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Le passage sur la
balance avant [’en-
trainement, les re-
marques sur les Kilos
en trop et la pression
constante : le sport de
haut niveau n’est pas
toujours clément avec
les athletes. Alors, si
la quéte de maigreur
est une lubie contem-
poraine alimentée par
I’ogre des réseaux so-
ciaux, les profession-
nels de santé doivent
faire mijoter leur re-
cette remede : la pré-
vention.
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« Ca a été la période la plus difficile
de ma vie. Jétais en train de tout
perdre, mon sport, mes proches et
mon estime de moi-méme. Je me
sentais tellement seule. » Ces mots,
prononcés avec un aplomb décon-
certant et une fragilité encore per-
ceptible, sont ceux de Emma (1),
ex-championne de France de gym-
nastique. Elle a vaincu l'anorexie il
y a quelques années, et comme de
nombreux athletes de haut niveau,
les cicatrices resteront gravées sur
sa personnalité jusqua la fin de
sa vie. « Les gens qui disent que
cest du passé, je n’y crois pas. Si la
maladie est aujourd’hui derriére
moi, les signes de lanorexie, je les
porterais toujours dans certains de
mes comportements quotidiens.»
ajoute lathlete de 25 ans. Pour
beaucoup, la maladie s’installe
insidieusement, dissimulée par le
besoin de tout controler, nourrie

par la comparaison permanente
et la pression de la performance.
S’il sagit encore d’une patholo-
gie extrémement taboue - surtout
dans le monde du sport - les TCA
touchent un million de personnes
en France, et tout particulierement
les jeunes femmes entre 16 et 24
ans. Selon une étude menée par la
Fédération Francaise de 'Anorexie
et de la Boulimie (FFAB), les ath-
letes sont nettement plus a risques
que la population générale, en ad-
mettant que grand nombre dentre
eux dissimulent ces comporte-
ments par crainte de devoir in-
terrompre leur activité. Emma est
loin détre un cas isolé. « On sait
aujourd’hui que les TCA sont pré-
sents chez environ 15 % des sportifs
délites contre 5 % seulement dans
la population générale », souligne
Maxime Leboube, nutritionniste
spécialisé dans les sports de force.

Il précise que certaines disciplines
comme les sports dendurance
(athlétisme, escalade), les sports
dits « esthétiques » (la gymnas-
tique, la danse) ou encore les
sports a catégories de poids (boxe,
MMA, haltérophilie) sont particu-
lierement exposés a ces dangers.
«La pression sociale et le regard des
autres peuvent induire ces compor-
tements, qui sauto-entretiennent
au fil des entrainements et des com-
pétitions. » explique Benoit Ruel-
lan, diététicien spécialisé dans la
nutrition des sportifs. Il détermine
ainsi plusieurs facteurs visant par-
ticulierement les athletes de haut
niveau : « L'image du corps, dans
certains sports - je pense a la gym-
nastique notamment - fait peser des
injonctions absolument terribles,
surtout sur le corps des femmes. » A
cela s’ajoute les ajustements de leur
poids selon la période de



compétition, et instaure des désé-
quilibres impliquant un controle
toxique de l'alimentation.

Qui sont les coupables ?

Si les causes sont multiples, l'en-
vironnement global du sport a sa
part de responsabilité. La gym-
naste a subi des remarques qui
lont poussée a perdre beaucoup
de poids en quelques semaines :
« Avant les compétitions mon en-
traineur me pesait, prenait mes
mensurations. Si le résultat nétait
pas a la hauteur de ses attentes, il
me le faisait savoir. C'est le genre de
remarque quon ne devrait plus en-
tendre. » déclare-t-elle. Laddition
est parfois fatale et « quand cette
pression sajoute aux remarques de
personnes en qui on pense avoir
confiance, tels que les coachs, cela
peut devenir [¢lément déclen-
cheur» confie-t-elle.

Prévenir avant de guérir

Cette problématique de santé pu-
blique, les spécialistes lont bien

comprise et plaident désormais
pour une action en amont de la
maladie. « Mon rdle nest pas de
soigner, mais de créer un premier
contact. Dés qu’il y a un signe, jen-
courage la personne a consulter un
psychiatre. Ce nest que le reflet dun
probleme psychologique, il faut
traiter la racine. » explique Benoit
Ruellan. 1l insiste sur 'importance
de repérer les signaux précoces :
« Qualité du sommeil, cycle mens-
truel, énergie a lentrainement. Si
ces marqueurs diminuent, cest
souvent le signe que quelque chose
ne va pas. » La prévention émerge
comme la solution contre un fléau
en pleine croissance. Les profes-
sionnels insistent sur la sensibili-
sation des athletes, des entraineurs
et des parents, ainsi que sur I'im-
portance d’une approche bienveil-
lante. « La premiére étape, cest la
prise de conscience. Sans elle, au-
cune intervention ne peut fonction-
ner », affirme le diététicien. La col-
laboration entre nutritionnistes,
psychologues et médecins devient
indispensable pour briser le ta-
bou et accompagner l'athlete vers

1. Pour des raisons d'anonymat le nom a été changé

la récupération. Derriere les mé-
dailles et les chronos ahurissants,
les troubles du comportement ali-
mentaire révelent une réalité plus
large : celle d’'une jeunesse condi-
tionnée par l'obsession de leur sil-
houette, et trop souvent sacrifiée
sur l'autel de la performance.



Laure Bertrand

« Je n'avais pas conscience que l'anorexie me ferait tomber si bas »

Laure Bertrand, 23 ans, ex-championne de France de cross revient sur son combat contre I'ano-
rexie et le long chemin vers la reconstruction.

Tu te décris comme une ado-
lescente discrete et complexée.
Comment le sport est-il devenu
central dans ta vie ?

Jai grandi dans une famille ou le
sport était important. Apres le bas-
ket, jai découvert lathlétisme au
lycée et jai rapidement performé,
ce qui ne métait jamais arrivé. A
cette période, la dimension sociale
est essentielle, et lathlétisme est
devenu ma fagon dexister. Réussir
dans ce sport mapportait la recon-
naissance que je cherchais.

A quel moment ton rapport a
l'alimentation a-t-il basculé ?
Comme beaucoup dadolescents,
jétais mal dans ma peau, un sen-
timent accentué par les réseaux
sociaux et la comparaison perma-
nente. Je me suis dit que je pouvais
avoir le corps qui me plaisait en
performant davantage. Clest une
pathologie ou on contrdle tout,
parce que ¢a aide a réduire 'anxiété
et le stress. Le moment ou jai pris
conscience que javais un probleme
cétait juste avant le Covid. Mais en
réalité ¢ca a commencé six a huit
mois auparavant.

Ton coach a été 'un des premiers
a s’inquiéter. Comment décri-
rais-tu l'environnement de 'ath-
létisme ?

Jai eu la chance davoir un coach
bienveillant, dans un club associa-
tif. On ne nous imposait pas de res-
sembler a un modele précis. Mais
dans beaucoup de clubs, il existe
encore des pressions, méme si les

Laure Bertrand, ex-championne de cross @Alanis_duc

choses évoluent lentement. Parfois
de facon extréme avec des pesées,
mais souvent a travers des re-
marques. Récemment, jentendais
I'histoire de quelquun au Stade
Rennais Féminin qui passe sur les
balances toutes les semaines.

L’image du corps est-elle plus
importante en athlétisme ?

En réalité, cest un sport dendu-
rance tres exigeant ol la minceur
est souvent associée a la perfor-
mance. Je pensais quil fallait étre
plus fine pour réussir, et au début,
¢a fonctionnait. Peu importe ce que
tu manges, si tu tentraines 6 a 7 fois
par semaine, tu ne peux pas deve-
nir grosse. Avec moins de poids, on
a plus de vitesse.

A partir du moment ou tu as
perdu du poids, est-ce que tu as
changé tes habitudes ?

Jai appris a cacher. Je développais
des stratégies discretes, comme
boire beaucoup deau, jusqua ce
que la perte devienne visible. Mon
coach puis mes parents se sont
inquiétés, mais le discours mé-
dical a été maladroit, réduisant
le probleme au sport, alors que
cétait psychologique. La prise de
conscience est longue. Il y a des
gens pour qui cest faire 30 000 pas
dans la journée. Moi cétait l'isole-
ment social. Sortir, manger, boire
devenait une épreuve. Je réduisais
les quantités, supprimais le sucre et
le gras. C¥était inconscient et deve-
nu mécanique.



Le chemin entre prise de conscience et accepta-
tion est tres long. Quels conseils donnerais-tu aux
personnes touchées par les TCA?

Labandon de trés bonnes amies au lycée a été un fac-
teur déclencheur majeur, je pensais quen devenant
plus maigre, elles cesseraient de m’ignorer. A l'inverse,
a lathlétisme, le soutien de mon entourage a été es-
sentiel. Il faut donc sentourer de personnes positives,
accepter laide et maintenir une vie sociale. Le sport
ne doit jamais étre un prétexte pour ne pas manger. Il
faut adapter l'activité, pas l'arréter. Aujourd’hui encore
jai des séquelles surtout dans les périodes de fatigue
ou de stress. Mais depuis mes études de médecine, je

—

Laure Bertrand lors des championnats de l'université de Butler

sens une réelle amélioration, méme si l'arrét du sport
reste parfois compliqué, cest presque totalement der-
riére moi.

Est-ce que tu penses que le milieu sportif prévient
assez ces risques ?

Il faut en parler plus tot, directement aux jeunes spor-
tifs qui commencent a performer, dans les clubs, sans
attendre le haut niveau ou I'age adulte. Clest pour cela
que jai lancé un projet de prévention au sein de mon
club avec des messages accessibles et des interventions
adaptées.
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Par le diététicien Benoit Ruellan, spécialiste de la nutrition sportive

Reconnaitre les TCA

Perte de cheveux

Changements d’humeur, fragilité émotionnelle,
isolement social, fatigue, irritabilité,
manipulation

Déformation de I'image de soi

Vomissement

Baisse des performances

Déséquilibres hormonaux, aménhorrée

Fragilité osseuse

C’est quoi les TCA chez les sportifs ?

ANOREXIE : fait de salimenter moins, de ne pas couvrir ses besoins caloriques liés a lentrainement et au
métabolisme de fagcon plus ou moins volontaire.

BOULIMIE : consommation excessive d'aliments suivie de comportements compensatoires, comme le
sport intense ou les vomissements.

HYPERPHAGIE : épisodes d’ingestion massive sur de courtes périodes, sans aucun comportement com-
pensatoire (peut ressembler a la boulimie).

ORTHOREXIE : non officiellement reconnue, correspond a une obsession du contréle alimentaire, qui
empiete sur la vie sociale.



