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MOTS CLES Résumé

SSR ; Objectifs. —Documenter le métier d’enseignant en activité physique adaptée (APA) dans les
Réentrainement a établissements de soins de suite et de réadaptation (SSR) et proposer des pistes d’améliorations
effort ; afin de mieux structurer cette profession et le service rendu dans les établissements SSR.
Education Actualités. —Les enseignants en APA interviennent dans les trois principaux axes de prise en
thérapeutique charge proposés par les SSR (réentrainement a U'effort, éducation thérapeutique et soutien

psycho-comportemental), ce qui constitue une caractéristique motivant leur recrutement pour
les services des ressources humaines.

Perspectives et projets. —Ce métier présente encore un certain nombre de limites organisa-
tionnelles, de problémes de reconnaissance institutionnelle, et une hétérogénéité dans les
formations universitaires diplomantes.
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Conclusion. —Si les enseignants en APA font partie intégrante de ’équipe pluridisciplinaire,
il apparait urgent d’inscrire ce métier dans les conventions collectives des établissements de
santé et d’utiliser une seule dénomination pour définir ce métier.

© 2013 Elsevier Masson SAS. Tous droits réservés.

Summary

Objectives. — To document the profession of teachers in adapted physical activity (APA) in reha-
bilitation centre (SSR) and suggest possible improvements to better structure the profession and
the management in these SSR.

News. — APA teachers involved in the three main areas of support provided by the SSR (exer-
cise training, therapeutic education and psycho-behavioral support), which is a characteristic
motivating recruitment services by human resources.

Perspectives. — This profession still has a number of organizational limits, problems of institu-
tional recognition, and heterogeneity in university education.

Conclusion. — If the APA teachers are an integral part of the multidisciplinary team, it is urgent
to put this profession in the collective agreements of health facilities and to use a single name

to identify the job.

© 2013 Elsevier Masson SAS. All rights reserved.

1. Introduction

Le métier d’enseignant en activité physique adaptée (APA),
terme usuel que nous choisirons pour définir les profes-
sionnels de ce secteur, devient de plus en plus répandu
dans le milieu de la santé. Son role consiste a effectuer
des actes d’évaluation des aptitudes physiques, des actes
d’éducation thérapeutique, et des actes d’animation, coor-
dination ou planification de séances d’APA a différentes
pathologies sous prescription médicale. D’autres missions
peuvent lui étre associées comme |’élaboration et la mise
en place d’un programme de recherche clinique mais éga-
lement un role de lien entre les structures de santé et
le milieu associatif. Du fait de U’évolution du paysage de
la santé, lintérét pour ce métier est croissant, et il est
désormais reconnu des sociétés savantes et des pouvoirs
publics. Depuis une décennie, les enseignants en APA par-
ticipent activement a la prise en charge pluridisciplinaire
des patients admis dans les établissements de soins de suite
et de réadaptation (SSR). Ils interviennent dans les trois
principaux axes de prise en charge proposés par ces struc-
tures (réentrainement a ’effort, éducation thérapeutique
et soutien psycho-comportemental), ce qui constitue une
caractéristique motivant leur recrutement pour les services
des ressources humaines. Cependant, ce métier présente
encore un certain nombre de limites organisationnelles, de
problémes de reconnaissance institutionnelle, et une hété-
rogénéité dans les formations universitaires diplomantes. Il
nous parait donc nécessaire de documenter ces contraintes
et de suggérer des pistes d’amélioration afin de mieux
structurer cette profession et le service rendu dans les éta-
blissements SSR.
Cette revue technique a pour objectifs:

e de répondre aux multiples interrogations des profession-
nels de santé (médicaux et paramédicaux) concernant les
enseignants en APA;

e de renseigner les responsables des ressources humaines
avant une embauche sur les formations universitaires;

e d’informer les directeurs d’établissements ;

e de combattre les éventuelles idées recues;

o d’informer les équipes pédagogiques universitaires et les
étudiants de la filiére sciences et techniques des activités
physiques et sportives (STAPS) ;

¢ et de faire le point sur un métier en devenir qui aspire a
plus de reconnaissance.

Il constitue une mise au point sans caractére militant. Il
s’agit d’un état des lieux objectif qui se veut étre le fruit
d’une réflexion commune entre différents professionnels du
secteur de la santé et des universitaires sensibles aux ques-
tions de prévention secondaire et tertiaire par les méthodes
non pharmacologiques.

2. Rappels sur les soins de suite et de
réadaptation

2.1. Les missions des soins de suite et de
réadaptation

Ces établissements prennent majoritairement en charge des
patients atteints de maladies chroniques au décours d’un
événement aigu, notamment lorsque la ou les pathologies
entraine(nt) une restriction de participation ou des limi-
tations d’activités importantes altérant la qualité de vie.
Depuis les décrets du 17 avril 2008, les missions de ces éta-
blissements sont de dispenser des soins médicaux, offrir
une rééducation, des actions d’éducation thérapeutique et
favoriser la réinsertion sociale, familiale et professionnelle.
Cette prise en charge est globale, c’est-a-dire que le patient
va bénéficier d’une prise en charge multidisciplinaire asso-
ciant une optimisation du traitement médicamenteux, un
plan d’activité physique adapté, une prise en charge
éducative, et la mise en place, si besoin, d’aides pour
une réinsertion socio-professionnelle et |’amélioration de
I’autonomie dans le lieu de vie. Les objectifs sont multiples :
mettre en place un projet de soin personnalisé, prévenir ou
réduire les conséquences fonctionnelles, physiques, cogni-
tives, psychologiques ou sociales de la ou des déficiences,
améliorer la qualité de vie, les capacités des patients et le
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pronostic vital et enfin promouvoir la réadaptation et la réin-
sertion, dans le but de réaliser le projet de vie déterminé
entre I’équipe soignante et le patient.

2.2. Les filiéres des soins de suite et de
réadaptation

Les points d’entrée dans les services de SSR sont multiples.
Les patients peuvent étre adressés depuis un service de soins
aigus ou du domicile mais aussi par demande du médecin
traitant ou d’un médecin prenant en charge le patient, afin
de fluidifier la filiere de soins. Les centres de SSR peuvent
bénéficier de l’agrément pour la prise en charge d’un ou
plusieurs types de pathologies (SSR spécialisés) : affections
de U'appareil locomoteur, du systéme nerveux, cardiovas-
culaires, respiratoires, du systéme digestif, métaboliques
et endocriniennes, onco-hématologiques, prise en charge
des briilés, des conduites addictives ou bien des personnes
agées polypathologiques, dépendantes ou a risque de dépen-
dance [1]. A coté de ces SSR dits spécialisés, il existe des
SSR polyvalents ou le programme rééducatif est adapté aux
pathologies recues.

Il s’agit le plus souvent de patients polypathologiques et
polydéficients, qui sont admis aprés un épisode aigu de la
maladie, par exemple un syndrome coronaire aigu pour les
SSR cardiovasculaires ou une exacerbation de la maladie pul-
monaire obstructive chronique pour les SSR respiratoires, un
accident vasculaire cérébral pour les SSR neurologiques ou
une obésité multi-compliquée pour les SSR métaboliques.
Plusieurs types de séjours sont possibles et l’offre de soins
se décline en hospitalisation a temps partiel ou hospitalisa-
tion a temps complet, en fonction de l’autonomie du patient
et de son origine géographique, sur une durée moyenne de
trois semaines, mais trées variable en fonction du projet thé-
rapeutique et de l’environnement social et familial.

2.3. Place de ’activité physique adaptée et de
I’éducation thérapeutique du patient dans les soins
de suite et de réadaptation

Une grande majorité des SSR font appel au réentrainement
a Ueffort, plus ou moins précocement dans le programme de
prise en charge, en fonction du type de pathologie, des co-
morbidités, et des objectifs du projet de vie. Les modalités
d’exercice sont individualisées et adaptées a chaque patient
en fonction de sa pathologie apres concertation entre le
médecin et I’enseignant en APA, comme recommandé par les
différentes lignes directrices qui encadrent cette pratique
dans les pathologies les plus répandues, notamment dans
les pathologies cardiaques et respiratoires [2—7]. En asso-
ciation au traitement médicamenteux, le réentrainement a
’effort présente un niveau de preuve élevé oscillant entre
la et Ib suivant les pathologies [8,9], comparable a l'effet
du traitement médical optimal.

A coté du réentrainement, ’éducation thérapeutique du
patient (ETP) est une des missions essentielles des établis-
sements SSR depuis les nouveaux décrets du 17 avril 2008.
Lobjectif de ’éducation thérapeutique est |’acquisition
de connaissances et de compétences utiles pour rendre le
patient autonome dans la gestion de sa maladie au quo-
tidien [10]. Cette action d’ETP (qui peut étre menée par

’enseignant en APA) aide notamment le patient a opter
durablement pour un mode de vie physiquement actif a
I’issue de sa prise en charge SSR [11]. Depuis 2010, les
centres SSR sont invités a déposer auprés des agences
régionales de santé (ARS) des programmes d’éducation thé-
rapeutique conformes au cahier des charges national édité
par la Haute Autorité de santé (HAS). Ces programmes sont
autorisés dans le cadre des décrets et arrétés du 2ao(t
2010et peuvent faire ’objet d’un financement.

Depuis peu, les établissements SSR commencent a coor-
donner leurs programmes autorisés par les ARS au sein
d’une structure appelée unité transversale d’éducation thé-
rapeutique (UTEP). Une UTEP est le plus souvent constituée
de médecins, enseignants en APA, infirmiéres, kinésithé-
rapeutes, diététiciens et psychologues. Sa création a été
récemment plébiscitée par le rapport du député Jacquat
remis au premier ministre en juin 2010 [12].

3. Un nouveau métier : enseignant ou cadre
en activité physique adaptée

3.1. Historique des activité physique adaptée

Les activités physiques adaptées ont fait la preuve de leur
efficacité en matiére de santé [13,14]. Les enseignants en
APA effectuent des actes d’évaluation, proposent et super-
visent des activités physiques, et élaborent des programmes
personnalisés liés a différentes problématiques (rééduca-
tion, réinsertion, réadaptation...). Ceux-ci exercent sous
prescription médicale. Les interventions sont variées et
adaptées a chaque individu en fonction des besoins, des
capacités et des normes en matiére de sécurité et de pro-
tection. Les cadres en APA sont capables de coordonner,
d’évaluer et de mettre en place des projets pluridiscipli-
naires, ou transdisciplinaires. Ce sont des professionnels
responsables et autonomes faisant preuve de capacités
d’initiatives. Ils peuvent devenir responsables d’un pro-
gramme d’ETP ou d’une UTEP. Les professionnels en APA
interviennent dans les secteurs social (associations, réseaux,
fédérations), médicosocial (institut médico associatif, ins-
titut d’éducation motrice, établissement et services d’aide
par le travail, maisons de retraite, etc.), de la santé (centre
hospitalier universitaire, centre hospitalier public/privé,
centre de soins de suite et de réadaptation), pénitentiaire,
libéral ainsi qu’au sein d’entreprises. Ils peuvent intervenir
auprés de publics variés: enfants, adolescents, adultes et
seniors atteints d’une pathologie ou d’un handicap pour les-
quels U'activité physique réguliere a démontré son efficacité
thérapeutique.

Il semble nécessaire de présenter un bref historique du
concept d’APA du fait d’une utilisation trop souvent inop-
portune ou détournée [15]. L’émergence du concept d’APA
date du milieu des années 1970au Québec. Le virage épi-
démiologique lié au vieillissement des populations a induit
une réflexion approfondie sur les modalités de prise en
charge des maladies chroniques qui y sont associées, qui sont
par ailleurs source de limitation de participation et restric-
tion d’activités dans les pays industrialisés. A ’origine des
enseignants-chercheurs en éducation physique, principale-
ment des universités de Laval, de Montréal, de Trois-Rivieres
et de Sherbrooke, ont proposé une approche novatrice afin
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d’améliorer durablement la qualité et les conditions de vie
de «personnes a besoins spécifiques ». C’est en 1983 que le
concept d’APA fut officiellement défini au Québec comme
une «sous-dimension de la discipline universitaire éducation
physique ». Il s’agit d’une approche pluridisciplinaire asso-
ciant sciences biologiques, sciences humaines et sociales
qui entraina un mouvement scientifique international a par-
tir des années 1980. La premiere référence officielle au
concept d’APA en Europe remonte a 1979 dans le cadre du
second congrés de la Fédération Internationale en Acti-
vité Physique Adaptée (FIAPA) a Bruxelles. Les premiéres
formations universitaires européennes en APA vont étre
impulsées par ’Association européenne pour la recherche
en activité physique adaptée (EARAPA) créée en 1986. Ces
formations seront financées par les aides de la communauté
européenne (ERASMUS — SOCRATES). En France, le concept
d’APA fut reconnu comme un champ appartenant a la 74¢
section du Conseil national des universités (CNU) et au minis-
tére de L’Enseignement Supérieur et de la Recherche en
1992. L’ Association francophone en activité physique adap-
tée (AFAPA) a vu le jour en 1997 en s’appuyant sur un réseau
constitué entre les unités de formation et de recherche
(UFR) en STAPS. Depuis 2007, on assiste a une action concer-
tée de la conférence des doyens et directeurs STAPS (C3D)
et de UAFAPA en faveur d’un élargissement du sigle APA a
celui d’activité physique adaptée-santé (APA-S).

3.2. Formation universitaire des professionnels en
activité physique adaptée

Nous traiterons ici spécifiquement des formations univer-
sitaires proposées par les UFR STAPS. Les formations de
niveau IV (brevets professionnels) ou sans reconnaissance
de niveau (certificats de qualification professionnelle) déli-
vrées par le ministére en charge des sports ou par les
fédérations sportives (coach athlé santé par exemple) ne
sont pas concernées par ces emplois.

Les formations universitaires proposées par les UFR STAPS
s’inscrivent dans le cadre du dispositif de Bologne (licence-
master-doctorat, LMD) dont les textes fondateurs sont parus
en 2002. En 2007, la loi relative aux Libertés et Respon-
sabilités des Universités (Loi LRU) consacre les grades de
licence, de master et de doctorat respectivement conférés
dans le cadre du premier, du deuxieéme et du troisieme cycle
universitaire.

La licence STAPS, spécialité APA-S (baccalau-
réat +3années) permet a son titulaire d’enseigner les
APA contre rémunération. La fiche métier associée a la
licence APA-S, dans le Répertoire national des certifications
professionnelles (RNCP) précise que «le professionnel a
pour vocation de participer a la conception, la conduite
et "évaluation de programmes de prévention, de réadap-
tation ou/et d’intégration par ’APA auprés de groupes de
personnes relevant des catégories suivantes : troubles fonc-
tionnels et métaboliques, troubles sensoriels et moteurs,
troubles du comportement et de la personnalité, défi-
ciences intellectuelles, inadaptation sociale, troubles liés
au vieillissement, maladies chroniques ou létales. . . ». Cette
formation professionnelle est intitulée «STAPS» mention
«activité physique adaptée et santé» et elle est habilitée
par arrété ministériel en date du 15 juillet 2008.

Le master STAPS, spécialité APA-S (baccalau-
réat+5années), dont le sigle peut varier selon les UFR
STAPS, suppose/valide ’acquisition d’un haut niveau de
qualification qui permet par la suite d’accéder a des postes
de responsabilité. Il répond a des besoins scientifiques,
technologiques et managériaux. Le titulaire de ce diplome
maitrise U’élaboration, le développement, la gestion et
’évaluation des programmes en APA. Ce dernier peut étre
amené a coordonner et former le personnel. Les fiches RNCP
associées a la licence et au master APA-S sont disponibles
sur le site Internet de la C3D (www.c3d-staps.org).

Le doctorat STAPS (baccalauréat+8années) permet
’élaboration et la mise en oeuvre de protocoles de
recherche visant a faire évoluer les connaissances et
a favoriser linnovation dans le domaine de UAPA-S.
Ce grade de qualification permet ’obtention du statut
d’enseignant-chercheur (maitre de conférence ou profes-
seur) a Uuniversité.

3.3. Les textes officiels relatifs aux professionnels
en activité physique adaptée

La circulaire N°DHOS/01/2008/305, du 03octobre
2008 relative  aux décrets n°2008-377du 17 avril
2008 réglementant U'activité de SSR, donne les orien-
tations et les éléments nécessaires a la structuration de
cette activité. Parmi les éléments qui reglementent la prise
en charge des affections qui émanent d’une autorisation,

Tableau 1 Niveau de recommandation de l’enseignant en
activité physique adaptée (APA) parmi les différentes caté-
gories d’affections prises en charge en soins de suite et de
réadaptation (SSR) spécialisés.

Niveau de
recommandation de
’enseignant en APA

Affections

Appareil locomoteur Compétences
recommandées
Systéeme nerveux Compétences
recommandées
Cardiovasculaires Compétences
recommandées
Respiratoires Compétences
recommandées
Systemes digestif, Compétences
métaboliques et endocrinien recommandées
Onco-hématologiques Absence de
recommandation
Briilés Absence de
recommandation
Conduites addictives Compétences
recommandées
Personnes agées Absence de

polypathologiques, recommandation
dépendantes ou a risque de

dépendance

A titre d’information, les autres niveaux sont les compétences
médicales ou non médicales obligatoires et les compétences
médicales recommandées.
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nous retrouvons les services attendus au titre de la spé-
cialisation. Les compétences de U’enseignant en APA sont
explicitement recommandées, bien qu’a titre facultatif,
dans six spécialités sur les neuf reconnues et parmi les
principales en termes de nombre de prises en charges
réalisées dans les SSR (Tableau 1).

Le catalogue spécifique des actes de rééducation et
réadaptation (CSARR), qui documente les actes de rééduca-
tion/réadaptation dispensés en SSR inclue ceux pouvant étre
réalisés par les enseignants en APA dans ce cadre. Les actes
seront encadrés par un nouvel arrété en instance de publica-
tion qui remplacera ’actuel arrété du 30 juin 2011 modifié
«relatif au recueil et au traitement des données d’activité
médicale des établissements de santé publics ou privés
ayant une activité en soins de suite ou de réadaptation et a
la transmission d’informations issues de ce traitement, dans
les conditions définies aux articles L.61113-7 et L.6113-8du
code de la santé publique ». Cette notion est abordée au
paragraphe 4.4.

4, Place de I’enseignant en activité physique
adaptée dans les soins de suite et de
réadaptation

4.1. Activités physiques adaptées

Les activités physiques en SSR sont adaptées et per-
sonnalisées a chaque patient. Sur prescription médicale,
’enseignant en APA module les caractéristiques de
Uexercice pour individualiser les activités, notamment
le réentrainement a Ueffort. Cette prescription respecte
les lignes directrices des sociétés savantes qui utilisent
un modele tenant compte de deux considérations, a
savoir la maximisation de Uefficacité (améliorations de
’aptitude physique et/ou de la santé) et la minimisation
des risques (accidents cardiovasculaires, blessures musculo-
squelettiques) [16]. Cependant, plusieurs études établissent
une relation entre ’observance a ’activité physique et le
plaisir a effectuer les séances d’exercice [17,18]. Il apparait
donc nécessaire que les enseignants en APA reconsidérent
ce modeéle en vy incorporant la notion de plaisir afin de
tendre vers une alliance thérapeutique. Comme cela est
expliqué dans les deux articles de revue de Ekkekakis et al.
[17,18], la prescription de ’activité physique doit étre effi-
cace et sans danger, mais le principal but des thérapeutes
doit étre la recherche de l’observance en suscitant le plaisir
a modifier ses habitudes de vie. Il apparait que le trip-
tyque «risque-bénéfice-plaisir» peut étre modulé par les
parameétres de ’exercice (intensité, durée et fréquence) en
fonction du niveau de supervision des séances, de [’histoire
de la maladie, du contexte social, des compétences d’auto-
soin et d’adaptation, et de ’avancée dans le programme de
rééducation. A ce titre, [’enseignant en APA doit prendre la
mesure de ce paradigme qui constitue sa principale mission
au sein du SSR.

4.2. Education thérapeutique

Aujourd’hui, il est nécessaire que les programmes d’ETP
soient basés sur quatre axes: biomédical, diététique,

physique et psychologique. L’implication des enseignants
en APA prend donc tous son sens car il est a méme de
faire en sorte que le patient puisse au cours du séjour
acquérir un socle de connaissance sur les bienfaits de
Uactivité physique et développer les compétences a la
pratique réguliére et autonome de cette derniére. De
par sa formation, U’enseignant en APA prend en compte
la dimension psychologique et cognitive du patient. En
effet, il bénéficie d’un tronc commun d’enseignement pour
devenir enseignant et est donc sensibilisé aux notions de
gestion de groupe, de pédagogie et de didactique mais
aussi des bases en psychologie et sociologie trés utiles
lorsqu’on veut éduquer des patients. Il est toutefois tres
important que les enseignants en APA participent aux
formations a UETP en sus des cours de sensibilisation dont
ils ont bénéficié au cours de leur cursus universitaire.
Les formations peuvent étre externes validantes (master
ou diplome universitaire) ou internes aux établissements
permettant a l’enseignant en APA de valider les 40 heures
de formation en ETP, conformément au décret du 2 aolit
2010.

4.3. Préparation du projet d’Activité Physique
Adaptée a la sortie des soins de suite et de
réadaptation

Dans le domaine de U’activité physique, la principale limite
des programmes reste le manque de participation au sor-
tir de "hospitalisation [19,20]. Récemment, Guiraud et al.
ont montré qu’a deux mois et a un an aprés le séjour
en rééducation cardiovasculaire, plus de 50% des patients
cardiaques ne maintiennent pas le niveau d’activité phy-
sique recommandé par les médecins. En d’autres termes,
les patients abandonnent rapidement les bonnes habitudes
de vie acquises au cours du séjour en SSR. Il est donc
primordial, dés le séjour en SSR, d’inscrire le programme
du patient dans une démarche de préparation a la sor-
tie afin que ce dernier soit autonome dans sa pratique
d’AP au long cours. Il semblerait pertinent que les ques-
tions concernant ’activité physique post-séjour incombent
a titre principal a Uenseignant en APA. Il est d’ailleurs
bien placé pour aiguiller les patients vers les différents
partenaires en dehors de la structure de soins comme
par exemple les associations d’activité physique avec les-
quelles un éventuel accompagnement du patient peut étre
souhaitable.

Lenseignant en APA doit jouer son réle de conseil-
ler et d’éducateur pour que la poursuite de l’activité
physique se fasse en respectant le triptyque risque-bénéfice-
plaisir [16]. A ce titre, il est amené a répondre aux
nombreuses questions liées a ’environnement du patient,
c’est-a-dire le type d’activité physique, le type de maté-
riel a acheter, la recherche des meilleures conditions
environnementales pour pratiquer une activité physique.
Conscient des impératifs des patients, des lignes directrices
des sociétés savantes et en accord avec les évaluations
de sortie effectuées par le médecin, U’enseignant en APA
est donc trés adapté pour répondre aux questions rela-
tives aux conditions particulieres, comme les voyages,
la température, Ualtitude... au cours des séances d’ETP
[10].
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4.4, ldentification de [’activité par le programme
de médicalisation du systéme d’information (PMSI)
et le catalogue spécifique des actes de rééducation
et réadaptation

Le CSARR est destiné a décrire et coder U'activité des
professionnels concernés dans les établissements SSR,
dans le cadre des obligations réglementaires du recueil
d’informations pour le PMSI en SSR. Il est obligatoire depuis
le 1° juillet 2013. Chaque intervenant mentionne ’acte
qu’il a réalisé sur le recueil d’information et la catégo-
rie professionnelle a laquelle il appartient. L’enseignant en
APA est désigné dans la nomenclature par le nombre 70 qui
représente sa catégorie professionnelle. Il s’agit donc d’une
reconnaissance réelle de ’activité des enseignants en APA.
Concernant l’imbrication avec les autres corps de métier, il
existe des actes de rééducation que plusieurs intervenants
peuvent signer. En d’autres termes, plusieurs thérapeutes
(professionnels de la rééducation) peuvent étre amenés
a réaliser les mémes actes (dans le respect des disposi-
tions réglementaires prévues au code de la santé publique),
notamment ceux de la famille des activités de groupe type
réentrainement a Ueffort et activités gymniques voire la
balnéothérapie et l’éducation thérapeutique. En suivant la
prescription médicale, le cadre de santé oriente ses choix
en fonction de la typicité des patients et du niveau de com-
pétences/formations des intervenants.

4.5, Articulation avec les autres professionnels
dans ’équipe pluri-disciplinaire

La prise en charge en SSR repose notamment sur une
réunion de synthése hebdomadaire qui permet de faire le
point avec ’ensemble de l’équipe de soins qui prend en
charge le patient. Le projet thérapeutique et éducatif de
la semaine suivante est alors affiné a partir des différents
commentaires des soignants et du patient. L’enseignant en
APA participe dans son domaine a ces réunions de syn-
thése et peut ainsi interagir avec les autres soignants. Par
exemple, ’adaptation de matériel spécifique (orthése, fau-
teuil roulant, pédalier de vélo...) qui est du ressort de
’ergothérapeute peut étre nécessaire pour avancer dans
un projet d’APA. Il en est de méme pour une assistante
sociale dont le role est de faciliter ’accompagnement
vers une structure associative sportive. Lorsqu’un besoin
en activité physique (loisir) est relevé par ’équipe soi-
gnante du SSR, U'enseignant en APA est sollicité afin de
mettre en ceuvre ce projet (faisabilité, moyens, planifi-
cation, surveillance). Il participe ainsi a l’évaluation des
connaissances/compétences.

Parmi l’arsenal pharmacologique des patients en SSR, bon
nombre de traitements comme les antihypertenseurs, les
antidiabétiques et insuline ou les bétabloquants peuvent
modifier les réponses physiologiques du patient lors des
séances de réentrainement a Ueffort [21]. Il est donc trés
important que ’enseignant en APA travaille en étroite col-
laboration avec le médecin pour affiner la prescription des
séances d’exercice, notamment en termes d’intensité. Par
ailleurs, le retour d’expérience de l’enseignant en APA
aupres du médecin grace a la supervision des séances est
intéressant. En effet, les multiples mesures de variables

effectuées lors de U'exercice (tension artérielle, fréquence
cardiaque, glycémie, Sa0,, etc.) peuvent aider le médecin
a affiner le traitement médicamenteux et en retour a ren-
seigner l’enseignant en APA sur la conduite a tenir en termes
de volume/intensité d’entrainement. Enfin, si le diététicien
initie un régime alimentaire a Uentrée en SSR, I’enseignant
en APA informe ce dernier sur la dépense énergétique active
hebdomadaire du patient, permettant ainsi d’équilibrer ou
déséquilibrer la balance énergétique et répondre aux objec-
tifs fixés avec le patient, notamment en termes de perte de
poids.

4.6. Intérét des enseignants en activité physique
adaptée dans la recherche en soins de suite et de
réadaptation

Méme si le prochain modele de financement des éta-
blissements SSR est toujours en cours d’élaboration, il
est probable qu’il soit composé en partie de !"enveloppe
MERRI (missions d’enseignement, de recherche, de réfé-
rence et d’innovation) qui viendra notamment abon-
der/soutenir/financer les activités de recherche des
établissements SSR. De part leur formation scientifique
pluri-disciplinaire, les enseignants en APA titulaires du
niveau master, et qui plus est d’un doctorat, sont a méme de
participer a la mise en ceuvre et a la valorisation des projets
de recherche. La recherche en SSR se décline en plusieurs
niveaux :

¢ ’évaluation des programmes de rééducation et d’ETP
afin de mesurer et d’améliorer la qualité (efficience) des
soins;

¢ Uoptimisation des techniques de rééducation ou de dis-
positifs médicaux pour progresser par exemple sur les
techniques de réentrainement a l’effort.

Cette démarche de validation scientifique des protocoles
d’évaluation et de prise en charge des patients occupe une
place de plus en plus importante dans les établissements
SSR. Elle contribue a la qualité des soins qui sont délivrés
et au rayonnement de ’établissement. Dans ce contexte,
le recrutement d’un enseignant en APA constitue un atout
considérable. En outre, il contribue a fédérer les équipes
autour d’un projet de soin et a renforcer l'identité de
I’établissement auprés des filieres d’amont (prescripteurs)
et des pouvoirs publics (ARS, Caisse primaire d’assurance
maladie).

5. Limites du métier

5.1. Absence de dénomination consensuelle:
difficultés de reconnaissance et identification par
les usagers

La premiére limite du métier est sa dénomination. Elle
est au coeur du débat depuis longtemps mais les filieres
universitaires ainsi que les associations de professionnels
n’ont pas réussi a trouver de consensus. Ce probleme, qui
est minimisé par un grand nombre d’acteurs, nous semble
pourtant trés important. Les professionnels de santé ont des
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Tableau 2 Les différentes dénominations retrouvées en

France.

Professeur en APA

Enseignant en APA

Actithérapeute

Actiphysicien

Educateur en APA

Ingénieur en APA

Coach en APA

Expert en prévention santé et sport
Cadre médico-sportif

Cadre APA

Professeur d’éducation physique et sportive
Coordonnateur en APA
Professionnel en APA

Educateur sportif
Educateur-médico-sportif

APA : activité physique adaptée.

difficultés a identifier les enseignants en APA ainsi que leurs
prérogatives, probablement par méconnaissance du métier.
La reconnaissance du role et du travail des enseignants
en APA par les professionnels de santé et par les usagers
nécessite de trouver rapidement une désignation du métier
acceptée par tous. Afin d’éviter toute confusion, il nous
parait nécessaire que cette dénomination serve a identifier
spécifiquement les individus titulaires d’une Licence STAPS,
spécialité APA-S. Récemment, U'enquéte de la SFPAPA
(2012) a montré que 34 % des 434 professionnels interrogés
souhaitent étre identifiés comme professeur en APA et 27 %
comme enseignant en APA [22]. Le terme professeur pose
probléme depuis que le niveau universitaire requis pour
passer les concours de professorat est le master. Le terme
enseignant peut se justifier par le role que ce profession-
nel peut tenir dans U’éducation thérapeutique. D’autres
appellations apparaissent a l’occasion dans des rapports
nationaux tels que actiphysicien ou actithérapeute [23,24].
Récemment, la HAS a édité un rapport d’orientation
visant a promouvoir la prescription de thérapeutiques
non médicamenteuses validées [25]. Nous notons que ce
rapport cite seulement |’appellation « éducateurs sportifs »
sans véritablement savoir a quel niveau de diplome fait
référence ce collége d’expert.

Une liste non exhaustive des différentes appellations des
enseignants en APA est présentée dans le Tableau 2.

5.2. Hétérogénéité des formations —
méconnaissance du milieu de la santé par les
équipes pédagogiques en sciences et techniques
des activités physiques et sportives

Les formations universitaires de premier et de deuxiéme
cycle (licence et master STAPS, spécialité APA-S) souffrent
d’une certaine hétérogénéité. Elle peut s’expliquer
par Uhyperspécialisation fréquente des enseignants-
chercheurs, qui ont développé leur expertise scientifique
dans un domaine trés précis. La formation des étudiants
est alors fortement teintée par le domaine de compétence
spécifique a U'équipe pédagogique et aux laboratoires

de recherche. Par ailleurs, méme si l’enseignement sur
la pathologie est présent, peu de place est laissé a
’acquisition des compétences sécuritaires pratiques dans
la pathologie (sémiologie des signes d’alerte, prise des
variables. ..) alors que l’intervention se fait en partie sur
du réentrainement physique potentiellement risqué.

L'hétérogénéité de ces formations induit une perte de
lisibilité aupres des ressources humaines des établissements
de santé. On congoit bien que le responsable du recru-
tement dans un établissement SSR souhaitant recruter un
enseignant en APA puisse éprouver des difficultés pour iden-
tifier les compétences spécifiques au diplome obtenu et qui
répondent aux exigences de son établissement. Consciente
de ce risque, la C3D STAPS a travaillé sur l’identification
de socles communs dans chaque spécialité de licence, qui
représentent environ 30a 40% des contenus de forma-
tion. Ce travail est trop récent pour évaluer son efficacité.
Si Uuniformisation des contenus d’enseignements dans les
maquettes semble complexe a mettre en place a moyen
terme, une solution serait de reconnaitre les spécificités de
chaque faculté afin d’établir des poles d’excellence. Cela
permettrait de valoriser et d’identifier a la fois |’équipe
d’enseignant-chercheur et le diplome obtenu par I’étudiant,
dans le but in fine de faciliter ’embauche et améliorer
la lisibilité. Il convient aussi de souligner que certaines
UFR mutualisent la premiére année de licence STAPS avec
’année de préparation au concours de kinésithérapeute,
permettant ainsi d’assurer un socle commun de connais-
sances médicales et physiopathologiques. Dés le début du
cursus universitaire, les étudiants sont sensibilisés dans un
parcours santé favorisant ainsi leur implantation dans le pay-
sage des SSR.

Par ailleurs, il nous semble opportun de rappeler la
nécessité de rapprocher les équipes pédagogiques du milieu
professionnel de la santé. Si le haut-niveau scientifique des
formations universitaires n’est pas a remettre en cause, il
faut admettre que la connaissance du milieu de la santé par
le corps pédagogique est souvent parcellaire, ce qui contri-
bue probablement aux difficultés que rencontrent parfois les
étudiants en APA a réaliser un stage dans un établissement
de santé au cours de leur cursus.

5.3. Quel niveau de diplome pour quel niveau de
rémunération ?

Il semble nécessaire d’éditer un référentiel permettant de
faire correspondre le niveau de rémunération au niveau de
diplome. Il existe a ce jour une inadéquation entre I’échelon
salarial et le niveau de qualification. Il n’est pas rare que des
titulaires d’une licence ou d’un master commencent leur
carriére au SMIC. Les décalages poste—fonction sont égale-
ment nombreux. Dans I’étude de la SFPAPA, on observe que
parmi les personnes en poste sur des statuts d’employés,
techniciens, agent de maitrise ou cadre, 83% des ensei-
gnants en APA étaient dans la catégorie employé [22]. Par
extrapolation, cela suggere que ces métiers restent sous-
estimés par rapport au niveau de qualification. Il semble
donc important d’encadrer les coefficients de rémunération
pour donner une plus grande lisibilité aux recruteurs.

Les conventions collectives contribuent également a ces
décalages poste—fonction ou échelle salariale—niveau de
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qualification. En se référant aux deux principales conven-
tions collectives qui encadrent le milieu de la santé, celle de
la fédération de U’hospitalisation publique (décret numéro
93-654 du 26 mars 1993 [consolidé au 7 aout 2007]) et celle
de la fédération de I’hospitalisation privée (convention col-
lective nationale du 18 avril 2002), seul le titre d’éducateur
sportif est cité dans la liste des statuts des intervenants.
Sauf a considérer que les éducateurs sportifs ont les mémes
compétences que les enseignants en APA, ce qui n’est
pas nécessairement le cas, ces derniers n’apparaissent pas
dans les conventions collectives. On comprend mieux la
complexité pour un responsable des ressources humaines
de recruter, de positionner et de valoriser financierement
ce métier. La question est encore plus ardue lorsqu’il s’agit
d’évoluer en interne.

Le processus d’intégration des enseignants en APA dans
le domaine de la santé est engagé et ne reviendra pas
en arriére. Cependant, il ne se met en place que trés
progressivement, et la question de la catégorie profession-
nelle dans les multiples conventions collectives demeure.
Aujourd’hui, il est nécessaire d’intégrer le métier dans la
catégorie « concourants au métier de soignant ». Dans cette
hypothése, cela signifierait que ce métier devient une pro-
fession paramédicale et a ce titre que les enseignants en APA
peuvent prétendre accéder aux écoles de cadre de santé.

6. Interventions des professionnels en
activité physique adaptée dans les différents
niveaux de prévention

Au niveau de la prévention primaire, les possibilités
d’intervention de ’enseignant en APA-S apparaissent comme
négligeables voire inexistantes.

Dans le cadre de la prévention secondaire, l’intervention
de Uenseignant APA-S s’intégre aux missions des établis-
sements de SSR et répond aux besoins spécifiques des
populations cibles. Malgré les limites citées ci-dessus et
de par les arguments présentés précédemment (cf. §3), la
place de U’enseignant en APA nous semble ici la plus appro-
priée. Il parait donc opportun d’associer les missions des
enseignants en APA avec la phase de prévention secondaire.

Si la place des enseignants APA est nécessaire dés le
début du traitement de certaines pathologies chroniques
afin d’en réduire leurs durées d’évolution (prévention secon-
daire), elle Uest aussi en prévention tertiaire, afin de
réduire les incapacités fonctionnelles liées a la pathologie
et d’alléger les traitements pharmacologiques. Cette phase
d’abord thérapeutique des maladies chroniques nécessite
aussi la présence des enseignants APA afin de proposer
des activités indiquées pour les différentes pathologies. De
plus, la prise en charge en phase de maintien (prévention
tertiaire) est souvent assurée par des structures associa-
tives proposant une approche démédicalisée de ’activité
physique. Dans ce cadre, l’action de ’enseignant en APA
se situe a larticulation entre l’établissement de SSR et
la structure associative d’accueil. De plus, cette phase
de prévention tertiaire, peut bénéficier de ’intervention
de cadres en APA pour la conception et/ou la supervision
de dispositifs pluridisciplinaires visant a faciliter ’accés
a des activités physiques sécurisées. Ce type de dispo-
sitif apparait comme nécessaire pour |’accompagnement

dans le long terme de cas considérés comme «complexes »
(poly-pathologies) ou de personnes porteuses d’incapacités
particuliérement séveéres.

7. Conclusion

Au regard de l’activité des établissements de soins de
suite et de réadaptation, il apparait clairement que les
enseignants en APA ont leur place dans le cadre de la
prise en charge multidisciplinaire des patients. Si U'activité
est recueillie par le programme médical du systeme
d’information et par les équipes soignantes, il reste encore
du chemin a parcourir pour clarifier le statut auprés des
services de ressources humaines, et les formations universi-
taires pour améliorer la lisibilité sur le marché de ’emploi.
L’offre de formation multiple et souvent de nature hétéro-
géne peut semer la confusion. Il est impératif de clarifier ce
point au risque de perdre une crédibilité au niveau national.
Il apparait également fondamental de coordonner et uni-
formiser les formations universitaires. Enfin, si la place des
enseignants en APA dans le milieu de la santé n’est plus a dis-
cuter, il est urgent de développer les liens entre U'université
et le milieu professionnel par le développement des stages
en établissements de santé.
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