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Résumé 

Les blessures sportives restent un enjeu majeur, tant pour la santé des athlètes que pour la performance, 

alors même qu'une large part d'entre elles pourrait être évitée. Si l'efficacité des programmes de prévention 

fondés sur des données scientifiques est aujourd'hui bien établie, leur mise en œuvre au quotidien demeure 

limitée, en raison notamment des contraintes du terrain et de la priorité accordée à la performance. Cet 

article propose une réflexion sur ce décalage entre connaissances scientifiques et pratiques sportives, en 

s'appuyant sur le projet Healthy Active. À partir d'une approche qualitative et contextuelle, le projet vise à 

mieux comprendre  la perception de  la prévention par  les acteurs du sport et à traduire ces constats en 

actions concrètes. Il illustre comment des outils de communication ciblés, l'implication d'athlètes comme 

modèles  et  une  approche  bottom‐up  peuvent  favoriser  l'intégration  progressive  de  comportements 

préventifs dans les routines sportives. En mettant l'accent sur l'adaptation au contexte local et sur le lien 

entre  prévention  et  performance  durable,  cet  article  souligne  l'importance  de  stratégies  intégrées  et 

réalistes pour renforcer l'impact des actions de prévention sur le terrain. 

Summary 

Sports injuries remain a major concern for both athlete health and performance, even though a substantial 

proportion of them could be prevented. While the effectiveness of evidence‐based prevention programmes 

is now well established, their routine implementation remains limited, partly due to real‐world constraints 

and the priority often given to performance. This article reflects on the gap between scientific knowledge 

and  everyday  sports  practice,  drawing  on  the Healthy Active  project. Using  a  qualitative  and  context‐

sensitive approach, the project seeks to better understand how prevention is perceived by key stakeholders 

in sport and to translate these  insights  into concrete actions.  It highlights how targeted communication 

tools,  the  involvement of athletes as  role models, and a bottom‐up approach  can  support  the gradual 
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integration of preventive behaviours into training routines. By emphasising adaptation to the local context 

and  the  relationship  between  prevention  and  sustainable  performance,  this  article  underlines  the 

importance of integrated and pragmatic strategies to strengthen the impact of prevention initiatives in real‐

world settings. 
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Introduction 

Dans le monde sportif, les blessures constituent un enjeu majeur tant pour la santé des athlètes que pour 

la  performance,  que  ce  soit  chez  le  sportif  amateur  ou  professionnel  [1,2].  Les  blessures  sportives 

entraînent fréquemment des périodes d'arrêt prolongées avec des répercussions importantes sur le plan 

fonctionnel,  psychologique  et  socio‐économique,  à moyen  et  long  terme  [3–6].  Alors  que  les  études 

scientifiques dans  le domaine de  la prévention n'ont  jamais été aussi  importantes, une proportion non 

négligeable des bénéfices de l'activité physique est compromise chaque année par des blessures pourtant 

évitables [7,8]. 

Depuis plusieurs années, la littérature scientifique s'accorde sur le fait que des programmes de prévention 

structurés  et  fondés  sur  des  données  probantes  permettent  de  réduire  significativement  le  risque  de 

blessure  [9–13]. En outre, des  travaux récents suggèrent que  la mise en œuvre régulière de protocoles 

préventifs ne se limite pas à diminuer l'incidence lésionnelle ou la durée des absences, mais s'accompagne 

également d'effets positifs sur la performance [14,15]. Dans le même temps, le fait d'avoir déjà présenté 

une blessure reste l'un des principaux facteurs de risque de récidive, ce qui renforce l'importance de la mise 

en  place  de  stratégies  préventives  ainsi  que  l'utilisation  de  critères  rigoureux  lors  du  retour  au  sport, 

indépendamment du niveau de pratique. Toutefois, sur  le terrain ce potentiel demeure  largement sous‐

exploité.  Malgré  leur  efficacité  démontrée,  les  mesures  préventives  peinent  encore  à  s'inscrire 

durablement dans les pratiques quotidiennes, avec une adhésion souvent limitée, aussi bien dans le sport 

amateur  que  professionnel  [16–18].  Le  suivi  systématique  des  blessures,  l'évaluation  de  la  charge 

d'entraînement ou l'analyse de leurs impacts réels restent rarement standardisés. 

Ce décalage ne relève pas uniquement de considérations techniques ou méthodologiques ; il traduit aussi 

des  enjeux  culturels  et organisationnels profonds. À  tous  les niveaux de pratique,  l'amélioration de  la 

performance demeure  la priorité des  athlètes et de  leurs entraîneurs.  Si  l'intérêt de  la prévention est 

généralement  reconnu,  celle‐ci  est  souvent  perçue  comme difficile  à  intégrer dans des  plannings  déjà 

contraignants, parfois en décalage avec les exigences du terrain, ou insuffisamment adaptée au caractère 

dynamique et évolutif de  l'entraînement  sportif.  Il persiste ainsi un écart notable entre des protocoles 

standardisés,  élaborés  dans  des  contextes  contrôlés  et  la  réalité  quotidienne  des  acteurs  de  terrain 

[14,17,19,20]. 

Dans cette optique, comprendre le contexte dans lequel les stratégies préventives sont appelées à s'inscrire 

(les routines existantes, les contraintes organisationnelles, les représentations et les priorités des athlètes 
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et des entraîneurs) apparaît comme une condition essentielle pour espérer réduire le fossé entre l'évidence 

scientifique et son application pratique [21,22]. En effet, les interventions réellement efficaces se doivent 

d'être  centrées  sur  l'athlète,  adaptables,  évolutives,  et  conçues  en  cohérence  avec  les  attentes  et  les 

réalités du terrain. 

C'est précisément dans cette démarche que s'inscrit le projet Healthy Active, un projet visant à promouvoir 

la prévention dans le sport mais aussi à comprendre la manière dont la prévention lésionnelle est perçue 

et adoptée. Cherchant à instaurer des routines quotidiennes, et ce, dès le plus jeune âge, cette approche 

vise à positionner la prévention au centre des considérations, à la fois pour la santé des athlètes et dans un 

objectif de performance durable. 

Du constat à l'action 

Le projet Healthy Active, porté par  le Luxembourg Institute of Research  in Orthopedics, Sports Medicine 

and  Science  (LIROMS)  s'inscrit  dans  une  approche  bottom‐up,  visant  à  faire  évoluer  durablement  les 

mentalités  et  les  pratiques  en matière  de  prévention  des  blessures  au  sein  de  l'écosystème  sportif 

luxembourgeois, qui comprend environ 100 000 athlètes licenciés. Conçu en collaboration avec plusieurs 

partenaires nationaux et  internationaux,  le projet repose sur une compréhension fine du contexte  local. 

Une  première  phase  qualitative,  menée  à  travers  des  entretiens  semi‐structurés  auprès  d'athlètes, 

d'entraîneurs,  de  professionnels  de  santé  et  de  représentants  institutionnels,  a mis  en  évidence  un 

paradoxe  central  :  si  la prévention est  largement  reconnue  comme  importante,  elle demeure  souvent 

reléguée au second plan, perçue comme réactive plutôt que proactive, et subordonnée aux impératifs de 

performance.  Les  résultats  ont  souligné  trois  leviers  clés  pour  une  implémentation  efficace  :  une 

communication claire et coordonnée entre  les différents acteurs du sport, une  intégration précoce de  la 

prévention  dans  le  sport  des  jeunes,  et  un  accompagnement  structuré  des  entraîneurs  à  travers  des 

formations spécifiques. 

Sur cette base, la deuxième phase du projet visait à traduire ces constats en actions concrètes. Une série 

de capsules vidéo courtes et dynamiques a ainsi été développée en collaboration avec la Commission des 

athlètes du Comité Olympique et sportif luxembourgeois, afin de sensibiliser le grand public et les acteurs 

du  terrain à différents piliers de  la prévention tels que  l'échauffement,  la récupération,  la gestion de  la 

charge d'entraînement,  la nutrition et  la santé mentale  (Fig. 1). Si cette dernière fait aujourd'hui  l'objet 

d'une attention croissante dans le sport, de nombreux défis persistent encore en matière de sensibilisation, 

de  détection  précoce  des  troubles  de  santé mentale  et  d'accompagnement  des  athlètes  concernés, 

soulignant la nécessité de poursuivre les efforts dans ce domaine. 

La force de ces vidéos réside également dans le fait qu'elles mettent en scène des athlètes luxembourgeois 

de niveau national et  international. Ces  figures  servent de modèles  inspirants pour  les  jeunes  sportifs, 

montrant que les professionnels eux‐mêmes adoptent ces comportements. Comme le suggère la littérature 

en prévention du sport, l'utilisation de modèles crédibles peut renforcer l'adhésion aux messages préventifs 

et faciliter le changement de comportements [24,25]. En outre, leur conception volontairement multilingue 

répond à la réalité multiculturelle du Luxembourg et permet de dépasser les barrières linguistiques souvent 

associées aux outils éducatifs traditionnels [23]. 
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Figure 1. Flyer illustrant la campagne et permettant l'accès aux vidéos de sensibilisation. 

Parallèlement, le projet prévoit le développement progressif de ressources et d'outils de prévention fondés 

sur les données scientifiques, adaptés aux différents sports et niveaux de pratique, et accessibles librement 

afin de soutenir une prévention cohérente, structurée et durable à l'échelle nationale. 

Perspectives 

Le  projet  mené  peut  être  considéré  comme  un  point  de  départ  vers  une  approche  plus  intégrée, 

contextualisée et durable de la prévention des blessures dans le sport. L'initiative ne constitue pas une fin 
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en soi, mais s'inscrit dans une dynamique visant à favoriser des changements de pratiques durables au sein 

des environnements sportifs. Pour que ces évolutions puissent s'ancrer dans  le  temps, plusieurs  leviers 

méritent d'être développés. La formation des entraîneurs apparaît centrale, ceux‐ci occupant une position 

clé pour diffuser et normaliser les comportements préventifs au quotidien. En parallèle, la mise en place de 

protocoles de suivi permettrait d'évaluer l'impact réel des pratiques préventives directement sur le terrain, 

tout en soutenant leur appropriation progressive par les acteurs. L'adaptation des contenus aux spécificités 

des disciplines sportives et aux différents niveaux de pratique est également essentielle afin de garantir la 

pertinence  et  l'acceptabilité  des  messages.  Enfin,  l'intégration  d'indicateurs  combinant  santé  et 

performance offrirait une perspective intéressante pour renforcer le lien entre prévention et performance 

durable, en soulignant que la protection de la santé des athlètes constitue un levier fondamental de leur 

développement à long terme. 

Conclusion 

La prévention des blessures ne peut plus  être  envisagée  comme une  succession de  recommandations 

isolées, mais comme un ensemble de pratiques  intégrées aux  routines sportives. En articulant données 

scientifiques, modalités de communication adaptées et prise en compte du contexte local, le projet Healthy 

Active illustre une approche concrète de la traduction des connaissances vers le terrain. 

Cette  initiative met  également  en  lumière  l'importance  d'une  articulation  entre  stratégies  bottom‐up 

ancrées dans  les  réalités du  terrain  et orientations  top‐down portées par  les  institutions  sportives.  Le 

contexte  luxembourgeois,  caractérisé par  la  taille  réduite de  son  écosystème  et  la proximité  entre  les 

acteurs, offre un environnement particulièrement propice à ce type de dynamique collaborative et à une 

mise en œuvre coordonnée des actions de prévention. 

Les enseignements issus de ce projet dépassent le cadre national et peuvent informer d'autres contextes 

confrontés à des difficultés d'implémentation.  Les  supports et outils produits pourront également être 

réutilisés  (ou  adaptés)  dans  d'autres  contextes  afin  de  favoriser  l'implémentation  de  stratégies  de 

prévention à plus grande échelle. 
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Pour en savoir plus 

Découvrir  les  vidéos  de  la  campagne  Healthy  Active  et  les  ressources  associées  : 

https://liroms.lu/projects/healthy‐active 


