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avance avec une relativement bonne sante,
le probleme de la vieillesse se situe davan-
tage au niveau social et psychologique que
physique.
Au point de vue de l'habitat, par exemple, et

pour citer le cas de Geneve, 90 % des per-
sonnes ägees peuvent vivre de maniere inde-
pendante dans leur logement prive oil on
leur apporte parfois une aide ä domicile
pour certains services. 4 % seulement doi-
vent habiter dans des immeubles speciaux
oil ils disposent de services collectifs et les

6 % restant sont places en milieu institu-
tionnel.
D'autre part, la prevoyance sociale s'est lar-
gement developpee et les ressources financiers

des vieillards vont en s'ameliorant.
Des janvier 1973, les versements de l'AVS et
les prestations complementaires seront plus
importants, leur garantissant ainsi un
minimum vital.
Des progres indeniables ont done ete
realises dans le domaine economique, grace
aux reformes entreprises par les organisations

officielles ou privees qui s'occupent
des personnes ägees. Plutöt qu'une
assistance proprement dite, les institutions
sociales cherchent ä fournir des prestations
de comblement ou de prevoyance. Et nom-
breuses sont les associations privees (ä
Geneve, 45) qui s'efforcent d'aider les
vieillards dans les domaines oil n'intervient
pas l'Etat.
Le veritable probleme de la vieillesse, e'est

l'isolement, ressenti surtout par les classes
les moins aisees. Repousses par les plus
jeunes, exclus de la communaute familiale
que la vie moderne contribue ä disperser,
depasses par revolution trop rapide du
monde qu'ils ont connu, les vieillards ont de
leur cote tendance ä se replier sur eux-
memes, par goüt de la sedentarite, par peur
de Pinconnu.
Et pourtant, en se retranchant de la communaute,

une personne ägee tombe forcement,
ä cause de sa propre attitude passive, dans

une inaction qui peut la mener rapidement
au gätisme, ä la senilite precoce. Car en soi,
la vieillesse n'a pas pour corollaire un declin
intellectuel. Des travaux menes pendant 5

ans (de 1965 ä 1970) par des medecins et des

psychologues ä l'lnstitut psychologique de

Bonn et portant sur 220 hommes et femmes
äges de 60 ä 65 ans et de 70 ä 75 ans l'ont
bien mis en evidence: chez une personne en
bonne sante, l'intelligence ne diminue pas
avec l'äge, ni les connaissances generates, ni
l'experience pratique.
Le plus grand danger reside dans l'ennui et
l'oisivete. C'est Id tout le probleme de la
retraite. Combien d'hommes, combien de

femmes n'y ont-ils pas aspire comme ä une
liberation et, le moment venu, faute de

preparation adequate, n'ont pas su combler
ce vide soudain et ont rapidement decline
Conscients de ce peril ainsi que des autres
difficultes inherentes au vieillissement, des

mouvements se sont organises. Telle fut

l'origine de ces «clubs d'aines» qui florissent
actuellement, creant de nouveaux centres
d'interet et suscitant une entraide mutuelle
parmi leurs membres. Les personnes ägees

s'y regroupent pour organiser elles-memes
avec dynamisme leurs loisirs et leurs acti-
vites.
Pour la premiere fois en Europe a eu lieu ä

Geneve cet automne une grande manifestation

preparee par et pour ces aines: l'Aetion
3e Age et le Festival Belle Epoque.
Durant plusieurs semaines d'information,
l'«Action 3e Age», par une serie de tables
rondes, de forums et de conferences ainsi

que par une remarquable exposition inti-
tulee «C'est la Vie... la Vieillesse, aujour-
d'hui, demain», voulait mettre en evidence
les problemes des vieillards et proposer des

solutions possibles. Quant au «Festival Belle
Epoque» proprement dit, sorte d'enorme
kermesse, il a tente de recreer l'ambiance
des annees 1900: concerts, bals, joutes spor-
tives, films, operettes, corteges, rallye de
vieilles voitures, rien n'y manquait, sans
omettre les innombrables stands, comp-
toirs, restaurants, attractions et autres
menus plaisirs du Palais des Expositions. Le
tout, soutenu par une publicite remarqua-
blement organisee.
Disposant du concours de l'Etat de Geneve,
patronnee par la Federation des clubs
d'aines, avec la participation de tous les

clubs, groupements et associations qui
s'occupent de personnes ägees (dont la section
de Geneve de la Croix-Rouge qui y tenait un
stand d'information), ainsi que du Comite
international de solidarite aux oeuvres gene-
voises, cette grande manifestation depassait
de loin le simple bazar de charite et avait des

buts precis:

- informer la population genevoise des
problemes du 3e age

- demontrer la vitalite et la jeunesse d'esprit
des retraites

- creer un courant de solidarite entre les

differents groupes d'äge

- obtenir les fonds necessaires ä la creation
de nouveaux clubs, ä l'amenagement,
l'amelioration de l'equipement et ä l'ani-
mation des clubs existants.

Combinant heureusement les aspects
serieux et distrayants, faisant appel ä la
participation et ä la prise de conscience de tous,
nul doute que cette «Action 3e Age» et ce
«Festival Belle Epoque» n'aient permis ä

deux mondes de se rapprocher: le monde
des plus jeunes, decouvrant que la vieillesse
se prepare et qu'elle n'est pas forcement une
decheance, et le monde des plus äges, heu-

reux de participer activement ä une telle
realisation, heureux de se sentir utiles, soli-
daires, integres dans la societe.
Vivre, c'est vieillir. Et «le sens de la
vieillesse», comme le dit le Dr Paul Four-
nier, «c'est atteindre ä une maturite plus
grande, caracterisee par une acceptation
reflechie et active de la totalite de la vie.»

M. S.

Le droit

d'etre
vieux

Professeur D. Tchebotarev

Selon les statistiques recueillies par l'Organi-
sation des Nations Unies, le monde comptait
111 765 000 personnes ägees de plus de 70
ans en 1970. Les previsions pour 1975 sont de

l'ordre de 129 021 000 pour le meme groupe
d'äge. Les services de sante publique se trou-
vent done aujourd'hui dans l'obligation
d'adopter, face ä cette evolution demogra-
phique, une Strategie adaptee et coordonnee.
Ce probleme est etudie ici par le Professeur
Dimitrii Tchebotarev, de l'Academie de

Medecine de l'URSS, et Directeur de l'lnstitut

de Gerontologie de l'Academie de

l'Union sovietique, pays qui compte quelques-
uns des habitants les plus äges du globe.

Depuis la fin de la Deuxieme Guerre mon-
diale, la proportion des personnes ägees
s'accroit regulierement dans les pays deve-
loppes. II n'est plus rare pour des etres
humains de depasser l'äge de 75 ans. Cette
prolongation de la duree de l'existence est
etroitement liee aux progres accomplis dans
le domaine social ainsi qu'ä la diminution
de la mortalite infantile, Ia lutte victorieuse
contre les principales maladies infectieuses,
et l'importance grandissante de la medecine
preventive. Toutefois, l'humanite est ä
l'heure actuelle incapable de prolonger l'äge
speeifique, biologique de l'homme.
Les progres accomplis par la gerontologie,
science du vieillissement, pourraient ouvrir
la perspective d'une vie plus longue en sup-
primant d'une part, les causes de mort
prematuree, et d'autre part, en ralentissant
le processus de la senescence et en reculant
ainsi leseuil de la vieillesse.
A l'heure actuelle, le moyen d'action
principal en geronioiogie reste l'hygiene sociale,
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qui prend ses racines ä l'aube de l'existence
de Phomme. Le Professeur F. Verzar,
Directeur de PInstitut de Gerontologie
experimentale k Bale, definissait des 1966 la
gerontologie comme «une manifestation
d'estime sans bornes pour la vie, desir de

faire en sorte que, jusqu'ä la fin, eile vaille la
peine d'etre vecue».
Les cbangements demographiques survenus
au cours des dernieres decennies dans les

pays developpes ont fortement modifie les

rapports des groupes d'äge, plaqant la
societe devant les problemes poses par le
vieillissement de la population. Une
proportion accrue de la population ayant passe
le cap de la soixantaine (cette tranche d'äge
atteint plus de 20 % dans certains pays), des

changements deviennent necessaires dans le

systeme social, dans Porganisation de l'as-
sistance medicale et dans le comportement
meme de l'Etat et de la societe ä l'egard des

personnes ägees.

Quel que puisse etre le role des genes,
Involution du vieillissement est incontestable-
ment soumise, dans une mesure notable, k
Pinfluence du milieu et depend en premier
lieu du mode de vie de l'individu. Le metier
et I'intensite de travail, les habitudes dieteti-
ques, Porganisation du repos, les conditions
socio-economiques, le climat, les maladies
endurees et maints autres facteurs peuvent
changer profondement les possibility
d'adaptation de 1'organisme vieillissant. Le

cerveau et les muscles semblent vieillir d'au-
tant moins qu'ils sont utilises davantage et
de la faqon la plus reguliere tout au long de
l'existence.

Une etape

Grace au travail accompli, on est en passe
d'ajouter un nouveau chapitre ä Phistoire de
la gerontologie: la gerohygiene. En effet,
l'etude de la senescence de sujets apparte-
nant ä des groupes professionnels differents,
et les recherches dans le domaine de la
Physiologie du travail etudiee sous l'angle du
vieillissement differentiel, permettront de
mieux organiser le travail des groupes de la
population d'äge avance. II n'y a pas de
raison pour qu'on ne puisse pas aborder les

problemes de l'emploi des jeunes et des

personnes d'äge mür sur la base de donnees
semblables. Dans une telle perspective, la

gerohygiene devrait resoudre un certain
nombre de problemes lies aux particularity
de l'etat de sante des personnes d'äge avance
et des vieux. II s'agirait, en fait, d'aboutir ä

une veritable preparation ä la retraite et, de

ce fait, de parvenir ä la prevention de la
«maladie des retraites». Pour ce faire, il
conviendra de resoudre toute une serie de

problemes d'ordre psychologique lies ä la
modification du stereotype accoutume de la
vie, et aux nouveaux rapports que le retraite
aura avec sa famille et avec la societe dans
son ensemble.
Les progres que la gerontologie peut aecom-

plir dans les domaines sociologiques et psy-
chologiques sont etroitement lies ä la structure

de la societe. Les donnees acquises par
la gerontologie et la gerohygiene sociale ne

pourront etre appliquees que dans une
societe s'inspirant de principes humains,
une societe qui se sent redevable envers ses

aines: ce sont les personnes ägees qui ont
determine le progres economique, social et
culturel dont beneficient les plus jeunes et
elles sont par consequent dignes d'estime, et
meritent d'etre entourees de sollicitude ä

tous egards.
Afin de veiller sur les groupes de population
toujours plus nombreux de personnes ägees

et de vieil lards atteints d'affections chroni-
ques et generalement multiples, il convient
d'etablir un contact etroit et continu entre
l'activite des etablissements de prevoyance
sociale d'une part, et d'assistance medicale,
d'autre part. L'infrastructure de sante
publique doit disposer d'un vaste reseau
d'etablissements disposant de specialistes
en geriatrie, partie de la medecine qui a trait
aux maladies de la vieillesse, afin de per-
mettre aux vieillards de recevoir toute l'as-
sistance medicale requise.
L'avenir de la gerontologie medicale ou cli-
nique et de la geriatrie est tout aussi important

que celui de la gerohygiene sociale. Au
cours des trois dernieres decennies, dans

chaque domaine de la medecine, on s'est
rendu suffisamment compte des particularity

devolution des affections chez les

personnes ägees, et de la necessite d'une faqon
particuliere d'aborder leur traitement.
Chaque probleme clinique a ses aspects
gerontologiques particulars. En fait,
chaque specialiste est pratiquement tenu de

fournir une assistance geriatrique, car plus
d'un tiers des patients de chaque medecin
ont depasse la cinquantaine. Ces personnes
ont naturellement l'etat pathologique de

leur äge, sont souvent atleintes d'affections
chroniques et multiples, et peuvent avoir
des reactions changees en cas de maladies
aigues.
Toutefois, les progres de la geriatrie sont
impossibles sans donnees suffisamment
completes sur les modifications d'äge phy-
siologiques et fonctionnelles, des particularity

du metabolisme de 1'organisme vieillissant

ou dejä vieilli. II est relativement facile
de se faire une idee nette de la vieillesse phy-
siologique. C'est ce que confirment les tra-
vaux de recherches effectues des 1937 et
1938 sous la direction de Bogomoletz sur les

«grands vieillards» d'Abkhazie, ainsi que les

recherches de ces dernieres annees ä l'lns-
titut de Gerontologie de l'Academie de

Medecine de l'URSS.
Etudier les «grands vieillards», eclaircir les

aspects medico-biologiques et ecologiques
de la longevite: voilä un des problemes les

plus interessants et les plus prometteurs de

la gerontologie clinique. Aux fins de la
recherche, le «grand vieillard» est defini
comme un homme pratiquement sain qui a

depasse le cap des 85 ans. II est en fait une
sorte de modele naturel de la vieillesse phy-
siologique. L'etude de son cas rend possible
des generalisations d'une portee aussi bien
theorique que pratique.

Recherche internationale

Ces dernieres annees, des recherches

clinico-statistiques et socio-economiques
ont ete menees dans le domaine de la longevite

aux Etats-Unis, en Hongrie, aux Pays-
Bas, en URSS et dans d'autres pays. En
URSS, 27 181 habitants ont ete examines,
dont 19 245 äges de 80 k 89 ans, 7756 de 90

ans et plus (y compris 415 äges de plus de

100 ans). Environ un millier de personnes
ägees de 80 ans et plus, dont plus de 200

«grands vieillards» passaient periodique-
ment un examen clinique et physiologique
minutieux ä l'höpital.
Les donnees recueillies ont une grande
importance pour la solution de nombreux
problemes de gerontologie. L'acceptation
du principe d'une longevite naturellement
active constitue un fait important. Ceci
refute en effet l'idee, encore largement
repandue, que la vieillesse est une maladie.
L'etude comparee des processus de la senescence

chez des personnes pratiquement
saines ägees de plus de 50 ans (y compris les

«grands vieillards») montre une certaine
regularity dans la mutation des systemes de

1'organisme aux differentes etapes de l'existence.

Le vieillissement le plus intense du

systeme cardio-vasculaire avec le develop-
pement de l'arteriosclerose, s'observe entre
60 et 80 ans. C'est ä la meme epoque egale-
ment que se produisent les changements les

plus prononces dans le metabolisme, dans la
fonction des mecanismes regulateurs des

systemes nerveux et endocriniens.
Lorsqu'on etudie la longevite, le probleme
genetique se pose ä tout moment. En regie
generale, les «grands vieillards» n'ont pas
souffert de maladies graves et frequentes. II

s'agit presque toujours de personnes d'une
solide sante innee, douees d'excellentes quality

d'adaptation pour la regulation des

fonctions de 1'organisme. Longevite fami-
liale? II faut controler cette hypothese. Les
etudes faites en URSS (N. Satchouk) ont
montre que chez les «grands vieillards» 28 ä

40 pour cent seulement de consanguins
atteignaient une vieillesse avancee (80 ans et

plus). En Union Sovietique, on compte k

l'heure actuelle 21 708 habitants qui ont
passe le cap des 100 ans et parmi eux, 16 276

femmes centenaires.
La longevite est plus frequente ä la cam-

pagne, surtout chez les paysans qui ont une
activite physique ininterrompue depuis leur
premiere jeunesse jusqu'aux dernieres

periodes de leur existence. On peut citer, par
exemple, le cas de Chirali Mislimov, äge de

165 ans, habitant un village de montagne en

Azerbai'djan sovietique, et Lasuria Hfaf
Kofria, ägee de 130 ans. et vivant en

8



Abkhazie, qui continuent tous les deux ä
travailler la terre dans la mesure de leurs
forces. Les enquetes clinico-statistiques
confirment l'influence favorable d'une activity

ininterrompue.
II convient egalement d'accorder une
grande importance ä l'etat psychique du
vieillard, et au maintien de son autorite au
sein de la famille et de la societe.

La difference des sexes

Une comparaison des enquetes economi-
ques et medico-biologiques sur la longevite
des hommes et des femmes est fort interessante.

Dans les pays developpes, l'esperance
de vie est de deux ä huit ans plus longue
pour les femmes que pour les hommes. La
cause de cet avantage feminin n'a pu etre
eclaircie jusqu'ici. Certains chercheurs pen-
sent aux particularites biologiques de l'or-
ganisme feminin, d'autres ä des facteurs
d'hygiene sociale.
On a examine en URSS environ 8000
hommes et plus de 19 000 femmes qui ont
atteint une vieillesse avancee. Ces chiffres, ä

eux seuls dejä, attestent la predominance
des femmes parmi les sujets äges de plus de
80 ans (2,4 contre 1). L'enquete a pourtant
permis de constater que leur etat general est

moins bon que celui des hommes. Oil done
peut bien resider le secret de longevite
feminine? La gerontologie doit repondre ä cette
question et ä bien d'autres encore.
La vieillesse comme phase determinee de

l'existence du corps humain, et le vieillisse-
ment comme processus dynamique, sont
deux notions differentes. Outre la connais-
sance des processus propres ä la vieillesse, le

developpement ulterieur de la gerontologie
et de la geriatrie necessite une conception
nette du degre de senescence d'un individu
et de Tage biologique d'un organisme
vieilhssant de faqon naturelle et sans aucune
alteration maladive.
A l'heure actuelle, la gerontologie n'a pas
encore fait de progres dans ce domaine. Cet
etat de choses est dii principalement au fait

que les medecins concentrent leur attention
sur des sujets malades.
Une notion de l'äge biologique, des degres
de vieillissement, est necessaire pour appre-
cier avec justesse, et ä temps, l'etat de l'orga-
nisme age, pour le diagnostic des maladies,
pour un traitement rationnel et, ceci est par-
ticulierement important, afin de resoudre de

multiples problemes obscurs de pathogenie
des affections de la vieillesse. Les exemples
les plus frequents sont ceux de l'arterioscle-
rose et du processus neoplastique, lies au
vieillissement des cellules et des tissus. II
s'agit lä de questions ardues ä resoudre pour
la gerontologie. La recherche actuelle est
orientee de la fa?on suivante: observer au
cours d'une longue duree un groupe süffisant

de sujets aussi bien pendant leur crois-
sance qu'aux Stades declinants de leur
existence. Ce menie type de recherches est en

cours dans un certain nombre de pays, mais
jusqu'ä present leur duree ne depasse guere
15 ans, c'est-ä-dire, un peu plus d'un cin-

quieme de la duree moyenne de la vie
humaine. D'autre part, des etudes permet-
tent de suivre de faqon detaillee revolution
de la vie de certaines especes animales mais
les donnees recueillies ne sont, malheureu-
sement, que partiellement applicables pour
une comparaison valable avec les taux de

senescence chez l'homme.
Quelles sont done les perspectives de

developpement des aspects theoriques, experi-
mentaux-biologiques de la gerontologie?
Peut-on se proposer des objectifs lointains
tels que le ralentissement du processus phy-
siologique de la senescence, ou une prolongation

notable de la duree specifique, biologique

de la vie de l'homme?
Pas un des chercheurs contemporains
serieux, dans le domaine des aspects
biologiques de la gerontologie, ne nie cette possibility,

encore qu'ils se montrent fort reserves
ä son egard.
D'apres les donnees statistiques existantes
on pouriait ajouter environ sept ans ä la



duree generale moyenne de la vie humaine
s'il etait possible de guerir ou de prevenir le
cancer et les maladies cardio-vasculaires qui
sont les deux principales causes de mortalite
ä l'heure actuelle. Toutefois, il convient tout
de suite d'ajouter que la science medicale et
la sante publique en sont encore aux tout
premiers Stades de la solution de ces pro-
blemes.
Depuis peu, on s'attache ä etudier Feffet de

substances biologiquement actives ainsi que
de la dietetique et de la chimie sur l'orga-
nisme vivant. Des donnees concretes seront
obtenues, semble-t-il, au cours des 10 ans ä

venir. La prolongation presumee de la vie
pourrait alors atteindre de 10 ä 15 pour cent
de sa duree actuelle.

Nombreux points ä eclaircir

11 y a encore, dans le domaine de la geronto-
logie experimentale, bien des choses peu
claires et insuffisamment etudiees. Nous ne

pouvons encore affirmer qu'il existe des

causes specifiques de senescence. En etu-
diant les processus du vieillissement ä leurs
differents degres, nous nous efforqons de

decouvrir les mecanismes qui determinent
la senescence tant physiologique que pre-
coce.
L'Institut de Gerontologie de TAcademie
de Medecine de l'URSS a entrepris ces der-
nieres annees d'etudier le mecanisme de la
regulation dans l'organisme vieillissant.
Nous avons decele un processus complexe
dans lequel, parallelement ä une involution
qui diminue les moyens d'adaptation du

corps humain, de nouveaux mecanismes

compensateurs apparaissent.
Cela nous a pousses ä des recherches non
seulement sur les systemes et les organes,
mais egalement aux niveaux de la molecule,
de la cellule et des tissus humains. Les
methodes de recherche actuelles, optiques et

chimiques, en premier lieu, ont elargi de

faqon notoire les possibilites de la biologie
cellulaire. Nous nous sommes rendu
compte que les processus de la senescence se

deroulent de faqon inegale selon les differents

tissus et cellules.
L'etude des facteurs genetiques jouera
egalement, semble-t-il, un röle considerable
dans la decouverte des mecanismes de la
senescence et, peut-etre aussi, dans la
prolongation de la duree biologique de la vie de

l'homme et des animaux. On a dejä reussi ä

deceler certains changements lies ä l'äge
dans l'etat des acides nucleiques et dans le

processus de la biosynthese de la proteine de

l'homme. On etudie la possibility d'une
simulation experimentale de la senescence
ainsi que Taction de facteurs divers sur Tap-
pareil genetique. 11 est en effet important
d'etudier, sur le plan de la genetique cli-
nique, des groupes de sujets ä courte et ä

longue duree de la vie. L'analyse molecu-
laire-biologique des changements structu-
raux peut aussi donner des resultats interes-
sants. 11 est important de poursuivre les

recherches sur les cellules ganglionnaires
du Systeme nerveux central et des organes
des sens.
Une etude enzymologique approfondie du

processus de la senescence peut aussi

apporter des decouvertes importantes.
Dans la vieillesse, le niveau des ferments qui
contribuent ä Tassimilation et ä la regeneration

baisse dans certaines cellules, tandis
que ceux qui president ä la destruction
continuent ä fonctionner. Comment par-
venir ä la conservation de ces systemes de
ferments Par quels moyens stimuler et nor-
maliser les processus du metabolisme et

prevenir un vieillissement precoce? Ces

questions sont encore ä l'etude.
Les connaissances humaines sur la nature
des processus extremement complexes qui
s'accomplissent dans l'organisme vieillissant

sont, pour le moment, tout ä fait insuf-
fisantes. Des progres considerables ont
quand meme ete enregistres au cours des dix
dernieres annees, et nous voyons lä le gage
d'une solution des problemes fondamen-
taux de la gerontologie, d'une lutte victo-
rieuse pour une longevite active de

l'homme. (Information OMS)

10


	Le droit d'être vieux

