LES MALADIES LIEES A LA CHALEUR ET LA
PRATIQUE DU SPORT

» L'IMPACT DE LA CHALEUR SUR
LE CORPS

Notre systéme nerveux, notre systeme
cardiovasculaire et notre peau travaillent
ensemble pour maintenir une température
corporelle interne optimale d’environ 37 °C.
Ce processus est appelé la thermorégulation.

Lorsque la température extérieure excede

27 °C et que le corps ne peut pas se »

refroidir adéquatement, ce systéme de QUI EST LE PLUS A RISQUE
thermorégulation est submergé. Dans ce

cas, la température corporelle continue Plusieurs facteurs peuvent influencer la
d’augmenter et une maladie liée a la réaction d'un individu a la chaleur. Les
chaleur peut se manifester. personnes les plus a risque de souffrir d’'une

maladie liée a la chaleur sont les suivantes :

» LES BASES DE LA MALADIE . Les personnes agées
DUE A LA CHALEUR . Les jeunes enfants

Les maladies liées a la chaleur peuvent varier + Les femmes enceintes

de légeres a graves. La personne affectée
peut souffrir d'une seule maladie, ou d’une
combinaison de diverses maladies,
notamment :

Graves . . .
Un accident vasculaire cérébral

L’épuisement d0 a la chaleur
Des évanouissements

Des crampes

L’irritation due a la chaleur

Un cedéme ou des enflures dus
a la chaleur

Légeéres

Le coup de chaleur est le type de maladie
thermique le plus grave et le plus dangereux. Il
survient lorsque la température du corps
dépasse 40,5 °C et se produit le plus souvent
chez les personnes souffrant d'une maladie
chronique, les jeunes enfants et les sportifs.

» Les personnes souffrant de maladies
préexistantes

« Les personnes déshydratées ou nayant
pas consommé suffisamment de
nourriture

« Les personnes ayant déja souffert d’'une
maladie liée a la chaleur dans le passé

o Les personnes qui ont des coups de
soleil

« Les personnes qui ont recemment
consommé de I'alcool ou des drogues

« Les personnes qui pratiquent un sport ou
un exercice physique

La recherche montre que le hombre
prévu de jours avec des températures de
30 °C ou plus dans les villes canadiennes
devrait doubler d’ici 2040 et plus que
tripler d’ici 2081.

-Santé Canada, 2011

[ R
Les informations contenues dans ce document ne doivent pas remplacer les conseils d'un médecin. Elles doivent plutét étre Cal lada
utilisées pour continuer a accroitre la sensibilisation et les discussions autour des maladies liées a la chaleur.


https://www.canada.ca/content/dam/hc-sc/migration/hc-sc/ewh-semt/alt_formats/pdf/pubs/climat/workers-guide-travailleurs/extreme-heat-chaleur-accablante-eng.pdf

P POURQUOI LES SPORTIFS
COURENT-ILS UN RISQUE
ACCRU?

MALADIE LIEE A LA CHALEUR CAUSEE
PAR L'EFFORT

La maladie liée a la chaleur causée par I'effort
est un malaise qui survient au cours d’une
activité physique en raison de la chaleur.
Quelle que soit la température extérieure, I'activité
physique augmente la production de chaleur dans
le corps et augmente la température du corps.

En regle générale, le corps se refroidit en
provoquant la transpiration, puis utilise I'énergie,
sous la forme d’'un exces de température
corporelle, pour faire s’évaporer la sueur.
Cependant, lorsque I'on pratique une activité
physigue dans la chaleur, sous la lumiére directe
du soleil ou sur des surfaces chaudes (comme les
pistes et les terrains en plein air), la sueur
s’évapore plus rapidement, ce qui empéche le
corps de se refroidir.

Dans certains cas, les équipements protecteurs
ou les uniformes des sportives et sportifs peuvent
également accroitre le risque de maladie liée a la
chaleur causée par I'effort.

——

La recherche montre que le plus grand
nombre de maladies liées a la chaleur
causées par I'effort a été signalé dans les
sports d’endurance comme le marathon.
Parmi les sports pratiqués sur un terrain, les
joueurs de football sont les plus
susceptibles de souffrir d’une maladie liée a
la chaleur causée par I'effort.

-Gamage et al., (2020)

SIGNES ET SYMPTOMES DE LA MALADIE
LIEE A LA CHALEUR CAUSEE PAR L'EFFORT

Si certains signes de coup de chaleur dus a
I'effort peuvent étre observés par des personnes
telles que les entraineurs ou les parents, dans de
nombreux cas, la maladie liée a la chaleur se
manifeste d’abord par des symptémes que seuls
les participantes et participants sont en mesure de
déceler.

Pour plus d'informations, veuillez contacter I'équipe du SIRC a I'adresse suivante info@sirc.ca.

» Symptémes de I'épuisement
a l'effort

* Vertiges

e Maux de téte
e Nausées

e Faiblesse

e Fatigue

Signes d’épuisement par la
P chaleur di au coup de
chaleur

e Pouls faible ou rapide

e Confusion

e Muscles flasques ou rigidité
e Vomissements

e Coma

e Crise

En cas de symptdmes ou de signes de
maladie liée a la chaleur, I'athléte doit cesser
immédiatement son activité afin de pouvoir
commencer a se rafraichir. Les organes et la
peau ont besoin d’'un certain temps pour se
réinitialiser aprés un épisode de chaleur.
Une fois le corps correctement refroidi et les
fluides rétablis, la plupart des sportives et
sportifs peuvent reprendre leur activité
physique en un ou deux jours. Si une ou un
athléte souffre d’'une maladie liée a la
chaleur a plusieurs reprises, elle ou il doit
consulter un médecin.

» S| UNE PERSONNE PRESENTE

DES SYMPTOMES DE MALADIE
LIEE A LA CHALEUR...

Transférez-la dans un endroit frais, appliquez
de I'eau froide directement sur la peau ou les
vétements de la personne, éventez-la autant
que possible. Des serviettes froides et des
réservoirs de refroidissement peuvent
également étre utilisés. Un réservoir de
refroidissement peut étre aussi simple qu’une
poubelle propre ou un grand bac en plastique
rempli d’eau froide. Si I’'on soupgonne un
coup de chaleur, il faut immédiatement
appeler le 911.

Canada


https://doi.org/10.1016/j.jsams.2020.02.008
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» CE QUE VOUS POUVEZ FAIRE POUR PREVENIR LES MALADIES LIEES A
LA CHALEUR AVANT UNE ACTIVITE SPORTIVE

(& Vérifiez la température et I’humidité extérieures a l'aide du WetBulb Globe Temperature
(WBGT)_avant de commencer votre activité physique afin de pouvoir la modifier a I'avance.

(&) Vérifiez la cote air santé (CAS), car la pollution de I'air augmente en cas de fortes chaleurs et
constitue un risque supplémentaire.

() Envisagez d’autres endroits, comme une zone ombragée a I'écart du trafic, de déplacer
I'entrainement dans un centre climatisé si possible, ou de remettre les séances.

(¢ ldentifiez les personnes qui risquent de souffrir d'une maladie liée a la chaleur.

(¢ Encouragez les participantes et participants a consommer des boissons fraiches ou des
aliments froids comme la pastéque et les concombres avant d’avoir soif et avant de pratiquer
une activité physique.

« Encouragez les participantes et participants a porter des vétements respirants, amples et de
couleur claire, ainsi qu’un écran solaire qui protége contre un large spectre de rayons et
qui a un FPS d’au moins 30.

» CE QUE VOUS POUVEZ FAIRE POUR PREVENIR LES MALAISES CAUSES
PAR LA CHALEUR LORS D'UNE ACTIVITE SPORTIVE

(¢ Demandez aux sportives et sportifs de s’asperger le visage d’eau froide pour aider a
refroidir réguliérement la température du corps.

(¥ Evitez et limitez I’exposition au soleil pendant toute la durée de I'activité en vous
déplacant vers une zone ombragée si possible.

(¥ Rappelez aux participantes et participants de réappliquer fréquemment de la créme solaire.
Apportez de la creme solaire supplémentaire afin d’en avoir toujours a portée de main.

() Prévoyez plus de pauses pour boire de I’eau. Apportez une glaciére avec de I'eau et des
boissons électrolytiques supplémentaires afin d’avoir toujours de I'eau fraiche a disposition.

@] Aprés une activité dans la chaleur, amenez les participantes et participants dans un

endroit plus frais, comme une zone ombragée ou une piéce climatisée, pour permettre au
corps de récupérer.

[ L |
Pour plus d'informations, veuillez contacter I'équipe du SIRC a I'adresse suivante info@sirc.ca. Canada


https://www.weather.gov/tsa/wbgt
https://meteo.gc.ca/airquality/pages/index_f.html
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