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On peut leur dire :
«ca tue a petite dose»,
1ls ne le croient pas

Jean-Pierre de Mondenard, 63 ans, est médecin du sport. Il est surtout
surnommé le «pape » de I'antidopage, titre qu’il a acquis en collectant

une somme impressionante de renseignements sur le fléau.

Médecin d’investigation, observateur de la lutte antidopage depuis le début

des années 1970, il est I'auteur de I'ouvrage de référence: Le dictionnaire

du dopage, paru aux éditions Masson et d’autres livres (Le dossier noir du dopage
- éd. Hachette, 1981 ; Drogues et dopages - éd. Quel Corps?, 1987 ; Dictionnaire
des substances et procédés dopants en pratique sportive - éd. Masson, 1996).

Le dopage a-t-il impact sur la violence
des sportifs?

Le dopage a d’ailleurs utilisé chez les
soldats pour exploiter cette violence...

Vous étes médecin du sport.

On commence a voir émerger un
discours de certains médecins, comme
le docteur Fuentes (médecin espagnol
soupgonné d’avoir été le centre d’'un
réseau de dopage), qui consiste a dire
que ce n'est pas le dopage qui est
dangereux pour la santé, mais le sport
de haut niveau, et que les médecins
doivent aider les athlétes a se doper.
Qu’en pensez-vous?

Mais certains disent que c’est parce que
les épreuves sont trop difficiles...

Le dopage accroit la violence. Les amphétamines, par exemple, sont un grand
stimulant de la violence, comme tous les dopants qui agissent sur le systeme nerveux.
Et en plus de rendre agressif, elles rendent menteur et paranoiaque. Les anabolisants
peuvent eux entrainer ce qu’on appelle la «<rage des stéroides», qui peut pousser

a défenestrer quelqu’un. Quant a la testostérone, elle aussi utilisée dans le dopage,
c’est carrément ’'hormone masculine de la violence: c'est elle qui pousse les hommes
a étre plus agressifs que leur femme, car les femmes n'ont pas de testostérone.

Oui, c’est I'histoire du pot belge, qui n‘avait rien de belge au départ. C'est un mélange
d’'une amphétamine, la pervitine, de cocaine et de morphine, qui est né dans l'armée
allemande durant la seconde guerre mondiale, pour rendre les soldats plus agressifs,
plus violents. On I'avait surnommé le pot d’Hitler.

Il N’y a aucune raison pour qu'un médecin soit moins dangereux qu’un autre.

Tres rapidement, le sportif se fait lui méme les pigQres, connaft les dosages, etc.

Les médecins du dopage, comme je les appelle, sont d’'une mauvaise foi complete.

lls prennent I'effet pour la cause. Je me souviens de I'histoire du docteur Philippe
Decourt: au moment de la mort de Tom Simpson (NDLR : coureur britannique mort
du dopage, en haut du Ventoux, en 1969), il navait cessé d'inonder les journaux

en expliquant que ce n'étaient pas les amphétamines qui l'avaient tué, que les
amphétamines n'étaient pas dangereuses pour la santé et que si Simpson était

mort c’est parce qu'il avait été mal soigné. Or ce type dirigeait un laboratoire qui a
introduit les amphétamines en France, et a I'époque il y avait déja eu 400 publications
scientifiques qui montraient que les amphétamines étaient dangereuses pour la santé.

Ecoutez, Ben Johnson n'avait que 100 metres a courir, et il se dopait aussi. Ce que je
peux vous dire de ma longue expérience de cycliste, c’est qu'il n'y a aucune difficulté
a enchainer les cols de montagne tant qu’on le fait a son rythme. N'importe quel bon
cycliste amateur peut monter le Ventoux a sa vitesse. Ce qu'il ne saura pas faire

c’est suivre quelgu’un qui le double.

Vous avez réalisé une étude qui montrait
que les coureurs du Tour de France

des trente derniéres années avaient

cinq fois plus de chances de mourir
d’une attaque cardiaque que la moyenne
européenne. Commence-t-on a avoir

un peu de recul sur I'état de santé

des sportifs?

La prise de produits est-elle plus
dangereuse lorsqu’on est un sportif?

Cette idée du danger parfois mortel
du dopage n’effraie-t-elle pas les
compétiteurs?

Il'y a quand méme une question
difficile, c’est ou commence le dopage?

Si le dopage est le dopage,
ol commence un entrainement
dangereux pour la santé?

On a des données tres intéressantes sur le football américain, car les Américains

ont un gros atout, c'est qu'ils notent tout. En Europe, on a les plaintes d’athletes
d’Allemagne de I'Est, mais trés peu d’études, parce que personne ne veut les financer.
A partir des données du foot américain, il a été possible d’établir par exemple

que la durée moyenne de la carriére d’'un footballeur s'était réduite a 3 ans

en moyenne, ou qu’un tiers des joueurs avaient un casier judiciaire.

Surtout, elles ont permis d'établir que I'espérance de vie était la plus faible de toutes
les professions aux Etats-Unis: leur espérance de vie ne dépassait pas 50 ans.

Et le foot US est un des sports ot le dopage est le plus généralisé.

Prenez Jean-Paul Sartre, qui n'était pas connu pour étre un grand sportif,

si je ne m'abuse. Le dit Jean-Paul, non content de boire une quantité considérable

de café, de fumer et d’avoir comme unique activité physique d’aller de temps en temps
chercher un livre dans sa bibliothéque, a pris vingt cachets d'amphétamines par jour
durant les vingt-cing dernieres années de sa vie. Ca ne I'a pas empéché de mourir

a 75 ans, dans la moyenne. Mais si un cycliste devait grimper le Ventoux

avec une telle dose, du fait de la hausse de sa température corporelle, il irait droit,

au mieux, en réanimation, au pire, a la morgue!

Il'y a eu une étude qui posait la question «si I'on vous donne une substance pour étre
champion olympique, tout en sachant que vous mourrez dans cing ans,

le feriez-vous ?» La majorité des sportifs interrogés a dit oui. Le mot santé n’existe
pas dans le vocabulaire des 20-30 ans, ils n'imaginent pas qu'ils auront rapidement
50 ans. On peut leur dire : «¢a tue a petite dose », ils ne le croient pas.

Je n'aime pas cette question. Je veux dire: tous les sportifs savent que les épinards
sont des aliments et que les amphétes sont des dopants et que ce n'est pas

avec trois cafés qu’on se dope. Le dopage est tres bien défini! Le jeu c’est d'absorber
des substances indétectables. Prenez I'exemple du synacthene*. C'est un produit
qu’on a retrouvé dans toutes les valises, lors de controles de police.

Mais dans l'organisme, il est indécelable. Et puis il y a les produits «limite-limite»,

qui soignent la performance. Par exemple la créatine injectable, le produit qu'on donne
a Fabio Cannavaro sur la fameuse vidéo la veille de OM-Parme, vous savez ce que
c’est? C'est un produit qui n'a aucune raison d'étre injecté a un footballeur :

sa finalité est d'étre utilisé lors des opérations a cceur ouvert.

Souvent, les pratiquants ont I'impression que s'ils n'avancent plus c’est parce

qu’ils n’en font pas assez, alors qu’en fait ils en font trop. Tout cela dépend bien s(r
des sports, mais quand on tourne a 25 heures d’entrainement par semaine, on joue
contre sa santé. Chez les professionnels, le rythme d’entrainement actuel n'a rien a voir
avec une pratique physique saine! Henri Pélissier, un coureur qui avait gagné le tour
de France en 1923, a fait autour de 50.000 km durant une carriere qui a duré 18 ans,
dans des pelotons qui roulaient a une vitesse moyenne de 25 a I'heure. Cinquante ans
plus tard, Eddy Merckxx a roulé 450.000 km durant une carriére qui a duré treize ans
dans des pelotons qui roulaient a 37 a I'heure. La contrainte physiologique n’a rien

a voir.

La suite de cet entretien est a lire sur le site http:/sportavif.ensad.fr
Propos recueillis par Marc Préel
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