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Il Streszczenie

Wprowadzenie. W niniejszym artykule przedstawiono
historie geriatrii i gerontologii od starozytnosci do czasow
wspotczesnych.

Opis stanu wiedzy. Starzenie sie organizmdw od starozytnosci
byto tematem rozwazan, poczatkowo filozoféw, w pdzniejszym
czasie lekarzy. Uwaza sie, ze rozwazania na temat starosci
zapoczatkowat Hipokrates. Wedtug niego proces starzenia
wynikat ze stopniowej i postepujacej utraty ciepta przez or-
ganizm. W starozytnosci rozwazaniami w tym obszarze zajeli
sie takze Arystoteles i Galen. Waznymi okresami w rozwoju
geriatrii i gerontologii byty Sredniowiecze i renesans, kiedy to
istotna role odegraty prace Avicenny, Rogera Bacona, Gabriela
Zerbiego, Francoisa Ranchina czy tez Francisa Bacona. Dopiero
w XIX wieku jednoznacznie stwierdzono, ze staros¢ sama w so-
bie nie jest choroba, przy czym duze znaczenie miaty prace
francuskich lekarzy (m.in. Charlesa Duranda-Fardela i Jeana
Martina Charcota). W XX wieku rozwoéj medycyny geriatrycznej
przeniost sie z Francji do Stanéw Zjednoczonych i Wielkiej
Brytanii. W tym okresie powstat spor, ktory trwa do dzié, o to,
czy to USA czy Wielka Brytania jest kolebka wspotczesnej
medycyny geriatrycznej.

Podsumowanie. Zwraca sie uwage, ze wraz ze wzrostem
udziatu oséb starszych w spoteczeristwach wielu krajéw $wiata
rola medycyny geriatrycznej bedzie wzrastata, a znajomos¢ jej
historii pozwoli spojrze¢ na wspoétczesna geriatrie z szerszej
perspektywy.
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B Abstract

Introduction. This article presents the history of geriatrics
and gerontology from ancient times to the present day.
Description of the state of knowledge. The aging of organ-
isms has been a topic of reflection since ancient times, initially
by philosophers and then physicians. It is believed that the
considerations of old age were initiated by Hippocrates. Ac-
cording to him, the aging process resulted from a gradual and
progressive loss of heat from the body. In antiquity, Aristotle
and Galen also dealt with considerationsin this area. An impor-
tant period in the development of geriatrics and gerontology
were the Middle Ages and the Renaissance, in which the work
of Avicenna, Roger Bacon, Gabriel Zerbi, Francois Ranchin
and Francis Bacon played a significant role. It was not until
the19th century that it was clearly stated that old age was not
a disease in itself, and the work of French doctors (including
Charles Durand-Fardel and Jean Martin Charcot) played anim-
portantrole. In the 20th century, the development of geriatric
medicine moved from France to the United States and Great
Britain. During this period, a dispute arose, which continues to
this day, whether the birthplace of modern geriatric medicine
was the US or Great Britain.

Conclusions. It is noted that with the increase in the number
of older people in the societies of many countries worldwide,
the role of geriatric medicine will increase, and knowledge
of its history will allow contemporary geriatrics to be viewed
from a broader perspective.
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WPROWADZENIE

Poznanie historii okreslonej dyscypliny naukowej czy
dziedziny medycyny pozwala na doktadne jej zrozumienie
i powinno zapobiec popelnianiu btedéw z przeszlosci [1].
Starzenie si¢ organizméw od starozytno$ci bylo tematem
rozwazan, poczatkowo filozoféw, a w pdzniejszym czasie
lekarzy. Cho¢ nie od poczatku staro$¢ rozpatrywana byla
jako specyficzny stan fizjologiczny, to na pewno byta zagad-
kowa, co z pewnoscig bylo przyczyna powstania ponad 300
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teorii starzenia. Teorie te mozna podzieli¢, odpowiadajac
na pytania: (1) jak si¢ starzejemy? (teorie mechanistyc-
zne, wérdd ktoérych mozna wymienié: teori¢ hormonalna,
immunologiczng, starzenia komdrkowego, telomerowa,
wolnorodnikowa); oraz (2) dlaczego si¢ starzejemy? (te-
orie ewolucyjne: teoria antagonistycznej plejotropii, na-
gromadzenia mutacji, ciala jednorazowego uzytku) [2].
Mnogos¢ powstalych teorii starzenia wskazuje, jak isto-
tna dla czlowieka jest staro$¢ i sam proces starzenia. Juz
w starozytno$ci zauwazono, ze choroby osob starszych réznia
sie od tych wystepujacych u mtodszych dorostych zaréwno
przebiegiem, jak i przyczyng. I tak np. Hipokrates mawiat:
»Goraczka u 0s6b starszych nie jest tak ostra” [3]. W ninie-
jszej pracy przedstawiono historie geriatrii i gerontologii od
starozytnosci do czaséw wspotczesnych.
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STAROZYTNOSC - POCZATKI ROZWAZAN NAD
STAROSCIA

Uwaza sie, ze rozwazania na temat staro$ci zapoczatkowat
Hipokrates. To on postawil kluczowe pytania: (1) czy staros¢
jest stanem fizjologicznym czy patologicznym?, (2) czy staros¢
jest chorobg samg w sobie?, (3) czy proces starzenia mozna
kontrolowad?, (4) czy choroby wystepujgce w podesztym wieku
sq specyficzne dla osob starszych, czy wspdlne dla wszyst-
kich 0s6b dorostych? Wedlug Hipokratesa proces starzenia
wynikal ze stopniowej i postepujacej utraty ciepla przez
organizm. Zgodnie z tym przekonaniem staro$¢ miala
by¢ okresem w zyciu czlowieka, kiedy to organizm wyka-
zuje zwigkszong podatno$¢ na wystapienie chordb oraz
zmniejszenie rezerw pozwalajacych na obroneg przed ich
wystapieniem. Byl on réwniez twoérca sentencji: ,,Zostaw leki
w aptece, jesli mozesz wyleczy¢ pacjenta dietg” — zwrdcit on
tym samym uwage na fakt, ze odpowiedni styl Zycia moze
opdznié proces starzenia [3].

Rozwazania zawarte w Corpus Hippocraticum staly si¢
podwaling do stworzenia teorii starzenia Arystotelesa,
wedtug ktorego serce bylo siedzibg duszy cztowieka, a ciepto
powstajace w jego lewej czesci rozprzestrzenia¢ si¢ miato
po catym ciele. Ilo§¢ ciepta miata by¢ determinowana juz
przy narodzinach i z wiekiem jej zapasy sie kurczyty, tak
ze w staroéci pozostawalo jej juz niewiele. Arystoteles jako
pierwszy zauwazyl, ze starsze organizmy sg bardziej podatne
na wystapienie choréb oraz ze z pozoru niegrozne choroby
moga by¢ fatalne w skutkach, gdy wystapia u osoby starszej
[4]. Jest on tworca pojecia eugeria (z jezyka greckiego eu —
dobry sposdb, geria — leczenie staro$ci), ktore definiowano
jako udane starzenie si¢ [1]. Rozpatrujac teorie starzenia
sie stworzone przez obu myflicieli, zauwazy¢ mozna, ze
Hipokrates blizszy byl twierdzeniu, ze staro$¢ jest choroba
sama w sobie, natomiast Arystoteles uwazal, iz proces starze-
nia zwigzany jest z wiekszg zachorowalnoscia [3].

Kolejna wazng postacig starozytnosci, ktora podjeta temat
starzenia si¢, byl Galen. Uwazatl on, Ze staro$¢ charakte-
ryzuje sie suchg i zimng budowa ciata, co mialo wynika¢
z postepujacego z wiekiem spadku sprawnosci narzadéw,
utraty sily miesniowej oraz spadku ogélnej witalnosci. Galen
jednoznacznie przeciwstawil sie twierdzeniu, by staro$¢ byta
chorobg samg w sobie, argumentujac, ze choroba jest sprzec-
zna z naturg, a proces starzenia jest naturalny i nieunikniony,
zatem nie mozna go uznac za patologie. Podkreslil jednak,
ze osoby starsze nie s3 catkowicie zdrowe, dlatego staro$¢
powinna by¢ rozpatrywana jako specyficzny stan pomiedzy
zdrowiem i choroba. Co ciekawe, w przeciwienstwie do
swoich poprzednikéw Galen zauwazyt, ze na proces starze-
nia mozna wplywa¢ odpowiednim stylem zycia, a miano-
wicie wlasciwie dobranym wysitkiem fizycznym i dieta,
ktdére promowaé mialy cieplo i wilgo¢. Wspotczes$ni badacze
uznali te wskazania za jedyna forme medycyny geriatryc-
znej istniejagcg w starozytnosci [3]. W swoim traktacie De
Sanitate Tuenda Galen opisat koncepcje opieki nad osobami
starszymi, uzywajac terminu gerocomy. Korzysci plynace
z aktywnosci fizycznej zostaly réwniez przywolane przez
Seneke Mlodszego, ktory twierdzit, ze staros¢ jest choroba
nieuleczalng, ale mozna ja opdzni¢é, stosujac odpowiednia
diete i ¢wiczenia. Roéwniez Cyceron podkreslil, ze: ,Nasze
umysty zyskuja na sile dzigki ¢wiczeniom” [1].

W rozwoju geriatrii i gerontologii niezaprzeczalnie
istotng role odegraly spofecznosci wyznaniowe. W pismach

Palladiusza (365 n.e.) znalez¢ mozna jedne z pierwszych
wzmianek o opiece nad osobami starszymi. Opisywal on
egipskie klasztory, w ktérych miodsi zakonnicy zajmowali sie
zaréwno starszymi sposrdd nich, jak i ludzmi spoza zakonu.
Nalezy rowniez podkresli¢ wktad islamskich lekarzy w ro-
zw0j opieki nad osobami starszymi. Algizar (898-890 n.e.)
byt tworcg ksiazek o zdrowiu i lekach dla 0s6b w starszym
wieku, pisal na temat utraty pamieci wraz z wiekiem oraz
o tym, jak wplywac na jej poprawe [1].

SREDNIOWIECZE | RENESANS

Nie mniej istotny okres w rozwoju geriatrii i gerontologii
stanowilo §redniowiecze. Wybitny islamski lekarz Ibn Sina
[znany réwniez jako Avicenna (980-1037 n.e.)], napisal
Kanon medycyny: rezim starosci, w ktérym promowal
aktywno$¢ fizyczng i odpowiednig diete, podkreslat role snu
i leczenia zapar¢ [1]. Avicenna podobnie jak Galen uwazal,
ze staro$¢ jest sucha i zimna, dlatego promowana przez
niego dieta opierala si¢ na matych objetosciowo positkach,
wykorzystujacych owoce, imbir i stare czerwone wino jako
produkty szczegolnie korzystne, pomagajace odzyska¢ ciepto
oraz wilgo¢ [3].

W XIII wieku Roger Bacon (1214-1294), zakonnik
franciszkanski, opublikowal ksigzke pt. Lekarstwo na
staros¢ i zachowanie mtodosci, w ktorej przekonywat, ze
staro$¢ mozna op6znic przez odpowiednig diete, aktywnos¢
fizyczna, odpowiedni odpoczynek, umiar w zyciu codzien-
nym, higiene oraz przez wdychanie oddechu mtodej dzie-
wicy. Ostatni punkt zaczerpniety zostal najprawdopodobniej
z biblijnej historii kréla Dawida, ktory jako starzec sypiat
miedzy dwiema dziewicami, by przywroci¢ sobie mtodos¢
(3, 5].

Zainteresowanie procesem starzenia, jak i samg staro$cia
wzrastalo od konca renesansu do XVI wieku wraz z lic-
znymi pracami pojawiajacymi sie w formie drukowane;j.
Za najwcze$niejsza w tym okresie uwaza si¢ prace Gabriela
Zerbiego z 1489 roku, zatytulowana Gerontocomia, w ktorej
autor odnidst si¢ to teorii Galena. W swojej pracy Zerbi skupit
sie na higienie osob starszych, ale - co wymaga podkres$lenia
- odro6znil $mier¢ naturalng, zwigzang z utratg ciepta od
$mierci patologicznej, bedacej wynikiem choroby w wieku
starszym. Tym samym po raz kolejny zaznaczone zostalo,
ze staro$¢ nie jest chorobg [3].

W 1627 roku Frangois Ranchin z Uniwersytetu w Montpel-
lier opublikowat dzieto pt. Opuscula Medica. W zawartych
wnim rozwazaniach zgadzal si¢ z Galenem, poniewaz uwazat,
ze staro$¢ jest stanem pomiedzy zdrowiem i chorobg. Podob-
nie jak G. Zerbi rozréznil naturalne starzenie si¢ zwigzane
z utratg ciepla od przypadkowego starzenia zwigzanego
z chorobg [5].

W XVII wieku (doktadnie w 1623 roku) Francis Bacon
przedstawit prace pt. Historia, naturalna i eksperymentalna,
zycia i Smierci lub przedtuzenia Zycia, w ktorej zaprzeczyt
dotychczas panujacej teorii starzenia Galena. Wedtug Bacona
staro$¢ byla wynikiem nieréwnomiernej naprawy réznych
czesci ciata, by ostatecznie doprowadzi¢ do catkowitego
rozktadu, zakonczonego naturalng $miercig. Przedstawit
on kilka zasad, ktére umozliwityby przedtuzenie Zycia.
Do zasad tych zaliczyt: (1) unikanie nadmiernej ekscytacji,
(2) unikanie promieni stonecznych, (3) zazywanie kapieli,
(4) spozywanie potraw stodzonych, ale nie kwasnych oraz
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(5) uprawianie umiarkowanej aktywnosci fizycznej [1, 3, 5].
Bardziej wplywowa okazata si¢ jednak praca sir Johna Floy-
era z Lichfield, opublikowana w 1724 roku i zatytulowana
Medicina Gerocomica: albo Galenowa sztuka ochrona starych
ludzi. Autor rozwinal w niej dwczesny stan wiedzy medyc-
znej na temat leczenia osob starszych, przedstawiajac wiele
nowych $rodkéw terapeutycznych. Wedlug wspdtczesnych
naukowcdédw praca Floyera byta poczatkiem wspolczesnej
geriatrii, a samo dzielo uznano za pierwszg prace w jezyku
angielskim dotyczacy tej dziedziny medycyny [3].

WIEK XVIiI

W literaturze XVIII wieku wcigz przewazal poglad, ze
staro$¢ sama w sobie jest chorobg. Jednym z propagatoréw
tej mysli byt Jakob Hutter, ktéry w swojej rozprawie dok-
torskiej zatytulowanej To samo starzenie jest chorobg (1732)
przeprowadzil doktadng analize tego zjawiska. Wedtug
Huttera wraz z wiekiem dochodzi¢ miato do stopniowe-
go stwardnienia wszystkich wtokien ciata, co w efekcie
prowadzilo do utrudnionego ukrwienia organizmu, zatem
staro$¢ w sposob bezposredni prowadzita do $mierci. Niem-
niej, podobnie jak jego poprzednicy, Hutter byl zdania, ze
prowadzac prawidlowy styl zycia, mozna doprowadzi¢ do
spowolnienia starzenia [6]. Kolejne badania przeprowadzone
w XVIII wieku nie potwierdzily stawianej przez niego hi-
potezy. Giovanni Morgagni, dokonujac sekeji zwlok, wykazat
obecno$¢ miejscowych, a nie ogélnoustrojowych patologii
u wiekszosci starszych oséb. W swojej pracy z 1761 roku
dowiddl, ze wiele chordb, w szczegolnosci przewlektych,
moze pozosta¢ bezobjawowych przez wiele lat u 0séb star-
szych, przy czym twierdzenie to pozostaje aktualne do dnia
dzisiejszego. Rdwniez Benjamin Rush w swojej pracy Relacja
stanu ciata i umystu w starosci, z obserwacjami na temat
choréb i srodkow zaradczych (1793 rok) wyraznie podkreslit,
ze staro§¢ rzadko sama w sobie byla przyczynag smierci jego
pacjentéw. W pozniejszym czasie napisal rowniez artykuty
O kondycji ciata i umystu w starosci oraz Uwagi na temat
chordb os6b starszych [3, 6].

WIEK XIX

Musiato jednak ming¢ jeszcze sto lat, aby jednoznacznie
zaprzeczy¢, ze staro$¢ sama w sobie jest chorobg. W XIX
wieku nastapit rozw6j medycyny we Francji, co przelozylo sie
na badania nad chorobami wieku podesztego. Od poczatku
XIX wieku we Francji uzywano terminu gérocomie, co
dokladnie oznaczalo specjalizacje w chorobach starosci.
Hourmann i Dechambre w 1835 roku przedstawili wyniki
badan i potwierdzili wczesniejsze doniesienia Morgagnie-
go, ze choroby u 0séb starszych przez wiele lat moga nie
dawa¢ objawow fizycznych. Za pionierska prace uznano
traktat Ch. Duranda-Fardela z 1854 roku, w ktérym autor
staral sie powigzaé patologi¢ z dokladng diagnoza chordéb
0s6b starszych. Jean Martin Charcot zauwazyl, ze u oséb
starszych wystepuja specyficzne choroby, m.in. osteoma-
lacja. Podkreslil rowniez, ze najciezsze schorzenia ujawniaja
sie¢ w formie nieznacznych objawoéw. Jego prace zostaly
przettumaczone na jezyk angielski i opublikowane w 1882
roku, uzupelniajac tym samym luke w anglojezycznych do-
niesieniach na temat choréb oséb starszych [3, 5].

W potowie stulecia czes$¢ lekarzy pracujacych we fran-
cuskich hospicjach (przeznaczonych dla pacjentéow
z przewleklymi schorzeniami, nie tylko w wieku podesziym)
domagalo sig, by staro$¢ uznac za specjalny okres zycia, ktory
wymaga specjalistycznej opieki i powinien stanowi¢ odrebna
galaz medycyny. Cho¢ w tym czasie powstawaly juz rézne
specjalizacje (m.in.: chirurgia, gastroenterologia, neurologia)
oraz istnialy specjalistyczne szpitale leczace osoby starsze, to
medycyna geriatryczna nie zostala jeszcze uznana za odrebna
dyscypline. Moglo sie to wigza¢ z brakiem ustalonych pro-
cedur diagnostycznych i terapeutycznych, nieuleczalno$cia
i nieuchronno$cig choréb oséb starszych oraz z faktem, ze
leczenie 0s6b starszych wigzato si¢ z niewielkimi korzy$ciami
spolecznymi [7].

Dopiero w 1863 roku w Londynie lekarz Daniel Maclachlan
- jako pierwszy — opowiedzial si¢ za uznaniem geriatrii za
odrebna specjalnos¢. Zauwazyt on, ze choroby 0séb starszych
byty malo interesujace dla wspolczesnych mu lekarzy, a takze
podkreslal, Ze do leczenia tej grupy pacjentéw potrzebna
jest szczegllnie duza wiedza i kreatywnos$¢. Kwestionowat
on réwniez wiele 6wczesnych praktyk medycznych (m.in.
upusty krwi, leczenie rtecia, duze dawki opium), wskazujac
jednocze$nie na alternatywne metody terapeutyczne, do
ktdrych zaliczat aktywnosé fizyczng (marsze, jazda na rower-
ze) oraz odpowiednig diete (ze szczegdlnym uwzglednieniem
$wiezych warzyw) [1].

Kolejnym krajem europejskim, w ktérym w XIX wieku
rozwijala si¢ geriatria, byla Serbia. Psychiatra i neurolog Laza
Lazarevic w 1881 roku otworzyt osobng jednostke, liczaca 13
t6zek, specjalizujacy sie w leczeniu os6b starszych [1].

Nalezyjednak wspomnie¢, ze nie tylko w Europie rosto zain-
teresowanie leczeniem oséb starszych. W 1872 roku w Japo-
nii wszystkie osoby starsze, bezdomne i niepetnosprawne
zostaly umieszczone w centrum w Yoikuin, by je ukry¢ przed
wizyta rosyjskiego nastepcy tronu. Centrum to stato si¢ mie-
jscem nauki dla studentéw medycyny, a 100 lat péZniej szpital
ten zostal przebudowany i stal si¢ pierwszym nowoczesnym
szpitalem geriatrycznym w Azji [1].

Koniec XIX wieku przynidst réwniez nowe teorie starze-
nia sie. Jedna z najstynniejszych byla teoria programowane;j
$mierci Augusta Weismanna (1834-1914), przedstawiona
w 1882 roku. Wedlug tej teorii usunigcie starszych osobnikow
zapobiega¢ mialo zbytniej liczebnosci gatunku. Weismann
uwazal, ze ,zuzyte tkanki” nie moga by¢ odnawiane przez
podzial komoérek w nieskonczonos¢, dlatego tez spadek
aktywnosci funkcjonalnej miat prowadzi¢ do bezposredniej
$miercilub w sposéb posredni - przez zmniejszong odpornosé
na czynniki zewnetrzne. Teoria ta nie znalazta jednak sze-
rokiego poparcia [5].

HISTORIA NAJNOWSZA

W XX wieku rozw6j medycyny geriatrycznej przeniost sie
z Francji do Stanéw Zjednoczonych i Wielkiej Brytanii.
W tym okresie powstal spor, ktdry trwa do dzis, o to, czy to
USA, czy Wielka Brytania jest kolebka wspdtczesnej medy-
cyny geriatrycznej [1, 3-5, 8].

W historii najnowszej nalezy szczegélowo opisa¢ dokona-
nia Ignatzego Leo Naschera, uznanego za ojca geriatrii, oraz
Marjory Warren, nazywanej matka geriatrii. I.L. Nascher
urodzil sie w Wiedniu w 1863 roku i tam ukonczyt studia far-
maceutyczne. Wiekszo$¢ wspdtczesnych badaczy jest zgodna,
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ze jego zainteresowanie geriatrig, ktore wykazywat po emi-
gracji do USA, bylo zwigzane wlasnie z pracg w wiedeniskich
placoéwkach, gdzie wowczas opieka nad osobami starszy-
mi intensywnie si¢ rozwijala. W 1906 roku Nascher jako
pierwszy uzyl stowa ,,geriatria” i postulowat, by ta dziedzina
analogicznie jak pediatria stanowita odrebng galaz medy-
cyny, zwracajac uwage, ze staro$¢ charakteryzuje si¢ inng
fizjologia, innymi chorobami i potrzebami pacjentéw.
W 1914 roku wydal ksigzke zatytulowana Geriatria: choroby
starosci i ich leczenie. Co ciekawe, pomimo licznych inicjatyw
Naschera medycyna geriatryczna nie rozwijata si¢ w Stanach
Zjednoczonych az do lat 60. XX wieku [1, 3, 5].

Z kolei Marjory Warren, chirurg, bedaca konsultantem
w szpitalu West Middlesex w Londynie, rozpoczeta swo-
je dzialania w obszarze geriatrii po przejeciu oddziatu
liczacego 850 t6zek, zajmowanych gléwnie przez osoby
starsze. Pacjenci ci byli bardzo zaniedbani i wystepowaly
u nich liczne powiklania jatrogenne. Lekarze nie wyka-
zywali nimi zainteresowania, poniewaz panowalo ogdlne
przekonanie, iz s3 to osoby nieuleczalnie chore i nieciekawe.
Warren przeprowadzila swoista rewolucje, rozpoczynajac od
wykonania remontu oddziatu, tak ze stal si¢ on jasnym, przy-
tulnym miejscem, kolejno dokonujac dokladnej oceny stanu
kazdego pacjenta (co bylo podwaling do stworzenia kom-
pleksowej oceny geriatrycznej stosowanej do dzi$), konczac
za$ na stworzeniu zespoldw terapeutycznych, obejmujacych
nie tylko lekarzy, ale takze pielegniarki i fizjoterapeutow.
Jej dziatania rozpoczete w 1935 roku poskutkowaty w 1948
roku uznaniem geriatrii w Wielkiej Brytanii za odrebna
dziedzine medycyny.

Na podstawie dokonan obu opisanych powyzej 0oséb nalezy
potwierdzi¢, ze termin ,geriatria” narodzit si¢ w Stanach
Zjednoczonych, jednak to w Wielkiej Brytanii stworzono
podstawy tej dziedziny.

ROZWOJ GERIATRII W WYBRANYCH KRAJACH
EUROPEJSKICH

W tabeli 1 przedstawiono wazne wydarzenia zwigzane
z rozwojem geriatrii jako oddzielnej specjalnosci lekarskiej
w wybranych krajach europejskich [9].

Wraz z uptywem lat w Europie zauwazono potrzebe inte-
gracji srodowiska medycznego zainteresowanego geriatrig.
Skutkiem tego juz w 1999 roku odbyly si¢ pierwsze spotkania
geriatréw z réznych krajéw Europy, na ktorych podejmowano
tematyke promowania rozwoju medycyny geriatrycznej we
wszystkich krajach Unii Europejskiej. Jednym z rezultatéw
tych spotkan bylo powotanie do Zycia grupy roboczej ztozonej
z przedstawicieli dziewigciu krajow europejskich. Oficjalnie
grupe te przeksztalcono w czerwcu 2000 roku w Europejskie
Towarzystwo Medycyny Geriatrycznej (EUGMS, ang. Eu-
ropean Union Geriatric Medical Society). Towarzystwo to
zostalo formalnie utworzone na swoim pierwszym kongresie
w Paryzu w sierpniu 2001 r., a jego pierwszym prezydentem
byl prof. Brian Williams ze Szkocji [10]. EUGMS dziala do
dnia dzisiejszego i co roku organizuje kongres medycyny
geriatrycznej, podczas ktorego prezentowane sg najnowsze
doniesienia z obszaru geriatrii i gerontologii.

Tabela 1. Rozwdj geriatrii w wybranych krajach europejskich

Kraj Rok Osoba Wydarzenie
- poczatki badan naukowych, poswieconych
Finlandia 1948 "2 geratrll, T
Jalavisto - geriatria jako podspecjalnos¢ internistyczna,
neurologiczna lub psychiatryczna
Biirger - zatozenie Niemieckiego Towarzystwa do Badan
Niemcy 1938 | 9 M Starosci (DGA, Deutsche Gesellschaft fiir Alters-
internista
forschung)
Belgia 1045 - pierwsze regulaqe dotyczace centréw lecznic-
zych dla oséb starszych
- zatozenie Austriackiego Towarzystwa Geriatrii
Austria 1957 i Gerontologii (OGGG, Osterreichische Gesellschaft
fir Geriatrie und Gerontologie)
Szwecja 1969 - uznanie geriatrii za oddzielna dyscypline
Stowacja 1969 Eugen - powstanie Geriatrycznego Oddziatu Stowacklego
Gressner Towarzystwa Medycyny Wewnetrznej

ROZWOJ GERIATRII W POLSCE

Poczatki geriatrii w Polsce siegaja drugiej potowy lat 50. XX
wieku, kiedy to Jozef Mruk stworzyl pierwsza prace o tematyce
geriatrycznej pt. Zmiany nadnerczy w wieku starczym. W 1956
roku w Inowroctawiu powstalo Sanatorium Geriatryczne,
ktérego kierownikiem byt profesor Bogdan Snarski. Organ-
izowane tam ,,Dni Geriatryczne” stanowily pierwsze elementy
szkolen z zakresu medycyny geriatrycznej w naszym kraju.
Pierwsza poradnia geriatryczna powstata w Opolu w 1960
roku, z inicjatywy Danuty Jakubowskiej i Wojciecha Pedicha.
Kolejnym krokiem w rozwoju medycyny geriatrycznej w Pols-
ce bylo utworzenie w 1961 roku oddzialéw geriatrycznych
w Lodzi (kierownik: Kinga Roszkowska-Wisniewska) oraz
w Katowicach (ordynator: Bogna Zakowska-Wachelko).
Niezwykle waznym wydarzeniem w rozwoju geriatrii byto
powolanie w 1967 roku Sekeji Geriatrycznej Polskiego Towar-
zystwa Lekarskiego, ktorej pierwszym prezesem zostat Lucjan
Dobrowolski [11]. Zwieniczeniem wszystkich poprzednich
inicjatyw bylo zalozenie przez prof. Jerzego Piotrowskiego
Polskiego Towarzystwa Gerontologicznego, co nastgpito
jesienia 1973 roku [12].

Specjalizacje z geriatrii wprowadzono w Polsce w latach
80. Wtedy tez zaczeto prowadzi¢ specjalistyczne szkolenia
i powolywano pierwsze jednostki akademickie. Pierwsza
Klinika Geriatrii powstala w Krakowie na Uniwersytecie
Jagielloniskim. W kolejnych latach nastepowat dalszy rozwdj
geriatrii w naszym kraju. Obecnie istniejg co najmniej dwa
polskie czasopisma naukowe: ,,Gerontologia Polska” i ,,Geri-
atria”, w ktérych publikowane sa recenzowane artykutly
naukowe z obszaru geriatrii i gerontologii.

PODSUMOWANIE

Zainteresowanie procesem starzenia si¢ siega starozytnosci.
Na przestrzeni wiekéw pojawialy si¢ rézne teorie prébujace
wyttumaczy¢ ten proces. Niniejsze opracowanie wypelnia
luke w polskiej literaturze przedmiotu. Zwraca si¢ uwage, ze
wraz ze wzrostem udziatu 0séb starszych w spoleczenstwach
wielu krajow $wiata rola medycyny geriatrycznej zapewne
bedzie wzrastala, a znajomo$¢ jej historii pozwoli spojrze¢
na wspolczesng geriatrie z szerszej perspektywy.
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