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Prévention des accidents cardio-
vasculaires liés au sport chez l’enfant

Chez un enfant apparemment en bonne santé :
ne pas méconnaître une pathologie cardiaque 

sous-jacente et  un  risque de  mort subite

Chez un enfant ayant une cardiopathie opérée ou non :
préciser  les activités sportives permises.

→ avis spécialisé
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Le sport fait partie de l’enfant

C’est une des écoles de la vie
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Don’t forget : 

School playground is sometimes more 
dangerous than sport exercise !

School playground
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Les accidents cardio-vasculaires sont 
exceptionnels chez l’enfant
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Mort subite lors de la pratique du sport 
chez l ’enfant

Incidence mal connue, paraît très faible :

- 0,6 à 8,5 /100 000 pts-années pour les groupes d’âge      
< 21 ans                                                        

- cause cardiaque : 55 à 80 %

- 23 à 79 % des décès d ’origine cardio-vasculaire se 
produisent lors d ’une activité sportive 

- un moniteur ou  un professeur serait  présent dans
87 % des cas lors du décès 
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Maron BJ. N Engl J Med 2003 ; 349 :1064-75
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n=886

n=326
n=309

n=124

12-35 ans 

Causes des mort subites sur le terrain de sport

Bille K et al Eur J Cardiovasc
Prev Rehab 2006

Cas ≤ 18 ans:  
40%

Cas ≤ 16 ans:  
33%
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Eckart RE and al. Sudden Death in Young Adults: A 25-Year Review of Autopsies 
in Military Recruits Ann Intern Med. 2004;141:829-834.

Patients: Sudden deaths from a monitored 6.3 million men and women
age 18 to 35 years.

Results: Of 126 nontraumatic sudden deaths rate, 13/100 000 
recruit-years, 
108 (86%) were related to exercise.

identifiable cardiac abnormality
64 of 126 recruits [51%]

Predominant structural cardiac abnormalities:
1. [61%] coronary artery abnormalities 39 of 64 recruits
2. [20%] myocarditis
3. [13%] hypertrophic cardiomyopathy
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Principales causes de mort subite
d ’origine cardiaque chez l’enfant

- Myocardiopathie hypertrophique
- Anomalies congénitales des artères coronaires
- Myocardites
- Dysplasie arythmogène du ventricule droit
- Syndrome de Marfan (rupture aortique)
- Syndrome de Brugada
- Anomalies congénitales des vois de conduction
- Syndrome du QT long et apparentés
- Syndrome de Wolff-Parkinson-White
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V4

V5

V6
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R. Ophélie, 
5 ans

Myocardite
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Syndrome de Brugada (6 ans)
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Pas grand’ chose, jusqu’à présent

sauf, pour les sportifs de haut niveau
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Bilan cardiaque d ’aptitude au sport 
actuel chez l ’enfant

1- L’ examen médical  est  de modalité libre.

2 - Le   certificat   médical  a   une  désignation  précise  de
non - contre indication. Il est valable un an.

3 - Il  n’ est pas  prévu  de  contrôle cardiologique  régulier
sauf pour les sportifs de haut niveau.
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Le certificat médical

tout médecin inscrit au Conseil de l’Ordre et s’estimant 
compétent peut rédiger le CNCI

sauf pour les sports considérés comme à risque pour 
lesquels les CNCI sont délivrés par des médecins 
agréés par les fédérations concernées
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Cas particuliers
Arrêté du 28/04/2000 fixant la liste des disciplines 

sportives pour lesquelles un examen médical 
approfondi est nécessaire 

– Sports de combat pour lesquels la mise hors de combat est 
autorisée (boxe par exemple)

– Alpinisme de pointe
– Sports utilisant des armes à feu
– Sports mécaniques
– Sports sous marins (plongée en apnée ou avec bouteille)
– Sports aériens ( sauf aéromodélisme )
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Recommandations   concernant  le   contenu  du 
bilan cardiovasculaire de la visite de  non contre 
indication à la pratique du sport en compétition 
entre 12 et 35 ans 

Carré F, Brion R, Douard H, Leenhardt A, 
Marçon F, Lusson JR.        www.sfcardio.fr
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Examen clinique d’aptitude
Interrogatoire

L ’interrogatoire est un temps fondamental
de l’examen d’aptitude cardiologique 

au sport.

Il doit être prIl doit être préécis et orientcis et orientéé,,
quasi policier (parents, carnet de santquasi policier (parents, carnet de santéé...)...)
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Examen clinique d’aptitude
Interrogatoire

- antécédents cardiaques
- hospitalisations ou maladies graves antérieures
- limitations antérieures à la pratique du sport

- notion ancienne d ’un souffle cardiaque
- notion d’HTA
- médications  actuelles ou antérieures

ATCD personnels :ATCD personnels :

- malaises, syncopes
- fatigue anormale
- douleurs thoraciques 
- dyspnée d ’effort

À l'effort !
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Examen clinique d’aptitude
Interrogatoire

- ATCD familiaux de syndrome de Marfan

- ATCD familiaux  de  maladie cardiaque (vivants)

ATCD familiaux :ATCD familiaux :

- ATCD de  morts subites dans la famille < 50 ans
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Examen clinique d’aptitude
Examen physique

L’examen physique  doit  être  complet et se dérouler
au calme. Il doit comporter au minimum :

- auscultation cardiaque soigneuse  (4 foyers, dos)
- palpation des pouls fémoraux
- prise de la TA avec un  brassard adapté aux 2 MS
- recherche  de signes en faveur d’un syndrome de
Marfan

Il  faut  savoir  interdire  une  compétition  en  cas  de
syndrome infectieux d’allure grippale.  
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Particularités de l ’examen cardiaque 
de l ’enfant

- La perception d’un souffle innocent à l’auscultation  est
banale  chez  l’enfant : 1 enfant  sur  2  entre 3 et 14 ans

- La symptomatologie fonctionnelle est souvent  délicate à
interpréter chez l ’enfant :

. dyspnée d’effort souvent majorée ou évoquée à tort

. douleurs thoraciques  rarement d ’origine cardiaque
- L’ instabilité du   rythme   cardiaque est fréquente  chez
l’enfant :

. tachycardie excessive  à l ’effort, arythmie respiratoire

. BAV I, LW

. peut s ’accompagner de dyspnée, de malaises vagaux
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Examen clinique d’aptitude

Seul, ne détecte que

3 à 6 % 
des pathologies cardiovasculaires à risque 

!!!
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Faut il inclure l ’ECG et / ou l’Echocardiographie-
2D dans le bilan cardiaque d’aptitude au sport ?
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L’ECG 12 dérivations a le meilleur rapport coût/ efficacité
parmi  les  3 méthodes  de détection  recommandées  par
l’American Heart Association dans  ce but.

Le coût approximatif / an / vie sauvée est de :
examen clinique : $   84, 000
échocardiographie 2D : $ 200, 000

ECG 12 dérivations : $   44, 000

Analyse du rapport coût / efficacité dans la détection du
risque  de  mort subite  chez les « high school athletes »
(Fuller CM   Med Sci Sports  Exerc 2000 ; 32 : 887-90) :
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Faut il inclure l ’ECG dans le bilan cardiaque 
d’aptitude au sport ?

Expérience italienne (Corrado D and al. JAMA.2006;296:1593-1601 ) : 
Programme de dépistage systématique à partir de l’âge de12 ans 
depuis 1982 (Examen clinique + ECG)



4ème Journée Régionale du CMBCS
Chamonix   20  11 2010

Compétiteurs 

entre 12 et 35 ans

Bilan médical 
Interrogatoire

Examen physique 
ECG  de repos 12 dérivations à répéter tous les 2 ans

Normal

Pas de contre-indication 
à la compétition

Anormal

Examens complémentaires ciblés Cœur « sain »

Pathologie cardiovasculaire

Attitude adaptée 
aux recommandations
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Faut il inclure l ’ECG dans le bilan cardiaque 
d’aptitude au sport ?

Période  de non-dépistage 1979-1981 :
→ mort subite cardiaque : 4,2/100 000 patients-années
Période de dépistage 1982-1992 :
→ mort subite cardiaque : 2,4/100 000 patients-années

Période de dépistage 1993-2004 :
→ mort subite cardiaque : 0,9/100 000 patients-années

Réduction de mortalité surtout liée à la baisse de la mortalité liée aux 
CMH et DVDA.
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4,2/100000

0.4/100000

Corrado D et al. JAMA 2006 296 1593-1601

Sédentaires
Sportifs
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des pathologies cardiovasculaires 
à risque 

Examen clinique d’aptitude 
seul

Examen clinique d’aptitude 
+ ECG

détection 

3 à 6 %
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Bilan CV de non contre-indication à la compétition sportive
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Les problèmes posés par cette démarche 
de prévention des accidents CV

Formation à l’interprétation de l’ECG des praticiens
délivrant le CNCI

Financement
- sportif lui-même ? 
- fédérations ?
- mutuelles ?
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Conclusion
L’ examen  d’ aptitude   cardiaque   

au   sport  engage  la  responsabilité du  
médecin et ne doit jamais être réalisé “à
la sauvette“ au bord du terrain de sport.

Le risque de  trouver une  contre-
indication  cardiaque  au sport  chez  un  
enfant  apparemment sain  est très rare.

Un  interrogatoire   précis   et   un
examen     clinique      rigoureux      sont
indispensables, mais sont   insuffisants 
pour prévenir la survenue   d’ accidents 
graves. 



4ème Journée Régionale du CMBCS
Chamonix   20  11 2010

Conclusion

Parmi    les   examens 
de   dépistage des  risques graves
liés  au sport chez  l’enfant, l’ ECG
est       probablement      l’ examen
complémentaire  le  plus utile et le
plus    facilement     applicable   en
pratique  et  devrait  être réalisé et
répété chez tout enfant participant
à des sports des compétitions.
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La vie est belle !
Vive le sport !
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Les causes de contre-indication à la 
pratique du sport chez l’adulte jeune

D’après Corrado et al. NEJM 1998
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Mort subite et anomalie coronaire chez les jeunes athlètes

Clinical Profile of Congenital Coronary Artery Anomalies With Origin From the Wrong Aortic Sinus Leading to Sudden Death in Young Competitive Athletes Cristina Basso, 
Barry J. Maron, Domenico Corrado, MD Gaetano Thiene. (J Am Coll Cardiol 2000;35:1493–501)
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Sluysmans T arch Pediatr 1995 ; 2 1101-15 
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Il ne faut pas tomber dans l'excès du

C'est à dire dans un
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