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Objectifs

• Evaluer l’état de santé des individus fréquentant les 
refuges de haute montagne, et donc susceptibles de 
bénéficier du secours en montagne.

• Analyse comparative des pathologies des 
populations d’alpinistes et de randonneurs.

• Prérequis: 

– Vieillissement de la population: 1/3 de personnes âgées de 
plus de 60 ans à l’horizon 2050 .

– Polymédication.



Méthodes

• Etude monocentrique prospective.

• Analyse descriptive d’un échantillon de la population 
ayant fréquenté le refuge du Glacier Blanc au cours du 
mois de juillet 2011

• 200 questionnaires dérivés des questionnaires de 
consultation d’anesthésie

• Analyse statistique (Excel 2007, microsoft):
– Descriptive: pourcentage, moyenne, médiane, et écart type
– Analytique: test t de Student, p<0,05
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Résultats 1

• Analyse sur 116 questionnaires (2 inexploitables, 23 vierges, 
59 perdus)

• Alpinisme 72%, randonnée 28%

• 65% sexe masculin



Résultats 2
• Habitus: Tabac 6%, OH 9%, stupéfiants 1%
• 16% traitement médicamenteux, dont  50% à visée cardiovasculaire 

ou respiratoire. 2,6% sous AAP
• 5% ATCD CV (HTA 100%)
• 5% ATCD respi (asthme)
• 53% ATCD chirurgicaux, dont 39% de chirurgie orthopédique ou 

traumato, …et 1 greffé cardiaque!
• MAM 30%



Résultats 3



Résultats 4: comparaison alpinistes /randonneurs 



Discussion 1

• Population variée, âge et IMC +/- superposables à 
ceux de la population française.

• Consommation de toxiques semblant plus basse 
que celle de la population française

• Bonne capacité métabolique (score de Duke)

• Traitements pas anodins (AAP, Bb, B2m,…)

• Taux élevé d’ATCD chir (53%)

• Altitude classique de survenue du MAM (4115 +/-
836 m)



Discussion 2

• Population des randonneurs significativement 
plus vieille, plus féminine, et plus médiquée
que la population des alpinistes.

• Limites: 

– Monocentrique

– Questionnaires perdus

– Biais



Conclusion

• Une population non indemne d’ATCD, suivant les caractéristiques 
démographiques et médicales de la population française (âge, 
médication)
– Secours en montagne pas forcément lié à la montagne ou à la façon 

de la pratiquer, mais peut être directement lié à la décompensation 
d’une pathologie connue du pratiquant.

– Les conséquences de l’accident aggravées par une pathologie de 
l’alpiniste ou du randonneur. 

– L’accident  déclenché par une de ces pathologies. 

• La population des randonneurs semble en moins bonne santé.

• D’autres études sont nécessaires pour confirmer ces tendances et 
étudier l’impact de la santé des pratiquants de la montagne sur le 
secours en montagne.
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