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À compler de lo soison 2024 - Ce questionnoire est strictemenl personnel

Lo protique régulière du cyclotourisme est bonne pour lo sonté. Cependont, Chocun doit odopter so protique en

fonction de ses pothologies et de ses optitudes et limitotion personnelles.

Ce questionnoire se substitue ô l'obligotion d'un certificot et o des obiectifs d'éducotion et de prévention. En cos de

doute, l'ovis de votre médecin troitont ou médecin spécioliste est indispensoble.

En cochont les différentes coses de ce module, vous vous engogez ô ovoir bien lu, bien compris et pris les disposi-
tions nécessoires ou regord des recommondotions données.

> Avez-vous ressenli une douleur dons lo poilrine à l'effort ?

> Avez-vous ressenli des polpilotions ? les polpilolions sonl une perreplion inhobituelle des bofiemenh

cordioques inéguliers e/ou ropides de durée brève ou plus ou moins prolongée.

> Avez-vous déià resenli un moloise duronl un effoil ?

> Avez-vous déjù eu une perle de connoissonce brulole - ou repos ou ô l'effort?

> Avez-vous déjù ressenli un esoufflemenl inhobituel û l'effort ?

C rt't cocHau Grrt üsE, J'ATTESTE sttR IHoNNEUR:

ovoir bien pris nole de ces queslions el comprends que rerloins symplômes peuvenl êlre des signes de pofiologie cordioque ù risque pour mo sonlé,

el représenler potenliellemenl un risque vilol. Je m'engoge ù slopper l'ociivilé sporlive inlensive el à ronsuher d'urgence en cos d'opporition de ces

symplômes.
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> Avez-vous repris une oclivilé physique inlensive sons réoliser un bilon médicol oprès 45 ons (femme)

ou 35 ons (homme) pour évoluer volre risque rordiovosculoire ?

> Avez-vous ou moins deux de ces focleurs de risque cordiovosculoire ? (> 50ons, lobogisme, diobèle, choleslérol,

!ypertension urtérielle)

> Eleçvous suivi pour une polhologie chronique ? Toule polhologie peul présenler un risque soil por nolure, soil por

les effeh serondoires de ses lroilemenls.

> Poursuivez-vous lo prolique de rydosporlive e/ou l'oclivilé physique inlensive oprès 60 ons ?

> Un membre de votre fomille (porenls, frère, sæur, enfonls) est-il décédé subitemenl d'une couse cordioque ou inexpliquée ?

> lJn membre de volre fomille (porenls, frère, sæur, enfonls) ot-il présenlé une molodie cordioque ovonl 35 ons ?

> Vous n'ovez iomois réolisé d'élecrorordiogromme (E(G) ? Nous recommondons de réoliser ou moins un EIG dons lo vie.

C rt'l coctnm crrrE GsE, J'ATTESTE st.lR I]HoNNEUR :

comprendre que cerfoins ontétédents fomilioux, les fodeurs de risques cordiovoxuloires, el rerloines polhologies rhroniques peuvenl enlroîner un

rhque lors de lo prolique du spoil el doivenl foire prendre ovis ouprès d'un médecin pour une protique sécurisée. De même, ie comprends qu'un

bilon médicol d certoins ôges de lo vie esl nécesoire pour foire le poinl sur mo prolique el ses rhques.
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> Avez-vous expérimenlê une boisse inexpliquée de performonce ?

> Avez-vous onêlé le sport plus de 30 ioun pour roisons de sontê ?

> Avez-vous débulé un lroilemeil médkol de longue durée (hors conhoception et désensibilisotion oux ollergies) ?

> Avez-vous élé onorexique? 0u pensez-vous ou vous 01"0n dêiù dit que vous oviez des problèmes ovec lo nourrilure ?

> Pour les féminines : vos règles onl-elles disporu depuh plus de lrois mois ?

> Avez-vous eu un lroumolisme «ônien ?

> Pensez-vous ovoir besoin d'un ovis médicol pour poursuivre volre prolique sporlive ?

C tt't coctllt'tt tEITt Gst, J'ArrEsTE sttR THoNNEUR :

ovoir pris nole de ces queslions el romprends que cerloines siluolions ou symplômes peuvenl entroîner un risque pour mo sonlé e/ou pour mes

performonces.
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o JE SIGNALE A MON MEDECIN ÏOUTE DOULEUR DANS LA POITRINE OU ESSOUFFLEMENT

ANoRMAL SURVENANT À L'rrronr".

@ JE SIGNALT À IuoN TTnÉoTcIN TOUTE PALPITATION CARDIAQUE SURVENANT À L,TTTORT Ou
JUSTE npnÈs L'EFFoRT-.

o JE srcNALr À moN uÉorcrN Tour MALATSE SURVENANT À L'rrronr ou JUSTr npnÈs
L'EFFORT-.

@ JE RESpECTE TouJouRS uN Écu.quFFEMENT ET uNr nÉcupÉnRrroN DE ro MN LoRS DE MES
RcrrvrrÉs sPoRTrvES.

0 JE Bors s À a conoÉrs D'EAU TourES LES 3o MN D'EXERCTcE À L'rNrnRîNrurNr

4l l'Évtrr LES ACTrvrrÉs TNTENSES pAR DES rrupÉRATURES rxrÉnTEURES < -s" c ou > + 30" C

Y rr LoRS DES Prcs DE PoLLUTToN.

o jE NE FUME pAS, EN Tour cAS JAMATS DANS LES 2 HEURES our pnÉcÉorNr ou sutvENT
MA PRATIQUE SPORTIVE.

o .JE NE CONSOMME JAMAIS DE SUBSTANCE DOPANTE ET J'EVITE L'AUTOMEDICATION EN
cÉNÉBaL.

o JE NE FAts pAS DE spoRT TNTENSE sr J'Ar DE LA rrÈvnr, Nt DANS LES I JoURS aut sutvENT
uN ÉprsooE GRtppAL 1rtÈvnr + CoURBATURES).

@ JE PRATIQUE UN BILIN,T,IÉOICAL AVANT DE REPRENDRE UNT ncllv É SPoRTIVE INTENSE SI
J'AI PLUS DE 35 ANS POUR LES HOMMES ET PLUS DE 45 ANS POUR LES FEMMES.

" Suels que soient non âge, nes niveaux d'enlroînenent el de perlormonce, ou les rêsultats d'un prêcédent hîlon «rdîologique.
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