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L'activité physique est mondialement recommandéaaison de ses bénéfices sanitaires et de son
impact majeur sur la réduction de la mortalité. féais, la relation entre dose d’activité physiaieénéfices
sanitaires n’est pas bien établie : I'impact samatde la pratique intense est actuellement débattiamment sur
le plan cardiovasculaire. La population des sportfélite, composée des participants aux plus gsnd
compétitions mondiales, est soumise a des chafgesainement 5 a 10 fois supérieures aux recomatant,
avec de potentielles répercussions sur leur étaadi. Les contraintes augmentent tant par I$itteque par la
durée d'exposition lors des entrainements et depé&iitions, soumettant les sportifs a des bless@@srentes
et aux accidents. A ces contraintes s’ajoute unenuedvie particulier visant a optimiser la perfonee.: il peut
s’accompagner d'une excellente hygiéne de vie massi de l'utilisation de produits dopants, dorst éfets
aigus peuvent s’avérer particulierement néfastestdlles contraintes entrainent des bénéfices ®tridgues
particuliers pouvant impacter la mortalité.

L'objectif principal de cette thése est d’investgua longévité et les causes de mortalité destathl
d’élite. L'intérét de porter l'investigation sur tte population réside dans leurs particularités sphues,
biologiques, psychologiques ou sociologiquesutliers, occupant I'extrémité de la courbe de distributtes
capacités humaines. Ces caractéristiques permedterdévelopper de nouvelles approches pour apprécie
I'évolution de la longévité humaine.

Nous avons réalisé un recueil exhaustif des doniégsaphiques et de performance de I'ensemble des
athletes ayant participé aux Jeux Olympiques (Hpuid 1896, toutes nationalités confondues, etdetélité
des athletes frangais ayant participé au Tour dadeér (TdF) depuis 1947, composant une cohorte e dd
20 000 athletes au total. Parmi eux, nous avongépifier, auprés du Répertoire National d’ldengfion des
Personnes Physiques (RNIPP), les statuts vitaysudede 4 000 athlétes francais et examiné lewrsesade
déces auprés du Centre d'épidémiologie sur lesesamgdicales de décés (CépiDc).

Pour une approche descriptive de la mortalité gestifs, en comparaison avec la population géngrale
nous nous sommes appuyés sur des méthodes d'adalydifférentiel de mortalité Standardized Mortality
Ratio (SMR) et méthode d€aplan-Meier

Nos résultats révelent que les sportifs francaiss tsports confondus, présentent une mortalitéiteédu
de 50% et une importante réduction de mortalité alue maladies cardiovasculaires, aux cancers etauses
externes de déceés (accidents). De méme, nous awastaté que les sportives de haut niveau, quareav pas
fait I'objet d’étude comparable auparavant, prémentn avantage en termes de survie tout aussiriargaue
celui retrouvé chez les homnies

Des analyses similaires ont ensuite été élargidsu& autres cohortes plus homogénes d'un point de
vue physiologique et sportif.

La premiére s’est concentrée sur les rameurs el'élia littérature scientifique décrit leur type
d’entrainement comme une source possible d'al#ratcardiaques. Nos analyses, portant sur un siécseivi,
révélent au contraire une importante réductionndesalités générale et cardiovasculdire

La deuxiéme, formée par les cyclistes professiandel TdF, a fait objet d’'un intérét particulier en
raison de la haute exigence physiologique de égiteuve, associée a des nombreux aveux de dopagen€
les cohortes précédentes, les cyclistes préseuntentéduction de mortalité générale de 41%, avensgue
diminué de déces par maladies cardiovasculairgsaetcancers ; seul le risque de déces par accidesits
légérement augmenté durant leur carrfére



Afin de mieux comprendre I'impact des contraintbygiologiques de chaque pratique sportive sur les
causes spécifiques de déces, nous avons dd insovég plan méthodologique. Car, a l'inverse denkgorité
des populations pour lesquelles les méthodes d/smatle survie ont été concues, les sportifs viypdos
longtemps que la population de référence. Nous sdonc repris le modéle des risques concurrentsreres
de survie pour une approche plus en rapport avepdaificité de cette cohorte. Pour la premiérs,fibia été
possible de comptabiliser le nombre d’années dgagmées dans ces conditions : ces athlétes ontpganne,
une espérance de vie de 7 ans supérieure a celiemmulation générale; dont environ 2 années @éggm®n
raison du risque diminué de maladies cardiovas@adaPl en raison d’'une diminution du risque de eenet 3
en raison d’une diminution du risque lié aux aut@sse$.

Néanmoins, ce gain est hétérogéne parmi les spadldus montrons une association entre la durée de
I'effort aux épreuves et le nombre d’années degaignées par réduction du risque cardiovasculave|ant une
possible relation optimale entre le type d'effdnypique et les bénéfices cardiovasculaires, denplies grands
bénéfices concernent les épreuves combinant ditfétgpes d'activité.

Par ailleurs, des résultats préliminaires suggégemet I'exposition accrue a un environnement nocif
pourrait compromettre 'ampleur des bénéfices alisersoulevant de nouvelles hypothéses.

Ainsi, nos recherches montrent que la longévitéadkietes d'élite est globalement meilleure quécel
de la population générale, et qu'elle dépend desctristiques de chaque sport, affectant différemintes
mortalités spécifiques, notamment cardiovasculaitees causes externes de décés

L'intérét d'identifier les risques et bénéfices te pratique sportive parmi I'élite peut avoir des
répercussions en santé publique : les bénéficesghimt de renforcer les caractéres préventifspdut sutant
que les risques justifient des mesures de protespécifiques a mettre en place.

Afin d’extrapoler I'analyse de I'élite et de miewomprendre les tendances de la longévité humaine,
nous avons développé un derniére axe de recheBawhant que les sportifs vivent plus longtemps lque
population générale, nous avons comparé les teadamlutives de leur durée de vie a celle de éende des
doyens de I'humanité au cours du ¥XXsiécle®. Le rapprochement des deux populations, se faguawdu
constat que les doyens comme les sportifs sorgujets hautement sélectionnés en termes de dunde.de

Pour cette analyse nous avons développé un outiladélogique spécifique permettant la comparaison
des tendances séculaires de la longévité de 1%Ppddifs olympiques et 1 205 supercentenaires (ayacu
plus de 110 ans). Les résultats révelent des teedanommunes entre les deux cohortes suggérant des
contraintes similaires augmentant avec l'age. lentissement du taux de croissance de la longéwiémale
renforce ainsi les arguments en faveur d’une barbéologique a I'origine de nos limités

L'ensemble de ces recherches, s'inscrit dans lemadwes scientifiques suivants : physiologie et
médecine du sport, par une meilleure compréhertgsneffets du sport et de ses bénéfices sanitagasté
publique et épidémiologie, par le développemenidthodes spécifiques et la transposition possibleas
résultats au bénéfice de la population générale.
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