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Mobilités actives et santé : apports
et limites d’un protocole de mesure
de la marche et du vélo combinant
des capteurs de mouvements (GPS
et accélérometres)

Active mobility and health: contributions and limitations of a protocol for
measuring walking and cycling combining motion sensors (GPS et
accelerometer)

Renaud Misslin, Héléne Charreire, Christiane Weber, Christophe Enaux,
Thomas Bastian, Chantal Simon et Jean-Michel Oppert

Cette recherche a été financée par U'Institut national du cancer (INCa SHS-EPS 2011-113, projet
ACTI-Cités). Un soutien & cette recherche a également été apporté par la Fondation Le Roch. Les
chercheurs tiennent a remercier Dany Nguyen (Institut d’aménagement et d’'urbanisme, IAU Ile-de-
France), Alice Bellicha (Institut cardiométabolisme et nutrition, ICAN, Paris) ainsi que 'ensemble
des volontaires qui ont accepté de participer a cette étude.

Introduction

La nutrition, comprenant l'ensemble des comportements alimentaires et d’activité
physique, fait partie des principaux facteurs de risque des maladies chroniques -
aujourd’hui premiére cause de mortalité dans le monde (Expertise Inserm, 2008 ; 2014). Le
risque de développer un cancer du cdlon diminuerait de 17 % pour les individus ayant une
activité physique réguliére par rapport aux individus les moins actifs . Pour le cancer du
sein, cette différence serait de 'ordre de 20 % . La pratique de l'activité physique a
également été associée a une réduction du risque cardiovasculaire, 3 un meilleur contrdle
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du poids corporel et & une diminution du risque de développer un diabéte de type 2
(Physical activity guidelines advisory committee, 2008). A ces effets sur la santé physique
s’ajoutent des bénéfices sur la santé mentale (Oppert et al., 2005).

Cependant, la pratique d’activité physique dans la population générale diminue et le
temps de sédentarité augmente, aussi bien dans le cadre professionnel que durant les
loisirs et les déplacements quotidiens (Ricroch et Roumier, 2011 ; Ng et Popkin, 2012). Or
les enquétes (Enquéte ménage déplacement - EMD, Enquéte globale transport - EGT) et les
études réalisées (Commissariat général au développement durable, 2010 ; Certu, 2012;
2013) montrent que l'usage de la voiture demeure prédominant sur I'ensemble du
territoire, mais que la part des déplacements réalisés en voiture a diminué dans le centre
des grandes agglomérations au profit des transports en commun et des modes de
transport actifs (Orfeuil, 2008 ; Wiel, 2010; Vincent-Geslin et Kaufmann, 2012). Les
déplacements actifs (marche, vélo) sur des trajets de courte distance pourraient
représenter la principale source d’activité physique quotidienne. Par ailleurs, la marche -
qui est Iactivité physique la plus fréquemment pratiquée (Saelens et al., 2003 ; Charreire
et al., 2010) - a I'intérét de pouvoir étre réalisée, & moindre coiit et par une grande partie
de la population.

C’est pourquoi, depuis quelques années, I'un des axes majeurs des campagnes de
promotion de la santé est d’encourager la pratique de la marche et le vélo au quotidien
(Oppert et al., 2005 ; Ogilvie et al., 2007). Des actions innovantes sont mises en ceuvre a
I’échelle locale, comme a Strasbourg o, depuis 2012, certains médecins peuvent prescrire
I'utilisation de vélos en libre-service (Vélhop) a leurs patients . Ainsi, les mobilités
pédestres et cyclistes - regroupées ici sous le terme de mobilités actives - sont devenues
des enjeux importants de santé publique.

Par ailleurs, des études montrent que les caractéristiques physiques et sociales de
I'environnement pourraient influencer l'utilisation de ces modes de transport actifs
(Lee et Vernez-Moudon, 2006 ; Saelens et Handy, 2008 ; Fraser et Lock,2011). A ces
caractéristiques s’ajoutent des déterminants dits individuels (psychologiques,
sociodémographiques, etc.). Les choix de la personne qui se déplace (dans le mode de
transport et I'itinéraire) sont liés a sa connaissance des lieux et des aménités, ainsi qu'a
son appréciation de I'environnement au sein duquel elle évolue. Cet ensemble de critéres
forme un systéme complexe dynamique (Ramadier, 2007) qu'il est difficile de mesurer.
Dans notre travail, ces dimensions liées aux choix des personnes, aux représentations des
modes et des environnements n’ont pas été évaluées. L'objectif est ici de tester un
protocole de recherche pour évaluer la pratique de la marche et du vélo en vie réelle et
identifier les localisations de ces pratiques : ou la marche et le vélo sont-ils pratiqués ?
Quand ? Combien de temps par jour ? A quelle fréquence ? Les mesures obtenues sont-
elles fiables et exploitables ?

Recueillir ces informations sur les pratiques (fréquence, durée) et sur les lieux de
pratique de la marche et du vélo est actuellement un enjeu méthodologique en santé
publique comme en aménagement du territoire. En effet, bien que la problématique des
mobilités actives ne soit pas récente dans les politiques d’aménagement, on assiste a un
renouveau des questionnements propres a la place et au développement de la marche et
du vélo en ville . En parallele, les questions de santé, notamment celles en lien avec les
mobilités, sont devenues des éléments clés des politiques d’aménagement aux échelles
locale et nationale . Cependant, peu de données sur les pratiques et les itinéraires précis
empruntés par les piétons et les cyclistes sont disponibles (Genre-Grandpierre et
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Foltéte, 2003). Face a ces différents constats, I'objectif principal de notre étude consiste a
tester un protocole visant a évaluer la pratique de la marche et du vélo en tant que
comportements de santé. Cet objectif souléve des questions d’ordre méthodologique sur
I'utilisation combinée de différents capteurs permettant de mesurer et de localiser les
déplacements a pieds ou a vélo. Aussi cet article présente le protocole méthodologique et
les principaux résultats d’'une étude expérimentale basée sur I'utilisation d’un dispositif
multi-capteurs associant des mesures simultanées d’accélérométrie et de relevés GPS
pour évaluer les mouvements corporels et leur localisation dans un objectif de santé
publique.

Contexte de la recherche

L’étude pilote et les méthodes proposées ont été développées dans le cadre d’un projet de
recherche pluridisciplinaire ACTI-Cités, financé par I'Institut national du cancer (INCa), et
associant des géographes, des médecins et des épidémiologistes. L’objectif général du
projet de recherche ACTI-Cités est de mieux comprendre I'activité physique au quotidien,
et plus particuliérement les pratiques liées aux transports actifs (marche, vélo) en tenant
compte de certaines caractéristiques de I’environnement et des caractéristiques
individuelles des sujets.

Si les carnets d’activités et les questionnaires permettent de caractériser les
déplacements, ces outils ne permettent ni de connaitre avec précision le niveau
d’intensité physique de lactivité, ni d’identifier les lieux ou sont réalisés les
déplacements. De nouvelles méthodes de mesure et d’évaluation de I'ensemble des
dimensions des mobilités actives doivent étre proposées.

L'utilisation de données GPS pour identifier les déplacements et les lieux d’activité n’est
pas nouvelle en géographie. Une méthode de restitution des cheminements et des lieux
investis pour étudier le comportement spatial des enfants a, par exemple, été développée
par Christophe Enaux et Alain Legendre (2010). Des études pilotes d’enquéte ménage
déplacement menées uniquement par GPS (« GPS only ») ont été réalisées dans les villes de
Cincinnati dans I'Ohio aux Etats-Unis (The Greater Cincinnati Household Travel Survey
(HTS) ; Giaimo et dl., 2010) et Sydney en Australie (Stopher et Wargelin, 2010). En France,
une étude récente a évalué la faisabilité d’'une enquéte ménage déplacement en fle-de-
France s’appuyant uniquement sur des données issues de capteurs GPS (Nguyen-
Luong, 2012). Un travail combinant GPS et questionnaires a aussi été réalisé a Lyon
(Chapon et Renard, 2009) et a Nice (Chapon et al., 2011) pour mesurer les déplacements
des personnes 4gées et définir, a partir des relevés des capteurs GPS, les pratiques de
I’espace au quotidien (Chapon et al., 2011).

Dans le domaine de I'activité physique, I'usage des accéléromeétres portables est 'une des
approches fréquemment utilisées en recherche pour mesurer l'intensité et la durée des
mouvements corporels (Chen et al., 2012 ; Plasqui et al., 2013). Ces appareils mesurent les
accélérations induites par ces mouvements grice a un ou plusieurs capteurs inertiels qui
générent des signaux proportionnels a la force exercée. L'un des avantages de la
technique est de pouvoir quantifier I'intensité et la durée de I'activité physique, méme
pour des intensités faibles, et de permettre une évaluation des périodes sédentaires (c’est-
a-dire en dessous d’un seuil minimal d’activité).
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L'originalité de la méthode proposée dans cette recherche repose sur la combinaison de
ces deux types de capteurs : accélérométres pour I'intensité du mouvement, et GPS pour
la localisation grice au calcul de positionnement par satellite. Ces méthodes de
combinaison de capteurs sont actuellement en cours de développement aux Etats-Unis
(Kerr et al., 2011 ; Kang et al., 2013 ; Brown et al., 2014) et en Nouvelle-Zélande (Oliver et al.
,2010) ol des projets de recherche se sont focalisés sur I'identification et la mesure de la
marche (Kang et al., 2013) et des transports actifs (Ellis et al., 2014).

Utilisation de multi-capteurs : protocole de I'étude
pilote

Dans le cadre de cette étude pilote, deux territoires d’étude (Paris et Strasbourg) ont été
retenus afin de tester les résultats en fonction de différentes morphologies urbaines et
des modes de transport public disponibles (tramway, métro). Au total, 28 volontaires
adultes (14 dans chaque ville) ont été recrutés, dont 13 hommes et 15 femmes avec une
moyenne d’age de 41 ans a Paris (min : 23 ; max : 62) et de 38,4 ans a Strasbourg (min : 20;
max: 77). Pour cette étude pilote, les adultes volontaires ont été recrutés dans
'entourage des chercheurs de I'étude.

Un « kit mobilité » composé d’une ceinture avec un accélérométre et un récepteur GPS
(Figure 1), d’un carnet d’activité sous forme papier, d’'un dictaphone et d’'un guide
d'utilisation des appareils et du protocole de I’étude, a été remis a chacun des 28 sujets. Il
leur était demandé de porter la ceinture sur laquelle étaient fixés I'accélérometre (a
droite) et le capteur GPS (a gauche), ceci pendant sept jours consécutifs du lever au
coucher, sauf pendant la douche ou les activités aquatiques. L'utilisation du dictaphone
avait pour objectif de permettre aux sujets d’enregistrer en direct leurs commentaires
concernant leurs déplacements (horaires, impressions). Dans le cadre de cet article,
I'utilisation et 'exploitation des informations issues du dictaphone ne sont pas décrites.

Un site internet dédié a I'étude pilote a été créé. 1l était demandé aux sujets de reporter
chaque soir sur le site les informations retranscrites au cours de la journée dans leur
carnet d’activité papier. Pour chaque déplacement, les questions posées dans le carnet
d’activité comme sur le site web étaient : la date, les horaires (départ et arrivée), les lieux
(départ et arrivée), le(s) mode(s) de transport, si le sujet était accompagné lors du
déplacement et I'intensité de I'activité telle que percue par le sujet (sur une échelle de 1
(faible) a 3 (élevée)).

A la fin de la semaine de recueil des données, chaque sujet était invité a participer & un
entretien pour évaluer I'acceptabilité du protocole ainsi que recenser et hiérarchiser les
contraintes potentielles des méthodes utilisées.
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Figure 1 : Port du GPS et de I'accélérométre.

Description des capteurs de mouvement

Accélérometre

L’accéléromeétre est un appareil permettant de mesurer I'accélération selon un ou
plusieurs axes orthogonaux (x, y, z ; proches des axes antéro-postérieur, dorso-ventral, et
latéral du sujet). L’acquisition des données d’accélérométrie se fait a une fréquence
définie par 1'équipe de recherche (10 Hz dans notre étude). Les données recueillies sont
exprimées en coup d’activité par minute (Tableau 1) et converties en niveau d’intensité
d’activité physique a partir de seuils de référence (Freedson et al., 1998). Par exemple, une
activité inférieure a 100 coups/min indique une occupation de type « sédentaire ». Le
modele d’accélérometre utilisé dans cette étude pilote est I’Actigraph GT3X+ qui est un
accélérometre tri-axial et le type le plus fréquemment utilisé dans la littérature
scientifique internationale (Freedson, 2012).

Tableau 1 : Liste des informations recueillies par les différents capteurs.

Capteurs Informations recueillies par les capteurs
GPS Latitude

Longitude

Date/heure
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Vitesse (km/h)

Nombre de satellites en vue

Nombre de satellites utilisés

Coups/minute (intensité de I'activité physique)

Accélérométre
Date/heure

Capteur GPS

Le capteur GPS enregistre les coordonnées géographiques de positionnement. L’appareil
enregistre également pour chaque couple de coordonnées : la date, I'heure, la vitesse, le
nombre de satellites en vue (c’est-a-dire le nombre de satellites pouvant étre utilisés pour
calculer la position), ainsi que le nombre de satellites réellement utilisés pour réaliser les
mesures de positionnement. Ces informations sur le nombre de satellites seront utilisées
dans la suite de I'étude pour établir un ratio de précision des données géographiques.
Nous avons utilisé un GPS récemment développé et largement utilisé dans les études en
santé publique : le Qstarz BT-Q1000EX. Ce capteur a été sélectionné lors d’une précédente
étude aprés une série de tests comparatifs entre différents modéles menés (Bastian et al.
, 2012). Cette étude comparative, menée sous forme de parcours standardisés réalisés par
20 sujets dans la ville de Lyon, a également permis de tester et de définir le pas de temps
de recueil du signal a 2 secondes (Bastian et al., 2012). Une particularité technique de ce
capteur est qu'il est équipé d'un bouton on/off, ce qui permet au sujet d’éteindre I'appareil
lorsqu’il ne souhaite pas étre localisé.

Méthode de traitement des données issues des
capteurs

Les données issues des capteurs GPS et des accéléromeétres ont été extraites a partir des
logiciels spécifiques a chaque appareil (fournis par les fabricants, respectivement
QTravel© et ActiLife©)'. Apres extraction des informations recueillies, la premiére étape
consiste & combiner les deux sources de données pour qu’a chaque point GPS (couple de
coordonnées géographiques) corresponde une information relative a l'intensité de
l'activité physique du sujet en fonction de la date et I'heure du recueil. Dans une
deuxiéme étape, ces données sont utilisées pour calculer des informations relatives aux

déplacements.

Combiner les données recueillies par les capteurs de mouvement

La combinaison des données issues de 'accélérométrie et du positionnement par satellite
a été réalisée a partir du logiciel PALMS©?, développé a I'université de San Diego. Le
principe de la combinaison de ces données repose sur 'heure et la date de chaque mesure
enregistrée par les capteurs. Les données issues de 'accélérométre sont, dans un premier
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temps, traitées via le logiciel ActiLife© pour obtenir une mesure par seconde, puis dans
un deuxiéme temps associées aux mesures issues du capteur GPS (une mesure toute les 2
secondes) tel que schématisé dans la figure 2. L’association des mesures est réalisée en
effectuant une somme des valeurs de I'accélérométre mesurées durant l'intervalle de
temps que nous avons fixé 4 5 secondes dans notre étude. A cette somme de mesures sont
associées les coordonnées géographiques du premier point de la série de I'intervalle de
temps concerné.

Figure 2 : Processus de combinaisons des données recueillies par le capteur GPS et par
'accélérometre.

Mesures obtenues aprés
Mesures combinaison des données
d’accélérometrie dans PALMS (5 secondes) Mesures GPS

1 1
1 1
1 1
1 1
: 13:10:00 :
' 13:10:01 13:10:00 i

1
: 13:10:02 '
: 131003 13:10:02 :
! 13:10:04 13:10:04 !
1 1
. 13:10:05 -
1 . o 1
: 13:10:06 13:10:06 :
' 13:10:07 13:10:08 :
1 1
' 13:10:08 '
' 13:10:10 '
: 13:10:09 ;
. 13:10:10 13:10:12 !
1 1
: 13:10:11 13:10:14 i
: :
1 1
HH:mm:ss

D’apres le guide d'utilisation de PALMS (Université de Californie, San Diego)

A la fin de cette étape, chaque point dispose d’informations relatives 3 la localisation
géographique (latitude, longitude), a la vitesse (km/h), aux nombres de satellites, au
nombre de coups par minutes ainsi que la date et I'heure (Figure 2). En moyenne le
nombre de coordonnées géographiques (points) combinant les données recueillies par
capteur GPS et par accélérométre est d’environ 115000 points par sujet lorsque les
appareils ont été portés durant les 7 jours de I'étude.

Identifier les déplacements

Au sein de I'ensemble des points obtenus, un premier nettoyage de la base de données a

été réalisé en excluant :

* les points dont la vitesse associée est supérieure a 150 km/h ;

+ les points identifiés comme uniques aprés une période de perte de signal GPS de plus de
10 minutes ;

¢ les points enregistrés a lintérieur d’'un batiment (indoor, Tableau2) en raison de
I'imprécision des mesures dues a la perte du signal GPS, qui se traduisent par des clusters de

points anarchiques autour du batiment a des distances plus ou moins importantes (Figure 3).
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Dés lors, le ratio nombre de satellites en vue/nombre de satellites utilisés par le capteur
fournit un indicateur pertinent pour identifier les relevés réalisés en intérieur vs en
extérieur. Dans notre étude, les points dont le ratio était inférieur a 0,7 ont été exclus
(Tableau 2). Ce seuil a été défini lors de 1'étude comparative réalisée a Lyon (Bastian et al.
,2012).

Figure 3 : Imprécision des mesures GPS enregistrées lorsque le sujet est a l'intérieur d'un batiment
ou d'une maison.

° Point GPS
(] Domicile
150 m
— 100 m
— 30 m

Misslin R,, Projet ACTI-Cités

Tableau 2 : Liste des indicateurs élaborés aprés traitement des informations recueillies
simultanément par GPS et accélérometre.

Estimations Indicateurs
Objectifs obtenus  aprés
Méthodes Seuils fixés traitement

Identifier les points . . . . Statut du point
o, Ratio du nombre de satellites [ Exclusion des points
a l'extérieur des . o, . (outdoor Vs
en vue/satellites utilisés dont le ratio est <0,7

batiments indoor)

Distance minimum
parcourue en 1

minute : 50 m

Distance minimum

En fonction de régles fixées|parcourue en un|Déplacement

Identifier les | pour la distance et la durée | déplacement : 150 m | (oui/non)
déplacements d’un déplacement ainsi que |pyrée minimum d’un | Numéro de
les temps de pause déplacement : 100 | déplacement
secondes

Temps de  pause
minimum : 2 min et

maximum : 5 min
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Voiture : [25-150[ km/
Identifier le mode| | i h Mode de
Vitesse de déplacement
de transport Vélo : [10-25[ km/h | transport

Marche : [2-10[ km/h

Identifier des lieux i Durée minimum i .
S, Durée sans mouvement . . . Numéro de lieu
d’activité stationnaire : 5 min

Seuils de Freedson*

(Freedsonet al., 1998)
Sédentaire : <100
coups/min

Intensité faible: de

100 a 1953 coups/min

Mesurer lintensité [En fonction du nombre de Intensité de
de l'activité réalisée | coups/minute (5 classes) Intensité  modérée : | [activité

1953 a 5724 coups/

min

Intensité élevée : 5724
4 9498 coups/min
Intensité trés élevée :

> 9498 coups/min

*Sédentaire : position immobile (assis par exemple) — Intensité faible : marche a faible allure -
Intensité modérée : marche rapide, a une allure soutenue — Intensité élevée : course a pied type
footing — Intensité tres élevée : course a pied a une allure soutenue.

Caractériser les déplacements (vitesse, mode, lieux et intensité)

Les informations recueillies (Tableau 2) sont ensuite utilisées pour calculer la vitesse du
déplacement, détecter le mode de transport et les lieux d’activité (origine, destination,
trajet) et estimer l'intensité de l'activité réalisée. Pour chaque point, il est dés lors
possible d’effectuer des calculs et des requétes en ne retenant, par exemple, que les
points dont l'intensité d’activité physique est supérieure a 100 coups/minute - ce qui
correspond a une activité physique d’intensité faible, modérée ou élevée - ou de ne
conserver que les points d’origine et de destination correspondant a un déplacement.

Comparaison des mobilités déclarées et mesurées

Aprés traitement, on dénombre une moyenne de 30 déplacements par sujet/semaine. Sur
les 28 sujets de Strasbourg et de Paris, 6 n’ont pas été pris en compte dans le cadre des
comparaisons entre données mesurées et données déclarées. Les sujets en question ont
soit mal porté leur GPS et leur accélérometre, soit mal rempli leur carnet d’activité. Les
données étant incomplétes, les relevés n’ont pas pu étre comparés.

Les horaires de départ et d’arrivée des déplacements déclarés par chaque sujet dans le
carnet d’activité web et mesurés par le GPS ont été vérifiés. La figure 4 présente la
distribution des écarts de temps entre ces horaires pour ’ensemble des déplacements a la
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fois mesurés et déclarés par 22sujets durant I’étude. Les écarts varient entre 0 et
28 minutes avec une grande majorité 3 moins de 5 minutes.

Figure 4 : Distribution des écarts de temps entre les horaires déclarés (carnet d'activité) et les
horaires mesurés (GPS) dans les deux villes de I'étude (n =22).
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Ces résultats sont similaires a ceux observés dans I’étude de faisabilité d’'une EGT par GPS
ou les deux tiers des écarts de temps entre déplacements déclarés vs mesurés par GPS
étaient inférieurs a 5 minutes (Nguyen-Luong, 2012).

Ces écarts peuvent étre liés a des imprécisions générées par le sujet et/ou par le capteur
GPS. Les sujets ont en effet tendance a arrondir les horaires ou a reporter une
approximation. Le temps de mise en route, d’acquisition et d’enregistrement des données
par le GPS (« cold start »)* peut varier en fonction du type de batiment d’ou sort le sujet,
du déplacement réalisé (dans le cas des trajets trés courts par exemple) et de la
morphologie urbaine (densité du bati, hauteur des batiments ; Figure 7). Si ces erreurs
d’approximation n’ont pas vraiment d’impact sur I'identification des déplacements longs,
elles peuvent en revanche générer une sous-estimation des déplacements les plus courts.

Analyse des modes, lieux et intensité (physique) des déplacements

Dans notre étude, les mobilités actives représentent en moyenne 25 % du temps passé a
pratiquer de l'activité physique durant la semaine de recueil. La figure 5 présente les
déplacements d’un sujet réalisés a pied en distinguant les différents niveaux d’intensité
d’activité associés a son déplacement. Les mesures d’intensité élevée (de 5725 a
9498 coups/min) et trés élevée (>9498 coups/min) relatives a ce déplacement
correspondent a des phases ou le sujet est en train de courir. Durant cette course, certains
points sont caractérisés par un niveau d’activité trés faible (moins de 100 coups par
minute : occupation sédentaire). Ces points correspondent a des arréts marqués par le
sujet et sont le plus souvent situés au niveau de croisements entre son itinéraire et des
axes de circulation. Il est probable que ceux-ci correspondent au temps d’attente a des

passages piétons pour effectuer la traversée.
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Figure 5 : Identification des lieux de pratique et de l'intensité de I'activité physique liée a un
déplacement réalisé a pieds entre le parc de la Citadelle et la place du Marché a Strasbourg.

Niveau d’intensité - déplacement a pied
O Sédentarité (< 100 coups/mn)
© Intensité faible (de 100 a 1952 coups/mn)
@ Intensité modérée (de 1953 a 5724 coups/mn)
® Intensité élevée (5725 a 9498 coups/mn)
® Intensité trés élevée (> 9498 coups/mn)

Misslin R., Projet ACTI-Cités

Cependant, les relevés issus de I'accélérometre et du GPS ne sont pas toujours aussi précis
et différent selon le mode de transport et le type d’environnement urbain (densité du
bati, hauteur des immeubles). La figure 6 montre un déplacement effectué a vélo dont la
majorité des points est associée a4 un niveau d'intensité équivalent a une activité
sédentaire (<100 coups/min). Le port de 'accéléromeétre a la ceinture explique en partie
I'imprécision des mesures d’intensité dans le cas du vélo. En effet, a vélo, les mouvements
sont réalisés avec les jambes, le tronc ne bougeant que faiblement. Ces activités statiques
au niveau de la taille sont donc parfois mal prises en compte par un accélérométre porté a
la ceinture (Freedson, John, 2012).
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Figure 6 : Exemples de déplacements réalisés selon différents modes de transport : marche, vélo et
voiture.

Misslin R, Projet ACTI-Cités

Mode de transport  Intensité de ’activité physique

O Marche [] Sédentarité (< 100 coups/mn)
O Vélo [l Intensité faible (de 100 a 1952 coups/mn)
A Voiture [ Intensité modérée (de 1953 a 5724 coups/mn)

Il serait possible d’améliorer la qualité des mesures d’intensité d’activité physique
notamment pour les mobilités réalisées en vélo en améliorant les algorithmes de
traitement des données (Doron et al., 2013) ou en ajoutant - en plus de 'accélérométre et
du GPS a la taille - un accéléromeétre a la cheville et/ou un cardio-fréquencemetre? sur le
torse. Cependant, les contraintes pour le sujet sont, pour l'instant, trop importantes pour
réaliser ce type d’étude (combinant au moins 4 capteurs) en vie réelle ou sur de grands
nombres de sujets.

Par ailleurs, les développements technologiques les plus récents permettent aussi
d’imaginer, dans un avenir proche, le développement d’un multi-capteur unique, de trés
petite taille ou directement intégré dans un smartphone, combinant I'ensemble de ces
outils de mesure. Certaines de ces technologies sont déja proposées dans les appareils de
type smartphone (GPS et accélérométres) mais le niveau de précision de ces capteurs et
les contraintes techniques (notamment I'autonomie de la batterie) doivent étre mieux
évalués. L'Institut d’aménagement et d’urbanisme (IAU) rappelle, par exemple, que ces
applications sont de grandes consommatrices d’énergie qui nécessitent le rechargement
de I'appareil au bout de quelques heures®.

Leffet de cold start et certaines situations particuliéres peuvent entrainer la perte du
signal satellite par le GPS. Cette perte de signal se traduit soit par I'absence de données
soit par des enregistrements de données peu précises voire aberrantes. Au cours des
déplacements, la qualité de la réception du signal est impactée par la morphologie
urbaine et les caractéristiques de I'environnement : une canopée végétale épaisse, un
canyon urbain (rue étroite et immeuble haut), la réfraction du signal ou les zones
blanches et tous déplacements sous terre (métro, tunnel) engendrent une perte de signal
satellite ou des mesures moins précises. La figure 7 présente des relevés effectués a
quelques secondes d’intervalle dans des secteurs trés différents en termes de bati (ville de
Strasbourg). La partie sud de la carte est caractérisée par des rues larges et par de

nombreux espaces ouverts : les relevés GPS sont précis et positionnés le long des axes
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routiers. Dans la partie nord, ot le bati est beaucoup plus dense, la précision des relevés
GPS est plus faible.

Figure 7 : Exemple de modification de la précision des relevés GPS en fonction de la morphologie
urbaine.
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===« Limite bati dense / bati peu dense

Acceptabilité du protocole de mesure

Dans l'optique de réaliser ce type d’étude auprés d’'un grand nombre de sujets et afin de
limiter I'impact du port des capteurs sur les comportements des individus, la méthode de
recueil proposée doit étre la moins contraignante possible. Ainsi, I'acceptabilité du
protocole de recherche par les participants a été évaluée a posteriori, apres la semaine de
recueil lors du deuxiéme entretien en face a face, au cours duquel leur était posée la
question : « Quelle était selon vous la partie de ’étude la plus contraignante de I’étude ?
Pourquoi ? ».

La majorité des sujets a déclaré que la partie la plus contraignante de I'étude était le
remplissage du carnet d’activité web, et notamment le report des données sur internet
(10 sujets), l'utilisation du dictaphone (9 sujets), la nécessité de recharger le GPS tous les
soirs (2 sujets), le port de la ceinture (1 sujet), et enfin la surveillance du bouton on/off du
GPS (1 sujet) pour éviter une fausse manipulation (éteindre le GPS).

Conclusion

Cette étude pilote a permis d’évaluer la faisabilité de I'utilisation d’une combinaison de
différents capteurs (de localisation et de mouvement) pour mieux analyser la part des
transports actifs dans les déplacements au sein des espaces urbains. L’analyse des
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premiers résultats montre que, si elles ne sont pas parfaites, ces techniques permettent
de répondre a certaines questions de recherche spécifiques. Dans le domaine de la santé
publique, la combinaison de ces deux capteurs en situation de « vie réelle » permet : i)
d’identifier les mobilités actives au quotidien et d’estimer la part de ces mobilités dans
Iactivité physique totale d’un individu; ii) de localiser les lieux de pratique de ces
activités dans la vie de tous les jours. Par ailleurs, la conduite de cette étude pilote a
permis de mettre a jour les faiblesses et les forces du protocole et des méthodes
développées.

Une partie des évolutions nécessaires est d’ordre méthodologique. L'imprécision de la
mesure de I'activité physique lors des déplacements a vélo ainsi que la contrainte que
représente le remplissage d’un carnet devra faire I'objet de réflexions futures. Par
ailleurs, I'utilisation de capteurs tels que les GPS et accéléromeétres ne permet pas
d’obtenir des renseignements sur les motifs ou les motivations des déplacements - un
questionnaire sous forme de carnet d’activité, par exemple, est dés lors nécessaire pour
recueillir ces informations. Les solutions adoptées et les combinaisons d’outils
dépendront des questions de recherche associées.

D’autres aspects d’ordre technologique doivent étre améliorés: linaptitude des
récepteurs GPS a mesurer les déplacements sur de trés courtes distances et la perte du
signal GPS. La morphologie urbaine impacte encore largement la continuité des signaux
GPS et la qualité du recueil des données. 1l est probable qu’une analyse plus fine et plus
précise des déplacements puisse étre réalisée dans les années a venir, en fonction des
progrés technologiques dans le domaine du positionnement par satellite. Ces outils et
méthodes devraient permettre de mieux connaitre certaines dimensions des pratiques de
la marche et du vélo qui répondent a la promotion des mobilités actives, enjeu majeur en
santé publique et en planification urbaine.
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NOTES

1. Les logiciels QTravel et ActiLife permettent la récupération, I'analyse et la gestion des données
issues respectivement de capteur GPS de type Qstarz (http://www.gstarz.com/Products/
Software%20Products/QTravel-F.html) et d’accélérométre de type Actigraph (http://
www.actigraphcorp.com/product-category/software/).

2. Physical activity measurement system: http://ucsd-palms-project.wikispaces.com/

3. Le « cold start » ou départ a froid se produit lorsque le GPS est resté éteint ou sans signal durant
plusieurs heures. Lorsqu’il est rallumé, celui-ci peut mettre plusieurs minutes a retrouver le
positionnement des satellites.

4. Le cardiofréquencemeétre a pour objectif d’enregistrer les battements cardiaques pour en
définir la fréquence, il se compose d’une montre et d’une ceinture thoracique avec électrodes. La
fréquence cardiaque est corrélée a la dépense d’énergie lors d’une activité physique donnée.

5. JAU-IDF : http://www.iau-idf.fr/egtpargps/.

RESUMES

Les mobilités urbaines représentent un ensemble de comportements complexes a appréhender et
difficiles a mesurer. Indépendamment des choix et des motivations individuelles, ces
comportements peuvent étre influencés par les caractéristiques de I'environnement urbain. Les
mobilités actives, représentées par la marche et le vélo, sont peu étudiées en tant que
comportements de santé alors que I'activité physique est I'un des déterminants des principales
pathologies chroniques (maladies cardio-vasculaires, diabéte, obésité, certains cancers).
Promouvoir les mobilités actives (la marche et le vélo) apparait aujourd’hui comme une priorité
de santé publique. L'un des enjeux de recherche dans ce domaine est de mieux mesurer ces
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mobilités actives, dans un contexte de « vie réelle », et de mieux identifier leurs lieux de
pratique. Dans ce cadre, cet article présente une méthode de recueil et de traitement des données
basée sur la combinaison de capteurs de mouvements (GPS et accélérométre) et 'implémentation
des données recueillies dans un systéme d’information géographique. Si cette étude pilote
montre les limites de I'utilisation de tels capteurs, la méthode proposée offre des potentialités
importantes.

Urban mobility represents a set of complex behaviors, which are difficult to measure.
Independently of individual choices and motivations, these behaviors may be influenced by
urban environmental characteristics. The level of physical activity is well recognized as a major
determinant in the development of several chronic diseases, such as cardiovascular diseases,
diabetes, the obesity and some cancers. Increasing the PA level in the population through the
promotion of active mobility is considered as a public health priority in France. However, there is
a lack of data for analyzing active mobility (walking and cycling) as a health behavior. One of the
main research challenges in this field is to better measure active mobility (in a real life context)
and, at the same time, to better locate and identify places where the activity is performed. In this
pilot study, we describe a method for collecting and processing data on active mobility
combining motion sensors capacities (GPS and accelerometer) and implementing collected data
in a Geographic Information System. Despite some limitations, the use of multi-sensor may hold
potentials for collecting objective data on active mobility at a large scale.

INDEX

Mots-clés : mobilités actives, GPS, accélérometre, santé, activité physique, environnement
urbain

Keywords : active mobility, GPS, accelerometer, health, physical activity, urban environment
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