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Résumé ou extrait : Malgré I'avénement de la promotion et les bénéfices connus de I'activité physique
(AP) dansle soin et dans la prévention, elle reste sous-prescrite. De nouvelles méthodes font leur
apparition pour promouvoir et standardiser sa prescription en soins primaires. La mise en application des
interventions et outils existant en soins primaires se heurte a des obstacles, tout au long des processus de
prescription et du parcours de soins. Malgré la place de choix du médecin généraliste dans la prescription
deI'AP, bien d'autres professionnels sy impliquent, notamment au sein des parcours de soins coordonnés
dans les réseaux sport-santé. Objectif : Identifier les freins de la prescription d'activité physique adaptée
rapportés par les médecins généralistes, et les regrouper en un classement permettant d'établir un cahier




des charges, utile pour le développement futur d'outils d'aide ala prescription. Matériel et Méthode : I
sagit d'une revue de lalittérature, incluant les études primaires qualitatives ou semi-qualitatives, indexées
et publiées durant les dix derniéres années, apres relecture par les pairs, en langue Francaise ou anglaise.
Elles portent sur une population composée de praticiens de soins primaires, et évaluent leurs attitudes et
perceptions sur la prescription de I'AP aupres de patients adultes, en citant les freins de la prescription
d'AP rapportés par ces praticiens. Nous avons évalué la qualité des études. Nous avons extrait les résultats
de chacune d'elle afin de présenter les freins et limites, pour dresser un « cahier des charges » en vue de la
conception d'outils d'aide a la prescription d'AP adaptée en soins primaires. Résultats : Nous avons
collecté quatorze études réalisées dans différents pays du monde. Elles étaient majoritairement
multicentriques, |es populations étudiées étaient constituées de petits échantillons. Un tiers des études
incluaient des représentants de multiples professions ; un tiers des études n'incluaient que des médecins
généralistes; et le dernier tiers n'incluait que des professions de santé paramédicales ou non médicales,
principalement des physiothérapeutes. L'analyse des résultats a permis de dresser un « cahier des charges
» compose de vingt critéres, utile ala conception future d'outils d'aides a la prescription a l'intention des
praticiens de soins primaires. Bien que |'on puisse y relever des biais et limites (échantillonnage, limites
sémantiques), les études présentaient une bonne congruence interne, permettaient de dégager des
tendances et perceptions intéressantes sur la prescription d'activité physique, et concordaient avec les
travaux de lalittérature existants. Conclusion : Nous avons relevé les freins de la prescription d'activité
physique rapportés par les praticiens de soins primaires, et établi un « cahier des charges » pour la
création d'outils d'aide ala prescription d'activité physique, qui devraient systématiquement étre
recherchées pour se rapprocher d'un outil d'aide ala prescription « idéal ». En complément, une synthese
des besoins et axes d'amélioration exprimés par les praticiens de soins primaires a été réalisée.
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