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VAN DIE REDAKSIE : EDITORIAL

DIE VERSORGING VAN OUMENSE

Een van die onderwerpe vir bespreking deur die voltallige
sitting van die Suid-Afrikaanse Mediese Kongres wat ge
durende die week 24 - 30 September hierdie jaar in Kaap
stad gehou sal word, is die probleem van die versorging
van oumense. Aan die feit dat dit 'n goeie keuse van
onderwerp is, het ons geen twyfel nie. Daar is meer mense
vandag wat langer leef as wat die geval was in enige
ander tydvak, en dit is skaars nodig om statistiese bronne
aan te haal ter stawiqg van die feit dat die lewensver
wagting van die pasgebore baba gestyg het van ongeveer
40 jaar in 1890 tot gemiddeld 70 jaar vandag.

Soos ons alreeds voorheen aangetoon het,l kan ons hier
die toestand van sake in kwantitatiewe terme soos volg
saamvat: In Groot-Brittanje was daar in 1950, volgens
Thompson,' ongeveer 5 miljoen persone bokant die ouder
dom van 65 jaar. Hierdie syfer sal volgens beraming in
1975 ongeveer 8 miljoen wees. In 1952 was daar in Amerika
10 miljoen persone bokant die ouderdom van 65 jaar, en
volgens Bortz3 se beraming was hierdie syfer in 1958, 14
miljoen. In Suid-Afrika was daar in 1951, soos aangegee
deur die Direkteur van Sensus en Statistiek, nagenoeg t
miljoen persone van alle rasse en geslagte wat 65 jaar of
ouer was. 'n Veilige aanname sou dus wees dat daar van
dag in ons land nagenoeg 1 miljoen mense moet wees wat
65 jaar of ouer is.

As ons nou dint aan 'n bespreking van die probleem
van die versorging van oumense in al sy aspekte, dan
moet ons in gedagte hou dat daar twee hooffasette van
die probleem is. In die eerste plek is daar die min of mee~

suiwer mediese aspek van die probleem. Vraagstukke in
hierdie verband handel oor die spesifiek liggaamlike siekte
toestande van oumense en die veranderende patroon van
die globale siektebeeld, byvoorbeeld die feit dat verval
siektes nou die grootste bedreiging vir lewensduur word.
Om hierdie aspek van die ouderdomsvraagstuk is daar
gedurende die jongste aantal jare 'n hele geriatriese weten
skap opgebou. Die besprekinge by die mediese kongres
sal in 'n groot mate om hierdie aspek van die vraagstuk
van die versorging van oumense opgebou word.

In die tweede plek is daar egter die net-so-belangrike
maatskaplike en gemeenskapsbenadering van die probleem,
en dit is veral oor hierdie aspek van die saak dat
ons hier meer in besonderheid iets wil se. In hierdie ver
band is daar die probleme van (l)huisvestingvanoumense,
(2) die vraagstuk van hoe om hulle besig te hou, en (3)
die belangrike saak van voorbereiding vir die ouderdom.

1. Huisvesting. Omdat die neiging tot verstedeliking in
Suid-Afrika nog onverpoos voortduur (soos in die meeste
ander Westerse lande ook die geval is), is ons besig om
'n stedelike bevolking te word. Daar is aI minder plek vir
oumense in die huise en op die dorpe en plase van hul
oorsprong. (Volgens onlangse syfers van die Buro vir
Sensus en Statistiek, het 78 % van die Blanke bevolking,
77·5% van die Asiatiese bevolking, 64·4% van die Kleur
lingbevolking, en 27·1 % van die Bantoebevolking in 1951
in stedelike gebiede gewoon. Die syfers sal vandag heelwat
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hoer wees.) Ons is egter nie net besig om n bevolking
van stadsbewoner te word nie, maar on i ook besig
om 'n bevolking van woonstel- en kamerbewoners te word.
Hierdie feit bring dit mee dat daar nog minder plek vir
oumense in private huise is.

Ontwaking van die maatskaplike gewete het egter daar
toe gelei dat vandag veel gedoen word vir die huisvesting
van oumense. So het die A.C.V.V. byvoorbeeld in Kaap
land in die bresse getree deur pragtige en gerieflike tehui e
vir min of meer normale oumense dwarsdeur die provin ie
te bou. Die groot betekenis en implikasies van die volk 
diens wat hierdie vrouevereniging op die gebied lewer, is
moeilik om vas te le in woorde. So het die Suid·Afrikaan e
Vrouefederasie in die Transvaal byvoorbeeld ook 'n uit
sonderlike bydrae gelewer deur die eerste tehuis in die
land wat spesiaal vir seniele bejaardes opgerig is, tot stand
te bring. En so het baie welsynsorganisasies hul deel by
gedra tot die oplossing van die probleem van huisvesting
van oumensc.

Die idee het egter in Amerika en in ander oorsese lande
posgevat dat die gemeenskap nog meer in die saak betrek
moet word, en die gedagte van pleegsorg vir oumense het
ontstaan. In Amerika is daar byvoorbeeld 'n groot organi
sasie waarby mense kan aanklop om hulp in hierdie ver
band. 'n Ou vroutjie wat haar man verloor het en wat
nog haar huis het, kan byvoorbeeld aansoek doen om 'n
ander ou vroutjie op 'n pleegsorg-basis by haar te neem.
Volgens verslae. werk hierdie stelsel uitstekend en dit is
sekerlik 'n rigting wat met vrug in ons eie land ontgin
kan word.

2. Vryetydsbesteding. Almal wat te doen het met die
versorging van oumense voel dat die oumense hulp nodig
het op hierdie gebied. Die probleme in hierdie verband
ontstaan uit die feit dat so 'n groot aantal mense, wat
Die voorberei is op 'n lewe van vryetydsbesteding nie,
skielik net daarop aangewys word. Om hierdie rede het
daar dan ook op verskillende plekke in Amerika en in
Europa die rigting van dagsorg vir oumense ontstaan.
Daar bestaan verskeie dagklinieke waama die oumense
gaan en waar hulle op allerhande praktiese en skeppende
maniere besig gehou word. Die so nodige droombeeld van
nog elke dag 'n dagtaak te he, word dus in stand gehou
en dit lei tot groot emosionele bevrediging vir die ou
mense. Ook hierdie benadering tot die probleem van die
versorging van oumense behoort in ons land daadwerklik
ontwikkel te word.

Ook het 'n uitgebreide stelsel van tuisverpleging ont
wikkel waardeur dit moontlik gemaak word vir oumense
om gereeld in hul huise deur verpleegsters besoek en be
handel te word.

3. Voorbereiding vir die Oudag. Ons weet almal dat 'n
gelukkige, vreugdevolle, en bevredigende oudag tog wel
moontlik is vir sommige mense. Mayer-Gros' herinner
ons byvoorbeeld daaraan dat skeppende en intellektuele
werkers betreklik min agteruitgang en ontaarding vertoon,
en dat baie van hulle die toppunt van hul presta ie eers
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in die dag van hul ouderdom bereik. Die kernbegin el van
die saak is dat daar steed vir die ouderdom voorberei
moet word, en dat hierdie voorbereiding reeds al in die
vroee lewensjare moet begin. Dit is op hierdie gebied dat
die opvoeding en die pers en die radio 'n groot rol kan
speel. Op 'n praktie e vlak sou die probleem in al sy
aspekte mi kien op die beste manier aangepak kon word
deur landswye organisa ies wat hulle dit ten doel kan stel
om volwasse opvoeding te bevorder.

Die opvatting dat aftakeling van geeste kragte nie nood
wendig die belangrikste kon ekwen ie is van die pro es

van ouer word nie, berus op medie e gronde sowel as op
die getuienis van uksesvolle beoefenaars van die lewens
kuns. 'n Volle Jewe i tog moontlik vir baie oumense, en
om ook ons deel daartoe by te dra, deur die geestelike
welstand en liggaamlike gesondheid van ons pasiente op
alle vlakke te bevorder, is 'n waardige doel van die
moderne medisyne.
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ATIONAL DRIVE TO WIPE OUT POLIOMYELITIS

Dr. Albert Hertzog, the Mini ter of Health, said in a
broadcast on Friday, 3 March, that the Government had
decided to launch a ational Campaign for immunization
against poliomyelitis in May, when about 6,000,000
people will be vaccinated. The fact that it has been
decided to launch a campaign for the mass administration
of poliomyelitis vaccine to every person at risk in the
community, including Mrican, Coloured, Asian and Euro
pean people, is of great medical and social significance.
The campaign is designed to eradicate the disease from this
country, and South Africa will be the first country outside
Russia to embark on a campaign of this nature on so vast
a scale.

Everybody who is interested in prophylactic immuniza
tion against poliomyelitis is by now fully conversant with
the background of the problem. Workers like Enders,
Weller and Robbins' paved the way for Salk to produce
a vaccine of formalin-killed virus which proved effective
in protecting susceptible persons against paralytic polio
myelitis. Unfortunately the Salk vaccine was not effective
in preventing people who harbour the virus in their gastro
intestinal tracts from becoming carriers, with the result
that people who were themselves no longer susceptible,
could sWl act as carriers of this dread disease.

However, research continued uninterruptedly, and
Koprowski, Cox and Sabin succeeded in producing an
oral vaccine of live attenuated poliovirus which \vas
effective not only in preventing paralytic forms of polio
myelitis on the basis of an active immunity, but also in
sterilizing the gastro-intestinal tract of poliovirus. From
the evidence gained in extensive research work all over
the world, it would appear that the strains used by Sabin
are probably the afest and most effective for the
preparation of an avirulent Jive attenuated poliovirus
vaccine. These are the types of strains which Dr. J. H.
Gear and his associates reaped and used in the prepara
tion of our own oral vaccine. Large-scale experiments
on the island of Mauritius, in Kenya and, towards the end
of last year, in our own country, showed that the vaccine
which is available to us and which will be used in the
projected campaign by the Department of Health, is safe
and apparently quite effective.

In order to put the immunological tatus of the com
munity on a atisfactory basis in thi connection, it will
be necessary to vaccinate a large a proportion of the

population a po ible - at least 80% of those at risk.
Only in this way can subsequent epidemics in the non
immunized remainder of the community be prevented_
Thi means that the vaccine will have to be given to
people who are spread out all over the country; in the
citie , in the towns, on the farms, in locations, and in the
large reserves. Every person at risk must be reached, and
this will entail great expense and large-scale organization.

The Government has decided to make the vaccine
available free of charge. An undertaking of this nature
can, however, only succeed if the assistance of a large
number of voluntary workers from all walks of life can
be enlisted. Under the guidance of its planning council,
the Department of 'Health is already busy setting up the
enormous organization necessary, in collaboration with
Provincial Administrations, City Councils, Divisional
Councils, Government Departments, Bantu authorities,
schools, hospitals, and above all, the medical profession
and all public-spirited men and women throughout South
Africa. It is sincerely hoped that all doctors will cooperate
fully in this undertaking on the basis of an honorary
community service.

Elsewhere in this issue of the Journal we publish an
article by Dr. Cooper, Medical Officer of Health for
the City of Cape Town, and Dr. Robertson in which they
describe their experiences during the September-October
campaign last year. These experiences and observations
should be of great value in planning the coming cam
paign. We also hope to keep members of Hie medical
profession fully informed, through the medium of the
Journal, of all the plans and developments in this connec
tion. Information regarding the organizational, technical,
and scientific aspects of the campaign will be published
in the Journal as they are received from the Union
Department of Health or from its planning council.

Let us stand together as members of the medical
profession in using this unique opportunity to render a
truly national service to all the peoples who are living
in this country. By doing this we shall make a significant
contribution towards raising the status of the medical
profession in the eyes of the whole world, and we shall
once again show that our guiding principle still remain
the ideal of selfless service to humanity.
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