
N
ul ne l’ignore : le sport est 
un atout formidable en ter-
mes de santé. Obésité, dia-

réversible. Il est donc impératif de la 
prendre en charge tôt ; si l’atteinte 
est trop importante, on est contraint 
de poser une prothèse » Une inter-
vention que l’on préfère différer 
le plus possible chez les patients 
jeunes.. » La prothèse va 
restreindre l’intensité et li-
miter la pratique de cer-
tains sports. Et surtout, elle 
s’use ; si le patient est 
jeune, il faudra le réopérer 
une fois, deux fois… » 

Infiltrations, 
PRP, acide 
hyaluronique 
Les médecins conseillent ainsi de 
consulter dès l’apparition d’une 
douleur : si elle arrive en dehors de 
tout traumatisme, c’est un signal 
d’alerte. « Plus tôt on consulte, 
mieux on peut prévenir l’accentua-
tion des problèmes. »  
Plusieurs types de traitements 
sont envisageables – avant d’en 
arriver à la chirurgie avec la pose 
de prothèse – selon la pathologie. 
« On peut opter pour des infiltra-
tions, avec des produits différents 

selon les besoins. Pour calmer une 
inflammation, on peut procéder à 
une infiltration avec un peu de cor-
tisone (on ne peut pas en faire plus 
de 3 par an) : cela va permettre de 
refroidir la douleur et de commen-

cer une rééducation avec un kiné. 
Il est possible ensuite de faire une 
deuxième injection au niveau du 
cartilage pour le préserver, dans la 
phase de stabilisation », résume le 
Dr Brizi. 
Autre traitement : les injections 
de PRP – Plasma riche en plaquet-
tes. « En pratique, on prélève du 
sang du patient que l’on centrifuge 
pour ne réinjecter que les plaquet-
tes qui contiennent des facteurs de 
croissance. C’est ce qui participe à 

la régénération du tissu lésé, qui fa-
cilite la cicatrisation, résume le Dr 
Parisaux. Attention toutefois, il faut 
bien respecter les indications, ce 
type d’injection va être utilisée sur-
tout chez le patient lambda dans les 

lésions tendineu-
ses, articu-
laires voire 
ménisca-
les. » 
L’acide hya-
luronique 
peut lui 
aussi être in-
jecté. Il va 
quant à lui 

permettre de lubrifier les articula-
tions, et, ce faisant, de les protéger. 
Ces différents traitements sont les 
mêmes qu’il s’agisse d’un sportif 
amateur ou d’un grand champion, 
c’est la demande du patient (par 
exemple le besoin d’être sur pied 
rapidement) qui va guider la prise 
en charge thérapeutique. La plus 
grande difficulté pour ces patients, 
c’est de ralentir le rythme. 
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Prévention Pratiquer une activité physique est indispensable. Si on en fait trop, on s’expose  
toutefois à des problèmes en vieillissant, qu’il ne faut pas minimiser au risque de devoir tout arrêter

Le sport, c’est bien... 
mais en faire trop, ça use !

« No sport », disait Churchill. Certes le sport peut faire mal en vieillissant, mais ce n’est pas une 
raison pour ne rien faire du tout !                                                                                (Photos Unsplash et Ax. T.)

Les pathologies les plus fré-
quentes chez les accros au 
sport lorsqu’ils vieillissent tou-
chent les articulations mais 
aussi les tendons. Membres in-
férieurs mais aussi épaules et 
coudes peuvent être concernés, 
la douleur pouvant d’ailleurs 
être liée ou accentuée par des 
pratiques professionnelles. Les 
amateurs de trail et ultratrail 
souffrent quant à eux réguliè-
rement d’aponévropathie plan-
taire, une inflammation du 
tendon entre les orteils et le ta-
lon. Pour autant, les profes-
sionnels de santé spécialisés 
peinent souvent à faire prendre 
conscience à leurs patients des 
dangers auxquels ils s’expo-
sent. 
« Le premier conseil qu’on leur 
donne est de ralentir le rythme, 
de modifier leur pratique... Mais 
pour eux c’est difficile : ils n’ont 
pas envie d’arrêter le footing 
tous les matins, ne sont pas em-
ballés à l’idée de le remplacer 
par de la natation..., confie le 
Dr Parisaux. Alors finalement, 
notre objectif est de les prendre 
en charge de manière à limiter 
les risques et de les surveiller. » 
Pourtant le principe est sim-
ple  : en pratiquant un sport en 
décharge, c’est-à-dire sans solli-
citer les zones du corps fragi-
les, on permet à la personne de 
faire de l’exercice tout en se 
préservant. « Ce serait une 
mauvaise idée d’arrêter toute 
activité, souligne le Dr Brizi. 
D’une part le sport a des effets 
bénéfiques sur la glycémie, le 
cholestérol, l’activité cardio-vas-
culaire, etc. ; d’autre part, on ris-
querait de perdre de la masse 
musculaire. Et cela accentuerait 
la contrainte sur les articula-
tions. »

Adapter  
les activitésbète, maladies cardio-vasculai-

res… il est un facteur de protec-
tion dans bon nombre de 
pathologies. Si pour les uns, s’as-
treindre à la pratique d’une activité 
physique régulière s’apparente à 
une séance de torture, pour d’au-
tres au contraire, c’est une néces-
sité, un besoin… voire une addic-
tion. Or, le sport, à l’instar du cho-
colat, c’est bon à condition de ne 
pas tomber dans l’excès. Sans par-
ler des blessures, les sportifs ama-
teurs très assidus à l’entraînement, 
peuvent souffrir, avec les années 
qui passent - et le corps qui 
s’abîme, différents problèmes. 
Et plus la discipline est pratiquée 
intensément, plus les dommages 
risquent d’être conséquents, et 
précoces : ils peuvent survenir 
dès la trentaine chez les compéti-
teurs de haut niveau, vers 40 - 
50 ans chez les amateurs. « Le prin-
cipal risque pour tous ces sportifs, 
c’est l’arthrose – en dehors des trau-
matismes dus au sport lui-même : 
fractures, entorses, tendinopathies », 
alertent les Drs Jean-Marc Parisaux 
et Julien Brizi, médecins du sport 
à l’IM2S (Institut Monégasque de 
médecine du sport). Ces deux spé-
cialistes voient régulièrement dé-
filer dans leurs cabinets tous ces 
amateurs de running, de vélo ou 
encore de trail qui, en gagnant en 
âge, ont perdu en récupération. 
« Si l’activité est indispensable pour 
être en forme, en faire trop peut en-
dommager irrémédiablement les 
articulations, les tendons... L’articu-
lation étant ultra-sollicitée, en toute 
logique, elle s’abîme. » Les joggeurs 
par exemple peuvent ainsi se 
plaindre de douleurs dans les ge-
noux, hanches, chevilles : toutes 
ces articulations supportent le 
poids du corps et absorbent les 
chocs. 
« L’arthrose est une pathologie dé-
générative, rappelle le Dr Brizi. Cela 
veut donc dire que l’atteinte est 
ir-
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La douleur doit 
être vue comme 
un signal 
d’alerte 
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