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The Status Syndrome
quand la sociologie vient d la rescousse de la médecine...

Michael Marmot dans son dernier livre,
The Status Syndrome®, imagine un voya-
geur gqui emprunte le métro depuis les
quartiers les plus mal famés au sud-est
de Washington et se rend jusqu’aux hau-
teurs des banlieues du Maryland, vingt
kilemétres plus loin. B’un bout 3 'autre
de ce trajet, ce voyageur aura gagné, 3
chaque kilométre parcouru, une année
de vie de sorte que, i son arrivée, il
pourra vivre vingt années de plus qu'a
son départ.

Avec cette référence a des communau-
tés humaines et a la vitalité des person-
nes qui y évoluent, Michael Marmot
ajoute une corde de plus & son arc du
gradient social de [a santé.

Le gradient social de la santé

Petit rappel. Michael Marmot a démon-
tré dans ses travaux antérieurs sur les
hiérarchies professionnelles (6tudes de
Whitehall sur les fonctionnaires britan-
nigues) que non seulement la santé est
la chose du monde la moins bien parta-
gée entre les riches et les pauvres, mais
encore gu'elle se dégrade régulierement
du haut de la pyramide bureaucratique
jusqu’a sa base, progressant en cascade
de sous-ministre en titre 4 sous-minis-
tre en chef, de directeura sous-directeur,
de chef de service & chef de section, de
spécialiste responsable a professionnel
assistant et ainsi de suite jusqu’au ser-
viteur le plus modeste de 'organisation.

Dans Status Syndrome, Michael marmot
nous apprend gue cette relation dépasse
largement le cadre d’une bureaucratie gou-
vernementale. Les gens qui possédent par
exemple un doctorat ont en moyenne une
espérance de vie plus grande que ceux qui
wont qu'une maitrise, lesquels sont en
meilleure posture que les personnes qui
n"ontun bacc. Cela va méme jusqu’aux ve-

Par Réal Boisvert, Gﬂiﬂité da rédactian

guels les individus sont soumis, Ainsi,

dettes de cinéma en nomination pour [a
cérémonie des Oscar. Les acteurs quj se
sont mérité la statuette emblématique vi-
vent en moyenne quatre ans de plus que
les acteurs n'ayant pas eu cette chance.
Méme chose pour les explorateurs de I"An-

tarctique. Les expéditeurs qui ont atteint

le Péle Sud ont vécu plus vieux que ceux
qui ont échoué. Et ainsi de suite... Suivant
la position qu’un individu occupe dans un
ordre social quelconque, il vivra plus vieux
que celui qui occupe une position infé-
rieure. Il aura ure probabilité moindre
d’étre victime de matadies cardio-vasculai-
res, de cancer, de tuberculose, de troubles
mentaux ou de dépression que la personne
immédiatement située en bas de lui.

La santé, plus qu’une question
de facteurs de risque

Fait singulier, le gradient social de la
santé perdurerait méme si on réduisait
sensiblement les facteurs de risque aux-
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au regard des habitudes de vie, un fu-
meur au bas de 'échelle sociale a plus
dechance de mourir d’un cancer du pou-
mon qu’un fumeur en position plus fa-
vorable. Une personne sédentaire en
milieu défavorisé doit craindre davan-
tage l'obésité, voire le diabéte, que la
méme personne en milieu plus avantagé.
Cette observation vaut également pour
le revenu, passé un certain seuil s’en-
tend. En effet, une fois assurés les be-
soins de base, il N’y a pas de relation
entre plus de revenu et une meilleure
santé. Les comparaisons internationales
sont éloquentes a ce chapitre. Ainsi, le
revenu per capita aux USA est d’enviren
35 coo $. Il tourne autour de 19 ooo $
en Gréce. Pourtant, Pespérance de vie
des américains est de 76 ans alors
quelle est de 78 ans pour les grecs.
Comme le dit Marmot, «/fyou have little
of it, more money would benefit health,
but if you have more of it, then it is how
much you have compared to other peo-
ple in your society that is more impor-
tant for health», p. 73.

Mais quelle est donc cette loi inexora-
ble qui échappe a lavolonté des person-
nes, qui se mogue des habitudes et des
conditions de vie ?

Comment le rang social déter-
mine I’état de santé

C'est la loi du plus fort, pourrait-on dire
pour qualifier ce phénoméne voulant
que plus un individu a d*autonemie, plus
ila de contréle sur sa destinée, plusila
le sentiment d’exercer une influence sur
son environnement, plus sa santé sera
bonne et plus il vivra longtemps. Cet
avantage comparatif est soigneusement
réparti. [l reléve d’une compétition plu-
sieurs fois séculaire que se livrent les
&tre humains pour décrocher le meilleur
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statut possible, pour avoir I'image de soi
qui est la plus flatteuse, ia plus noble,
celle dont le rang justifie Pobtention du
plus grand nombre possible de privilé-
ges.

Pourtant, dira-t-on, les gens qui ont
beaucoup de pouvoir ont également
beaucoup de responsabilités. Et le cu-
mul des responsabilités n'est-il pas gé-
nérateur de stress 7 N’est-ce pas le
stress qui & la longue use organisme ?
A ce sujet, le chapitre que Marmot con-
sacre a la relation entre le pouvoir, ou le
ran g Social, et le stress vaut le détour.

Les néophytes comme moi se rappelle-
ront que [e stress est avant tout un sti-
mulus déclencheur de Paction. Il permet
de stopper la sécrétion d’insuline et de
bloquer le processus d’entreposage de
’énergie, libérant ainsi dans la circula-
tion sanguine, grace a 'activation du
systéme sympathique, le glucose néces-
saire & la contraction des muscles. Ce
faisant, la pression artérielle et le rythme
cardiague augmentent; inhibant ainsiles
fonctions non nécessaires a Paction
comme [a digestion, la croissance, les
pracessus inflammatoires, la réparation
des tissus et la marche du systéme im-
munitaire. La mise sous tension du sys-
téme nerveux central entraine alors des
changements hormonaux et neurologi-
ques significatifs qui, sous la persis-
tance d’un stress souteniu, engendrent
a f[eur tour toute une série de
conséquences indésirables : résistance
a l'insuline, apparition de graisse a "ab-
domen, production de mauvais choles-
térol, présence d’un haut niveau de
plasma triglycérique et d’une fension
artérielle chronique. Autant d’éléments
déclencheurs de problémes cardiaques
ou autres.

Or, la capacité de gérer les effets méta-
boliques du stress est directement liée
au pouvoir d’en reldcher 'emprise lors-
que le but de Paction est attelnt : pen-
sons a la fuite permettant d’échapper
avec SUCCRS a uh agresseur ou encore a
Paccomplissement avec succés d’une
tdche quélconque. I[nutile d’insister
pour dire que cetle capacne est &troite-
ment reliée au rang occupé dans la hié-
rarchie sociale. Plus le statut social d’un
individu est élevé, plus ses efforts sont
récompensés, Plus grande est la recon-
naissance qui lui est conférée pour son
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travail, meilleure sera sa santé. Inverse-
ment, moins quelgu’un ad’influence sur
son environnement, moins ses efforts
portent fruits, plus se retrouve-t-il en
situation d'inhibition de Paction, moins
récolte-t-il ’appréciation de son entou-
rage, moins son image de lui-méme est
reluisante et moins sa santé sera bonne.

Du c6té des sciences

de la société...

Bonne santé inégalement partagée, dis-
parités importantes observées pour a
peu prés toutes les sories de maladies,
mortalité prématurée touchant davan-

tage certains grotipes que a’aufres... gie
peut la médecine 7 La réponse, selon
Marmot, ne se trouve pas entre les mains
des disciples d’Esculape, mais du c5té
des sciences de la société. « { met pa-
tients and loved the frontiine experience
of treating real people. But real people,
confesse-t-il, have problems with their
lives as well as with their bodily organs...
», p. 8.

En-cesens, il est intéressant de consta-

ter que les hiérarchies sociales et la com-
pétition qui en découlent pour l'accés
aux ressources sont moins abruptes
dans certaines situations que dans
d’autres. Les femmes par exemple
n’échappent pas aux  la tyrannie du gra-

dient social. Mais pour elles, les écarts

observés pour 'espérance de vie sont
meins importants que pour les hommes.
Or chez ’espéce humaine, si la division
du travail entre les sexes désigne habi-
tuellement ’homme pour combatire les
ennemis, la femme se voit réserver le
rble de soigner. Dans le premier cas, la
régulation des rapports sociaux est fon-
dée sur la compétition, dans autre sur
la coopération. Or espéce humaine est
condamnée a coopérer pour survivre,
D’oii Vimportance des relations sociales.
La société protége l'individu et la qua-
lité des relations sociales, la coopération
et la confiance, en comparaison avec
Phostilité etla menace, expliquent pour
quoi certains individus sont plus résis-
tants que d’autres a la maladie. Plus
concrétement...

Un classique :

’exemple japonais

Marmot cennatt bien le Japon. Il en fait
profiter le lecteur. Heureusement, car les
hiérarchies semblent beaucoup moins
délétéres au pays du soleil levant que
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dans la contrée de Poncle Sam. Pour-
guoi donc les japenais seni-ils plus en
santé et vivent-ils plus vieux gue les
américains 7 Ce west pas & cause d’un
facteur génétique puisque leur santé
s’est nettement améliorée au cours des
quarante derniéres années, Cela n'est
pasdil non plus a leur systéme de santé
puisqu’ilsy consacrent 7,7 % de leur PIB
en comparaison des 14,5 % pour les
américains. Comme le Japon s'est beau-
coup occidentalisé depuis le milieu du
siécle dernier, les habitudes de vie ne
sont pas beaucoup meilleures que cel-
les que l’on retrouve aux USA, le nom-
bre de furelrs etant iniportant et
Palimentation étant forte en sel. La dif-
férence selon Marmot, réside dans la
cohésion sociale du pays. L'engagement
de I'individu 3 son groupe d’apparte-
nance est indéfectible. La loyauté et le
respect sont des figures légendaires du
citoyen japonais. Il y a au Japon molns
de crimes qu'aux USA, moins de prisons,
un sentiment moins répandu d’indivi-
dualisme. At least but not least, le rap-
port d*égalité entre le quintile de 1a
population le plus favorisé et le quintile
te plus défavorisé sont de 3,5 pour un
alors qu’elles sont de 8,9 pour un aux
USA.

Ce qui vaut pour le Japon vaut pour le
Costa Rica et Cuba o1 |a longévité des
personnes est impressionnante, étant
donné le niveau de richesse de ces
pays. En revanche, depuis 'effondre-
ment du régime soviétique, la Russie a
vu lespérance de vie des hommes di-
minuer d’'une quinzaine d’années, le
pays étant la proie jusqu'a récemment
d’un déficit sévére au plan de la cohé-
sion sociale, voyant fleurir, sur fond de
désengagement de PEtat, le gangsté-
risme, la prostitution et la violence gé-
néralisée.

Soit dit en passant, Marmot ne se prive
pas pourrappelera ceux quidoutentdes
rapports de causalité entre la santé et le
rang social que ’Union soviétique ne
s’est pas effondrée parce que les gens
sont tombés malades, c’est plutét leur
santé qui s’est détériorée au moment ol

-t ga

-la société s’est allalbbee

Pourquoi et comment réduire
les inégalités ?

5ile gradient social de la santé estune
réalité probablement immuable, un



phénoméne propre & la vie elle-méme,
les inégalités, elles, sont parfaitement
réductibles, en tout cas la hauteur des
marches du gradient social peut parfai-
tement &tre réduite. Il faut donc s’y con-
sacrer conclut Marmot, parce que cela
est :

1} efficace, Pamélioration globale de la
santé de la population sera d’autant
plus forte que celle des plus désavan-
tagés sera significative;

2) nécessaire au plan moral et

3) surtout possible. Possible en effet
pourvu que, & défaut d’atteindre
Iégalité de fait, 'on tende vers E’ega-
lité dés ¢hances.

Cela en visant au premier chef [es en-
fants (en développant des programmes
qui favorisent le développement des
tout petits et en venant en aide 3 leurs
parents), le marché du travail (en créant
des emplois de gualité qui permettent
aux individus d’avoir du coniréle sur
teurvie et d’&tre récompensés pourles

efforts accomplis) et les communautés
(en mettant en place des mesures qui
permettent de resserrer le tissu social
des milieux de vie).

En conclusion

Au terme de Status Syndrome, on ne
peut pas s’empécher de se rappeler
qu’un homme qui se léve le matin a No-
tre-Dame-de-Gréce et se couche le soir
au coin de la rue Ontaric et Armherst
verra lui aussi son espérance de vie di-
minuer de dix ans. De la méme facon,
quelqu’un qui passe la nuit sur le pla-
teau de Normandville & Trois-Riviéres

Vivia siXousept ans de plusquas’ildos-

mait dans Sainte-Cécile, plus bas. Méme
chose pour Québec, Chicoutimi ou Gati-
neau : toutes les grandes villes du Qué-
bec ont leurs disparités au regard de la
vie et de la mort. ‘

Pour ce qui est des autres plans, lesar-
tisans d’ici en développement social
conviendront avec Marmot qu’ils ont de

NOUVELLES BREVES

Actions Jeunes Citoyens

UN NOUVEAU REGARD ENGAGE SUR LA CITOYENNETE

Par Sarah Girouard

Du 2 au 10 octobre s’est tenu a Montréal
Pévénement international Actions Jeu-
nes Citoyens (A]C). A cette occasion, plus
de 150 jeunes francophones de 18 4 30
ans, représentant 23 pays, se sont réu-
nis pour discuter de questions de ci-
toyenneté et d’engagement. Ce fut une
semaine riche en rencontres animées,
débats soutenus et prestations artisti-
gues multidisciplinaires.

En plus de permetire la mise en place
d’un réseau de citoyennes et citoyens
engagés, cette rencontre AJC a mené, a
Uissue de huit ateliers thématigues, ala
formulation de 16 recommandations.
Celles-ci représentent autant de pistes
d’action que les jeunes sont appelés a
suivre a leur maniére dans leur milieu.
Les participants ont écouté des confé-
renciers internationaux, puis discuté de

leurs initiatives et d’autres applications
de la citoyenneté, ici et ailleurs, avant
de rédiger leurs recommandations. Le
document final a été présenté a ’h&tel

photo =N, Mousseau

Julie Nuckle, Louise-Michel Laurence, Sa-
rah Girouard ef Véronigue Therrien, qua-
tre jeunes qui ont organisé Pévénement
Actions Jeunes Citoyens.
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quei, pour le moins, s’ occuper. Marmot
aura le mérite de nous inspirer dans
'accomplissement de cette lourde ta-
che en nous indiquant la voie a suivre :
toujours plus de pouvoir pour les indi-
vidus et les communautés, toujours
plus d’autoriomie, de confiance et de
prise en charge.

En terminant, un clin d’ceil amusant
Phistoire. J’ai eu la curiosité de compa-
rer Page moyen observé au décés de
tous les premiers ministres du Canada,
de Trudeau & Macdonald, et du Québec,
de Bouras’sa i Chauvéau Téhez vous
bier ril &
venir premier mlmstre du Quebec plutdt

que premier ministre du Canada. Les pre-
miers vivent en moyenne 68,6 ans alors
gue les seconds atteignent 78,8... Avous
de formulervos hypothéses! zz=

* Michael Marmot, The Stafus Syndrome, How So-
cial Standing Affects our Health and Longevity,
Times Books, Henry Holi and Company, New York,

2004, 319 p.

de ville de Montréal en présence d’élus,
de dignitaires et de personnes influen-
tes.

Les recommandations ainsi que la liste
des pays représentés, des artistes et des
conférenciers de méme que d’autres
détails sur Pévénement sont dispenibles
a l’adresse ville.montreal.qc.ca/ajc

AJC est organisé conjeintement par
’Agence Québec Wallonie Bruxelles
pour la jeunesse, le Conseil jeunesse de
Montréal et 'Office franco-québécois
pour la jeunesse, et recoit le soutien du
Fonds leunesse Québec et de la Vlllp de

Montréal. zzz
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