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Aging is a nonnal phenomenon and
can be defined as the sum of the changes
related to time, which appear after
maturity ofshape, size and fonnation.
The author studies the physical changes
in the cardio-vascular, gastro-intestinal
and renal, and muscular and skeletal
systems and in sexual activity. We do
not age all at the same rhythm and in
the same way. Each of us can influence
living conditions and environmental
factors which can either accelerate or
slow down our individual aging process.

Quelques donnees
demographiques:

Le Quebec qui compte actuelle­
ment 10 p. 100 de personnages agees
de 65 ans et plus, est desormais
engage dans le processus du vieil­
lissement demographique. Ce pheno­
mene est attribuable, surtout, a la
chute rapide du taux de natalite
depuis les 20 dernieres annees; au
debut des annees 50, le taux de
natalite etait de 30 naissances pour
1000 personnes; en 1974, il est de 15
naissances pour 1000 personnes.
Cette reduction a pour effet de
diminuer la proportion de jeunes et
d' accroitre la proportion de vieux. A
partir des projections demographi­
ques, deux aspects principaux sont a
retenir: le nombre de personnes tres
agees, les 80 ans et plus, augmente plus
rapidement que celui des individus

ages de 65 a 79 ans et, d'autre part, le
vieillissement se fait au feminin. En
effet, au Quebec, I' esperance de vie
de la femme ne cesse de s' allonger
alors que celle de l'homme demeure
relativement stable: de 1971 a 1981,
I' esperance de vie de la femme est
passee de 73.2 ans a 76.5 ans et celle
de l'homme, de 68.2 ans a 69 ans. Cet
ecart croissant entre I' esperance de
vie de la femme et celle de l'homme
confere une ampleur exceptionnelle
au veuvage feminin.

Phenomenes physiologiques
relies au vieillissement:

Pendant longtemps on a considere
le vieillissement comme un pheno­
mene pathologique resultant de
l'usure de l'organisme et de l'accumu­
lation des sequelles des maladies et
des accidents subis tout au cours de la
vie. Cette conception permettait
d'assimiler la senescence a une
maladie et, de ce fait, elle devenait
theoriquement evitable ou gueris­
sable. Les resultats des multiples
recherches poursuivies depuis 25 ans
ont permis de demontrer que le vieil­
lissement est un phenomene normal,
intimement lie au processus de crois­
sance de l'organisme. Le denomi­
nateur commun de tous les pheno­
menes qui accompagnent la vieillesse
est constitue par la diminution pro­
gressive du nombre de cellules dans

I

les differents organes et tissus. En
fait, le vieillissement peut se definir
comme etant la somme des change­
ments relies au temps et qui se
produisent apres la maturite dans la
forme, la grandeur et la fonction.

Ainsi, nous observons les change­
ments anatomiques suivants: une
diminution de la taille qui est plus
marquee chez la femme; dans nos
societes occidentales, le poids aug­
mente jusqu'a l'age d'environ 50 ans
chez les hommes et 70 ans chez les
femmes, et suit alors une courbe
descendante; la proportion de graisse
dans le corps humain augmente avec
l' age alors que la masse musculaire
diminue graduellement; enfin, les
rides, la perte et le blanchissement
des cheveux, la diminution des
glandes sudoripares et des vaisseaux
sanguins au niveau de la peau sont
autant de phenomenes normaux qui
accompagnent le vieillissement.

Les organes des sens subissent
egalement les effets de la senescence.
Ceci implique certaines consequen­
ces: le gout du sucre et celui du sale
diminuent; au niveau du systeme
visuel, on constate une diminution de
l'accommodation a la lumiere et les
personnes agees s'adaptent moins
bien a la noirceur; la perception des
couleurs change egalement, ceci etant
du au fait que le cristallin jaunit avec
I' age; des lors, les gens ages peuvent
avoir plus de difficulte a differencier
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les couleurs froides: le bleu, le vert et
le violet, surtout en demi-teintes;
enfin, le cristallin perd peu a peu son
elasticite et c'est ce qui cause la
presbytie. Au niveau du systeme
auditif on retrouve une diminution de
la sensibilite aux hautes frequences,
c' est-a-dire aux sons aigus; ceci peut
conduire a des problemes de discrimi­
nation du langage, par exemple, avec
les mots ayant des voyelles com­
munes mais certaines consonnes
differentes: pain, main, sain.

Tout au cours de la vie, le poids du
cerveau diminue et nous subissons
une perte de cellules cerebrales. 11
semble qu'a 65 ans, nous ayons perdu
pres d'un milliard de neurones, sur
un capital initial de 14 milliards. Ceci
entraine des repercussions sur le plan
de l'organisation des fonctions cere­
brales telles que: une chute progres­
sive des performances a I' echelle non­
verbale et une diminution de la
memoire a court terme et a long
terme. La qualite du sommeil change:
la phase d'endormissement est
prolongee, les periodes d' eveil sont
plus frequentes et le sommeil est plus
facilement perturbe.

Les principales manifestations
associees au vieillissement du
systeme cardio-vasculaire sont les
suivantes: d'une part, le durcissement
des parois arterielles (arteriosclerose)
est un phenomene physiologique
normal debutant entre 25 et 30 ans et,
d'autre part, le coeur d'une personne
agee est une pompe qui fonctionne
normalement mais qui a perdu de sa
capacite de reserve. En d'autres mots,
le coeur age peut fonctionner nor­
malement au cours des activites de la
vie quotidienne, mais le risque de
decompensation est accru lorsque
l'organisme subit un stress, si minime
soit-il.

Le systeme gastro-intestinal est
celui qui vieillit le moins vite et quoi­
que la secretion des glandes salivaires
et des enzymes intestinaux diminue
de meme que la motilite de l'intestin,
la digestion demeure aussi efficace au
3eme age. Certes, le travail intestinal
est ralenti mais, normalement, ceci ne
cause pas de constipation.

Au niveau du systeme urinaire, on
observe, entre autres faits, que la
fonction renale diminue. Ce pheno­
mene revet son importance, surtout
lorsque la personne agee consomme
des medicaments, car certaines sub-
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stances sont excretees moins rapide­
ment et agissent plus longtemps dans
l'organisme, d'Oll le risque augmente
d'intoxication medicamenteuse. La
capacite vesicale diminue avec 1'age,
et ceci peut entrainer une augmenta­
tion de la frequence urinaire. Enfin,
la personne agee ressent tardivement
l'envie d'uriner, c'est-a-dire lorsque
sa vessie est pleine ou presque, d'Oll
la manifestation occasionnelle d'une
urgence mictionnelle.

Le systeme musculo-squelettique
vieillit egalement. Ainsi, on observe
une perte osseuse au niveau du
squelette qui se poursuit reguliere­
ment apres 45 ans mais plus rapide­
ment chez la femme. Au niveau des
muscles, on note une diminution de
leur taille et de leur force. Toutefois,
tous les muscles tie vieillissent pas au
meme rythme: en effet, les muscles
qui sont continuellement en mouve­
ment, comme le diaphragme, s'atro­
phient moins rapidement que les
autres. Cette perte de la force muscu­
laire ne nuit pas a I'accomplissement
des taches de la vie quotidienne, ni a
l' exercice physique; elle peut cepen­
dant ralentir la performance sportive.

Sexualite et vieillissement
Avec l'age, certains changements

physiologiques surviennent chez la
femme et chez l'homme au niveau du
systeme reproducteur. Dne bonne
comprehension de ces manifestations
est necessaire pour une expression
satisfaisante de la sexualite. L'axe
principal de ces changements se situe
autour de l'intensite de la reponse
sexuelle chez les deux sexes. D'une
fac;on plus precise, on observe les
differences suivantes chez la femme:
la lubrification vaginale se fait plus
lentement et peut etre moins efficace;
l' expansion du vagin est moindre; au
moment de l'orgasme, les contrac­
tions sont moins intenses et occasion­
nellement, elles peuvent etre
douloureuses; cependant, la capacite
d'orgasmes multiples est conservee.
Chez l'homme, on constate que
I' erection se developpe plus lente­
ment, mais elle peut etre maintenue
plus longtemps; l'intensite de
l'orgasme peut diminuer, la force de
l' ejaculation est moindre, de meme
que la quantite du liquide ejacule, et
le temps ecoule entre les orgasmes est
prolonge.

La sexualit~ n' est pas I' apanage de
la jeunesse; elle fait partie integrante
de la vie de tout individu a tout age.
Chez la femme, le desir sexuel apres
la menopause est, le plus souvent,
relie directement aux habitudes
sexuelles etablies au cours des annees
anterieures. Ainsi, une femme qui a
eu une relation amoureuse satisfai­
sante peut traverser la menopause et
les annees qui suivent avec peu ou
pas d'interruption quant a la fre­
quence ou au desir de I'activite
sexuelle.

Les problemes attribuables au
vieillissement peuvent influencer le
degre de la capacite sexuelle et son
efficacite, mais il n'y a pas de limite
tracee par la vieillesse a la sexualite
de la femme. Ceci est egalement vrai
pour 1'homme; si le niveau d'activite
sexuelle est maintenu de'puis long­
temps et si aucune incapacite
physique aigue ou chronique n'inter­
vient, l'homme age est habituelle­
ment capable d' exprimer sa sexualite
au-dela de 80 ans et meme plus.

Le processus du vieillissement est
un phenomeme biologique, relie au
temps et qui touche l'organisme dans
sa totalite. 11 ne faut pas perdre de
vue le fait que la senescence est une
consequence naturelle du seul fait de
vivre. Cependant, le vieillissement
n'est pas simplement l' expression du
destin sur l'homme. Certes, le
programme du vieillissement humain
est specifiquement determine a la
naissance et ne peut etre modifie par
I' environnement seul. Toutefois, la
vitesse a laquelle il se deroule depend
beaucoup plus des facteurs ecolo­
giques et de l'adaptation de l'individu
aces facteurs. Ainsi, l' etre humain
peut repousser I' echeance de son
vieillissement par son action sur des
facteurs d' environnement, tels que
l' alimentation, I'obesite, l' exercice, la
vie professionnelle et familiale, le
tabagisme, I'alcoolisme, pour n'en
citer que quelques-uns. Nous ne vieil­
lissons pas au meme rythme, ni de la
meme fac;on et chacun d' entre nous
peut influencer les facteurs lies aux
conditions de vie et d' environnement
qui sont susceptibles d'accelerer ou
de freiner le deroulement du proces­
sus de la senescence.
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