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Activité physique, un facteur de protection pour la santé mentale!
Quels mécanismes sont en jeu?
Oui mais comment?

FITT= Fréquence, Intensité, Timing, Type
Public difficilement atteignable




Physical Activity and Incident Depression:
A Meta-Analysis of Prospective Cohort Studies

Felipe B. 5chuch, Ph.D., Davy Vancampfort, Ph.D., Joseph Firth, Ph.D., Simon Rosenbaum, Ph.D., Philip B. Ward, Ph.D.,
Cdson S. Silva, B.5¢., Mats | lallgren, Ph.D., Antonio Ponce De Leon, Ph.D., Andrea L. Dunn, Ph.D., Andrea C. Deslandes, Fh.D.,
Marcelo P. Fleck, Ph.D., Andre F. Carvalho, Ph.D., Brendon Stubbs, Ph.D.

49 études de cohortes longitudinales portant sur prés de 267 000 personnes pendant au moins un an.

En cas de pratique d’activité physique (><l'inactivité physique), le risque de développer une dépression
au cours d'une période de suivi d'un an est inférieur de prés de 20 %.

Des effets similaires ont été observés chez les enfants et les adolescents, les adultes et les personnes
agees.
il n'est jamais trop tard pour commencer et on ne peut pas commencer trop tot !
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» 14 études de cohortes longitudinales portant sur prés de 76 000 personnes pendant au moins un an.

» En cas d'activité physique (>< a l'inactivité physique), le risque de développer une anxiété au cours d'une
période de suivi d'un an est inférieur de 25 %.

» Des effets similaires ont été observés chez les enfants et les adolescents, les adultes et les personnes agees.

il n'est jamais trop tard pour commencer et on ne peut pas commencer trop tot !
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WHO GUIDELINES ON
PHYSICAL ACTIVITY AND
SEDENTARY BEHAVIOUR

L'OMS affirme que ses recommandations pour 2020 sont
fondées sur des données probantes en ce qui concerne la
prévention de la dépression, I’anxiété et la démence.

728% World Health

¥,¢ Organization




Sédentarite

Journal of Affective Disorders 241 (2018) 579-585

> J Epidemiol. 2023 Aug 5;33(8):410-418. doi: 10.2188/jea.JE20210419. Epub 2022 Jul 22.

Contents lists available at ScienceDirect

Do the Impacts of Mentally Active and Passive
Sedentary Behavior on Dementia Incidence Differ by
Physical Activity Level? A 5-year Longitudinal Study

Journal of Affective Disorders

journal homepage: www.elsevier.com/locate/jad

Research paper

Passive and mentally-active sedentary behaviors and incident major ) |
depressive disorder: A 13-year cohort study ity

Yuta Nemoto !, Shinichiro Sato 2, Yoshinori Kitabatake 3, Noriko Takeda #, Kazushi Maruo 3,
Takashi Arao ©
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PMID: 35569952 PMCID: PMC10319527 DOI: 10.2188/jea.JE20210419

Le comportement sédentaire mentalement Le comportement sédentaire mentalement
actif est un facteur de protection contre la passif est un facteur de risque au
dépression et la démence développement de la dépression
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Sédentarite

Minutes per day

doi: 10.1018/52215-0356(20)30034-1

PMCID: PMC7033558

Depressive symptoms and objectively measured physical activity and sedentary
behaviour throughout adolescence: a prospective cohort study
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Figure: niveau d’activité physique a travers les ages
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-1 heure de comportement sédentaire
=9-11% de développer des symptdmes
dépressifs a 18 ans

-Par Theure d’activité physique légere
= en était associée 8-11% de score de
dépression en moins

-Temps de sédentarité persistant
=associé a plus de dépression



2/3 des jeunes et
1/3 des adultes sont inactifs dans d’autres études

i 0 St B R iy

ETAT DES LIEUX

POURCENTAGE DE PERS T}l:llé LA(];JCIET "
2 ;m“:s[d: ENT PAS LES Child & Adolescent Healt
REC OMMANDATIC

This journal Journals Publish  Clinical  Global health Multimedia Events  About

0 )
40% 4%/0 350/9
- [/ ARTICLES - Volume 4, Issue 1, P23-35, January 2020 - OpenAccess  [ESARNUAIGEL RETIEETT
f“ . . . . . P ] <
A m ‘ Global trends in insufficient physical activity among adolescents: a pooled analysis of
el 40 ANS

LD T LB 298 population-based surveys with 1-6 million participants

d'écrans par jour % 4H4s % 5HO03

. d'écrans ARTICLES - Volume 12, Issue 8, E1232-E1243, August 2024 - OpenAccess [RAARNINICCL RN (IESIE
en moyenne '* d'écrans par jour d'écrans par jour par jour

d'écrans par jo
d" . Jour ” . » s s » . .
_m_ en moyenne 1* e::;z;:::;jf"' en moyenne 1* €nmoyenne * en moyenne '* National, regional, and global trends in insufficient physical activity among adults
= — 81% W S 33% = from 2.000 to 2022: a pooled analysis of 507 population-based surveys with 5-7 million
% K participants
POURCENTAGE DE PERSONNES QUI . _j Tessa Strain, PhD 2 - Seth Flaxman, PhD ® - Regina Guthold, PhD © - Elizaveta Semenova, PhD ®¢ - Melanie Cowan, MPH ¢ -
REGARDENT LES ECRANS f@ARJOUR 2 \_/ POURCENTAGE DE PERSONNES QuI Leanne M Riley, MSc € - et al. Show more
REGARDENT LES ECRANS + DE 3HPPAR JOUR - ’ '

* Hors temps proiessuonnel
0 ou scolaire

SEDENTARITE

—— SONT A LA FOIS INACTIFS
o e, ET SEDENTAIRES *
R




Activité physique, un facteur de protection pour la santé mentale!
Quels mécanismes sont en jeu?
Oui mais comment?

FITT= Fréquence, Intensité, Timing, Type
Public difficilement atteignable




Mécanismes pour les
bénéfices de I'activité
physique

Et toi?
Que vois-tu en reqardant
le miroir?

o

‘www funnyfroepics.com
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Journal of Affective Disorders 326 (2023) 73-82

Contents lists available at ScienceDirect

Journal of Affective Disorders

FlI SEVIER journal homepage: www.elsevier.com/locate/jad

Review article

Effects of exercise training on inflammatory, neurotrophic and
immunological markers and neurotransmitters in people with depression: A
systematic review and meta-analysis

Check for
updates
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Adultes déprimés

33% de risque de développer un
trouble métabolique (Firth et al., 2019)
/8% de risque de developer des MCV,

85% de risque de mourir d'une MCV
(Correl et al., 2017)

Ischemic Stroke

Arthérosclérose précoce

chez |'adolescent
(The American Heart Association)




Quelle est l'influence la plus importante sur
la sante et le risque de mortalite liee a
toutes causes ¢
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Potentialisateur

L'activité physique,
Un espace de mise en jeu,
Un média relationnel,
Un vecteur neurobiologique

Changements globales
sur le corps

Kandola et al., 2019, 2020, Vancampfort et al., 2025 16



Activité physique, un facteur de protection pour la santé mentale!
Quels mécanismes sont en jeu?
Oui mais comment?
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La frequence et le timing ?

Exercise and the Prevention of Depression: Results of the
HUNT Cohort Study

Samuel B. Harvey, F.RA.N.Z.C.P, Ph.D., Simon @verland, Ph.D., StephaniL. Hatch, Ph.D., Simon Wessely, F.R.C.Psych.,, MD.,
Arnstein Mykletun, Ph.D., Matthew Hotopf, F.R.C.Psych., Ph.D.

33 000 personnes ne souffrant pas de troubles mentaux ont
ete suivies pendant environ 11 ans.



La frequence et le timing ?

Les personnes qui ne faisaient pas d'exercice au départ
avaient 44 % de chances supplémentaires de développer
une dépression, par rapport a celles qui faisaient de
I'exercice 1 a 2 heures par semaine.

12 % des cas de dépression pourraient étre évités en
faisant au moins une heure d'exercice par semaine.

FIGURE 2. Adjusted Odds Ratios (With 95% Cls) for Case-Level
Depression at Follow-Up According to the Overall Amount of
Exercise Reported at Baseline®
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?All odds ratios are adjusted for age, gender, marital status, education,
social class, number of cigarettes consumed, alcohol use, and body mass
index.



Type ?

§[® Comparison

Different forms of exercise compared with other
common treatments for depression. All results
are presented as ‘compared with active controls.” &

— Network meta-analysis, standardised mean difference 95% Crl —
th outcomes 15 10 05 0 05 15

Walking or jogging § 1210 ——
Cognitive behavioural therapy @ N4
Yoga § 1047 ——
Exercise + SSRI’ § 268
Aerobic exercise + therapy f 404
Strength § 643
Mixed aerobic exercises f 1286
Tai chi or gigong § 343
Aerobic exercise + strength f 1036

T

SSRI’ § 432
Certainty rating - Clinically important benefit Equivalent to active control
© 2024 BM| Low . Ik L
Publishing Group Ltd Very low Selective serotonin reuptake inhibitor @ https.//blt.ly/BMJ exedep

Publié en février 2024 par Noetel et al., 218 études, 14170 participants



Et I'intensite ?

Research

Effect of exercise for depression: systematic review and network meta-analysis of
randomised controlled trials

BMJ 2024 ;384 doi: https://doi.org/10.1136/bmj-2023-075847 (Published 14 February 2024)
Cite this as: BMJ 2024:;384:e075847

Courbe dose-reponse pour l'intensité (MET) selon la
reduction des symptdmes deépressifs comparée a des
groupes controles actifs



Et I'intensite ?

Light Vigorous
(eg, walking) (eg, running)

Clinically important difference

Predicted effect size (g)
O O O
(0 0] (@)} NN

I
:—3 % — —
O A N O

1 2 3 4 S 6 7 8 9 10

Intensity of exercise programme (METSs)



Intensité de I'activité : intensité modérée

23



Activité physique, un facteur de protection pour la santé mentale!
Quels mécanismes sont en jeu?
Oui mais comment?

FITT= Fréquence, Intensité, Timing, Type
Public difficilement atteignable




Philippot et al., 2026

« La roue du changement de

Service orovisio®



AITET. ..
2min pour echanger avec
votre volsin.e sur ce que
VOUS AVEZ VU



Le co-design assure
qu’on puisse prendre en
compte les besoins de
notre population

Philippot et al., 2026



Top 10 des barrieres
vécues par les jeunes

o Challenges de la santé mentale
o L'image du corps

o Peur du jugement

o Exclusion sociale et isolement

o Violence basée sur le genre

o Discrimination et stéréotypes

o Coaching inadéquat

o Comparaison entre les pairs

o Barrieres financieres

o Limites de temps

Philippot et al., 2026

28



Philippot et al.,

2026
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Contents lists available at ScienceDirect

Psychiatry Research

journal homepage: www.elsevier.com/locate/psychres

Could autonomous motivation hold the key to successfully

implementing lifestyle changes in affective disorders? A multicentre
cross sectional study

Davy Vancampfort ab* Tomas Madou ¢, Herman Moens 9, Tanja De Backer®,

Patrick Vanhalst®, Chris Helon £, Pieter Naert", Simon Rosenbaum’, Brendon Stubbs/,
Michel Probst*®
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G) CrossMark

Self-determination theory (Deci & Ryan, 2000)
Motivational interviewing (Miller & Rollnick, 2023)
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Stages of Change

« Le sport, ce n'est pas fait pour
mMoi »

« Je ne vois I'intérét »

Pas I'infention, individus inactifs

PRECONTEMPLATION
v

e I
2
c )
g ¢
5 £
o £

S
S S 9 « Je teste, je m’esssaye »
= = \m 7 ° ° I S n
O 0T Exercice regulier > 6 mois Ggue. qUes S
2.2 o réalisées, planification,
o ° z °
005 travail avec les resistances
=20

Exercice régulier pendant qqls mois

C. Eeckhout et al.,;
Vancampfort et al.,
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Activité physique informée par le

trauma
Soyons de bon observateur.trice ;)
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EMOTIONS

Ma fenétre de tolérance

W ZONE D’INCONFORT
* Hyperactivation

‘ Débordement émotionnel
Anxiété / Panique

Irritabilite / Colere

Hypervigilance

Rigidité cognitive

4 ZONE DE CONFORT
x Régulation émotionnelle
Controle de soi

Quverture a apprendre

Flexibilité

Capacité d’analyse

Capacité de communication

ZONE D’ENNUI

Hypoactivation

Détachement émotionnel

Dépression

: s Désorientation
r Indifférence / Apathie

Sous-stimulation

—— TEMPS = / :

. c-n!‘ -[)u,t

Fenétre de
tolerance

o Réduite en raison d’'experiences
traumatiques ayant des effets persistents
sur la santé.

34



Manifestations
possibles du frauma en
contexte sporfit

o Comportement d'évitement

o Désengagement soudain

o Perfectionnisme ou volonté excessive de bien faire
o Difficultés émotionnelles et relationnelles

o Réponses somatiques et physiologiques

35



Anticiper et se préparer (6
principes)

Ne pas ignorer les réactions

Posture a Accueillir, écouter sans jugement
A A et apporter des solutions
privilegier PP

Etre attentive.ve aux besoins

Ne pas se moquer (coachs et
jeunes) de ces reactions

36



Observateur.rice avec curiosité
bienvelllante

%,

QU'EST CE QUI NE VA PAS QUE SE PASSE-T-IL?
AVEC TOl?



Penser son cadre en activité physique:

é principes de I'approche informée par le frauma

1 Sécurité
2 Fiabilité et fransparence
38 Soutien des pairs

4 Collaboration et mutualité

Empowerment, voix et
choix

6 Culture, historique et genre

En séance

Culture du
club

38



1.Offrr un sentiment
de securité

Environnement

sur Les interactions

(psychologiguement et
physiqguement)




2. La Fiabilité et
fransparence

Clareté,
cohérence et
fransparent

Organisation
orédictible

Reconnaitre
'incohérence

40



3. Soutien des pairs e

Entraide
mutuelle

Soutien




4. Collaboration et
mutualite

Cadre juste et | Co-dirige/desi
équitable gné

Ajuster la
séance selon
les besoins

(Jeune-coach)

42



5. Empowerment,
voix et choix

Renforcer les Valoriser les
compeétences ressources

(re)-Donner du
pouvolr d'agir




6. Conscience des
problemes culturels,
historiques et de genre




Activité physique, un facteur de protection pour la santé mentale!
Quels mécanismes sont en jeu?
Oui mais comment?

FITT= Fréquence, Intensité, Timing, Type
Public difficilement atteignable




Activité physique, un facteur de protection pour la santé
mentale et physique!
Aussi souvent que vous pensez pouvoir le faire ©
Qu’est ce qui te donne envie?
Co-design !
Penser le cadre avec et pas pour les jeunes...
Observateur.rice curieux.se et bienveillant.e
Qu’est ce qui se passe ?
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Théorie de I'auto-déeterminaton

Controlled I Autonomous
Extrinsic Motivation Extrinsic Motivation

Intrinsic

Amotivation Motivation

E External Introjected Identified Integrated E
. Regulation Regulation I Regulation Regulation »
& |
Low self-determination High self-determination

Self-determination theory (Deci & Ryan, 2000)
Motivational interviewing (Miller & Rollnick, 2023)



Réduction des symptoms = ., Erocsan o

dépressifs chez les enfants  swme : To71287, 0am 118

Barahona-Fuentes 2021 (Resistance exercise)™ - -1.61[-2.54, -0.68] 1.76

Barahona-Fuentes 2021 (Mixed-mode exercise)™ o -1.33[-2.55, -0.11] 1.12
et adolescents

Sun 2022% -0.72[-1.55, 0.11] 212

_ _ Peng 2022" -0.68[-0.98, -0.38] 6.24
[SMD] - 0451 95% Cl — 059 TO Wang 2022 (Depressive symptoms)*’ -0.67[-1.01, -0.34) 5.82
—-0.31, Larun 2006” 0.66[-1.25, -0.08] 343
Zhang 2022 -0.65(-1.03, -0.27] 5.30

180 RCTs, n = 34,490 participants Radovic 2017 061(-1.06, -0.16] 457
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Carter 2016™ -0.48 [-0.86, -0.09] 5.25
Oberste 2020* -0.47 (-0.70, -0.24] 7.04
Chen 2024*' -0.39(-0.51, -0.26] 8.23
Recchia 2023 -0.29[-0.47, -0.10] 7.62
Brown 2013“ -0.26 [ -0.43, -0.08] 7.73
Andermo 2020 -0.01[-0.20, 0.19] 7.47
Zang 2023% 0.06 [ -0.38, 0.50] 4.67
Neill 2020* o] 0.10[-0.20, 0.40] 6.24
Overall ® -0.45( -0.59, -0.31)

Heterogeneity: T° = 0.06, I = 71.37%, H® = 3.49
Testof 8, = 6: Q(19) = 57.89, p = 0.00
Testof8=0:z=-6.38, p=0.00
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Singh et al., 2026

Random-effects REML model



Réduction des
symptomes anxieux chez
les enfants et adolescents

[SMD] = -0.45, 95% CI = -0.59 fo
-0.31,

n =55 RCTs, n = 24,797 participants

Singh et al., 2026

Effect size Weight
Study with 95% ClI (%)
Barahona-Fuentes 2021% - -1.75[-3.02, -0.48] 2.58
Zhang 2022 —— -0.75[-1.15, -0.35] 12.65
Cerrillo-Urbina 2015™ —— -0.66[-1.19, -0.14] 9.74
Larun 2006"' —— -0.48[-0.97, 0.01] 10.51
Andermo 2020* B -0.35( -0.62, -0.07) 16.55
Chen 2024" [ -0.30 [ -0.43, -0.18) 20.96
Sun 2024 ) -0.22[-0.76, 0.32] 9.33
Neill 2020* s 3 0.04 [-0.20, 0.28] 17.68
Overall < -0.39 [ -0.61, -0.17]
Heterogeneity: 1° = 0.05, I’ = 68.08%, H* = 3.13
Testof 8, =6,: Q(7) = 19.94, p = 0.01
Testof8=0:z=-3.50, p=0.00

-1 0

Random-effects REML model



