique » 
	
   «	
   Le	
  médicament	
  passe	
  de	
   la	
   sphère	
  médicale	
   à	
   d’autres	
  
domaines	
   de	
   la	
   vie	
   quo>dienne,	
   et	
   le	
   médicament	
   fait	
  
l’objet	
   d’un	
   usage	
   détourné	
   par	
   rapport	
   aux	
   indica>ons	
  
pharmacologiques	
   officielles,	
   définies	
   par	
   la	
   procédure	
  
d’autorisa>on	
   de	
   mise	
   sur	
   le	
   marché	
   (AMM)	
   et	
   inscrites	
  
dans	
  le	
  résumé	
  des	
  caractéris>ques	
  du	
  produit	
  (RCP)	
  inclus	
  
dans	
   la	
   no>ce	
   du	
   médicament.	
   La	
   première	
   de	
   ces	
  
condi>ons	
   relève	
   d’un	
   mécanisme	
   social	
   par	
   lequel	
   le	
  
médicament	
   est	
   transféré	
   d’un	
   contexte	
   à	
   un	
   autre,	
   la	
  
deuxième	
   condi>on	
   consiste	
   dans	
   des	
   pra>ques	
   et	
   des	
  
rapports	
   qui	
   peuvent	
   le	
   transformer,	
   dans	
   ce	
   nouveau	
  
contexte,	
  de	
  médicament	
  en	
  drogue.	
  »	
  

Anne	
   LOVELL,	
   Sandrine	
   AUBISSON	
   «	
   "Fuitage	
   pharmaceu>que",	
   usages	
  
détournés	
   et	
   reconfigura>ons	
   d’un	
   médicament	
   de	
   subs>tu>on	
   aux	
  
opiacés	
  »,	
  Drogues	
  santé	
  et	
  sociétés,	
  vol.	
  7,	
  n°1,	
  2008	
  



Une douleur « glorifiée » 
"C’est	
  dur,	
  mais	
  
c’est	
  quelque	
  
chose	
  que	
  j’aime.	
  
J’aime	
  la	
  
souffrance	
  de	
  
l’entraînement"	
  

Mo	
  Farah,	
  champion	
  
olympique	
  du	
  5000	
  
et	
  10000	
  m.	
  
Champion	
  du	
  monde	
  
d’athlé>sme.	
  
L’équipe,	
  10	
  août	
  
2013	
  

«	
  Vous	
  devez	
  accepter	
  la	
  vie	
  et	
  donc	
  
la	
  douleur"	
  

"CeFe	
  course	
  …	
  
sera	
  une	
  douleur	
  
différente	
  "	
  



Eva, 18 ans, Handball 

On n’a pas envie de s’écouter, on n’a 
pas envie de dire : « J’arrête parce 
que j’ai mal au doigt ».  
C’est tellement courant, il y a tout le 
monde qui joue avec un doigt strappé, 
qui fait avec, que tu ne vas pas dire :  
« Moi, je m’arrête » 



Esther, 13 ans, Natation 
•  Esther :Je prends des Doliprane quand j’ai des courbatures, pas 

forcément quand je suis mal, fatiguée. 

•  Mère d’Esther : En général elle en prend quand elle rentre, quand sa 
mère lui dit : « Tu n’as pas des courbatures ? ». Si elle dit ‘oui’, je lui 
en donne un ; c'est plutôt après pour réparer et non en préventif. Tu 
dois en prendre toutes les deux semaines peut-être. C'est moi qui lui 
donne, elle ne le prend jamais de toute façon. 

•  Esther : À part en stage où j’en prends... 

•  Mère d’Esther : Oui je lui en mets dans son sac. Si je ne lui pose pas 
la question, elle n’en prend pas ; je ne lui pose pas la question à tous 
les entrainements mais quand elle a fait des entrainements compet’. 



 « Il m’arrive de prendre des granules d’arnica, 
des crèmes comme le Ketum. C’est de moins en 
moins mais c’est vrai qu’avant j’en avais 
beaucoup, comme l’arnica en gel. Doliprane ça 
m’arrive aussi mais je trouve que cela ne fait pas 
tant d’effets pour la douleur. J’ai l’impression que 
cela ne marche que pour le mal de tête. J’ai des 
trucs qui traînent chez moi comme le Tramadol. 
J’en avais reçu pour mon genou et ma nuque … 
mais je n’en prends jamais » 

Samir, 25 ans, Rugby 



Florian, 21 ans, Judo 
•  « Je faisais dans les 150 kilos donc j’étais très lourd. Je faisais 

énormément de cardio, footing. Mes articulations ramassaient pas mal. 
Je me suis fait une bonne entorse qui a duré pendant 5 mois parce 
que je m’entraînais encore avec strapp’, etc. pour que cela se 
maintienne. Cela a été assez difficile à ce moment-là mais je suis 
monté au France quand même. J’avais le strapp’, la cheville bien 
accrochée pour tenir. Comme c’était l’année où j’avais envie de faire 
quelque chose, qu’il y avait les moyens de faire quelque chose, c’est 
pour cela que je m’étais dit : « Cela va tenir et on va y aller ». 

•  J’étais allé voir mon médecin. Je lui avais dit concrètement ce que 
j’allais faire. dans tous les cas, qu’il me dise : « Non, tu ne le feras 
pas », je l’aurais fait quand même.  

•  Je strappais à fond et cela me permettait d’éviter de trop bouger 
dessus et de trop forcer. Je prenais des anti inflammatoires, de la 
pommade.» 







Merci pour votre attention 



Magda, Handball, 18 ans 
	
  «	
  Ils	
  m’ont	
  dit	
  t’inquiète	
  pas,	
  pas	
  de	
  souci,	
  ils	
  ne	
  m’ont	
  même	
  pas	
  donné	
  un	
  
doliprane.	
  Pour	
  eux	
  c’était	
   rien,	
   la	
  kiné	
  me	
  massait	
   le	
  soir	
  mais	
  bon.	
  On	
  a	
  
fini	
   le	
   premier	
   stage	
   et	
   je	
   leur	
   ai	
   demandé	
   s’il	
   fallait	
   que	
   j’aille	
   voir	
  mon	
  
médecin	
  du	
  sport	
  en	
  rentrant.	
  Ils	
  m’ont	
  dit	
  «	
  non,	
  écoute	
  on	
  se	
  revoit	
  dans	
  
une	
  semaine	
  au	
  prochain	
  stage	
  »	
  et	
  on	
  verra	
  à	
  ce	
  moment	
  là	
  si	
  tu	
  as	
  encore	
  
mal.	
   Du	
   coup	
   pendant	
   une	
   semaine	
   j’ai	
   rien	
   fait	
   et	
   je	
   suis	
   retourné	
   au	
  
deuxième	
   stage	
   et	
   j’avais	
   toujours	
   mal	
   au	
   dos,	
   ils	
   m’ont	
   dit	
   «	
   oh	
   non	
  
t’inquiètes	
   pas	
   c’est	
   bon	
   »	
   et	
   je	
   commençai	
   à	
   avoir	
   des	
   douleurs	
   dans	
   la	
  
jambe	
  et	
  dans	
   le	
  pied,	
  tout	
  ce	
  qui	
  est	
   fourmillements	
  et	
  compagnie	
  et,	
  du	
  
coup,	
  pendant	
  une	
  semaine	
  j’ai	
  joué	
  comme	
  ça,	
  enfin	
  bref,	
  	
  ils	
  ne	
  m’ont	
  pas	
  
pris	
  au	
  sérieux.	
  Ils	
  ne	
  m’ont	
  toujours	
  pas	
  donné	
  de	
  Doliprane	
  donc	
  j’ai	
  joué	
  
avec	
  des	
  douleurs	
  dans	
  le	
  dos	
  et	
  dans	
  la	
  jambe.	
   	
  Et	
  quand	
  je	
  suis	
  rentré	
  ils	
  
m’ont	
  dit	
   là	
   il	
   faudrait	
  quand	
  même	
  voir	
   le	
  médecin	
  du	
  sport	
  et	
   là	
   j’ai	
  été	
  
voir	
   mon	
   médecin	
   du	
   sport	
   :	
   il	
   m’a	
   mis	
   d’abord	
   sous	
   anJdouleur	
   et	
  
compagnie,	
  sous	
  anJ-­‐inflammatoires,	
  et	
  au	
  bout	
  d’une	
  semaine	
  ce	
  n’est	
  pas	
  
passé	
  ,	
  du	
  coup	
  j’y	
  suis	
  retourné,	
  il	
  m’	
  a	
  mis	
  sous	
  corJsone	
  une	
  semaine,	
  et	
  
là	
  cela	
  n’est	
  toujours	
  pas	
  passé	
  et	
  là	
  il	
  a	
  décidé	
  de	
  faire	
  une	
  IRM	
  et	
  c’est	
  à	
  ce	
  
moment	
  là	
  qu’ils	
  ont	
  vu	
  que	
  j’avais	
  une	
  double	
  hernie	
  discale.	
  »	
  	
  



Se soigner/se doper : le trouble des 
frontières 

	
   Je	
   n’emploie	
   pas	
   la	
   noHon	
   de	
   dopage	
   en	
   sport	
  
j’emploie	
   la	
   noHon	
   de	
   soin	
   extrême	
   dans	
   lesquels	
  
on	
  va	
  retrouver	
  des	
  tas	
  de	
  produits.	
  C’est	
  comme	
  la	
  
réa-­‐,	
  hormis	
  les	
  produits	
  authenHquement	
  dopants,	
  
ils	
   reçoivent	
   chaque	
   jour	
   l’équivalent	
   des	
   produits	
  
d’un	
  grand	
  brûlé	
  en	
  réa	
  …	
  

Médecin	
  du	
  sport,	
  expert	
  anHdopage.	
  



Méthodologie 
Architecture	
  de	
  l’enquête	
  
• Ceoe	
   étude	
   mobilise	
   deux	
   principaux	
   ou>ls	
  
méthodologiques	
  :	
  des	
  entre>ens	
  semi-­‐direc>fs	
  et	
  un	
  
ques>onnaire	
  auto-­‐administré.	
  	
  

• Une	
   popula>on	
   de	
   jeunes	
   adolescents	
   dont	
   l’ac>vité	
  
spor>ve	
   les	
   conduit,	
   deux	
   fois	
   par	
   an	
   (au	
   début	
   du	
  
printemps	
   et	
   en	
   automne),	
   à	
   aller	
   consulter	
   dans	
   un	
  
service	
  de	
  médecine	
  du	
  sport	
  de	
  l’hôpital	
  public	
  (CHU	
  
Bellevue	
   de	
   Saint-­‐E>enne	
   ;	
   Antenne	
   médicale	
   de	
  
préven>on	
  des	
  conduites	
  dopantes,	
  CHU	
  de	
  Nantes).	
  	
  



Méthodologie (2) 
•  300	
  adolescents	
  âgés	
  de	
  12	
  à	
  17	
  ans	
  par>cipent	
  à	
  deux	
  
consulta>ons	
  de	
  ce	
  type.	
  Parmi	
  eux,	
  on	
  es>me	
  à	
  70	
  %	
  le	
  
pourcentage	
  d’adolescents	
  engagés	
  dans	
  une	
  pra>que	
  
intensive	
  et	
  à	
  30%	
  le	
  nombre	
  d’adolescents	
  au	
  seuil	
  du	
  haut	
  
niveau	
  (pré-­‐liste,	
  pôle	
  espoirs).	
  	
  

•  Au	
  cours	
  de	
  leur	
  consulta>on,	
  ils	
  passent	
  des	
  séries	
  de	
  tests	
  
médicaux,	
  répondent	
  à	
  des	
  ques>onnaires	
  standardisés	
  et	
  
validés	
  par	
  les	
  autorités	
  médicales	
  (ques>onnaires	
  
psychologiques,	
  ques>onnaire	
  de	
  surentraînement)	
  	
  

• Un	
  par>	
  pris	
  compara.f	
  

•  Ar>culer	
  les	
  ou>ls	
  qualita>fs	
  et	
  quan>ta>fs	
  


