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équilibrée : l'honnêteté, le respect, la persévérance et la générosité. Ces principes, 
que tu as toujours incarnés avec une élégance naturelle, m'ont guidé tout au 

long de mon parcours. 
Dans les instants de doute, tu as toujours été mon refuge, à l’écoute avec une 

patience infinie, me prodiguant des conseils empreints de bienveillance et 
m’encourageant d’une confiance que seul un père peut offrir. C’est grâce à ton 
soutien que j’ai pu surmonter les obstacles et développer ma confiance en moi. 

Ta présence inébranlable, tes prières sincères et cet amour discret mais constant 
m’ont porté bien au-delà de ce que tu peux imaginer. 

Aujourd'hui, alors que je concrétise l’un de nos rêves, je réalise à quel point ce 
succès est d’abord le tien. C'est le fruit de tes sacrifices, de ta rigueur et de 

l'éducation que tu m'as offerte avec tant de dévouement. Je ne pourrais jamais 
rendre tout ce que tu m'as donné, mais sache que je ferai tout pour être à la 

hauteur de tes espérances. Cet accomplissement est autant le tien que le mien, 
car sans toi, il n'aurait jamais vu le jour. 

Je prie Dieu, le Tout-Puissant, de te préserver, de t'accorder une santé 
florissante et une longue vie remplie de bonheur, pour que je puisse, à mon tour, 

te rendre une infime partie de tout ce que tu as fait pour moi. 
Je t’aime profondément, papa, et je te serai à jamais reconnaissante. 

Avec tout mon amour et mon respect éternel. 

 



À ma chère et tendre maman 
Madame Khadija Belbaraka 

 

Aucun mot ne saurait réellement capturer l’immensité de l’amour et de la 
reconnaissance que je ressens pour toi. Tu es bien plus qu’une mère : tu es mon 
étoile, celle qui a éclairé mes pas et guidé mes choix, la force tranquille qui m’a 

relevée lorsque j’hésitais, et le modèle qui m’a appris à affronter la vie avec 
courage, même lorsque la tienne était semée d’épreuves. Ton altruisme et tes 

sacrifices témoignent d’un amour inégalable, pur et inépuisable. 
Jour après jour, tu as offert bien plus que du temps ou des gestes : tu as donné de 

ta personne avec une générosité sans limites, en m’entourant d’un amour qui 
m’a façonnée et élevée. C’est auprès de toi que j’ai appris la ténacité, la droiture 
et la force intérieure, des vertus que tu m’as transmises à travers ta vie et tes 

actions. Si aujourd’hui je touche du doigt mes rêves, c’est grâce à toi, à ta 
présence constante, à tes prières silencieuses, et à la douceur avec laquelle tu 

m’as enveloppée dans chaque étape de mon cheminement. Ce succès est le fruit 
de ton amour et de ton dévouement, et c’est une immense fierté de pouvoir, 

même modestement, te rendre un éclat de tout ce que tu as semé en moi. 
Que Dieu t’accorde la santé, la paix et la joie, qu’Il te guérisse rapidement et 

qu’Il te préserve pour que tu restes mon refuge et mon repère encore longtemps. 
Mon cœur déborde d’amour pour toi, maman, et ma gratitude envers toi est 

infinie. Je t’aime d’un amour profond, pur et éternel. 
Avec toute mon affection et ma tendresse. 

 

À la mémoire de mon feu grand-père maternel 
Lhaj M’Hammed Belbaraka 

 

Cher Grand-père, j’écris ces mots avec une profonde émotion, consciente que 
cette journée aurait été bien différente si tu étais parmi nous. Dix ans se sont 

écoulés depuis que tu nous as quittés, et chaque jour qui passe me rappelle 
combien tu m’as manqué. Tous mes accomplissements, petits et grands, portent 
ton empreinte. Ta pensée m'accompagne à chaque pas, me poussant à avancer, 

avec l’espoir de te rendre fier là où tu es. 
Je tiens à te rendre hommage aujourd’hui, car tu as été bien plus qu’un grand-

père. Tu as été un pilier de force et de sagesse, m’entourant d’attention et 
m’inculquant des valeurs nobles. Tes histoires merveilleuses, tes sages conseils et 
ta bienveillance ont façonné qui je suis. Je me souviens de chaque instant, des 
rires, des câlins, et de cette tendresse qui m’a fait sentir comme la petite-fille 

gâtée et tant aimée. 
Tu me manques tant, surtout aujourd’hui, car j’aurais tant aimé te voir célébrer 
ce moment avec moi. Je dédie ce travail à ta mémoire, en espérant être digne de 
l’éducation et des valeurs que tu m’as transmises. Je sais que tu veilles sur moi 

de là-haut et que tu es fier de moi, même dans cette absence. 
Merci, pour tout ce que tu m’as donné. Ta lumière continue de briller en moi, et 

je promets de vivre ma vie avec la même force, la même sagesse et la même 
bonté que toi. Tu resteras à jamais dans mon cœur et mes pensées. Repose en 

paix, mon cher grand-père. 



À ma chère grand-mère maternelle 
Lalla Ghita khairat 

 
Mima, aujourd'hui, je souhaite prendre un moment pour te rendre hommage et 

te dire combien tu es importante pour moi. Tu n’as pas été simplement une 
grand-mère ; tu as été la mère dont j'avais besoin, celle qui a guidé mes premiers 

pas. Grâce à toi, j’ai appris à voir la vie avec émerveillement. 
Je resterai toujours nostalgique de ces merveilleuses vacances d'été passées 

ensemble en ta compagnie. Je me souviens encore des arômes réconfortants qui 
s'échappaient de la cuisine toute la journée, des repas en famille, des fêtes 

joyeuses, des balades, des rires et de tes doux bisous. Ces souvenirs, imprégnés de 
chaleur et de bonheur, sont gravés à jamais dans mon cœur, et ils me rappellent 

combien ta présence a embelli ces moments. 
Je me souviens aussi des moments à tes côtés, remplis de douceur et de tendresse. 

Ta patience et ton amour m’ont offert un environnement où je me sentais en 
sécurité et valorisée. Tu m’as transmis des valeurs essentielles comme la 

bienveillance, l’honnêteté et le respect. 
Tes histoires, pleines de sagesse et d'humour, continuent de me faire sourire et 
m’ont tant appris sur la vie. Les traditions et les souvenirs partagés avec toi 

sont des trésors gravés dans ma mémoire. 
Ta force et ta résilience m’inspirent chaque jour. Je te suis infiniment 

reconnaissante pour tout ce que tu as fait pour moi, les sacrifices que tu as 
consentis, et l’amour inconditionnel que tu m’as donné. Tu as été mon refuge, ma 

boussole, et je ne te remercierai jamais assez pour tout ton soutien. 
Je porte en moi une profonde gratitude. Merci d’avoir été cette figure 

maternelle si précieuse, celle qui m’a appris à aimer, à rêver, et à croire en moi. 
Je te souhaite une santé rayonnante et une sérénité infinie. 

 



À la mémoire de mes feux grands-parents paternels 
Monsieur Mohamed Ouzar et Cherifa Lalla Fatemaezzahra Chahramane 

 
À toi, ma chère grand-mère ‘Nana’, je tiens à dire que jamais quelqu’un 

n’égalera ta gentillesse et ta générosité. Je me souviens avec tendresse de toutes 
ces fois où tu nous as donné de l'argent pour nous acheter des sucreries, des 

moments qui remplissaient nos cœurs de joie. Ton amour se manifestait dans 
chaque geste, que ce soit en m’obligeant à manger même quand j’étais rassasiée, 

ou simplement en étant là, avec cette tendresse infinie. Tu as été un pilier de 
douceur dans ma vie, et je te remercie pour tout l'amour que tu as porté pour 

nous. 
À toi, mon grand-père, que je n'ai jamais eu l'occasion de connaître, je dédie 

cette thèse. L'image de toi que j’ai, reconstituée par les histoires narrées par tes 
enfants, est une source d'inspiration inestimable. Même si tu es parti à un âge 

précoce, ta mémoire continue de m'accompagner. Tes valeurs, ton héritage et les 
leçons que tu as transmises à travers ta famille peignent un tableau de sagesse et 

de force qui guide ma voie. 
Je vous dédie ce travail avec tout mon respect et ma gratitude. À votre 

mémoire, je souhaite faire honneur à l'amour et aux enseignements que vous 
m’avez offerts, chacun à votre manière. Que ce soit pour la douceur de ma 

grand-mère ou pour l'héritage de mon grand-père, je chéris vos souvenirs dans 
mon cœur. 

Avec toute ma tendresse. Reposez en paix. 
 

À mon inestimable frère 
Anass Ouzar 

 
Aujourd’hui, je tiens à te rendre hommage et à exprimer toute la gratitude qui 

emplit mon cœur. Tu es bien plus qu’un frère pour moi ; tu es ce pilier solide, 
cette présence rassurante qui veille sur moi comme sur une petite fille, avec tant 
de douceur et de bienveillance. Dans ton regard, je vois l’amour protecteur d’un 

grand frère qui ne cesse de me chérir et de m’entourer d’attentions, me 
rappelant combien je suis précieuse à tes yeux. 

Tu as toujours su me gâter, non seulement par tes gestes généreux, mais aussi 
par ta patience infinie et ta capacité à me soutenir dans les moments les plus 
difficiles. Tu es ce refuge où je me sens en sécurité, cet être exceptionnel qui 

donne sans compter, simplement pour me voir sourire. 
Ce travail n’est qu’un modeste reflet de tout ce que tu représentes pour moi. Il 
témoigne de ta présence constante et de la fierté que j’éprouve à être ta sœur, 

cette petite fille que tu protèges avec tant d’amour. 
Je prie pour que Dieu te comble de santé, de bonheur et de sérénité, et qu’Il te 

garde à mes côtés pour continuer à illuminer ma vie. Merci pour tout ce que tu 
es et pour l’amour inconditionnel que tu m’offres chaque jour. 



À ma sœur, ma perle et mon rayon de soleil 
Dr. Sara Ouzar 

 
Il est difficile de traduire en mots l’importance que tu as dans ma vie. Tu es bien 
plus qu’une sœur ; tu es cette étincelle de bonheur et de réconfort qui éclaire mes 
jours et apaise mon cœur. Ton rire mélodieux, ta joie contagieuse, et ta manière 
unique de rendre chaque instant plus lumineux sont un trésor inestimable, un 

privilège que je chéris avec tout mon être. 
Ton amour inconditionnel, ta générosité d’âme, et la tendresse infinie avec 

laquelle tu prends soin de moi m’apportent une force et une sérénité que je ne 
saurai jamais assez remercier. Tu es mon éclat de soleil, celle qui fait briller mes 
journées et dissipe les ombres, mon pilier sur lequel je peux toujours m’appuyer. 
Ta vitalité et ta résilience m’inspirent chaque jour. Ta présence réchauffe mon 
cœur, et ton énergie positive transforme même les moments les plus ordinaires 
en souvenirs précieux. Merci pour ton amour sincère, pour ta douceur, et pour 

tout ce que tu fais avec tant de naturel et de générosité. 
Je souhaite que notre lien reste indéfectible et que ton rayonnement continue de 

m’accompagner et d’enchanter le monde autour de toi. Merci d’être toi, tout 
simplement, un cadeau précieux dans ma vie. 

 
À mes précieuses cousines d'amour 

Dr. Aicha Bouja 
 

Tu es bien plus qu’une cousine pour moi ; tu es ma sœur de cœur. Ton amour 
sincère, ta gentillesse inégalée et les similitudes que je ressens entre nous rendent 
notre lien unique et irremplaçable. Chaque moment passé avec toi me rappelle à 
quel point je suis chanceuse de t’avoir dans ma vie. Je t’aime profondément et je 

suis fière de te compter parmi mes piliers. 
 

Dr. Manal Nesnassi 
 

Manal, ma complice d’enfance, tu es celle qui porte en elle tous mes plus beaux 
souvenirs. Nos vacances d’été, nos fous rires, nos disputes innocentes et nos 

bêtises partagées sont gravés dans mon cœur. Ta joie de vivre, ton esprit espiègle 
et parfois tes idées "diaboliques" ont marqué mes jeunes années de bonheur et de 
complicité. Je t’aime tellement, car tu es une partie de moi et de mon passé, une 

pièce précieuse de mes souvenirs. 
 

Hind Belbaraka 
 

Ma chère Hind, ma petite cousine que j’ai tant choyée, tu as toujours eu une 
énergie débordante et une beauté éclatante qui illumine tout autour de toi. 

"Betbouta", comme j’aime t’appeler, tu es cette petite étoile que j’ai vue grandir 
avec tant de tendresse. Je suis si fière de toi et je te souhaite tout le succès et le 
bonheur du monde. Tu mérites que la vie te comble à la hauteur de ton éclat. 



À toutes les trois 
 

Chacune de vous occupe une place unique dans mon cœur. Et je vous souhaite de 
réussir dans tout ce que vous entreprendrez, car votre succès est aussi le mien. 

Quand vous brillez, je me sens également portée par cette lumière. 
Sachez que peu importe où la vie nous mènera, mon affection pour vous ne 
changera jamais. Vous êtes et resterez toujours mes cousines adorées, mes 

complices de toujours, et je vous aime du fond du cœur. 
Avec tout mon amour et mon admiration. 

 
À mes chères tantes 

Zahira et Najah Belbaraka 
 

À vous qui avez tant contribué à façonner la personne que je suis aujourd’hui, il 
est difficile de trouver les mots pour exprimer toute ma gratitude. Vous avez été 
bien plus que des tantes pour moi ; vous avez incarné l’amour, le réconfort et la 

sagesse, m’offrant des valeurs précieuses qui ont marqué mon parcours. 
Vous avez eu votre part dans mon éducation, car une tante, c’est une seconde 
mère. Vos conseils avisés, votre tendresse infinie et cette joie de vivre que vous 
partagez si généreusement m’ont guidée dans les moments importants de ma 

vie. 
Vous êtes des femmes exceptionnelles que j’admire profondément. Votre force, 
votre détermination et votre beauté intérieure sont pour moi des modèles à 

suivre. Chacune de vous, par sa manière unique, m’a inspirée et continue de le 
faire. 

Merci pour tout l’amour que vous m’avez offert et pour la présence 
irremplaçable que vous êtes dans ma vie. Je vous porte dans mon cœur avec un 

profond respect et une immense reconnaissance 
 

À tous mes chers oncles, tantes, ainsi qu'à mes cousins et cousines bien-aimés, 
 

Il m’est difficile de rendre hommage à chacun d’entre vous sans que mon cœur 
ne soit empli d’une gratitude immense et d’une affection profonde. Vous avez 
toujours su transformer les moments les plus sombres en instants de lumière, 
grâce à votre chaleur et à votre gaieté, apportant réconfort et tendresse dans 

chaque épreuve. 
Je mesure la chance immense d’avoir grandi au sein d’une famille aussi aimante, 

généreuse et soudée. Les souvenirs de nos instants partagés, de nos rires et de 
notre douce folie resteront à jamais gravés dans mon cœur. Ce travail, je vous le 

dédie. Il incarne l’amour, la patience et le soutien sans faille que vous m’avez 
offert, jour après jour, tout au long de mon parcours. 

Merci du fond du cœur pour vos encouragements et cette solidarité familiale qui 
m’a portée. Que la vie vous accorde tout le bonheur, la santé et le succès que vous 

méritez. Vous avez tous une place unique et précieuse dans mon cœur. 



À mes chers amis d’enfance 
Salma el Jaouhari et Akram Dahbi 

 
Plus de quinze ans se sont écoulés depuis que nos chemins se sont croisés, et 
pourtant, ma gratitude et ma joie d’avoir partagé tant d’années à vos côtés 

n’ont jamais faibli. Vous êtes, pour moi, une partie précieuse de mon histoire, le 
reflet d’une version miniature de moi-même, incarnant cette innocence et cette 

complicité que nous avons cultivées au fil des années. 
Ensemble, nous avons traversé les premières étapes de succès dans ma vie, 

créant des souvenirs impérissables qui me rappellent constamment la force de 
notre lien. Vous avez été témoins de mes premières réussites, tout comme j’ai été 
témoin de vos propres accomplissements. Chaque instant passé ensemble, chaque 
éclat de rire, chaque défi surmonté, reste gravé dans mon cœur avec tendresse. 
C’est à vous que je dédie ce travail, en témoignage de l’affection et du respect 

infinis que je vous porte. Merci pour votre sagesse, votre authenticité et pour ces 
moments précieux qui ont façonné nos vies. Vous êtes un trésor inestimable dans 

mon existence, et je vous garde avec moi, comme un écho de notre enfance 
partagée. 

Avec toute mon amitié et mon affection. 
 

À mon cher ami 
Dr. Zakaria Doumali 

 
Je tiens à te remercier du fond du cœur pour ton soutien constant. Ton aide et ta 

présence durant les moments les plus difficiles a été une véritable bouée de 
sauvetage pour moi. Grâce à ton respect et ta compréhension, j'ai pu traverser 

des épreuves qui m'auraient autrement semblé insurmontables. 
Tu as joué un rôle primordial dans la réalisation de ce modeste travail et dans 

ma soutenance. Tes conseils avisés, tes orientations éclairées et tes idées 
pertinentes ont été d'une aide précieuse. Je ne saurais trop te remercier pour 

tout ce que tu as fait pour m'accompagner sur ce chemin. 
Ta présence à mes côtés a été une source de réconfort et de motivation, et je suis 
infiniment reconnaissante de t'avoir dans ma vie. Je te souhaite tout le bonheur 

du monde, car tu le mérites amplement. 
Avec toute ma gratitude. 

 



À ma très chère amie et binôme 
Dr. Imane Oujaa 

 
Aucune dédicace ne saura jamais exprimer pleinement le respect, l’admiration 

et la gratitude que je ressens pour toi et pour l’amitié précieuse que nous 
partageons. Depuis nos premiers jours à la fac, le destin a voulu que nos chemins 

se croisent et nous réunisse dans les mêmes équipes de stage. Ce fut sans aucun 
doute l’un des plus beaux cadeaux que la vie m’ait offerts. 

Tout au long de ce parcours, tu as été là, à mes côtés, me soutenant, 
m’encourageant, et m’inspirant par ta générosité, ta douceur et ta sagesse. 

Chaque moment partagé avec toi, qu’il soit empreint de joie, de défis ou de fous 
rires, est un trésor inestimable. Tu as su apporter ta présence réconfortante, non 

seulement dans les bons moments, mais aussi durant les épreuves les plus 
difficiles. Sans toi, cette expérience n’aurait jamais eu la même saveur ni la 

même profondeur. 
Je te dédie ce travail avec toute l’affection et le respect que tu mérites. Merci du 
fond du cœur pour ton amour inconditionnel, ta patience infinie, et pour toutes 
les merveilleuses aventures que nous avons vécues ensemble. Je te souhaite, ainsi 
qu’à toute ta famille, une vie emplie de bonheur, de santé et de succès. Que Dieu 

vous protège et vous comble de ses bénédictions. 
Je t’aime énormément, ma sœur de cœur, et je t’envoie tout mon amour, avec 

une pensée spéciale pour ta maman. 
 

À ma très chère amie 
Dr. Majda Ouberka 

 
Je prends ce moment pour exprimer toute ma reconnaissance envers toi. Ta 

présence dans ma vie est un véritable cadeau, et j’aurais aimé te connaître bien 
plus tôt. Ta spontanéité, ta joie de vivre et ton sourire qui ne quitte jamais tes 

lèvres, même dans les moments les plus difficiles, sont des trésors précieux que je 
chéris profondément. 

Merci pour ta sagesse, ton immense culture et le niveau d’éducation 
exceptionnel que tu possèdes. Tu es une personne d’une grande profondeur, à la 
fois humble et lumineuse, avec un cœur d’or. Tes connaissances et ton ouverture 
d’esprit m’inspirent chaque jour. Tu es non seulement une amie, mais aussi une 

véritable source d’inspiration pour moi. 
Ta foi inébranlable et ta bienveillance ajoutent à ton charme et à la richesse de 
ton âme. Je suis tellement heureuse de pouvoir partager cette aventure avec toi 

et j'espère que notre amitié continuera de s'épanouir. 
Sache que tu occupes une place unique et précieuse dans mon cœur. Je t’aime 

énormément, merveilleuse Oubetta. 



À ma chère amie 
Dr. Meryem Raqba 

Je tiens à te remercier du fond du cœur pour être cette personne incroyable que 
tu es. Avec ton grand cœur, ta ferveur et ton courage, tu as illuminé mon 

parcours d’une façon unique. Tu es une fleur rare, pleine de beauté, qui a embelli 
chaque étape de mon chemin avec ta gentillesse et ta joie de vivre. 

Ta force et ton amour de la vie m’inspirent profondément, et je me sens 
tellement chanceuse de t’avoir rencontrée. Tu représentes bien plus qu’une amie, 

tu es un véritable rayon de lumière dans ma vie. 
Merci pour ta présence, ta bienveillance, et pour m’avoir montré la beauté de la 
vie à travers ton regard. Tu es la plus belle, tant à l'intérieur qu'à l'extérieur, et 

je t’apprécie plus que tu ne peux l’imaginer. 
Avec tout mon amour et ma gratitude merveilleuse ‘Wrida’. 

 
À mon cher ami 
Dr. Ayoub Sabik 

Je tiens à te remercier sincèrement pour ta présence constante et précieuse 
depuis nos premiers TP à la faculté. Les moments que nous avons partagés 

resteront gravés dans ma mémoire. Tu es un véritable ami, un frère sur qui je 
peux toujours compter, sans hésitation. 

Ta gentillesse, ta sagesse et ton respect me touchent profondément. Les conseils 
que tu me donnes, pleins de bienveillance, me rappellent ceux d’un grand frère, 

malgré notre âge commun. Ton soutien m’a été inestimable, et je te porte un 
respect immense pour tout ce que tu es. 

Merci d'être toujours là avec loyauté et générosité. Je te souhaite tout le succès 
du monde, car je n’ai aucun doute que tu seras un médecin exceptionnel. Et 

sache que je serai tellement fière de te voir accomplir tes rêves et ta vocation. 
Avec toute mon amitié et ma reconnaissance. 

 

À ma précieuse amie 
Dr. Ghada Bouimakliouine 

Le temps nous a réunies en tant qu'internes en périphérie, et quelle chance j'ai 
eue de te découvrir ! Une rencontre qui vaut de l'or, car tu es une merveilleuse 

personne que je souhaite toujours avoir à mes côtés. 
Même en si peu de temps, j'ai l'impression de te connaître depuis des années. Tu 

es comme un reflet de moi-même, une véritable sosie, et partager des gardes avec 
toi en binôme a été un privilège. Ton talent, ta beauté intérieure et extérieure, 

et ta droiture m'inspirent profondément. 
Même en si peu de temps, j'ai l'impression de te connaître depuis des années. Tu 

es comme un reflet de moi-même, une véritable sosie, et partager des gardes avec 
toi en binôme a été un privilège. Ton talent, ta beauté intérieure et extérieure, 

et ta droiture m'inspirent profondément. 
Je te souhaite tout le bonheur et le succès du monde, car tu le mérites 

amplement. Merci pour ta présence, ta complicité et tous ces beaux moments 
partagés. 

Avec toute mon affection



À tous mes chers amis et collègues avec qui j'ai partagé mes années d’externat à 
la FMPM et à l’hôpital (Jamila Ouzahid, Said Ouassi, Badr Rajmy, Samia 

Rafiaa, Hind Ghasri, Chaimae Rhak, Ghada Bouimakliouine, Souhaila Ouhmida, 
Manal Ouzine, Fatemaezzahra Outaabout, Majda Rabtaoui, Abderrahim 

Rachid, Zakaria Ouahdi, Yichen Ikram, Samia Ouhdif, Rkia Oudrar, Ibtissam 
Snaiki, Chaimae Sebti…) 

 
À toutes ces précieuses âmes que j’ai eu la chance de rencontrer tout au long de 

mon parcours, 
Vous avez été bien plus que des compagnons de route. Chacun de vous, à sa 

manière, a marqué ma vie de moments intenses, riches et sincères. 
Je vous dédie ce travail en témoignage de ma reconnaissance et de mon respect. 
Merci pour les moments formidables que nous avons partagés, pour les rires, les 
défis et le soutien mutuel. Vous avez été à mes côtés durant les hauts et les bas, 

et je confirme que, comme on dit, nos amis deviennent une seconde famille. Vous 
êtes cette famille pour moi, et ce lien est éternel. 

Sans votre présence, ce parcours manquerait de sens et de couleur. En 
témoignage de l’amitié qui nous unit et des souvenirs indélébiles que nous avons 

créés, je vous souhaite une vie pleine de réussite, de santé et de bonheur. 
 

À tous mes enseignants qui ont jalonné mon parcours académique 
 

Vous avez été des lumières sur mon chemin vers le savoir, guidant chacun de 
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ROOF  : The retro-orbicularis oculus fat (la graisse rétro orbitaire) 
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THS  : Traitement hormonal substitutif 
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AH  : Acide hyaluronique 
FDA  : Food and Drug Administration (Administration des aliments et des 

médicaments) 
CaHA  : Calcium hydroxyapatite 
CE  : Conformité Européenne 
BoNT  : Botulinum Neurotoxin (Toxine Botulique) 
PMMA  : Polyméthacrylate de méthyle 
TCA  : Acide trichloracétique 
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TGF  : Transforming Growth Factor (Facteur de Croissance Transformant) 
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IPL : Lumière pulsée intense 
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ORL : Orbicularis retaining ligament (Ligament de maintien orbiculaire) 
ROS : Reactive Oxygen Species (espèces réactives de l'oxygène) 
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MRSA : Methicillin-Resistant Staphylococcus Aureus (Staphylococcus aureus 
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Le visage, véritable reflet de notre identité et de notre histoire, évolue inéluctablement 

avec le temps, reflétant les effets cumulatifs de nos expériences, de nos émotions et de notre 

environnement. L'anatomie faciale, complexe et riche en structures, subit des transformations 

profondes au cours du vieillissement : les muscles perdent en tonicité, la graisse et les tissus 

conjonctifs s'affaissent, et la peau, soumise à des facteurs intrinsèques et extrinsèques comme 

le stress oxydatif, la pollution et les variations hormonales, voit son élasticité diminuer. Ces 

changements physiques influencent non seulement l’apparence, mais aussi la perception de soi, 

créant un impact psychosocial non négligeable chez de nombreux individus, qui associent 

souvent la jeunesse du visage à une meilleure vitalité et une confiance accrue. 

Les avancées de la chirurgie plastique et de la médecine esthétique permettent 

aujourd’hui de proposer des stratégies de rajeunissement facial adaptées à l’évolution des 

attentes, marquées par une préférence croissante pour des approches douces et progressives. En 

effet, le recours à des techniques non chirurgicales a significativement augmenté ces dernières 

années (leur demande a bondi de près de 175 % au cours des deux dernières décennies), en 

réponse à une demande de résultats subtils et naturels, avec des technologies comme la 

radiofréquence, les injectables ou encore les lasers, qui complètent désormais les procédures 

plus invasives telles que les liftings cervico-faciaux. Ces innovations témoignent d'une évolution 

vers des traitements plus personnalisés, centrés sur l'individu et sa singularité anatomique, 

permettant d’aborder le vieillissement avec des interventions adaptées à chaque niveau de 

structure faciale. 

Comprendre l'anatomie faciale et les mécanismes du vieillissement est essentiel pour 

proposer des traitements adaptés et répondre aux attentes des patients. Ce projet d’enquête 

vise à explorer la perception du vieillissement facial par le grand public marocain, afin de dresser 

un état des lieux des opinions et attentes concernant ce phénomène et ses traitements. En 

parallèle, il inclut l'élaboration d'un guide pédagogique destiné aux praticiens. Ce support, qui 

adopte une approche multifactorielle du vieillissement, mettra en lumière l'anatomie en couches 
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successives et les processus de transformation des différentes structures du visage : peau, 

graisse, muscles et os. 

Le support proposera une analyse des techniques de rajeunissement actuelles, qu'elles 

soient chirurgicales ou non chirurgicales, permettant aux praticiens de s’autoformer et de se 

tenir informés des options disponibles. Il comprendra des sections sur les techniques, les 

indications spécifiques et les critères de choix pour aider à optimiser les résultats cliniques. En 

offrant une vue d'ensemble sur le vieillissement facial et les stratégies adaptées, ce guide 

cherchera à renforcer la compréhension des phénomènes de vieillissement et à améliorer la 

maîtrise des techniques contemporaines. Ainsi, il espère servir d'outil utile pour accompagner les 

praticiens dans leur pratique et répondre aux attentes d’une patientèle en quête d'options 

personnalisées, tout en sensibilisant le public aux diverses possibilités qui s’offrent à lui pour 

aborder l’avenir avec confiance. (36) 
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I. Description de l'étude 
 

Cette étude porte sur la perception du vieillissement du visage au sein du grand public 

marocain et inclut la création d'un support pédagogique détaillé, de l'anatomie faciale jusqu’aux 

techniques chirurgicales de rajeunissement. L’enquête a été réalisée auprès de 232 individus 

sélectionnés de manière aléatoire, couvrant diverses tranches d’âge et différents niveaux 

socioculturels. 

 

II. Objectif de l’étude 
 

Évaluer le niveau de connaissance du grand public concernant les signes de vieillissement 

du visage, ainsi que les méthodes de prévention et de correction disponibles. 

Ce travail a pour but également de créer un support pédagogique destiné aux praticiens, 

facilitant leur autoformation sur les signes de vieillissement facial et les différentes options de 

prévention et de correction, tant esthétiques que médicales. En fournissant des informations 

claires et structurées, ce support vise à renforcer leurs connaissances pour une prise en charge 

éclairée et promouvoir une approche réaliste et positive du vieillissement. 

 

III. Contexte de l’étude 
 

Le vieillissement du visage est un processus naturel qui touche chacun, mais la 

perception de ses signes visibles et la compréhension des options de correction varient 

largement au sein de la population. Une connaissance insuffisante des signes de vieillissement, 

tels que les rides, la perte de fermeté, les taches pigmentaires et le relâchement cutané, peut 

mener à une désinformation, des attentes irréalistes vis-à-vis des traitements et à une 

stigmatisation accrue des signes de l’âge. Face à cette réalité, il apparaît essentiel de sensibiliser 

et d’informer le grand public afin de promouvoir une perception éclairée et positive du 
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vieillissement et de réduire les idées reçues. Cette étude vise donc à combler cette lacune en 

offrant une ressource pédagogique accessible pour encourager une approche plus informée et 

bienveillante du vieillissement facial. 

 

IV. Impact Attendu 
 

En améliorant la sensibilisation et la compréhension des signes de vieillissement du 

visage ainsi que des méthodes de correction, cet objectif vise à promouvoir une perception 

positive du vieillissement. Cela contribuera à atténuer la stigmatisation liée aux signes du temps 

et à encourager des choix éclairés en matière de soins de la peau, de traitements esthétiques et 

de prévention. En intégrant des stratégies préventives, les individus seront mieux équipés pour 

prendre soin de leur peau et ralentir les effets du vieillissement. Cette approche favorise 

également le développement d'une plus grande confiance en soi et d'un bien-être général, 

incitant chacun à embrasser le processus de vieillissement avec sérénité. 

 

V. Matériels de l'étude 
 

1. Population étudiée 
 

L'enquête a impliqué une population diversifiée de 232 individus, hommes et femmes, 

issus de différentes tranches d'âge et niveaux socioculturels, choisis d'une manière aléatoire et 

représentant un large éventail de la société marocaine. 

 

2. Critères d'inclusion 
 

 Individus de nationalité marocaine, hommes et femmes, de différentes tranches d’âge. 

 Participants ayant accepté de répondre volontairement au questionnaire. 
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3. Critères d'exclusion 
 

 Individus de nationalité étrangère. 

 Individus présentant des difficultés de compréhension ou de réponse au questionnaire. 

 Participants n’ayant pas donné leur consentement éclairé pour participer à l’étude. 
 

VI. Méthodes de l’étude 
 

1. Élaboration du questionnaire 
 

Le questionnaire a été conçu en parties (voir annexe 1). Composé d'une quarantaine de 

questions, il vise à recueillir des informations complètes et variées sur le sujet. 
 

 Données sociodémographiques 

Cette section recueille des informations de base sur les participants, telles que l’âge, le 

sexe, le niveau d’éducation et le statut  professionnel. Ces données permettent d’analyser 

comment les perceptions du vieillissement peuvent varier en fonction de ces caractéristiques. 
 

 Perception du vieillissement du visage 

Les questions de cette section visent à comprendre comment les participants perçoivent 

le vieillissement de leur propre visage et celui des autres. Cela inclut les sentiments et attitudes 

face aux changements physiques liés à l’âge. 
 

 Signes visibles et facteurs influençant le vieillissement du visage 

Cette section identifie les signes de vieillissement que les participants remarquent sur 

eux-mêmes et sur autrui, tels que les rides, la perte de fermeté et les taches pigmentaires. Elle 

examine également les facteurs perçus comme contribuant à ce vieillissement, comme 

l’exposition au soleil, le tabagisme et le stress. 
 

 Impact social et culturel 

Les questions ici visent à explorer comment les normes culturelles et sociales influencent 

la perception du vieillissement et les attentes liées à l’apparence. Cette section permet d’évaluer 

la stigmatisation ou l’acceptation du vieillissement dans différents contextes socioculturels. 
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 Attitudes face aux produits cosmétiques anti-âge 

Cette section explore les opinions des participants sur les produits cosmétiques anti-âge. 

Elle s'intéresse à leur volonté de considérer ces produits, ainsi qu'aux raisons qui les incitent à 

les utiliser ou, au contraire, à les éviter. Les participants sont invités à partager leurs impressions 

sur l'efficacité de ces produits, la fréquence de leur utilisation, ainsi que leurs attentes et 

préoccupations à leur égard. 
 

 Approches esthétiques médicales et chirurgicales pour le rajeunissement facial 

Ici, les participants sont invités à partager leurs connaissances et expériences concernant 

les différentes méthodes de rajeunissement. Cela inclut  les procédures esthétiques et les 

interventions chirurgicales. 
 

 Décisions et intentions futures 

Cette section explore les intentions des participants concernant l’adoption éventuelle de 

traitements anti-âge ou de méthodes de rajeunissement. Elle vise à comprendre les motivations 

qui pourraient les inciter à agir dans le futur. 
 

 Opinions personnelles 

Enfin, cette section permet aux participants d’exprimer leurs réflexions personnelles et 

leurs commentaires sur le vieillissement et les traitements esthétiques. Elle offre un espace pour 

des réponses ouvertes, permettant d’obtenir des insights plus nuancés. 

 

2. Diffusion du questionnaire 
 

Un questionnaire a été conçu sous format numérique à l'aide de Google Forms et diffusé 

à travers les réseaux sociaux. La période de participation à cette enquête a duré trois semaines, 

ce qui nous a permis de collecter un total de 232 réponses. 
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3. Méthode d'administration du questionnaire 
 

Le questionnaire a été distribué de la manière suivante : 

 Correspondance directe: Réalisation d'interviews en face à face. 

 Correspondance indirecte: Conduite d'appels téléphoniques. 

 Un lien vers le questionnaire Google Forms a également été partagé par e-mail ou 

par message texte. 

 

4. Analyse des données 
 

La saisie des textes et des tableaux a été effectuée à l'aide du logiciel Word 2007, tandis 

que les graphiques ont été réalisés avec les logiciels Excel 2007 et Google Forms. 

 

VII. Considérations Éthiques 
 

Les participants au questionnaire ont reçu des informations claires et détaillées sur les 

objectifs de l'étude, assurant ainsi une compréhension adéquate de la recherche à laquelle ils 

participaient. 

La décision de participer, ainsi que la soumission des réponses, ont été considérées 

comme une forme de consentement éclairé. Cela signifie que les participants ont été pleinement 

informés de leur droit à la confidentialité et ont accepté volontairement de contribuer à l'étude. 

Les données recueillies ont été traitées avec le plus grand soin, dans le respect de l'identité et de 

l'anonymat de chaque participant, garantissant ainsi l'intégrité éthique de l'étude. 

Ces pratiques visent à promouvoir la confiance des participants et à assurer une conduite 

éthique tout au long de la recherche. 
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Les résultats de l’analyse statistique de cette enquête sont présentés en trois catégories pour 

chaque rubrique du questionnaire : 

 Résultats généraux: ils englobent les réponses de l’ensemble des participants, sans 

distinction. 

 Selon le sexe: comparaison des choix effectués par les hommes et les femmes. 

 Selon l’âge: répartition des réponses en fonction des différentes tranches d’âge, allant 

des moins de 18 ans aux plus de 65 ans. 

 

I. Données sociodémographiques 

 

1. Age des participants: 
 

L’analyse des données collectées auprès de 232 participants révèle que les groupes les 

plus représentés sont donc les 18-24 ans et les 25-34 ans, qui forment ensemble 76,8% des 

répondants, indiquant une forte prédominance des jeunes dans cette enquête. Les groupes âgés 

de 35 ans et plus forment une proportion nettement plus petite de 23,2 %. 

La moyenne d'âge approximative est d'environ 29,5 ans. 
 

Tableau I : Répartition des participants en fonction des tranches d'âge. 

Tranche d’âge Nombre d’individus Pourcentage 
18-24 ans 92 39,7% 
25-34 ans 86 37,1% 
55-64 ans 15 6,5% 
35-44 ans 14 6% 
45-54 ans 11 4.7% 

65 ans et plus 7 3% 
Moins de 18 ans 7 3% 
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Figure 1: Répartition selon l’âge. 

 

2. Sexe : 
 

La répartition des participants selon leur sexe a révélé que parmi l’échantillon de 232 

participants 186 étaient des femmes, représentant ainsi 80,2%, tandis que 46 individus étaient 

des hommes, représentant 19,8% du groupe étudié, avec un sexe ratio de 0,25 H/ 1F. 

On observe donc une nette prédominance féminine parmi les participants, avec une 

proportion de quatre femmes pour un homme environ. 

 

 

Figure 2: Répartition des participants selon le sexe. 

 



Enquête sur la perception du vieillissement du visage auprès du grand public et élaboration d'un support pédagogique 
du vieillissement du visage de l'anatomie aux techniques chirurgicales 
 

 

 
- 13 - 

3. Niveau d’éducation: 
 

La distribution des individus à travers différents niveaux éducatifs, 

montrant que la majorité est au niveau universitaire. La répartition était comme suit : 
 

Tableau II: Répartition selon le niveau d’éducation 

Niveau d’éducation Nombre d’individus Pourcentage 
Universitaire 207 89,2% 

Supérieur (Bac ou équivalent) 21 9,1% 
Secondaire 3 1,3% 

Primaire 1 0,4% 
Autre 0 0% 

 

 

Figure 3: Répartition des participants selon leur niveau d’éducation. 

 

4. Situation actuelle : 
 

La majorité écrasante des répondants est composée d’étudiants et de professionnels 

actifs. Les retraités et les sans emploi représentent des segments plus petits, ce qui indique une 

dynamique intéressante au sein de cet échantillon. La répartition était comme suit : 

 Étudiant(e)s : 56,9%, soit une majorité avec 132 personnes, ce qui suggère qu'une grande 

partie de la population est encore en formation. 
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 Professionnel(le)s : 34,5%, avec 80 personnes, constituant le deuxième segment en 

importance et montrant une forte proportion de personnes en activité. 

 Retraité(e)s : 5,2%, avec 12 personnes, représentant un groupe plus restreint, indiquant un 

nombre modeste de retraités. 

 Sans emploi : 3,4%, avec 8 personnes, le segment le plus réduit, soulignant un taux de 

chômage relativement bas. 

 

Figure 4: Répartition des participants selon leur situation professionnelle. 

 

II. Perception du vieillissement du visage 

1. Le vieillissement du visage: Processus naturel 
 

La répartition des participants selon leur perception du vieillissement du visage comme 

étant un processus naturel est comme le suivant : 
 

Tableau III : Résultats de la rubrique perception du vieillissement du visage  
comme processus naturel. 

 

Processus naturel Nombre d’individus Pourcentage 
Très naturel 124 53,4% 

Extrêmement naturel 57 24,6% 
Modérément naturel 37 15,9% 
Légèrement naturel 10 4,3% 
Pas du tout naturel 4 1,7% 
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Figure 5: Répartition selon la perception du vieillissement du visage comme processus naturel. 

 
 

    

Figure 6: Répartition par sexe de la perception du vieillissement facial comme un processus 

naturel. 
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Figure 7: Répartition par tranche d’âge de la perception du vieillissement facial en tant que 
processus naturel. 
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2. Émotions suscitées par le vieillissement du visage 
 

Les émotions que le vieillissement du visage évoque chez un échantillon de 232 

personnes sont les suivantes : 

 139 personnes, soit 59,9 %, y voient une motivation à prendre soin d'elles-mêmes. 

 81 personnes, soit 34,9 %, l'acceptent sereinement. 

 50 personnes, soit 21,6 %, éprouvent de l'inquiétude. 

 20 personnes, soit 8,6 %, se montrent indifférentes. 

 18 personnes, soit 7,8 %, ressentent de la frustration. 
 

 

Figure 8: Répartition en fonction des émotions suscitées par le vieillissement du visage. 
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Figure 9: Répartition selon le sexe des émotions suscitées par le vieillissement du visage. 
 

 

Figure 10: Répartition selon l’âge des émotions suscitées par le vieillissement du visage. 

 

3. L'impact de l'aspect facial sur le bien-être émotionnel des personnes âgées 
 

Plus des deux tiers des répondants jugent que l'aspect facial a une influence notable (très 

ou modérément important) sur le bien-être émotionnel des personnes âgées : 
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 106 personnes soit 45,7 % estiment que l'aspect facial joue un rôle très important dans le 

bien-être émotionnel des personnes âgées. 

 68 personnes soit 29,3% attribuent une importance modérée à l'aspect facial pour le 

bien-être émotionnel des personnes âgées. 

 31 personnes soit 13,4 % considèrent que l'aspect facial a une importance légère pour le 

bien-être émotionnel. 

 16 personnes soit 6,9 % considèrent l'aspect facial comme extrêmement déterminant 

pour le bien-être émotionnel. 

 11 personnes soit 4,7% pensent que l'aspect facial n'a aucune influence sur le bien-être 

émotionnel des sujets âgés. 
 

 

Figure 11: Répartition de l'importance de l'aspect facial sur le bien-être émotionnel des 
personnes âgées. 

 

   

Figure 12: Répartition selon le sexe de l'impact de l'aspect facial sur le bien-être émotionnel des 
personnes âgées. 
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Figure 13: Répartition selon l’âge de l'impact de l'aspect facial sur le bien-être émotionnel des 
personnes âgées. 
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4. L’évaluation de l'estime de soi en fonction de l'apparence du visage 
 

La majorité des répondants évaluent leur estime de soi comme étant élevé (46,6%) ou 

moyen (34,5%). 
 

Tableau IV : Résultats de l’évaluation de l’estime de soi vis-à-vis de l’apparence du visage. 

Estime de soi N° de répondants Pourcentage 
Elevé 108 46,6% 

Moyen 80 34,5% 
Très élevé 34 14,7% 

Bas 10 4,3% 
Très bas 0 0% 

 

 

Figure 14: Répartition des niveaux d’estime de soi en rapport avec l’apparence du visage. 

 

   

Figure 15: Répartition selon le sexe des niveaux d’estime de soi en rapport  
avec l’apparence du visage. 
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Figure 16: Répartition selon l’âge du niveau d’estime de soi en rapport  
avec l’apparence du visage. 
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5. L'impact de l'apparence du visage sur le bien-être quotidien 
 

La perception de l’apparence personnelle comme un facteur de bien-être quotidien est 

bien marquée dans cet échantillon. Les résultats se répartissent ainsi : 

 

Tableau V: Résultats de l’impact de l'apparence sur le bien-être quotidien. 

Impact de l'apparence sur le bien-être N° de participants Pourcentage 
Moyennement 89 38,4% 

Beaucoup 83 35,8% 
Un peu 47 20,3% 

Pas du tout 13 5,6% 
 

 

Figure 17: Répartition de l’impact de l'apparence sur le bien-être quotidien. 

 

    

Figure 18: Répartition selon le sexe de l’impact de l’apparence sur le bien-être quotidien. 
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Figure 19: Répartition selon l’âge de l’impact de l’apparence sur le bien-être quotidien. 
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6. Préoccupation face au vieillissement de la peau 
 

Les niveaux de préoccupation face au vieillissement de la peau se répartissent comme 

suit : 

Tableau VI : Résultats du niveau de préoccupation face au vieillissement de la peau. 

Niveau de préoccupation face 
au vieillissement de la peau 

 
N° de participants 

 
Pourcentage 

Modérément préoccupé(e) 98 42,2% 
Légèrement préoccupé(e) 82 35,3% 
Pas du tout préoccupé(e) 30 12,9% 

Très préoccupé(e) 16 6,9% 
Extrêmement préoccupé(e) 6 2,6% 

 

 

Figure 12: Répartition des niveaux de préoccupation face au vieillissement de la peau. 
 

   

Figure 20: Répartition selon le sexe des niveaux de préoccupation face  
au vieillissement de la peau. 
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Figure 21: Répartition selon l’âge des niveaux de préoccupation  
face au vieillissement de la peau. 
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7. Perception de son propre visage en terme de vieillissement 
 

Parmi 232 répondants à cette question : 

 "Je ressens mon âge": 144 participants soit 62,1% se perçoivent en accord avec leur 

âge. 

 "Je me sens jeune pour mon âge": 74 participants soit 31,9% se sentent plus jeunes. 

 "Je me sens plus âgé(e)": 14 participants soit 6% se sentent plus âgés que leur âge réel. 
 

 

Figure 22: Répartition de la perception de son propre visage en terme de vieillissement. 

 

   

Figure 23: Répartition selon le sexe de la perception de son propre visage en  
terme de vieillissement. 
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Figure 24: Répartition selon l’âge de la perception de son propre visage  
en terme de vieillissement. 
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8. Satisfaction vis-à-vis de l'aspect de la peau 
 

Les résultats de satisfaction des participants quant à l’aspect de leur peau, avec une 

majorité exprimant une satisfaction modérée. 
 

Tableau VII : Résultats des niveaux de satisfaction concernant l'apparence de la peau. 

Niveau de satisfaction Nombre de participants Pourcentage 
Modérément satisfait(e) 94 40,5% 

Très satisfait(e) 64 27,6% 
Légèrement satisfait(e) 52 22,4% 
Pas du tout satisfait(e) 13 5,6% 

Extrêmement satisfait(e) 9 3,9% 
 

 

Figure 25: Répartition des niveaux de satisfaction quant à l’aspect de la peau. 

 

     

Figure 26: Répartition selon le sexe des niveaux de satisfaction quant à l’aspect de la peau. 
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Figure 27: Répartition selon l’âge des niveaux de satisfaction quant à l’aspect de la peau. 
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III. Signes visibles et facteurs influençant le vieillissement du visage 
 

1. Les principaux signes de vieillissement du visage 
 

Les résultats montrent que les rides et ridules sont perçues comme le principal signe de 

vieillissement du visage, suivies par la perte d'élasticité et le relâchement de la peau. D'autres 

signes comme les pertes de volume et les taches pigmentaires sont également mentionnés, 

indiquant une variété de préoccupations liées au vieillissement facial. 
 

Tableau VIII : Résultats des principaux signes de vieillissement du visage. 

Signes de vieillissement Nombre de réponses Pourcentage 
Rides et ridules 206 88% 

Relâchement de la peau 168 72,4% 

Perte d’élasticité de la peau 155 66,8% 

Affaissement des contours du visage 125 53,9% 

Perte de volume (ex: joues, lèvres…) 99 42,7% 

Taches cutanées pigmentaires 95 40,9% 
Sécheresse de la peau 87 37,5% 

Texture irrégulière de la peau 78 33,6% 

Cernes 63 27,2% 

Pores dilatés 56 24,1% 
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Figure 28: Répartition des principaux signes de vieillissement du visage selon les participants. 

 

 

Figure 29: Répartition des principaux signes de vieillissement du visage selon  
le sexe des participants. 
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Figure 30: Répartition des principaux signes de vieillissement du visage selon  
l’âge des participants. 

 

2. L'âge d'apparition des premiers signes visibles de vieillissement du visage 
 

La majorité des participants (46,6%) estime que les premiers signes visibles du 

vieillissement apparaissent entre 30 et 40 ans, suivis par ceux qui situent cette période entre 40 

et 50 ans. 
 

Tableau IX : Résultats d’âge d'apparition des premiers signes de vieillissement du visage 

Âge d'apparition des signes de 
vieillissement Nombre de réponses Pourcentage 

30-40 ans 108 46,6% 
40-50 ans 62 26,7% 
20-30 ans 45 19,4% 

50 ans et plus 15 6,5% 
Moins de 20 ans 2 0,9% 
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Figure 31: Répartition selon l'âge d'apparition des premiers signes de vieillissement du visage. 

 

     

Figure 32: Répartition selon le sexe de l’âge d’apparition des premiers signes  

de vieillissement du visage. 
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Figure 33: Répartition de l’âge d’apparition des premiers signes de vieillissement du visage  
selon l’âge des participants. 
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3. Les régions du visage les plus impactées par le vieillissement 
 

Les zones les plus remarquées comme affectées par le vieillissement sont le front, les 

paupières et le cou. 
 

Tableau X : Résultats des zones du visage les plus affectées par le vieillissement. 

Zone du visage Nombre de réponses Pourcentage 
Front 154 66,4% 

Paupières 132 56,9% 
Cou 105 45,3% 

Contour de la bouche 103 44,4% 
Joues 76 32,8% 

Contour des yeux 54 23,3% 
 

 

Figure 34: Répartition en nombre et en pourcentage des zones du visage les plus affectées  
par le vieillissement. 
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Figure 35: Répartition selon le sexe des zones du visage les plus affectées par le vieillissement. 
 

 

Figure 36: Répartition selon l’âge des zones du visage les plus affectées par le vieillissement. 

 

4. Les principaux facteurs contribuant au vieillissement du visage 
 

Les résultats montrent que la majorité des participants considèrent le stress, l'exposition 

au soleil et les mauvaises habitudes comme les principaux contributeurs au vieillissement du 

visage, suivis de l'alimentation et de la génétique. 
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Tableau XI : Résultats des principaux facteurs perçus comme contribuant  
au vieillissement du visage  

 

Facteur Nombre de réponses Pourcentage 
Stress 209 90,1% 

Mauvaises habitudes (tabac, alcool, etc.) 194 83,6% 
Exposition au soleil 181 78% 

Alimentation 160 69% 
Génétique 155 66,8% 
Pollution 98 42,2% 

 

 
Figure 37: Répartition en nombre et en pourcentage des facteurs contribuant le plus au 

vieillissement du visage. 
 
 

 
Figure 38: Répartition selon le sexe des facteurs contribuant le plus au vieillissement du visage. 
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Figure 39: Répartition selon l’âge des facteurs contribuant le plus au vieillissement du visage. 

 

IV. Impact socioculturel 
 

1. Attitude sociale face au vieillissement du visage 
 

La majorité des répondants (57,3%) ressentent une forte pression sociale pour paraître 

plus jeune, tandis qu'une part notable observe une acceptation (24,6%) ou une indifférence 

(18,1%) face au vieillissement du visage dans la société. 
 

Tableau XII : La perception de l'attitude de la société face au vieillissement du visage. 

Perception de l'attitude de la société Nombre de réponses Pourcentage 

Pression sociale pour paraître jeune 133 57,3% 

Acceptation et valorisation du 
vieillissement à tout âge 57 24,6% 

Indifférence 42 18,1% 
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Figure 40: Répartition selon l’attitude de la société face au vieillissement du visage. 

 

    

Figure 41: Répartition selon le sexe de la perception de l’attitude de la société face au 
vieillissement du visage. 
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Figure 42: Répartition selon l’âge de l’attitude de la société face au vieillissement du visage. 
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2. La valorisation de la jeunesse par rapport à l'âge adulte 

La majorité des participants (62,5%) estiment que la société accorde une importance 

modérée à forte à la jeunesse, tandis qu’une petite proportion (8,6%) ne perçoit pas cette 

préférence. 

Tableau XIII : Résultats de l'importance accordée à la jeunesse par rapport  
à l'âge adulte dans la société. 

 

Valorisation de la jeunesse par 
rapport à l’âge adulte Nombre de réponses Pourcentage 

Moyennement 83 35,8% 
Un peu 67 28,9% 

Beaucoup 62 26,7% 
Pas du tout 20 8,6% 

 

 

Figure 43: Répartition en fonction de l’importance accordée à la jeunesse par rapport à l’âge 
adulte dans la société. 

 

     

Figure 44: Répartition selon le sexe de l’importance accordée à la jeunesse par rapport à l’âge 
adulte dans la société. 
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Figure 45: Répartition selon l’âge de l’importance accordée à la jeunesse par rapport à l’âge 
adulte dans la société. 
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3. Conformité aux normes de jeunesse: pressions sociales et familiales 
 

En examinant les réponses des participants, on observe que : 

 182 réponses, représentant 78,4% des participants ont répondu par NON. 

 50 réponses, représentant 21,6% des participants ont répondu par OUI. 

Cette analyse révèle que la grande majorité des répondants (78,4%) n'ont pas ressenti de 

pressions sociales ou familiales concernant le maintien d'une apparence jeune. Cependant, une 

proportion significative (21,6%) indique avoir subi de telles pressions. 

 

Figure 46: Répartition en fonction de la présence ou de l'absence des pressions sociales et 
familiales liées à l'apparence jeune. 

 

    

Figure 47: Répartition selon le sexe de la présence ou de l'absence des pressions sociales et 
familiales liées à l'apparence jeune. 
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Figure 48: Répartition selon l’âge de la présence ou de l'absence des pressions sociales et 
familiales liées à l'apparence jeune. 
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4. Influence médiatique sur la perception du vieillissement du visage 
 

En analysant ces données, on constate que 41,4% des répondants estiment que les 

médias exercent un impact modéré sur leur perception du vieillissement facial, tandis qu'une 

proportion significative (30,6%) perçoit cet impact comme très fort. 
 

Tableau XIV : Résultats de l’impact des médias sur la perception du vieillissement du visage. 

Impact Nombre de réponses Pourcentage 
Modéré 96 41,4% 
Très fort 71 30,6% 

Faible 47 20,3% 
Aucun 18 7,8% 

 

 

Figure 49: Répartition en fonction de l’impact des médias sur la perception  
du vieillissement du visage. 

 

    

Figure 50: Répartition selon le sexe de l’impact des médias sur la perception  
du vieillissement du visage. 
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Figure 51: Répartition selon l’âge de l’impact des médias  
sur la perception du vieillissement du visage. 
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5. Évolution de la perception du vieillissement dans l'entourage 
 

Près de la moitié des répondants ont constaté une évolution dans la perception du 

vieillissement au sein de leur entourage, tandis qu'un tiers des participants reste indécis et un 

cinquième d'entre eux n'a pas remarqué de changement. Les résultats se présentent de la 

manière suivante. 

 Oui avec 110 réponses, représentant 47,4%. 

 Je ne sais pas avec 78 réponses, représentant 33,6%. 

 Non avec 44 réponses, représentant 19%. 

 

 

Figure 52: Répartition en fonction de l’évolution de la perception du vieillissement  
au sein de l’entourage. 

 

     

Figure 53: Répartition selon le sexe de l’évolution de la perception du vieillissement  
au sein de l’entourage. 
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Figure 54: Répartition selon l’âge de l’évolution de la perception du vieillissement  
au sein de l’entourage. 
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V. Attitudes face aux produits cosmétiques anti-âge 
 

1. Intérêt pour l’investissement dans des produits anti-âge efficaces 
 

Les résultats montrent le degré de volonté d’investissement des participants dans des 

produits anti-âge, indiquant une majorité modérément prête à investir, suivie de proportions 

égales pour ceux légèrement et pas du tout prêts. 
 

Tableau XV : L’intérêt pour l’investissement dans des produits anti âge efficaces. 

Investissement dans les produits anti âge Nombre de réponses Pourcentage 
Modérément prêt 59 25,4% 
Légèrement prêt 53 22,8% 
Pas du tout prêt 53 22,8% 

Très prêt 41 17,7% 
Extrêmement prêt 26 11,2% 

 

 
Figure 55: Répartition en fonction de l’intérêt d’investissement dans des produits  

ou traitements anti-âge efficaces. 
 

    
Figure 56: Répartition selon le sexe de l’intérêt d’investissement dans  

des produits ou traitements anti-âge efficaces. 
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Figure 57: Répartition selon l’âge de l’intérêt d’investissement dans des produits  
ou traitements anti-âge efficaces. 
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2. Types de produits cosmétiques anti-âge utilisés régulièrement 
 

Les réponses de 232 participants réparties en plusieurs catégories de produits anti-âge : 
 

Tableau XVI : Résultats des types de produits cosmétiques anti âge utilisés régulièrement. 

Type de produit Nombre de réponses Pourcentage 
Crèmes solaires 159 68,5% 

Crèmes hydratantes 150 64,7% 
Masques visage 72 31% 

Crèmes contour des yeux 53 22,8% 
Je n'en utilise pas 53 22,8% 
Sérums antirides 37 15,9% 
 

 

Figure 58: Répartition en fonction des types de produits cosmétiques  
anti âge utilisés régulièrement. 

 



Enquête sur la perception du vieillissement du visage auprès du grand public et élaboration d'un support pédagogique 
du vieillissement du visage de l'anatomie aux techniques chirurgicales 
 

 

 
- 53 - 

 

Figure 59: Répartition selon le sexe des types de produits cosmétiques  
anti âge utilisés régulièrement. 

 

 

Figure 60: Répartition selon l’âge des types de produits cosmétiques  
anti âge utilisés régulièrement. 
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3. Durée d'utilisation des produits cosmétiques anti-âge 
 

Les réponses des participants concernant la durée d'utilisation des produits anti-âge, 

réparties en cinq segments. Elles mettent en avant les deux segments principaux : ceux qui 

utilisent les produits depuis plus de 3 ans et ceux qui ne les utilisent pas du tout, représentant 

ensemble plus de la moitié des participants. 
 

Tableau XVII : Résultats de la durée d’utilisation des produits cosmétiques anti âge. 

Durée d’utilisation Nombre de réponses Pourcentage 
Plus de 3 ans 76 32,8% 

Je n'en utilise pas 53 22,8% 
1 à 3 ans 49 21,1% 

6 mois à 1 an 34 14,7% 
Moins de 6 mois 20 8,6% 
 

 

Figure 61: Répartition en fonction de la durée d’utilisation des produits cosmétiques anti âge. 
 

   

Figure 62: Répartition selon le sexe de la durée d’utilisation des produits cosmétiques anti âge. 
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Figure 63: Répartition selon l’âge de la durée d’utilisation des produits cosmétiques anti âge. 
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4. Fréquence d'utilisation des produits anti-âge 
 

Les résultats montrent une utilisation fréquente pour plus de la moitié des participants 

(quotidienne ou hebdomadaire), alors qu'environ un quart des répondants n'utilisent jamais ces 

produits. 
 

Tableau XVIII : Résultats de fréquence d'utilisation des produits anti-âge parmi les répondants. 

Fréquence d’utilisation Nombre de réponses Pourcentage 
Quotidiennement 75 32,3% 

Quelques fois par semaine 62 26,7% 
Jamais 53 22,8% 

Occasionnellement 25 10,8% 
Rarement 17 7,3% 

 

 

Figure 64: Répartition en fonction de la fréquence d’utilisation des produits anti âge. 

 

   

Figure 65: Répartition selon le sexe de la fréquence d’utilisation des produits anti âge. 
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Figure 66: Répartition selon l’âge de la fréquence d’utilisation des produits anti âge. 
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5. Effets principaux recherchés dans les produits anti-âge 
 

La répartition des attentes en matière de produits anti-âge, sur un échantillon de 179 

réponses de l’ensemble de 232 participants (53 participants n’en utilisent pas). 
 

Tableau XIX: Les principaux effets attendus des produits anti-âge. 

Effets recherchés Nombre de réponses Pourcentage 
Hydratation profonde 131 73,2% 

Protection contre le vieillissement solaire 129 72,1% 
Éclat du teint 113 63,1% 

Amélioration de l'élasticité de la peau 94 52,5% 
Réduction des rides et ridules 66 36,9% 
 

 

Figure 67: Répartition des effets recherchés dans les produits anti-âge. 
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Figure 68: Répartition des effets recherchés dans les produits anti-âge en fonction  
du sexe des participants. 

 

 

Figure 69: Répartition des effets recherchés dans les produits anti-âge en fonction  
de l'âge des participants. 
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6. Degré de satisfaction par rapport aux effets des produits anti-âge utilisés 
 

Les niveaux de satisfaction vis-à-vis des résultats obtenus avec les produits anti-âge, 

avec une majorité d'avis satisfaits et neutres, sur un nombre de réponses de 179. 
 

Tableau XX : Niveau de satisfaction global vis-à-vis des produits anti-âge. 

Niveau de satisfaction Nombre de répondants Pourcentage 
Satisfait(e) 85 47,5% 

Neutre 76 42,5% 
Insatisfait(e) 13 7,3% 

Très satisfait(e) 3 1,7% 
Très insatisfait(e) 2 1,1% 
 

 

Figure 70: Répartition des niveaux de satisfaction des participants vis-à-vis  
des produits anti-âge. 

 

   

Figure 71: Répartition selon le sexe des niveaux de satisfaction des participants vis-à-vis des 
produits anti-âge. 
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Figure 72: Répartition selon l’âge des niveaux de satisfaction des participants vis-à-vis des 
produits anti-âge. 
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VI. Approches esthétiques médicales et chirurgicales pour le 

rajeunissement facial 
 

1. Recours aux interventions esthétiques pour réduire les signes de 

vieillissement du visage 
 

La majorité des répondants n'ont pas encore considéré ou tenté de traitements 

esthétiques, une minorité significative (12,1%) envisage cette possibilité, tandis qu'une petite 

proportion (8,6%) a déjà expérimenté ces traitements. 
 

Tableau XXI : Les résultats selon le recours ou l’intérêt pour les traitements esthétiques. 

Recours aux traitements Nombre de réponses Pourcentage 
Non 184 79,3% 

Pas encore, mais j'y pense 28 12,1% 
Oui 20 8,6% 

 

 

Figure 73: Répartition des participants selon leur recours ou intérêt pour  
les traitements esthétiques. 
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Figure 74: Répartition selon le sexe du recours aux traitements esthétiques. 

 

   
 

   

   

 
Figure 75: Répartition selon l’âge du recours aux traitements esthétiques. 
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2. Techniques esthétiques déjà utilisées 
 

Les 20 participants ayant répondu à cette question ont principalement eu recours à des 

techniques non invasives pour des soins anti-âge, privilégiant les options injectables et les 

traitements en cabinet médical. L’acide hyaluronique, utilisé par 60% des répondants, se révèle 

être la méthode la plus populaire, suivie par les injections de toxine botulique (30%) et les 

peelings chimiques (25%). Les traitements de régénération cutanée et d'amélioration de la 

texture, comme le microneedling et les techniques de médecine régénérative, sont également 

présents, chacun avec 20% d’adhésion. Les techniques de rajeunissement par ultrasons 

(Ultherapy) et radiofréquence (Morpheus8, FaceTite) obtiennent un taux d’utilisation de 15% 

chacune. Notons que les interventions chirurgicales telles que le lifting ou la blépharoplastie 

n'ont pas été choisies. 
 

Tableau XXII : Les techniques esthétiques déjà utilisées par les participants. 

Techniques utilisées Nombre de répondants sur 
chaque technique Pourcentage 

Injections d’acide 
hyaluronique (fillers) 12 60% 

Injections de toxine botulique 6 30% 

Peelings chimiques 5 25% 
Traitements au laser 4 20% 

Microneedling 4 20% 
Techniques de médecine 

régénérative 4 20% 

Ultrasons focalisés (Ultherapy) 3 15% 

Radiofréquence (Morpheus8, 
FaceTite) 3 15% 

Lipofilling 2 10% 
Lifting chirurgical 0 0% 
Blépharoplastie 0 0% 
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Figure 76: Répartition des types de traitements esthétiques invasifs et non invasifs utilisés par 
les participants ayant répondu "oui". 

 

 

Figure 77: Les techniques esthétiques utilisées par les participants selon le sexe. 
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Figure 78: Les techniques esthétiques utilisées par les participants selon l’âge. 

 

3. Satisfaction quant aux résultats des interventions esthétiques 
 

Les niveaux de satisfaction des 20 participants vis-à-vis des interventions esthétiques 

réalisées se répartissent comme suit: 
 

Tableau XXIII : Niveau de satisfaction des 20 participants vis-à-vis des interventions esthétiques 
réalisées. 

 
Niveau de satisfaction Nombre de répondants Pourcentage (%) 

Satisfait(e) 15 75% 
Très satisfait(e) 3 15% 

Neutre 2 10% 
Insatisfait(e) 0 0% 

Très insatisfait(e) 0 0% 
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Figure 79: Répartition des niveaux de satisfaction vis-à-vis des résultats des traitements 
esthétiques utilisés. 

 

     

Figure 80: Répartition selon le sexe des niveaux de satisfaction vis-à-vis des résultats des 
traitements esthétiques utilisés. 
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Figure 81: Répartition selon l’âge des niveaux de satisfaction vis-à-vis des résultats des 
traitements esthétiques utilisés. 
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4. Effets secondaires rencontrés lors des interventions esthétiques 
 

Un peu plus de la moitié des répondants à cette question, soit 55% (11 personnes), 

déclarent ne pas avoir rencontré d'effets secondaires après leurs interventions esthétiques. 

Cependant, une proportion significative, soit 45% (9 personnes de sexe féminin), rapporte avoir 

expérimenté des effets secondaires post-intervention. 

 

 

Figure 82: Répartition en fonction des effets secondaires rencontrés  
ou non après une intervention esthétique. 

 

   

Figure 83: Répartition selon le sexe des effets secondaires rencontrés après  
une intervention esthétique. 
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Figure 84: Répartition selon l’âge des effets secondaires rencontrés après une intervention 
esthétique. 
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5. Types d'effets secondaires subis après les interventions esthétiques 
 

Parmi les 20 participants ayant utilisés les traitements esthétiques, 9 ont subi des effets 

secondaires, les plus fréquents sont les rougeurs et les gonflements, tandis que les cicatrices et 

les résultats asymétriques sont beaucoup moins courants. Aucun des répondants n'a signalé de 

perte de sensation ou de démangeaisons. 
 

Tableau XXIV : Résultats des types d'effets secondaires rencontrés après une intervention 
esthétique auprès de 9 participants. 

 

Types d'effets secondaires Nombre de répondants Pourcentage (%) 

Rougeurs 7 77,8% 
Gonflements 3 33,3% 

Cicatrices 1 11,1% 
Résultats asymétriques 1 11,1% 

Perte de sensation 0 0% 
Démangeaisons 0 0% 
 

 

Figure 85: Répartition des effets secondaires rencontrés après une intervention esthétique. 
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Figure 86: Répartition selon le sexe des effets secondaires rencontrés après une intervention 
esthétique. 

 

 

 

 

Figure 87: Répartition selon l’âge des effets secondaires rencontrés après une intervention 
esthétique. 
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VII. Décisions et intentions futures 
 

1. Intention de recourir à des méthodes de rajeunissement à l'avenir 
 

La majorité des répondants (40,5 %) n'envisage pas de recourir à des méthodes de 

rajeunissement à l'avenir, tandis qu'une proportion notable reste indécise (31,9 %), et un quart 

d'entre eux (27,6 %) se déclare prêt à les considérer. 
 

Tableau XXV : Le recours aux méthodes de rajeunissement par les 232 participants. 

Intention de recourir aux 
méthodes de rajeunissement Nombre de répondants Pourcentage (%) 

Non 94 40,5% 
Peut-être 74 31,9% 

Oui 64 27,6% 
 

 
Figure 88: Répartition selon la volonté d’adopter ou non des méthodes  

de rajeunissement dans le futur. 
 

    
Figure 89: Répartition par sexe selon l’intention de recourir ou non aux méthodes de 

rajeunissement. 
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Figure 90: Répartition par tranches d’âge des intentions futures de recours  
aux méthodes de rajeunissement. 
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2. Intérêts pour des méthodes de rajeunissement spécifiques 
 

Les procédures moins invasives suscitent le plus d'intérêt, avec en tête les lasers (46,6%), 

la médecine régénérative (40,7%) et les injections de comblement (33,9%). La répartition des 

résultats est la suivante : 
 

Tableau XXVI: Les techniques de rajeunissement intéressant les répondants  
par oui ou peut être. 

 

Procédures esthétiques Nombre de répondants Pourcentage (%) 
Lasers 55 46,6% 

PRP et médecine régénérative 48 40,7% 
Injection de produits de 

comblement 40 33,9% 

Peelings chimiques 39 33,1% 
Injections de toxine botulique 33 28,0% 

Microneedling 29 24,6% 
Ultrasons focalisés de haute 

intensité 17 14,4% 

Photothérapie (Lumière LED) 16 13,6% 
Radiofréquence (ex: 

Morpheus8) 13 11,0% 

Mésothérapie 11 9,3% 
Blépharoplastie 9 7,6% 

Lifting cervico-facial 8 6,8% 

Lumière pulsée intense 7 5,9% 

Fils tenseurs 7 5,9% 
Lipofilling 6 5,1% 

Liposuccion du double menton 1 0,8% 
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Figure 91: Répartition en fonction des techniques de rajeunissement intéressant  
les répondants par oui ou peut être. 

 

 

Figure 92: Répartition selon le sexe des techniques de rajeunissement intéressant  
les répondants. 
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Figure 93: Répartition par tranches d’âge des techniques de rajeunissement intéressant les 
participants répondant par oui ou peut être. 

 

3. Techniques de rajeunissement jugées les plus efficaces 
 

La majorité des participants ne savent pas quelles méthodes de rajeunissement sont les 

plus efficaces, suivie par une estimation d'une combinaison de méthodes médicales et 

chirurgicales. Une proportion notable estime que les méthodes médicales sont efficaces, tandis 

que les méthodes chirurgicales sont les moins considérées. Les réponses sont réparties de cette 

manière : 
 

Tableau XXVII : Résultats selon les méthodes de rajeunissement estimées les plus efficaces. 

Méthodes estimées efficaces Nombre de réponses Pourcentage (%) 
Je ne sais pas 103 44,4% 

Combinaison des deux 61 26,3% 
Méthodes médicales 42 18,1% 

Méthodes chirurgicales            26         11,2% 



Enquête sur la perception du vieillissement du visage auprès du grand public et élaboration d'un support pédagogique 
du vieillissement du visage de l'anatomie aux techniques chirurgicales 
 

 

 
- 78 - 

 

Figure 94: Répartition des avis des participants concernant les méthodes de rajeunissement qui 
leur semblent les plus efficaces. 

 

    

Figure 95: Répartition selon le sexe des avis des participants concernant les méthodes de 
rajeunissement qui leur semblent les plus efficaces. 
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Figure 96: Répartition selon l’âge des avis des participants concernant les méthodes de 
rajeunissement qui leur semblent les plus efficaces. 
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4. Raisons d'envisager les méthodes de rajeunissement 
 

Les réponses de 232 participants, révélant que la correction des problèmes fonctionnels 

est le principal facteur incitatif, avec 65,1 % des réponses. Ce facteur est suivi par le désir 

d'augmenter la confiance en soi (45,7 %) et par le souhait de paraître plus jeune (34,5 %). En 

revanche, répondre à des attentes sociales ou professionnelles est le facteur le moins incitatif, 

ne représentant que 12,5 % des réponses. 
 

Tableau XXVIII : Résultats des facteurs incitatifs à envisager des méthodes de rajeunissement. 

Facteurs incitants Nombre de réponses Pourcentage (%) 

Corriger un problème fonctionnel (ex. : 
paupières tombantes) 151 65,1% 

Augmenter la confiance en soi 106 45,7% 
Paraître plus jeune 80 34,5% 

Répondre à des attentes sociales ou 
professionnelles 29 12,5% 

 

 

Figure 97: Répartition des facteurs incitatifs à envisager des méthodes de rajeunissement. 
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Figure 98: Répartition selon le sexe des facteurs incitatifs à envisager  
des méthodes de rajeunissement. 

 

 

Figure 99: Répartition selon l’âge des facteurs incitatifs à envisager  
des méthodes de rajeunissement. 
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5. Raisons de s'abstenir des méthodes de rajeunissement 
 

La majorité des participants mentionne les résultats non naturels (65,9 %) et la peur des 

complications (58,2 %) comme les principales raisons de ne pas recourir à ces techniques. Le 

coût élevé et une préférence pour le vieillissement naturel suivent de près, chacun étant cité par 

43,1 % des répondants. Un manque d'information ainsi qu'une pression sociale négative 

constituent également des facteurs importants, bien que moins prévalents. Enfin, deux 

participants ont mentionné leur conviction religieuse comme une raison ajoutée dans la section 

"autre" de la question. 
 

Tableau XXIX : Analyse des motifs de non-recours aux techniques de rajeunissement. 

Facteurs influençant la décision de ne 
pas recourir à des techniques de 

rajeunissement 
Nombre de réponses Pourcentage (%) 

Résultats non naturels 153 65,9% 
Peur des complications 135 58,2% 

Coût élevé 100 43,1% 
Préférence pour le vieillissement naturel 100 43,1% 

Manque d'information 52 22,4% 
Pression sociale négative 29 12,5% 

 

 

Figure 100: Répartition des facteurs déterminant la décision de ne pas recourir  
aux techniques de rajeunissement. 
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Figure 101: Répartition des facteurs influençant, selon le sexe, la décision de ne pas recourir aux 
techniques de rajeunissement. 

 

 

Figure 102: Répartition des facteurs influençant, selon l’âge, la décision de ne pas recourir aux 
techniques de rajeunissement. 
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VIII. Opinions personnelles 
 

1. Nécessité d'aborder le vieillissement et les techniques de rajeunissement de 
manière transparente 
 
 

 

La majorité des participants (71,6 %) estiment qu'il est important de discuter ouvertement 

du vieillissement et des méthodes de rajeunissement. En revanche, 21,1 % d'entre eux sont 

indécis, tandis que 7,3 % pensent que ce sujet n'est pas important. 
 
 

Tableau XXX: L’importance de la discussion du vieillissement  
et des méthodes de rajeunissement. 

 

L'importance de discuter du vieillissement 
et des méthodes de rajeunissement Nombre de réponses Pourcentage (%) 

Oui 166 71,6% 
Peut-être 49 21,1% 

Non 17 7,3% 
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Figure 103: Résultats de l'opinion sur la discussion du vieillissement et des méthodes de 

rajeunissement. 
 
 

    
Figure 104: Opinions sur l’importance d’une discussion ouverte et transparente concernant le 

vieillissement et les méthodes de rajeunissement, réparties selon le sexe. 
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Figure 105: Répartition selon l'âge des opinions sur l'importance d'une discussion ouverte et 
transparente du vieillissement et des méthodes de rajeunissement. 
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2. Références d'information relatives au vieillissement et aux traitements 
esthétiques 

 

Les résultats montrent une diversité de sources d'information, avec une prédominance de 

l'Internet et des professionnels de la santé. 
 

Tableau XXXI : Analyse des sources d'information concernant le vieillissement et les techniques 
de rajeunissement. 

 

Source d'information Nombre de réponses Pourcentage (%) 
Internet 176 75,9% 

Professionnels de la santé 117 50,4% 
Médias (magazines, télévision) 86 37,1% 

Amis ou famille 61 26,3% 
 

 

Figure 106: Répartition des différentes sources d'information sur le vieillissement et les 
traitements esthétiques. 

 
3. Suggestions et remarques supplémentaires bienvenues 

 

Les participants ont également partagé leurs réflexions et suggestions, enrichissant ainsi 

notre compréhension des perceptions et des attentes concernant le vieillissement et les 

techniques de rajeunissement. Voici quelques commentaires : 
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1er commentaire (Date d'envoi : 26/10/2024 01:12) : Le vieillissement du visage est un peu 

comme une carte qui raconte l'histoire de notre vie. Chaque ride, chaque ligne témoigne 

de moments vécus, des sourires partagés et des épreuves traversées. Pourtant, dans 

notre société, on a tendance à le percevoir comme quelque chose à éviter, presque 

comme une perte de beauté ou de vitalité, surtout chez la femme. Les publicités, les 

réseaux sociaux et l'industrie de la beauté nous poussent constamment à rester jeunes, 

à effacer les signes du temps. C'est comme si vieillir devenait synonyme de perdre sa 

valeur, ce qui peut être très frustrant et injuste. 
 

2ème commentaire (Date d'envoi : 25/10/2024 22:38): Il faut attirer l'attention sur 

l'importance de la prévention, plus on commence à un âge précoce plus les résultats 

sont meilleurs. 
 

3ème commentaire (Date d'envoi : 25/10/2024 21:17): Mieux prévenir que traiter. 
 

4ème commentaire (Date d'envoi : 25/10/2024 21:38): Il faut utiliser tout ce qui est naturel. 
 

5ème commentaire (Date d'envoi : 25/10/2024 19:33): Le physique influence fort sur l'aspect, 

le sport avec les soins beauté naturels restent meilleurs pour éviter le stress. 
 

6ème commentaire (Date d'envoi : 25/10/2024 19:45): Rendre le traitement moins cher. 
 

 
Figure 107: Commentaires et suggestions des participants sur le vieillissement  

et les traitements esthétiques. 
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I. Discussion de nos résultats avec d’autres études 

 

1. Données sociodémographiques 
 

1.1. L’âge 

Notre étude révèle une prédominance des jeunes adultes, avec 76,8 % des participants 

âgés de 18 à 34 ans. Cette tendance suggère un intérêt marqué des jeunes marocains pour ces 

thématiques, possiblement influencée par des facteurs culturels, tels que la valorisation de 

l’apparence et l’impact des réseaux sociaux. En revanche, les groupes de 35 ans et plus, qui sont 

plus directement concernés par le vieillissement, ne représentent que 23,2 % des participants, 

limitant ainsi la portée des conclusions sur les perceptions de ces méthodes parmi les 

générations plus âgées. 

Ce déséquilibre indique que les résultats reflètent davantage les opinions des jeunes 

adultes, qui pourraient voir les méthodes de rajeunissement sous un angle préventif, 

contrairement aux plus âgés qui pourraient les considérer comme des solutions correctives. Par 

conséquent, l’interprétation des résultats doit prendre en compte cette distinction 

générationnelle. 

Pour des recherches futures, il serait pertinent d'inclure un échantillon plus représentatif 

des participants de 35 ans et plus afin d’approfondir la compréhension des perceptions liées au 

vieillissement facial et aux préférences en matière de rajeunissement. 

 

1.2. Le sexe 

L’analyse de la répartition des participants selon leur sexe met en évidence une forte 

surreprésentation des femmes, qui constituent 80,2 % de l'échantillon. Cela pourrait être attribué 

à des facteurs socioculturels qui incitent les femmes à s'engager davantage dans les discussions 

sur le vieillissement et les méthodes de rajeunissement. En effet, dans de nombreuses cultures, 

et particulièrement au Maroc, les femmes sont souvent soumises à des pressions sociales 
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concernant leur apparence physique et la perception de la jeunesse, ce qui les pousse à 

rechercher des solutions pour préserver leur beauté et leur vitalité. De plus, les femmes sont 

généralement plus actives dans l'utilisation des réseaux sociaux, où l'image et le rajeunissement 

sont fréquemment valorisés, ce qui pourrait également expliquer leur participation accrue à cette 

étude. 

Cette surreprésentation pourrait influencer les résultats, en présentant principalement les 

perceptions et les préoccupations féminines liées au vieillissement, tandis que les perspectives 

masculines pourraient être sous-représentées. Les hommes, représentant seulement 19,8 % des 

participants, peuvent avoir des attitudes différentes envers le vieillissement et les méthodes de 

rajeunissement, souvent moins exprimées en raison de normes de genre qui valorisent une 

acceptation plus stoïque des signes de l'âge. 

 

1.3. Le niveau d’éducation 

L’analyse des niveaux d’éducation des participants montre une majorité significative de 

diplômés universitaires, représentant 89,2 % de l’échantillon. Cela indique que la plupart des 

répondants ont un bon niveau d’éducation, ce qui peut influencer leurs perceptions du 

vieillissement et des méthodes de rajeunissement. Seulement 9,1 % des participants ont un 

niveau d’éducation supérieur (Bac ou équivalent), tandis que 1,3 % ont un niveau secondaire et 

0,4 % ont un niveau primaire. Aucun participant n’appartient à la catégorie "Autre". Cette forte 

proportion d’individus éduqués pourrait signifier un intérêt plus prononcé pour les thèmes liés à 

la santé et à l’esthétique, ainsi qu’un meilleur accès à l’information sur le vieillissement et les 

options de rajeunissement, contribuant ainsi à des opinions plus éclairées sur ces sujets. 

 

1.4. La situation actuelle 

L’échantillon de l'étude montre une majorité d'étudiants et de professionnels actifs, avec 

56,9 % des participants (132 individus) étant des étudiants. Cela reflète une forte implication de 

la jeunesse dans les discussions sur le vieillissement et les méthodes de rajeunissement, 
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possiblement influencée par la culture numérique et l'importance de l'apparence dans les 

médias. Les professionnels, représentant 34,5 % de l'échantillon (80 personnes), sont également 

significatifs, ce qui indique une stabilité économique leur permettant d'investir dans des 

solutions de rajeunissement. Leur statut actif les rend plus attentifs aux normes esthétiques 

liées à l'âge. 

En revanche, la représentation des retraités (5,2 % avec 12 individus) et des sans emploi 

(3,4 % avec 8 personnes) soulève des questions sur l'impact de la situation socio-économique 

sur la perception du vieillissement. Les retraités, souvent confrontés à des contraintes 

financières, peuvent accorder moins d'importance aux soins esthétiques, tandis que les sans 

emploi pourraient ressentir une pression sociale qui affecte leur confiance en eux et leur attitude 

face au vieillissement. 

Ainsi, la dynamique socio-économique de cet échantillon, majoritairement composée 

d'étudiants et de professionnels, influence leur perception du vieillissement et des méthodes de 

rajeunissement. Les jeunes adultes semblent privilégier une approche préventive, tandis que les 

groupes plus âgés, bien que sous-représentés, pourraient adopter une vision corrective, 

influencée par des considérations économiques et personnelles. 

 

2. Perception du vieillissement du visage 

 

2.1. Le vieillissement du visage: Processus naturel 

La perception du vieillissement du visage comme un processus naturel est 

majoritairement positive parmi les participants, avec 53,4 % le jugeant "très naturel" et 24,6 % 

"extrêmement naturel". Les hommes montrent une acceptation un peu plus forte (60,9 % le 

trouvant "très naturel") par rapport aux femmes, dont 51,6 % partagent cette perception. Les 

jeunes (moins de 18 ans et 18-24 ans) voient également le vieillissement de manière positive, 

tandis que les personnes plus âgées et les femmes tendent à nuancer davantage leur perception, 

certains le trouvant "modérément" ou "légèrement naturel". Ces variations indiquent que l’âge et 
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le sexe influencent l’acceptation du vieillissement, ce qui pourrait expliquer pourquoi certains 

groupes sont plus enclins à recourir aux méthodes de rajeunissement, cherchant à atténuer les 

signes de l'âge perçus comme moins naturels. 

 

2.2. Émotions suscitées par le vieillissement du visage 

Les émotions face au vieillissement du visage diffèrent selon le sexe et l’âge, avec une 

prédominance féminine parmi les participants qui influence notablement les résultats. 

Globalement, la motivation à prendre soin de soi arrive en tête avec 59,9 % des réponses, 

majoritairement exprimée par les femmes (121 femmes contre 18 hommes). Ce résultat peut 

être lié non seulement à une plus grande pression sociale exercée sur les femmes pour 

entretenir leur apparence, mais aussi au nombre élevé de participantes féminines, amplifiant 

cette tendance. 

L’acceptation sereine, qui regroupe 34,9 % des participants, est plus marquée chez les 

hommes (20 hommes contre 61 femmes), suggérant une approche plus détendue vis-à-vis des 

signes de vieillissement dans ce groupe, peut-être en raison de normes culturelles moins strictes 

concernant l’apparence masculine. L’inquiétude face au vieillissement concerne surtout les 

femmes (41 femmes contre 9 hommes), ce qui peut s'expliquer par la plus forte sensibilisation 

des femmes aux effets esthétiques du vieillissement. 

En termes d'âge, les jeunes (18-24 ans) tendent vers une "acceptation sereine", alors que 

les 25-34 ans montrent la plus grande motivation à prendre soin d’eux-mêmes, probablement 

en réponse aux premiers signes de vieillissement et au désir de les ralentir. À partir de 55 ans, 

l'acceptation sereine est majoritaire, suggérant une meilleure acceptation des signes naturels de 

l'âge. 

Ces résultats soulignent que l’âge et la pression sociale influencent les émotions face au 

vieillissement, tandis que le nombre élevé de participantes féminines dans l’échantillon explique 

en partie la prévalence des réponses marquées par la motivation et l'inquiétude, qui sont 

typiquement plus élevées dans la population féminine. 
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2.3. L'impact de l'aspect facial sur le bien-être émotionnel des personnes âgées 

Les résultats montrent qu'une majorité des répondants (75 %) pense que l'apparence 

faciale influence le bien-être émotionnel des personnes âgées, avec 45,7 % la jugeant "très 

importante". Ces constatations s'alignent avec des études, comme celles du Journal of Aging 

Research, qui indiquent qu'une image corporelle positive est liée à une meilleure santé mentale 

chez les personnes âgées. Les jeunes et les adultes montrent des perceptions similaires 

concernant l'importance de l'apparence, bien que les adultes aient tendance à en être un peu 

plus conscients. De plus, les femmes considèrent l'aspect facial comme plus important que les 

hommes, ce qui reflète des normes socioculturelles valorisant davantage la beauté féminine. Ces 

résultats soulignent la nécessité de prendre en compte l'impact de l'apparence sur le bien-être 

émotionnel des personnes âgées. 

 

2.4. L’évaluation de l'estime de soi en fonction de l'apparence du visage 

Les résultats de l'évaluation de l'estime de soi en fonction de l'apparence du visage 

révèlent que 46,6 % des répondants estiment leur estime de soi comme élevée et 34,5 % comme 

moyenne, indiquant une perception majoritairement positive. En analysant les données par sexe, 

on observe que les femmes sont légèrement plus susceptibles que les hommes de se percevoir 

avec une estime de soi élevée, avec des proportions respectives de 47,3 % et 43,5 % dans cette 

catégorie. Les hommes, bien que majoritairement dans les scores moyens, montrent également 

des résultats significatifs dans les scores très élevés. Concernant l'âge, les jeunes et les 

personnes âgées affichent une tendance à évaluer leur estime de soi comme moyenne à élevée, 

tandis que les adultes d'âge moyen, notamment ceux de 25 à 44 ans, tendent à obtenir des 

scores très élevés, soulignant une période de confiance en soi accrue. Cette dynamique suggère 

que l'apparence du visage a un impact significatif sur l'estime de soi à travers les différentes 

tranches d'âge et sexes, renforçant l'idée que la perception de soi est profondément influencée 

par des normes socioculturelles et des standards de beauté. Les résultats mettent en lumière 

l'importance de l'acceptation de soi et des influences extérieures sur la santé mentale, ce qui 
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appelle à des initiatives visant à promouvoir une image corporelle positive et à renforcer la 

confiance en soi, notamment auprès des jeunes et des femmes. 

 

2.5. L'impact de l'apparence du visage sur le bien-être quotidien 

L’analyse montre que l’apparence physique influence largement le bien-être quotidien 

des répondants, avec 74,2% d’entre eux ressentant un impact significatif (de « moyennement » à 

« beaucoup »). Bien que les hommes et les femmes présentent des perceptions similaires, les 

femmes semblent légèrement plus sensibles à cet impact, possiblement en raison de normes 

socioculturelles. Les répondants de 25 à 64 ans rapportent l’effet le plus fort, tandis que les 

jeunes de moins de 18 ans et les seniors de 65 ans et plus sont moins concernés, ce qui pourrait 

traduire une moindre pression ou une meilleure acceptation de soi à ces âges. Ces résultats 

soulignent l'importance de l’apparence dans le bien-être des individus, en particulier chez les 

jeunes adultes et les adultes d'âge moyen, et suggèrent que des initiatives visant à promouvoir 

l’estime de soi pourraient être bénéfiques. 

 

2.6. Préoccupation face au vieillissement de la peau 

Globalement, 42,2 % des répondants se disent modérément préoccupés, tandis que 35,3 

% sont légèrement préoccupés, ce qui montre que bien que le vieillissement cutané soit une 

source d’inquiétude pour beaucoup, cette inquiétude reste modérée pour la majorité. 

Les différences entre les sexes indiquent que les femmes sont, en moyenne, plus 

préoccupées que les hommes, avec 44,1 % modérément et 34,9% légèrement préoccupées, 

contre 34,8 % et 37 % pour les hommes, respectivement. De plus, une proportion notable de 

23,9 % des hommes n'est pas du tout préoccupée, contre seulement 10,2% chez les femmes, 

probablement en raison de normes sociales plus exigeantes pour l’apparence féminine. 

En termes d'âge, les perceptions évoluent : les jeunes adultes, influencés par des normes 

esthétiques qui valorisent la jeunesse, montrent des réponses variées, tandis que les adultes 

entre 25 et 44 ans – âge où apparaissent souvent les premiers signes visibles du vieillissement – 



Enquête sur la perception du vieillissement du visage auprès du grand public et élaboration d'un support pédagogique 
du vieillissement du visage de l'anatomie aux techniques chirurgicales 
 

 

 
- 96 - 

manifestent une préoccupation accrue. Les personnes de 45 ans et plus, bien que toujours 

modérément préoccupées, montrent une tendance à une acceptation plus sereine du 

vieillissement. 

En somme, le vieillissement cutané préoccupe la majorité des individus à des niveaux 

variés, avec des différences marquées selon le sexe et l'âge, influencées par des facteurs sociaux 

et l'acceptation personnelle. 

 

2.7. Perception de son propre visage en terme de vieillissement 

Dans notre étude, une majorité de participants, soit 62,1 %, déclarent ressentir leur âge 

réel, ce qui témoigne d'une acceptation générale de leur apparence faciale en lien avec le 

vieillissement. Cette perception est plus marquée chez les hommes, avec 71,7 % se sentant en 

adéquation avec leur âge, contre 59,7 % des femmes. Cependant, un pourcentage important de 

femmes (35,5 %) se perçoit comme plus jeune que leur âge réel, comparé à seulement 17,4 % 

des hommes. Cette différence pourrait être liée à une sensibilité accrue des femmes aux normes 

esthétiques ou à un plus grand engagement envers les soins anti-âge. En revanche, seuls 6 % 

des répondants, dont 10,9 % des hommes et 4,8 % des femmes, se sentent plus âgés que leur 

âge, probablement en raison de facteurs comme la génétique, le mode de vie ou des aspects 

psychosociaux influençant l'image de soi. 

En comparaison, l'étude mondiale de Bassel et al. présente une perception encore plus 

positive du vieillissement : 95,6 % des participants y déclarent ressentir leur âge réel ou un âge 

inférieur, avec une moyenne de près de 10 ans en moins que leur âge réel. Les participants âgés 

de 40 à 49 ans, en particulier, montrent une tendance marquée à se percevoir plus jeunes dans 

cette étude mondiale, une moyenne qui contraste avec notre étude, où les participants de la 

même tranche d'âge sont plus susceptibles de se sentir en accord avec leur âge, sans une 

diminution marquée perçue par rapport à leur âge réel. Cette différence pourrait s'expliquer par 

l'influence des standards esthétiques dans des pays comme les États-Unis, le Royaume-Uni, 

l'Australie et le Canada, où l'accès aux soins anti-âge est plus fréquent et socialement 
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encouragé. Bien que nos résultats révèlent une perception de soi majoritairement en accord avec 

l'âge, les différences culturelles, l'exposition aux soins esthétiques, et les méthodes d'évaluation 

(comme l’utilisation de l’échelle de perception de l’âge dans l'étude de Bassel et al.) semblent 

jouer un rôle déterminant. Ainsi, notre étude et celle de Bassel et al. illustrent des variations 

dans la perception du vieillissement facial, montrant que cette perception est influencée à la fois 

par des facteurs individuels et culturels. (1) 

 

2.8. Satisfaction vis-à-vis de l'aspect de la peau 

Les résultats de notre étude sur la satisfaction vis-à-vis de l’aspect de la peau montrent 

une prédominance de satisfaction modérée, avec 40,5 % des participants se déclarant 

modérément satisfaits. Les différences selon le sexe et l’âge illustrent également des tendances 

marquées : par exemple, les femmes sont globalement plus modérément satisfaites, tandis que 

les hommes montrent une satisfaction élevée plus fréquente, à 39,1 %. 
 

 Analyse comparative avec l’étude de Bassel et al. 

L’étude de Bassel, intitulée « Perception de soi face au vieillissement : résultats d’une 

enquête mondiale évaluant l’impact psychosocial du vieillissement facial », aborde également la 

satisfaction quant à l’apparence du visage en relation avec le vieillissement. Cette étude 

mondiale, menée auprès de participants âgés de 18 à 75 ans dans plusieurs pays, met en avant 

que 53,8 % des répondants se disent plutôt très satisfaits de leur apparence faciale, un chiffre 

qui montre une satisfaction légèrement plus élevée que dans notre étude, où seuls 27,6 % des 

participants se disent très satisfaits. 

Une différence clé réside dans la variation de satisfaction liée à l'âge. L’étude de Bassel 

relève que la satisfaction est généralement plus élevée chez les jeunes adultes (18-49 ans) et 

diminue progressivement chez les plus âgés (50-75 ans). Cette tendance est partiellement 

similaire dans notre étude, où les jeunes de moins de 25 ans expriment une satisfaction élevée 

et modérée. Cependant, notre analyse par groupes d'âge montre une satisfaction modérée 
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prédominante même dans les groupes plus âgés (45-54 ans et 55-64 ans), bien que la 

proportion de participants « pas du tout satisfaits » augmente dans le groupe des 65 ans et plus, 

ce qui reflète une légère baisse de satisfaction similaire à celle observée dans l'étude de Bassel. 

(1) 
 

 Interprétation et impact psychosocial 

Les deux études soulignent que la satisfaction vis-à-vis de l’apparence faciale ou de la 

peau est influencée par l’âge, ce qui pourrait être lié aux effets psychosociaux du vieillissement, 

notamment l’estime de soi et l’image corporelle. Dans l’étude de Bassel, l'impact psychosocial du 

vieillissement facial est significatif, et une insatisfaction croissante avec l’âge pourrait affecter la 

perception de soi et la qualité de vie. Notre étude, bien que moins centrée sur l'impact 

psychosocial, montre aussi des différences de satisfaction par âge et sexe, qui peuvent avoir des 

implications sur le bien-être des individus face au vieillissement. 

Notre étude et celle de Bassel convergent sur le constat que la satisfaction vis-à-vis de 

l’apparence diminue avec l'âge, bien que la satisfaction générale soit légèrement plus basse dans 

notre étude. Cette tendance souligne l'importance d’une prise en charge esthétique et 

psychosociale ciblée, surtout pour les personnes plus âgées qui ressentent plus fortement les 

effets visibles du vieillissement. (1) 

 

3. Signes visibles et facteurs influençant le vieillissement du visage 
 

3.1. Les principaux signes de vieillissement du visage 

Les résultats de notre étude révèlent que les rides et ridules sont perçues comme le 

principal signe de vieillissement facial, suivies par le relâchement et la perte d’élasticité de la 

peau, concernent une grande majorité de participants. Une analyse des réponses par sexe 

montre que les femmes sont beaucoup plus nombreuses que les hommes à considérer ces 

signes comme des préoccupations majeures, avec des proportions marquées pour les rides (168 
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réponses féminines contre 38 masculines), le relâchement (138 vs 30) et la perte d'élasticité (124 

vs 31). Ces différences pourraient illustrer des attentes esthétiques et des perceptions distinctes 

entre les sexes face aux signes visibles de vieillissement. De plus, dans notre étude, les tranches 

d'âge 18-24 et 25-34 ans sont particulièrement mentionnées, peut-être en raison de l’âge 

adulte des participants, période où l'on commence souvent à observer les premiers signes 

visibles de vieillissement, entraînant une prise de conscience accrue de l’apparence. 

Ces observations sont cohérentes avec l’étude de Bassel et al., qui s’intéresse à l’impact 

psychosocial du vieillissement facial. Bassel rapporte que les femmes perçoivent un impact 

négatif plus élevé des rides faciales, notamment entre 40 et 59 ans, ce qui correspond à une 

période de vie où les signes du vieillissement deviennent souvent plus apparents et 

préoccupants. Parmi les hommes, ceux âgés de 40 à 49 ans ressentent également un impact 

significatif, surtout pour ceux de race blanche. L'accent mis par Bassel sur l'impact émotionnel 

du vieillissement facial montre que les rides ont une influence non seulement esthétique mais 

aussi psychosociale, particulièrement chez les femmes, ce qui peut expliquer la plus grande 

sensibilité aux signes de vieillissement observée dans notre étude. En somme, ces deux études 

révèlent non seulement les signes physiques du vieillissement perçus par les participants, mais 

aussi les différences de perception entre les sexes et les tranches d’âge, ainsi que l'impact 

psychosocial de ces changements. (1) 

 

3.2. L'âge d'apparition des premiers signes visibles du vieillissement facial 

Les résultats de l'étude concernant l'âge d'apparition des premiers signes visibles du 

vieillissement facial révèlent des tendances intéressantes sur la perception de ce phénomène. 

Une majorité significative des participants (46,6 %) estime que ces signes commencent à se 

manifester entre 30 et 40 ans, ce qui suggère que cette tranche d'âge est souvent considérée 

comme le seuil où les effets du vieillissement cutané deviennent visibles. Parallèlement, 26,7 % 

des participants situent l'apparition des signes entre 40 et 50 ans, indiquant une reconnaissance 

de l'importance de cette période dans le processus de vieillissement. 
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Une minorité, en particulier les jeunes participants (moins de 25 ans), perçoit les signes 

de vieillissement plus tôt, dans la tranche d'âge de 20 à 30 ans (19,4 %). Ce phénomène peut 

s'expliquer par une conscience accrue des standards de beauté et des changements physiques 

qui peuvent être observés dès la vingtaine, influencés par des facteurs tels que le stress, le mode 

de vie et les influences médiatiques. En revanche, les participants plus âgés, notamment ceux de 

45 ans et plus, rapportent souvent une apparition des signes à partir de 40 ans et au-delà, ce 

qui pourrait refléter une acceptation de ces changements physiques comme une étape naturelle 

de la vie. (15) 

L'analyse par sexe montre également des différences notables. Chez les femmes, la 

perception que les signes de vieillissement commencent à apparaître entre 30 et 40 ans est 

légèrement plus marquée (46,8 %) par rapport aux hommes (45,7 %). De plus, les femmes sont 

plus susceptibles que les hommes de signaler l'apparition de signes de vieillissement plus tôt, 

notamment dans la tranche d'âge de 20 à 30 ans, ce qui pourrait indiquer une plus grande 

sensibilité aux changements cutanés. Cela peut également être influencé par des attentes 

socioculturelles plus élevées concernant l'apparence physique des femmes. 

Ces résultats mettent en lumière des perceptions variées de l'âge d'apparition des signes 

de vieillissement facial, soulignant l'importance des facteurs individuels, des normes culturelles 

et des expériences personnelles dans cette évaluation. La tendance générale à situer ces signes 

dans la trentaine pourrait également refléter des données scientifiques établissant que les 

premiers changements cutanés, tels que la perte d'élasticité et l'apparition de rides, se 

produisent effectivement à ce moment-là, renforçant ainsi la validité des perceptions des 

participants. 
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3.3. Les régions du visage les plus impactées par le vieillissement 

Les résultats révèlent que les zones du visage les plus fréquemment perçues comme 

touchées par le vieillissement sont le front (66,4 %), les paupières (56,9 %) et le cou (45,3 %). Ces 

résultats indiquent que les participants associent principalement les signes de vieillissement 

facial aux régions supérieures du visage, particulièrement exposées aux rides d’expression et 

aux premiers signes d'affaissement. L'analyse par sexe et par tranche d’âge met en évidence des 

différences marquées : les femmes, majoritaires dans l’échantillon, montrent des préoccupations 

esthétiques nettement plus prononcées que les hommes pour toutes les zones, en particulier le 

front, les paupières et le contour de la bouche. En outre, les jeunes adultes (18-34 ans), qui 

constituent la plus grande part des répondants, identifient fréquemment les premiers signes de 

vieillissement dans ces zones, en particulier au niveau du front, ce qui peut refléter une 

sensibilité accrue aux changements subtils du visage à un âge où ces signes commencent à 

apparaître. En revanche, chez les participants plus âgés, le vieillissement est davantage perçu 

dans des zones telles que les joues et le cou, illustrant une évolution naturelle des 

préoccupations esthétiques avec l’âge et la progression des signes de vieillissement. 

 

3.4. Les principaux facteurs contribuant au vieillissement du visage 

Les résultats montrent que la majorité des participants identifient le stress (90,1 %), les 

mauvaises habitudes (83,6 %), et l'exposition au soleil (78 %) comme les principaux facteurs 

contribuant au vieillissement du visage, suivis de l'alimentation (69 %) et de la génétique (66,8 

%). Cette perception est particulièrement marquée chez les femmes, qui forment le groupe 

majoritaire de l'échantillon, ainsi que chez les jeunes adultes, très représentés dans l'étude. En 

effet, les femmes sont plus nombreuses que les hommes à percevoir le stress, les mauvaises 

habitudes, et l'exposition au soleil comme des facteurs influents. Par exemple, 205 femmes 

considèrent le stress comme un élément clé du vieillissement cutané, contre 45 hommes 

seulement. Les mauvaises habitudes sont également identifiées par 154 femmes, tandis que 

seulement 40 hommes partagent cette opinion. Ce décalage pourrait s'expliquer par une 
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sensibilité accrue des femmes aux impacts des facteurs externes sur l’apparence, renforcée par 

la pression sociale sur leur image. 

Les jeunes adultes, majoritairement représentés dans les tranches d'âge 18-34 ans, sont 

particulièrement conscients des effets cumulatifs de ces facteurs sur le vieillissement du visage. 

Ils citent souvent le stress et l'exposition au soleil comme des causes importantes, ce qui peut 

refléter une prise de conscience des effets du mode de vie moderne dès le début de l’âge adulte. 

En revanche, les participants plus âgés, moins nombreux dans l’échantillon, semblent moins 

préoccupés par ces facteurs, ce qui peut témoigner de priorités esthétiques différentes ou d'une 

acceptation plus résignée des signes de vieillissement. 

 

4. Impact socioculturel 
 

4.1. Attitude sociale face au vieillissement du visage 

Notre étude met en lumière une attitude sociale contrastée face au vieillissement du 

visage, où une majorité des participants (57,3 %) ressentent une pression pour paraître plus 

jeunes. Cette pression est particulièrement prononcée chez les femmes, dont 64,5 % rapportent 

la ressentir, contre 28,3 % des hommes. Les hommes, en revanche, adoptent une approche plus 

positive, avec 50 % d’entre eux valorisant le vieillissement naturel, comparé à seulement 18,3 % 

des femmes. L’indifférence est également légèrement plus fréquente chez les hommes (21,7 %) 

que chez les femmes (17,2 %). 

Lorsque l’on examine les perceptions par tranche d’âge, il apparaît que les jeunes adultes 

(18-24 ans) sont significativement influencés par la pression sociale pour maintenir une 

apparence jeune, bien que certains expriment aussi une acceptation du vieillissement. Cette 

pression culmine chez les 25-34 ans, groupe pour lequel l'apparence extérieure semble 

particulièrement valorisée socialement. À partir de 45 ans, on observe une progression vers une 

acceptation plus marquée du vieillissement, même si un sentiment de pression persiste dans une 

moindre mesure. Les personnes âgées de plus de 65 ans tendent majoritairement vers 
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l'acceptation, bien que certaines continuent de ressentir la pression sociale pour paraître jeunes, 

témoignant ainsi de l'influence durable de normes sociétales sur cette tranche d'âge. 

Une étude antérieure de Hickey et al. (2010) appuie ces observations, suggérant que les 

stéréotypes négatifs associés au vieillissement, qui valorisent l'apparence jeune même chez les 

personnes âgées, influencent profondément la perception de l'âge et de l’apparence individuelle. 

Ces stéréotypes renforcent la pression sociale pour préserver un visage jeune, une influence qui 

s’exerce plus intensément sur les femmes, et tend à persister même à un âge avancé. (2)(16) 

 

4.2. La valorisation de la jeunesse par rapport à l'âge adulte 

L'étude intitulée «The Effect of Aging on Facial Attractiveness: An Empirical and 

Computational Investigation», de Dexian He et al (2021), explore comment le vieillissement 

influence les perceptions d'attractivité. Les résultats montrent que les visages plus âgés sont 

généralement jugés comme moins attractifs et élégants, avec des différences notables selon 

l'âge et le sexe des observateurs. Les jeunes évaluateurs attribuent des notes plus élevées aux 

visages jeunes, tandis que les hommes notent les visages féminins âgés plus sévèrement que les 

femmes. (3) 

Ces observations sont en accord avec les résultats de notre étude sur la valorisation de la 

jeunesse, où une majorité des 232 participants (hommes et femmes) s'accorde à dire que la 

société valorise modérément à fortement la jeunesse. Notamment, 29,6 % des femmes estiment 

que la jeunesse est « beaucoup » valorisée, en contraste avec seulement 15,2 % des hommes, 

soulignant une perception plus forte de cette valorisation chez les femmes. 

De plus, les résultats de l'étude sur l'attractivité montrent que les visages âgés tendent à 

être catégorisés de manière plus distincte, ce qui suggère des stéréotypes négatifs associés à 

l'âge, et ce phénomène est plus prononcé chez les hommes. Cette observation fait écho à notre 

constat selon lequel une proportion significative d'hommes (21,7 %) considère que la jeunesse 

n'est « pas du tout » valorisée, ce qui pourrait refléter un désaccord avec les normes culturelles 

qui privilégient la jeunesse. En somme, les deux études révèlent des dynamiques complexes 
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concernant la perception de la jeunesse et de l'âge, soulignant que les préférences et jugements 

varient selon le sexe et l'âge des évaluateurs. Alors que notre étude met l'accent sur la 

valorisation sociale de la jeunesse, l'étude sur l'attractivité illustre comment ces perceptions sont 

également façonnées par des biais et des stéréotypes, suggérant une interconnexion entre l'âge, 

l'attractivité et la valorisation sociétale. 

 

4.3. Conformité aux normes de jeunesse: pressions sociales et familiales 

L’analyse des réponses montre qu’une majorité significative des participants, soit 78,4% 

(182 réponses), n’a pas ressenti de pressions sociales ou familiales pour maintenir une 

apparence jeune, alors que 21,6% (50 réponses) affirment en avoir subi. Cependant, il est 

essentiel de noter que l’échantillon inclut une proportion plus importante de jeunes adultes et de 

femmes, ce qui peut influencer les résultats. Les femmes, qui représentent le groupe majoritaire 

des répondants, sont légèrement plus nombreuses à percevoir ces pressions, avec 23,1% (43 sur 

186) qui en témoignent, contre seulement 15,2% des hommes (7 sur 46). Cette tendance est 

également marquée chez les jeunes adultes, notamment ceux âgés de 18 à 24 ans, qui 

ressentent davantage les attentes de jeunesse que les groupes d'âge plus avancé, comme les 

participants de 65 ans et plus, moins sensibles à ces pressions. Ces résultats révèlent que, bien 

que l’ensemble des répondants montre une résilience face aux normes de jeunesse, les attentes 

sociétales semblent toucher plus particulièrement les femmes et les jeunes, reflétant une 

pression accrue sur ces groupes pour maintenir une apparence jeune. 

 

4.4. Influence médiatique sur la perception du vieillissement du visage 

L'analyse des données révèle que 41,4 % des répondants perçoivent un impact modéré 

des médias sur leur perception du vieillissement facial, tandis que 30,6 % ressentent un impact 

très fort, illustrant une influence médiatique significative. Cette influence est particulièrement 

marquée chez les femmes, dont 74,8 % déclarent un impact modéré ou très fort, contre 58,7 % 

des hommes. Les jeunes, notamment ceux de moins de 34 ans, sont également plus sensibles à 
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cet effet, avec une proportion élevée d'entre eux percevant un impact fort ou très fort. À 

l'inverse, les personnes âgées de 55 ans et plus semblent moins affectées, une majorité 

rapportant un impact faible ou nul. Ces résultats mettent en lumière l'importance des médias 

dans la construction de l'image de soi, surtout chez les populations plus exposées et engagées 

sur les réseaux sociaux, comme les femmes et les jeunes. 

De manière complémentaire, l'étude de Wakil et al.(2023), souligne l'influence des 

célébrités sur Instagram sur les standards de beauté chez les femmes marocaines. Elle montre 

que les contenus partagés par les célébrités façonnent fortement la perception des normes de 

beauté, poussant de nombreuses participantes à utiliser des filtres pour se conformer à ces 

idéaux. Cette comparaison constante avec les célébrités engendre une insatisfaction corporelle 

et un désir croissant de recourir à la chirurgie esthétique, en particulier chez les jeunes femmes 

de 20 à 36 ans. Les femmes plus âgées, en revanche, semblent percevoir ces influences comme 

des stratégies marketing.(4) 

Les deux études mettent en évidence l'impact significatif des médias et des réseaux 

sociaux sur la construction de l'image de soi, mais elles se distinguent par leur focus. Notre 

étude se concentre sur la perception du vieillissement facial et l'impact général des médias, 

tandis que celle de Wakil et al. explore spécifiquement l'influence des célébrités sur les normes 

de beauté, avec un accent particulier sur Instagram. 

Ainsi, bien que les femmes et les jeunes soient plus vulnérables aux influences 

médiatiques dans les deux études, notre recherche souligne une préoccupation spécifique liée 

au vieillissement, tandis que l'autre met en avant l'insatisfaction corporelle et les pressions pour 

correspondre à des idéaux esthétiques. Ces résultats reflètent l'importance d'examiner comment 

les médias façonnent les perceptions corporelles et les attentes sociales, en particulier dans des 

contextes culturels variés. 
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4.5. Évolution de la perception du vieillissement dans l'entourage 

Près de la moitié des répondants ont remarqué une évolution dans la perception du 

vieillissement au sein de leur entourage, tandis qu'un tiers reste indécis et qu’un cinquième n'a 

pas observé de changement notable. Une analyse plus détaillée révèle des différences selon le 

sexe des participants : 48,4 % des femmes disent percevoir un changement, contre 43,5 % des 

hommes. Par ailleurs, 34,4 % des femmes se déclarent indécises, contre 30,4 % des hommes, 

tandis que 17,2 % des femmes et 26,1 % des hommes affirment ne pas avoir remarqué de 

transformation dans cette perception. Ces résultats montrent que la majorité des femmes 

semblent plus sensibles aux évolutions de la perception du vieillissement autour d’elles, alors 

que les hommes sont davantage partagés entre indécision et absence de changement perçu. En 

somme, la perception du vieillissement apparaît nuancée selon le sexe, avec une tendance des 

femmes à observer davantage d'évolution dans leur entourage, indiquant peut-être une 

sensibilité accrue ou une prise de conscience plus marquée de cette question. 

 

5. Attitudes face aux produits cosmétiques anti-âge 
 

5.1. Intérêt pour l’investissement dans des produits anti-âge efficaces 

Les attitudes envers les produits cosmétiques anti-âge révèlent un intérêt modéré pour 

l’investissement, avec une majorité de participants (25,4 %) se déclarant « modérément prêts » à 

investir. Les proportions de ceux « légèrement prêts » et « pas du tout prêts » sont identiques, à 

22,8 % chacune, tandis que 17,7 % des participants sont « très prêts » et 11,2 % « extrêmement 

prêts » à investir. L’analyse par sexe montre des différences marquées : les femmes sont 

globalement plus enclines à investir dans des produits anti-âge, avec 26,3 % se déclarant « 

modérément prêtes » et 21,5 % « légèrement prêtes », contre seulement 18,8 % qui ne sont « pas 

du tout prêtes ». En revanche, bien que 39,1 % des hommes ne soient « pas du tout prêts », 60,9 

% expriment une certaine disposition, à divers niveaux, pour investir dans ces produits. 
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En comparaison, une étude de Treatwell, leader européen de la réservation de soins de 

beauté, met également en lumière l’intérêt croissant des hommes pour l’univers de la 

cosmétique. Bien que des stéréotypes persistent, les hommes perçoivent de plus en plus les 

soins de beauté comme essentiels à leur apparence et à leur bien-être. En France, leur principale 

motivation reste l’amélioration de l’apparence, alors que dans d’autres pays européens, l’accent 

est mis sur l’aspect détente et plaisir. Ces différences culturelles et de genre influencent encore 

l’adoption de routines esthétiques avancées, rejoignant ainsi les observations sur la tendance 

générale des hommes à investir dans les produits anti-âge. (12) 

Les résultats par âge révèlent également des différences : parmi les moins de 18 ans, 

36,4 % se disent « légèrement prêts » ou « modérément prêts », mais sans intentions 

d’investissement extrêmes. Chez les 18-24 ans, l’indécision domine, avec une répartition assez 

égale entre toutes les catégories. Pour les 25-34 ans, l’intérêt augmente, avec 25,6 % « 

modérément prêts » et 14 % « extrêmement prêts ». Le groupe des 35-44 ans est le plus disposé 

à investir, avec 28,6 % « modérément prêts » et 21,4 % « extrêmement prêts ». Cependant, cet 

intérêt décline chez les 45-54 ans, dont 42,9 % ne sont « pas du tout prêts », tandis que chez les 

55-64 ans et les 65 ans et plus, les intentions varient : respectivement 33,3 % et 28,6 % se disent 

« modérément prêts ». 

Ces résultats montrent que, bien que l’intérêt pour les produits et soins de beauté soit en 

hausse, il reste influencé par l’âge et le sexe, avec des attitudes distinctes entre hommes et 

femmes, ainsi qu’entre générations, en fonction des préoccupations et des étapes de la vie. 

 

5.2. Types de produits cosmétiques anti-âge utilisés régulièrement 

Les produits anti-âge les plus couramment utilisés par les participants sont les crèmes 

solaires (68,5 %) et les crèmes hydratantes (64,7 %), ce qui s’explique par leur rôle essentiel dans 

la prévention du vieillissement cutané. Ces produits sont largement adoptés par toutes les 

tranches d’âge, bien qu’avec des variations : les jeunes de moins de 18 ans montrent une 

utilisation modérée, tandis que les jeunes adultes de 18 à 24 ans présentent des pourcentages 
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légèrement plus élevés. Une étude montre que les jeunes adultes sont particulièrement enclins à 

utiliser des crèmes solaires, non seulement pour leurs propriétés anti-âge mais aussi pour 

réduire les risques de cancer de la peau, ce qui incite davantage à l'intégration de ces produits 

dans leur routine quotidienne. (13) 

Les participants considèrent généralement les crèmes solaires et hydratantes comme des 

traitements de base pour protéger et préserver la peau. Les crèmes solaires protègent contre les 

rayons UV, principaux facteurs du vieillissement prématuré, et les crèmes hydratantes 

maintiennent la barrière cutanée, retardant ainsi l’apparition des rides. L’étude a révélé que la 

majorité des femmes sont plus nombreuses que les hommes à utiliser des produits solaires et 

hydratants, ce qui pourrait refléter une plus grande sensibilisation aux soins de la peau chez 

elles. Les hommes, bien que conscients des bienfaits des produits solaires, semblent moins 

nombreux à adopter l’habitude de les utiliser de manière régulière. Cela est en ligne avec les 

résultats d’une étude menée aux États-Unis, qui révèle que les crèmes solaires sont largement 

adoptées, avec une préférence marquée pour leur rôle dans la prévention des dommages 

cutanés dus aux rayons UV, principaux responsables du vieillissement prématuré de la peau. En 

2020, 29 % des femmes et 12 % des hommes déclaraient utiliser systématiquement de la crème 

solaire lors d’une exposition prolongée au soleil, soulignant une différence notable dans 

l’adoption des soins de la peau entre les sexes. (14) 

D’autres produits, tels que les masques visage, les crèmes de contour des yeux et les 

sérums antirides, sont également populaires (31 %, 22,8 % et 15,9 % respectivement), mais sont 

utilisés dans une moindre mesure. Par ailleurs, une proportion significative de participants, 

particulièrement parmi les hommes et les jeunes adultes, n’utilise aucun produit anti-âge, 

indiquant peut-être un intérêt moindre ou des besoins perçus différents en matière de soins 

anti-âge dans ces groupes. 
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Cela peut aussi s'expliquer par la différence dans les habitudes et les perceptions des 

soins de la peau entre les sexes et les tranches d’âge, les hommes étant moins enclins à 

considérer les soins anti-âge comme une priorité dans leur routine quotidienne. 

 

5.3. Durée d'utilisation des produits cosmétiques anti-âge 

L’analyse de la durée d’utilisation des produits cosmétiques anti-âge révèle deux 

segments dominants parmi les participants : ceux qui utilisent ces produits depuis plus de trois 

ans (32,8 %) et ceux qui n’en utilisent pas du tout (22,8 %). Ce résultat est cohérent avec des 

études montrant que la prise de conscience de l'importance de la protection cutanée augmente 

avec l'âge, ainsi que la volonté de prévenir les signes visibles de l’âge sur le long terme. Par 

exemple, des recherches indiquent que les personnes commencent souvent à adopter des 

routines anti-âge en réponse aux premiers signes de vieillissement cutané, généralement entre 

25 et 35 ans, pour maintenir la fermeté et la qualité de la peau. 

Les tendances d'utilisation varient selon les groupes d’âge et le sexe, montrant un impact 

sociétal et générationnel. Chez les jeunes de moins de 18 ans, l’utilisation des produits anti-âge 

est plus récente et épisodique (36,4 % utilisent ces produits depuis six mois à un an), ce qui 

correspond à une approche axée sur la prévention plutôt que sur le traitement des signes de 

vieillissement. En revanche, chez les 18-24 ans, une part significative (28,3 %) n'utilise pas de 

produits anti-âge, une tendance observée dans d’autres études, qui relient ce choix à une 

moindre sensibilisation au vieillissement cutané et à des priorités de soin de la peau différentes 

à cet âge. 

Avec l'âge, l'utilisation régulière des produits anti-âge devient plus courante : chez les 

25-34 ans, 34,9 % sont des utilisateurs de longue date (plus de trois ans), et ce pourcentage 

augmente dans les tranches d’âge suivantes (42,9 % pour les 35-44 ans). Des études similaires 

montrent que les adultes dans la trentaine et la quarantaine sont plus enclins à inclure des 

produits anti-âge dans leur routine quotidienne, motivés par la gestion des signes de 

vieillissement modérés. Pour les 45-54 ans et au-delà, la fidélité aux produits anti-âge est plus 
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prononcée, avec 57,1 % et 73,3 % des 55-64 ans les utilisant depuis plus de trois ans. Ces 

pourcentages illustrent la prévalence des soins anti-âge comme investissement à long terme à 

mesure que les signes de vieillissement cutané deviennent plus visibles. 

L’analyse par sexe souligne des différences marquées : les femmes sont plus nombreuses 

à utiliser des produits anti-âge sur le long terme (36,6 % depuis plus de trois ans), alors que la 

moitié des hommes n’utilisent pas ces produits. Les recherches montrent que les femmes sont 

davantage sensibilisées aux soins anti-âge, ce qui pourrait être influencé par des normes 

esthétiques et sociétales valorisant une apparence jeune. En revanche, l’absence d'utilisation 

parmi les hommes (50 %) pourrait s'expliquer par une pression moindre et un intérêt plus faible 

pour les soins de la peau anti-âge dans cette population, une observation également confirmée 

dans des enquêtes sur les habitudes cosmétiques masculines. 

 

5.4. Fréquence d'utilisation des produits anti-âge 

L’analyse de la fréquence d’utilisation des produits anti-âge montre qu’une majorité des 

répondants (59 %) les utilisent quotidiennement ou plusieurs fois par semaine, illustrant une 

routine soutenue, en particulier chez les femmes (68,3 % utilisent les produits quotidiennement 

ou plusieurs fois par semaine), tandis qu’une proportion notable d’hommes (56,5 %) n’en 

utilisent jamais. Cette disparité pourrait découler d’une plus grande sensibilisation des femmes 

aux soins anti-âge, ce qui souligne l’influence des normes socioculturelles sur les 

comportements de soin de la peau. L’usage des produits est aussi plus fréquent parmi les 

groupes d’âge plus avancés, notamment ceux de 55 ans et plus, ce qui pourrait s’expliquer par 

une conscience accrue des signes visibles du vieillissement. 

Cependant, comparée à une étude mondiale sur l’usage journalier des produits anti-âge 

menée par un panel en ligne en 2017 par Ipsos, notre étude marocaine présente des différences 

notables. Cette enquête mondiale, réalisée auprès de plus de 20 000 répondants dans divers 

pays (Australie, France, Inde, États-Unis, etc.), montre que l’utilisation des produits anti-âge est 

principalement observée chez les Baby Boomers et la Génération X (50 ans et plus), avec 



Enquête sur la perception du vieillissement du visage auprès du grand public et élaboration d'un support pédagogique 
du vieillissement du visage de l'anatomie aux techniques chirurgicales 
 

 

 
- 111 - 

respectivement 30,5 % et 29,5 % des répondants utilisant ces produits quotidiennement. À 

l'inverse, les jeunes générations (Génération Z et Millénaire/Y) les utilisent beaucoup moins 

fréquemment, atteignant seulement 4,5 % et 15,5 % d'utilisateurs quotidiens. (5) 

Dans notre étude, cependant, les jeunes générations (moins de 34 ans) semblent plus 

intéressées par l’utilisation des produits anti-âge. En effet, une proportion significative de 

jeunes répondants utilise ces produits de manière régulière, avec 38,2 % des femmes et 8,7 % 

des hommes utilisant des produits anti-âge quotidiennement, et 30,1 % des femmes les utilisant 

quelques fois par semaine. Ce comportement pourrait indiquer un intérêt croissant des jeunes 

générations pour l'entretien de leur peau, même si cet usage reste encore modéré par rapport 

aux générations plus âgées. Ce contraste reflète aussi les différences culturelles et les 

comportements d'entretien de la peau, ainsi que la taille et la diversité de l'échantillon de l'étude 

mondiale, qui permet une meilleure représentativité globale. 

 

5.5. Effets principaux recherchés dans les produits anti-âge 

Dans notre étude, les attentes des participants en matière de produits anti-âge se 

concentrent principalement sur deux critères : l'hydratation profonde et la protection contre le 

vieillissement solaire, respectivement à 73,2 % et 72,1 %. Ces résultats révèlent une forte priorité 

accordée à des soins préventifs, en particulier chez les jeunes adultes (18-34 ans), qui cherchent 

à maintenir une peau hydratée et protégée des effets du soleil. Cela montre une tendance 

marquée vers l'utilisation de crèmes hydratantes et de crèmes solaires pour prévenir les signes 

de vieillissement avant qu'ils ne deviennent visibles. 

Les résultats par tranche d'âge montrent une nette différence dans les priorités. Les 

jeunes adultes (18-34 ans) représentent une part importante des réponses concernant 

l’hydratation (51-52 réponses) et la protection solaire (43-51 réponses), ce qui reflète leur 

intérêt pour les produits préventifs. En revanche, les participants plus âgés (45 ans et plus) sont 

davantage orientés vers des produits qui améliorent l'élasticité de la peau et réduisent les rides, 

bien que ces attentes restent modérées dans cette tranche d'âge. 
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Ces résultats suggèrent que les jeunes générations dans notre échantillon se concentrent 

principalement sur les soins préventifs, cherchant à maintenir la santé de la peau et à prévenir 

l’apparition des signes visibles du vieillissement, ce qui explique en partie leur préférence pour 

les produits hydratants et solaires. 

 

5.6. Degré de satisfaction par rapport aux effets des produits anti-âge utilisés 

Dans notre étude, le degré de satisfaction des participants vis-à-vis des effets des 

produits anti-âge montre des résultats globalement positifs, bien que la majorité des 

répondants soient neutres ou satisfaits. Sur les 179 réponses recueillies, 47,5 % des participants 

se disent satisfaits des produits, tandis que 42,5 % expriment un avis neutre. Seuls 7,3 % se 

déclarent insatisfaits, et une très petite portion des participants (2,8 %) affiche un avis très 

positif ou très négatif. 

L’analyse par sexe révèle des différences intéressantes. Chez les femmes, 48,4 % se 

déclarent satisfaites, et 40,4 % sont neutres, tandis que chez les hommes, seulement 34,8 % 

expriment de la satisfaction, mais 56,5 % sont neutres. Ce décalage peut indiquer une plus 

grande modération des attentes ou une moins grande attention portée aux effets des produits 

anti-âge chez les hommes. Les réponses très satisfaites sont plus rares, avec seulement 1,3 % 

des femmes et 4,3 % des hommes qui expriment un haut degré de satisfaction. 

Ainsi, bien que les produits anti-âge soient majoritairement perçus positivement, une 

part notable de participants demeure dans une position neutre, ce qui suggère que les effets des 

produits pourraient ne pas répondre pleinement aux attentes de tous les utilisateurs. 
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6. Approches esthétiques médicales et chirurgicales pour le rajeunissement 

facial 
 

6.1. Recours aux interventions esthétiques pour réduire les signes de vieillissement du 

visage 

L'intégration des données de l'enquête mondiale de l'ISAPS à notre propre étude permet 

de mettre en évidence un contraste significatif entre le recours mondial aux traitements 

esthétiques et la tendance plus modérée observée dans notre échantillon. 

D'après l'ISAPS (L'International Society of Aesthetic Plastic Surgery), les procédures 

esthétiques (chirurgicales et non chirurgicales) ont augmenté de 19,3 % au niveau mondial en 

2021, totalisant 30,3 millions d'interventions, dont la liposuccion et les injections de toxine 

botulique se placent en tête. En comparaison, notre étude montre que 79,3 % des répondants 

n’ont pas envisagé de recours à des traitements esthétiques pour le rajeunissement facial, 12,1 

% y réfléchissent, et seulement 8,6 % ont déjà eu recours à de tels traitements. (6) 

L'analyse par sexe de notre échantillon révèle également des différences : 10,2 % des 

femmes ont déjà expérimenté ces traitements contre seulement 2,1 % des hommes, et 10,8 % 

des femmes y pensent sérieusement, comparé à 17,4 % des hommes qui n’envisagent pas 

encore ces interventions. 

Ce contraste pourrait être attribué aux caractéristiques démographiques de notre 

échantillon, constitué majoritairement de jeunes étudiants, moins touchés par les 

préoccupations de vieillissement et aux ressources financières souvent limitées. En revanche, les 

données de l’ISAPS incluent des populations plus variées, pour lesquelles l’esthétique peut être 

une priorité plus forte. 

Ainsi, bien que la tendance globale indique un recours croissant aux interventions 

esthétiques, notre étude révèle une adoption plus modérée au Maroc, particulièrement dans une 

population jeune qui se sent moins concernée par le vieillissement facial et les traitements de 

rajeunissement. 



Enquête sur la perception du vieillissement du visage auprès du grand public et élaboration d'un support pédagogique 
du vieillissement du visage de l'anatomie aux techniques chirurgicales 
 

 

 
- 114 - 

Et selon les données de l'American Society for Aesthetic Plastic Surgery, les interventions 

esthétiques ont augmenté de plus de 274 % entre 1997 et 2014, avec 92 % des procédures 

effectuées sur des femmes. Plusieurs facteurs expliquent cette différence de genre. 

Premièrement, les campagnes de marketing ciblent principalement les femmes, contribuant à 

l'idée que la chirurgie esthétique est plus acceptable et même "normale" pour elles, en particulier 

pour améliorer jeunesse et beauté. De plus, les normes de beauté imposent aux femmes des 

attentes d'apparence physique plus élevées que celles des hommes, qui voient généralement ces 

interventions comme moins nécessaires pour leur acceptation sociale. 

D'un autre côté, les hommes considèrent plus souvent la chirurgie esthétique pour des 

raisons fonctionnelles ou professionnelles. Traditionnellement, la société valorise davantage 

chez eux l'acceptation de l'apparence naturelle. Cependant, cette perception évolue : le nombre 

d'interventions esthétiques chez les hommes a également augmenté de 273 % sur la même 

période, illustrant une acceptation croissante de ces pratiques pour les deux sexes. Cette 

tendance révèle des changements dans les normes de genre liées à l'apparence et une recherche 

accrue d’amélioration esthétique, tant pour les hommes que pour les femmes. (7) 

 

6.2. Techniques esthétiques déjà utilisées 

Notre étude menée auprès de 20 participants répondants à cette question, montre des 

résultats qui s’alignent en partie avec les données mondiales de l’ISAPS, notamment en ce qui 

concerne le recours aux techniques non chirurgicales. En effet, tout comme l’enquête mondiale 

qui a révélé que la toxine botulinique et l’acide hyaluronique sont les interventions non 

chirurgicales les plus courantes, avec des taux de croissance significatifs, notre étude met 

également en évidence une préférence marquée pour ces deux techniques. Les injections d’acide 

hyaluronique, utilisées par 60 % des participants dans notre étude, sont nettement plus 

populaires que la toxine botulinique (30 %), bien que cette dernière soit aussi largement 

pratiquée à l’échelle mondiale, notamment en raison de son efficacité contre les rides 

d'expression. La tendance à utiliser plus d'une technique esthétique combinée, observée dans 

notre échantillon, reflète la tendance mondiale vers une approche globale, cherchant à optimiser 

les résultats esthétiques tout en minimisant l'invasivité. (6) 
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Cependant, notre étude révèle également des particularités, comme une utilisation plus 

marquée de la toxine botulinique chez les plus de 45 ans, ce qui reflète un intérêt spécifique 

pour la gestion des signes de vieillissement, en particulier chez les individus plus âgés. Ce profil 

est similaire aux données mondiales où la toxine botulinique est la procédure non chirurgicale la 

plus pratiquée, notamment pour les adultes de 35 à 50 ans. En revanche, les techniques telles 

que le microneedling, le laser et les ultrasons focalisés, qui ont reçu un accueil modéré dans 

notre étude, sont aussi des options en croissance selon l'ISAPS, bien qu'elles restent moins 

populaires comparées aux injections. 

L'absence de recours aux interventions chirurgicales comme le lifting dans notre 

échantillon, contrairement à l’ISAPS où des techniques telles que la liposuccion et l’augmentation 

mammaire dominent, met en évidence une différence notable : une préférence marquée pour des 

solutions non invasives et temporaires, particulièrement dans une population jeune et soucieuse 

de préserver une certaine flexibilité dans ses choix esthétiques. Cette préférence pour des 

traitements moins permanents, sans engagement chirurgical majeur, est en phase avec les 

tendances observées mondialement, notamment chez les jeunes adultes et les hommes qui 

optent de plus en plus pour des traitements non invasifs. 

 

6.3. Satisfaction quant aux résultats des interventions esthétiques 

Les résultats de l'enquête concernant la satisfaction des 20 participants vis-à-vis des 

interventions esthétiques réalisées révèlent un taux élevé de contentement. En effet, 75 % des 

répondants se déclarent satisfaits des résultats obtenus, tandis que 15 % se disent très satisfaits, 

ce qui porte à 90 % le pourcentage de participants globalement satisfaits. Seulement 10 % des 

participants se positionnent de manière neutre, sans indication de mécontentement, tandis 

qu'aucun participant ne se déclare insatisfait ou très insatisfait. Ces résultats témoignent d'une 

forte acceptation et d'une satisfaction générale quant aux techniques esthétiques choisies, 

particulièrement non invasives comme les injections, qui semblent répondre aux attentes des 

participants. 
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6.4. Effets indésirables post interventions 

Concernant les effets secondaires post-interventions, les résultats montrent que la 

majorité des participants, soit 55 %, n'ont pas rencontré de réactions indésirables après leurs 

traitements esthétiques. Cependant, 45 % des répondants, exclusivement des femmes, ont 

rapporté des effets secondaires. Ces effets, bien que généralement bénins, varient en nature. Les 

rougeurs sont les plus fréquentes, suivies des gonflements. Les cicatrices et les résultats 

asymétriques sont plus rares. Aucun participant n'a signalé de perte de sensation ou de 

démangeaisons. Ces données soulignent que, malgré les effets secondaires bénins comme les 

rougeurs et gonflements, les complications graves demeurent rares, ce qui indique une tolérance 

générale des traitements esthétiques non invasifs. 

 

7. Décisions et intentions futures 

 

7.1. Recours à des méthodes de rajeunissement à l'avenir 

Les résultats montrent des divergences notables dans l’intention de recourir aux 

méthodes de rajeunissement, influencées par le sexe et l’âge des participants, ainsi que par le 

type de procédure envisagée. La majorité des femmes (65 %) se montrent ouvertes à l’idée de 

traitements esthétiques, bien qu'une grande part reste indécise, tandis que les hommes sont 

plus réticents, avec 63 % excluant cette possibilité. Les jeunes adultes (18-24 ans) apparaissent 

également indécis, alors que les 55-64 ans sont davantage enclins à envisager ces techniques, 

même si l'indécision persiste dans cette tranche d'âge. Les méthodes non invasives, comme les 

lasers (46,6 %), la médecine régénérative (40,7 %) et les injections de comblement (33,9 %), 

suscitent le plus d’intérêt, particulièrement chez les jeunes. Les femmes optent majoritairement 

pour des traitements comme les lasers, les injections de toxine et la radiofréquence, alors que 

les hommes manifestent peu d’intérêt pour ces procédures. Dans les groupes plus âgés, on 

observe un intérêt croissant pour des interventions plus ciblées telles que le lifting cervico-
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facial, la blépharoplastie et, de manière plus spécifique, la liposuccion du double menton, une 

option ajoutée aux choix par un homme seul, exprimant son intérêt pour cette technique. 

Ce panorama reflète des priorités et préoccupations esthétiques variées selon les groupes 

démographiques : les personnes plus âgées cherchent peut-être à corriger efficacement les 

signes visibles du vieillissement, alors que les jeunes, qui se sentent moins concernés par ces 

signes, privilégient des méthodes de prévention afin d'éviter une chirurgie future. 

 

7.2. Techniques de rajeunissement jugées les plus efficaces 

Les résultats révèlent une incertitude marquée quant aux méthodes de rajeunissement 

jugées les plus efficaces : 44,4 % des participants déclarent ne pas savoir quelles techniques 

privilégier. Ce manque de conviction peut être lié à un déficit d’informations ou de recherches 

accessibles sur les différentes options, ce qui rend difficile pour beaucoup de faire un choix 

éclairé. Cette incertitude est souvent renforcée par la difficulté d'évaluer l'efficacité et les risques 

de chaque procédure. En revanche, 26,3 % des répondants estiment qu'une combinaison de 

méthodes médicales et chirurgicales serait la plus efficace, tandis que 18,1 % se tournent 

exclusivement vers les méthodes médicales. Ces dernières sont souvent perçues comme plus 

sûres et moins invasives, attirant ainsi ceux qui craignent les effets néfastes potentiels de la 

chirurgie. Les techniques médicales sont aussi généralement plus abordables et ont acquis une 

large notoriété grâce à leur présence fréquente dans les médias et sur les réseaux sociaux, où 

elles sont présentées comme des alternatives modernes et accessibles pour le rajeunissement. 

Elles sont également perçues comme plus progressives, offrant des résultats subtils et naturels, 

contrairement aux méthodes chirurgicales qui peuvent donner lieu à des changements plus 

radicaux. 

Les méthodes chirurgicales, avec seulement 11,2 % de réponses favorables, semblent 

moins populaires, probablement en raison de leur caractère invasif, des coûts plus élevés et de 

la perception de risques associés, notamment en ce qui concerne les complications 

postopératoires et le suivi coûteux. Cette réticence envers la chirurgie esthétique pourrait aussi 
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être liée à une prise de conscience accrue des risques potentiels et à un désir de minimiser ces 

dangers. 

Ces résultats soulignent une préférence croissante pour les approches douces et 

accessibles, face à une perception encore réservée de la chirurgie esthétique. La tendance à 

privilégier les méthodes non invasives est souvent motivée par des considérations pratiques 

telles que le coût, le temps de récupération réduit et la perception accrue de sécurité. De plus, la 

présence de ces méthodes dans les médias et les réseaux sociaux contribue à leur popularité, 

renforçant l'idée qu'elles sont non seulement accessibles mais aussi des alternatives efficaces et 

modernes pour le rajeunissement. (6) (8) 

 

7.3. Raisons d'envisager les méthodes de rajeunissement 

Notre enquête auprès de 232 participants révèle que les principales raisons de recourir à 

des méthodes de rajeunissement sont avant tout fonctionnelles. En effet, 65,1 % des répondants 

ont mentionné la correction de problèmes fonctionnels, comme les paupières tombantes, 

comme leur motivation principale. Ce facteur est suivi par le désir d'augmenter la confiance en 

soi (45,7 %) et le souhait de paraître plus jeune (34,5 %), des motivations particulièrement 

marquées chez les femmes. En revanche, répondre aux attentes sociales ou professionnelles est 

un facteur bien moins incitatif, ne représentant que 12,5 % des réponses. Ces résultats 

complètent les données de l’étude Statistiques: Pourquoi les gens ont-ils recours à la chirurgie 

plastique ?, qui souligne également que la recherche de l'estime de soi et les pressions sociales 

influencent la décision de recourir à la chirurgie esthétique, notamment aux États-Unis où près 

de 4,7 millions d’interventions ont été réalisées en 2020, avec une augmentation de 54 % en 

2021. Cette perspective démontre que, bien que l'influence des médias et des normes de beauté 

soit indéniable, les raisons pour recourir à la chirurgie esthétique restent avant tout centrées sur 

des besoins individuels. (7) 
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7.4. Raisons de s'abstenir des méthodes de rajeunissement 

Les raisons pour lesquelles de nombreuses personnes choisissent de ne pas recourir aux 

techniques de rajeunissement sont diverses et révèlent des préoccupations profondes 

concernant l'apparence, la santé et les valeurs personnelles. Selon les résultats de notre étude, 

les résultats non naturels sont cités par 65,9 % des participants comme le frein majeur à 

l'adoption de ces techniques. Cette préoccupation est liée à l'idée que les interventions 

esthétiques, qu'elles soient chirurgicales ou non, peuvent altérer l'apparence de manière 

artificielle, ce qui est perçu comme une dégradation de l'authenticité personnelle. De plus, cette 

crainte d'un aspect artificiel est renforcée par la peur des complications, mentionnée par 58,2 % 

des répondants. Les risques de complications, tels que des infections ou des effets secondaires 

imprévus, sont des facteurs décisifs pour ceux qui hésitent à franchir le pas vers la chirurgie ou 

les autres traitements esthétiques. 

Les préoccupations financières jouent également un rôle crucial dans la décision de ne 

pas recourir aux techniques de rajeunissement. Le coût élevé de ces interventions est cité par 

43,1 % des participants, ce qui fait écho à l’idée que ces procédures sont souvent perçues 

comme un luxe inaccessible pour une partie de la population. Un autre facteur important est la 

préférence pour le vieillissement naturel, également mentionnée par 43,1 % des répondants, qui 

estiment que vieillir sans intervention extérieure est plus en accord avec leur vision personnelle 

du vieillissement et de la beauté. L'idée de maintenir une apparence authentique, sans avoir 

recours à des moyens artificiels, semble être une aspiration partagée par une proportion 

importante de la population. 

Un autre obstacle est le manque d'information, souligné par 22,4 % des répondants. 

Beaucoup de personnes ne se sentent pas suffisamment informées pour prendre une décision 

éclairée concernant ces techniques, ce qui peut les pousser à rester dans l'ignorance ou à éviter 

ces options par crainte de l’inconnu. De plus, la pression sociale négative, mentionnée par 12,5 

% des participants, reflète l'influence des normes sociétales et des jugements externes. Dans 

certains cas, des convictions religieuses ou morales, bien que moins fréquentes, peuvent 
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également jouer un rôle décisif dans l'absence de recours à ces techniques, soulignant des 

considérations éthiques qui vont au-delà de l’apparence physique. 

En complémentarité et d’après le chirurgien plasticien Mike Kaine, MD, l'étude américaine 

de 2021 permet de nuancer ces résultats en se concentrant spécifiquement sur la chirurgie 

plastique, souvent perçue comme une forme extrême de rajeunissement. Elle met en lumière des 

préoccupations similaires, notamment les inquiétudes en matière de santé et les perceptions de 

la chirurgie plastique comme inutile, car elle n’apporte pas nécessairement une amélioration 

durable de l’estime de soi. En effet, bien que la chirurgie puisse améliorer temporairement 

certains aspects physiques, elle ne garantit pas une satisfaction à long terme, ce qui peut 

alimenter la résistance de certaines personnes à se soumettre à ces procédures. De plus, l'étude 

américaine fait état de la préférence pour la beauté naturelle, un point en résonance avec nos 

résultats, où 65,9 % des participants évoquent leur préférence pour des résultats qui ne 

dénaturent pas l’apparence. 

L'étude américaine insiste aussi sur la perception de la chirurgie esthétique comme un 

avantage injuste, un raccourci par rapport aux efforts physiques et alimentaires traditionnels, 

une idée qui résonne également dans notre étude, où une certaine pression sociale négative peut 

influencer les décisions, certains percevant ces techniques comme artificielles ou inéquitables. 

Enfin, les facteurs culturels jouent un rôle clé dans l'acceptation ou le rejet des techniques de 

rajeunissement, avec des perceptions variées selon les sociétés et les valeurs culturelles, un 

aspect que notre étude suggère également, bien que dans une moindre mesure. 

L’étude américaine complète bien nos résultats en apportant une réflexion plus 

approfondie sur la chirurgie plastique en particulier, tout en mettant en lumière des 

préoccupations communes sur la naturalité, les complications et les questions sociales. Les deux 

études illustrent des résistances profondes à l'idée de recourir à des techniques de 

rajeunissement, qu'elles soient chirurgicales ou non, en raison de facteurs personnels, 

financiers, éthiques et culturels. (7) 
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8. Opinions personnelles 
 

8.1. Nécessité d'aborder le vieillissement et les techniques de rajeunissement de manière 

transparente 

Les résultats de cette section mettent en évidence une majorité claire de participants en 

faveur d’une discussion ouverte et transparente sur le vieillissement et les techniques de 

rajeunissement. En effet, 71,6 % des répondants estiment qu’il est important de discuter de ces 

sujets, suggérant une volonté de briser les tabous et d’aborder ces questions de manière 

honnête, sans stigmatisation. Cette attitude positive pourrait être liée à une prise de conscience 

croissante des réalités du vieillissement et de l’importance d’avoir accès à des informations 

claires pour prendre des décisions éclairées. 

Cependant, 21,1 % des participants restent indécis, ce qui indique qu’il existe encore une 

certaine hésitation ou confusion autour de l’opportunité de discuter ouvertement de ces sujets. 

Cela pourrait refléter des préoccupations culturelles ou personnelles, où certaines personnes 

préfèrent éviter de parler du vieillissement ou des interventions esthétiques par crainte du 

jugement social. 

Enfin, 7,3 % des répondants estiment qu'il n’est pas nécessaire de discuter de ces 

questions, suggérant une vision plus conservatrice ou un manque d’intérêt pour ces sujets dans 

leur vie quotidienne. Cette proportion, bien que faible, souligne que certaines personnes 

préfèrent peut-être ignorer les questions liées à l'apparence et au vieillissement, préférant vieillir 

de manière naturelle sans se soucier des débats entourant les interventions esthétiques. 

Dans l'ensemble, ces résultats révèlent un intérêt croissant pour un dialogue ouvert et 

sans tabou sur les méthodes de rajeunissement et le vieillissement, même si des divergences 

d’opinion persistent. Cela pourrait également indiquer un besoin accru de sensibilisation et 

d'éducation sur les enjeux liés à ces techniques, afin d’aider les individus à prendre des 

décisions plus informées. (9)(10) 
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8.2. Références d'information relatives au vieillissement et aux traitements esthétiques 

Les résultats de notre étude et ceux de l’étude « Professional or Interpersonal Trust? 

Effect of Social Network on the Intention to Undergo Cosmetic Procedures » de Lo, Wang et Lin 

(2021) montrent des convergences et des divergences intéressantes concernant l’influence des 

différentes sources d’information dans le processus décisionnel des patients en matière de soins 

esthétiques. Dans notre étude, l'Internet émerge comme la principale source d'information, avec 

75,9 % des répondants le citant comme leur ressource privilégiée, suivie des professionnels de la 

santé à 50,4 %. Cela reflète une dépendance croissante aux plateformes numériques pour 

l'acquisition d'informations sur les traitements esthétiques, malgré l'importance persistante des 

conseils médicaux professionnels. À l’inverse, l'étude de Lo, Wang et Lin met en lumière le rôle 

central de la confiance interpersonnelle dans la prise de décision, suggérant que les individus 

ayant des liens solides au sein de leurs réseaux d’amitié sont plus enclins à se laisser influencer 

par les informations échangées dans ce cadre. Cette confiance interpersonnelle agit comme un 

médiateur dans l’acceptation des traitements esthétiques, contrastant avec l’effet plus modéré 

de la confiance professionnelle, qui dépend de la relation directe entre le patient et le 

professionnel de santé. 

L'échantillonnage de l’étude de Lo et al. se compose de 289 clients provenant de 21 

cliniques esthétiques, tous ayant déjà reçu un traitement médical esthétique, offrant ainsi un 

aperçu précis du rôle des réseaux sociaux dans le processus décisionnel. Ainsi, bien que les 

résultats de notre étude confirment l’importance de l’Internet et des professionnels de la santé 

dans la recherche d’informations, l’étude de Lo et al. met l’accent sur l’importance des réseaux 

sociaux dans l’acquisition et la validation des informations relatives à la chirurgie esthétique. 

Les deux études soulignent l’impact de la confiance dans le processus décisionnel, mais 

alors que notre étude valorise les conseils médicaux en parallèle des ressources en ligne, celle 

de Lo et al. montre que la confiance personnelle, via des relations d’amitié, joue un rôle 

médiateur majeur dans la prise de décision. Ces différences enrichissent notre compréhension 

du processus décisionnel, indiquant que les informations provenant de sources professionnelles 

et interpersonnelles sont toutes deux cruciales, mais qu’elles agissent différemment en fonction 

des individus et de leurs réseaux sociaux. (11) 
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Le support pédagogique est désormais accessible sur un site web développé via Google 

Sites, conçu pour l'auto-apprentissage, l'auto-formation et l'auto-évaluation. Facile à lire et à 

naviguer, ce site met à disposition des praticiens toutes les informations et connaissances 

nécessaires sous une forme claire et accessible. Il regroupe l’ensemble des prérequis essentiels à 

une pratique éclairée, permettant à chaque utilisateur d’acquérir de nouvelles compétences à 

son rythme. Nous espérons que cet outil, conçu pour être intuitif, facilitera l’accès à 

l’apprentissage et à la formation, tout en répondant aux besoins des praticiens avec simplicité et 

efficacité. 

 Guide de navigation sur le site internet: https://sites.google.com/view/vieillissement-du-

visage/acceuil 
 

 Accédez directement au site via votre smartphone en scannant le QR code ci-dessous : 
 

 
 

En accédant au site web, la page d’accueil s’affiche en premier. Elle présente un aperçu 

général des chapitres abordés et facilite la navigation entre les différentes sections du site. 

En faisant défiler la page, les différentes rubriques du site se dévoilent. Cliquez 

simplement sur l'une d'elles pour accéder à la section souhaitée du guide : 
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 La rubrique Anatomie de la face propose une description détaillée des structures 

anatomiques du visage, en mettant en lumière les éléments clés influençant son apparence 

et sa dynamique. 
 

 La rubrique Vieillissement du visage explore les mécanismes du vieillissement facial, en 

examinant les changements progressifs au niveau de la peau, des tissus et des muscles. 
 

 La rubrique Techniques médicales de rajeunissement du visage présentent les méthodes 

non chirurgicales pour rajeunir et revitaliser le visage, incluant les injections, les 

traitements laser, et d'autres interventions esthétiques. 
 

 La rubrique Techniques chirurgicales de rajeunissement, on retrouve les différentes 

options de chirurgie faciale visant à corriger les signes avancés de vieillissement. 
 

 La rubrique Indications des différents moyens de rajeunissement aide à identifier les 

techniques adaptées selon les besoins spécifiques de rajeunissement, guidant ainsi vers le 

choix le plus approprié en fonction des attentes et des résultats recherchés. 
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Iconographie 1: La page d'accueil avec les principales rubriques du site. 

 

En accédant à une rubrique, on découvre les différents chapitres qui y sont développés. 

 
Iconographie 2: Exemple de différents chapitres abordés dans une rubrique. 
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Iconographie 3: Exemple de différents chapitres abordés dans une sous rubrique. 

 

 

Iconographie 4: Exemple de contenu présenté sous forme de texte. 
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Le vieillissement du visage est un processus naturel et complexe qui se manifeste par une 

perte de volume, une diminution de la fermeté et l’apparition de rides et ridules. Ce phénomène 

est influencé par des facteurs intrinsèques, tels que la génétique et la diminution de production 

de collagène, ainsi que par des facteurs extrinsèques, comme l’exposition solaire, le tabagisme 

et la pollution. Il commence généralement autour de la trentaine et progresse en affectant les 

différentes couches du visage : la peau, le tissu adipeux, les muscles et le support osseux. Ce 

vieillissement facial, souvent perçu de manière négative, peut avoir un impact psychosocial 

important, notamment dans la société marocaine, où l'apparence joue un rôle significatif dans 

l'image de soi et les interactions sociales. La quête de solutions pour ralentir ces signes devient 

alors une priorité pour de nombreuses personnes, en raison des pressions sociales et des 

attentes culturelles autour de la jeunesse et de l'esthétique. 

Les options de traitement du vieillissement facial sont aujourd'hui nombreuses et varient 

selon les besoins et attentes des patients. Les techniques non invasives incluent des traitements 

topiques, comme les rétinoïdes et les antioxydants, qui agissent sur les couches superficielles de 

la peau pour stimuler le renouvellement cellulaire et protéger contre les dommages oxydatifs. 

Les traitements systémiques, tels que les hormones stéroïdiennes et les thérapies hormonales 

substitutives (THS), peuvent également jouer un rôle en compensant certaines déficiences 

hormonales liées à l’âge, contribuant ainsi à maintenir l'élasticité et l'éclat de la peau. En 

complément, des techniques interventionnelles comme les lasers et les injectables (toxine 

botulique, produits de comblement) ciblent les signes superficiels de vieillissement sans 

nécessiter de chirurgie. 

Pour des résultats plus durables et profonds, les liftings cervico-faciaux sont privilégiés 

en chirurgie esthétique, permettant de remodeler les structures sous-jacentes du visage. Un 

lifting cutané simple soulève la peau, tandis que des techniques plus sophistiquées, comme 

celles impliquant le SMAS (plicature, SMASectomie, imbrication), renforcent la structure faciale 

pour un effet liftant plus complet. Les méthodes avancées, telles que le lifting sous périosté ou 
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le DEEP PLANE lift, permettent un remodelage profond pour des relâchements sévères, offrant 

des résultats naturels et durables. 

La prévention active contre les facteurs extrinsèques du vieillissement est également 

essentielle pour préserver la jeunesse du visage de manière naturelle et personnalisée. 

Cependant, chaque intervention doit être précédée d'une réflexion approfondie sur les attentes, 

les limites et les risques associés, nécessitant une évaluation par des praticiens spécialisés. Avec 

la croissance de la demande en soins anti-âge, particulièrement parmi les personnes âgées, il 

devient crucial de sensibiliser les patients aux bénéfices, effets secondaires et limites de chaque 

procédure, pour garantir une approche harmonieuse et sécurisée répondant aux besoins 

individuels et aux réalités culturelles. 

Notre étude, qui s'est penchée sur le grand public marocain et ses différentes catégories, 

révèle que la perception du vieillissement du visage et des méthodes de rajeunissement varie 

selon l’âge et le sexe. Une perception globalement positive et une acceptation de ce phénomène 

naturel dominent, accompagnées d'une grande conscience des signes du vieillissement, des 

facteurs qui le provoquent, et de l'importance de sa prévention. Cette sensibilisation accrue est 

en partie due à la forte présence de ce sujet dans les médias, les réseaux sociaux et les 

discussions ouvertes autour du vieillissement. Cependant, l’intérêt et la connaissance des 

techniques de rajeunissement, notamment chirurgicales, restent limités. Les interventions 

esthétiques, particulièrement chirurgicales, conservent une perception négative dans la société 

marocaine, souvent entourée de tabous et de réserves. Elles sont perçues comme artificielles et 

contraires aux valeurs naturelles, morales, et parfois religieuses, freinant ainsi leur acceptation 

et leur popularité dans ce contexte culturel. 
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Résumé: 
Introduction: Le vieillissement facial comprend divers changements physiologiques 

affectant les muscles, les tissus graisseux et la peau du visage. Il se traduit par une perte de 

tonicité musculaire, un affaissement des tissus et une diminution de l’élasticité cutanée, 

influencés par des facteurs internes (hormones) et externes (pollution, stress oxydatif). Ces 

transformations modifient l'apparence et la perception de soi, et la manière dont elles sont 

perçues varie en fonction des époques, cultures et individus. Avec les progrès de la médecine 

esthétique et de la chirurgie plastique, des solutions variées, allant des techniques non invasives 

aux interventions chirurgicales, sont désormais disponibles. 
 

Objectifs de l’étude: Cette étude a pour objectif d’évaluer la perception du vieillissement 

facial au sein du public marocain, en mettant l’accent sur la reconnaissance des signes de 

vieillissement et la compréhension des méthodes de prévention et de rajeunissement. À travers 

une enquête réalisée auprès de 232 participants de différents âges et milieux socioculturels, elle 

examine les attentes vis-à-vis des traitements esthétiques et médicaux. Elle comprend 

également l’élaboration d’un support pédagogique d’autoformation destiné aux praticiens, 

abordant l’anatomie faciale et les techniques de rajeunissement. 
 

Méthodes et matériels: L'enquête a impliqué 232 participants marocains, hommes et 

femmes de divers âges et milieux socioculturels. Les critères d'inclusion concernaient les 

marocains ayant consenti volontairement à participer, tandis que les critères d'exclusion visaient 

les étrangers et les personnes n'ayant pas donné leur consentement éclairé. Le questionnaire de 

40 questions a exploré la perception du vieillissement facial, les signes visibles, les facteurs 

influençant ce phénomène, et les attitudes envers les produits anti-âge et les traitements 

esthétiques. Diffusé en ligne via Google Forms et partagé sur les réseaux sociaux, il a recueilli 

des réponses pendant trois semaines, par interviews directes, appels téléphoniques, et liens 

envoyés par e-mail. Les données ont été analysées avec Word et Excel 2007. 
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Résultats: L'échantillon se compose principalement de jeunes adultes, avec 76,8 % des 

répondants âgés de 18 à 34 ans, et un âge moyen d'environ 29,5 ans. Le sex-ratio est de 0,25 

H/F, avec 80,2 % de femmes. La majorité des participants sont des étudiants et des 

professionnels actifs, dont 56,9 % possèdent un diplôme universitaire. Plus de la moitié des 

participants (53,4 %) considèrent le vieillissement du visage comme un phénomène naturel. Par 

ailleurs, une proportion significative de 59,9 % perçoit ce vieillissement comme une incitation à 

prendre soin d'eux-mêmes. 

Une grande majorité des répondants (45,7 %) considère l’aspect facial comme essentiel 

pour le bien-être émotionnel des personnes âgées, et 74,2 % estiment que l'apparence influe sur 

leur bien-être quotidien, particulièrement chez les femmes. En ce qui concerne le vieillissement 

facial, 62,1 % se sentent en accord avec leur âge, tandis que 31,9 % se sentent plus jeunes. Les 

signes principaux du vieillissement du visage incluent les rides et ridules (88 %), suivis du 

relâchement de la peau (72,4 %) et de la perte d’élasticité (66,8 %). Les premiers signes 

apparaissent, selon 46,6 % des participants, entre 30 et 40 ans, et 26,7 % les situent entre 40 et 

50 ans. Les zones les plus touchées par le vieillissement sont le front (66,4 %), les paupières 

(56,9 %) et le cou (45,3 %). Le stress est perçu comme un facteur majeur du vieillissement facial 

par 90,1 % des répondants, suivi des mauvaises habitudes (83,6 %) et de l’exposition au soleil 

(78 %). Une pression sociale pour paraître plus jeune est ressentie par 57,3 % des répondants, et 

41,4 % estiment que les médias ont un impact modéré sur leur perception du vieillissement, 

tandis que 30,6 % jugent cet impact très fort. Les crèmes solaires (68,5 %) et hydratantes (64,7 %) 

sont les produits les plus utilisés, et 32,8 % des répondants les utilisent depuis plus de trois ans. 

Plus de la moitié des participants les utilisent fréquemment (quotidiennement ou 

hebdomadairement), tandis qu’environ 32,3 % n’utilisent jamais ces produits. 

Seuls 8,6 % des participants ont eu recours à des traitements esthétiques, principalement 

des injections d’acide hyaluronique (60 %), et 90 % en sont satisfaits. Les effets secondaires 

incluent des rougeurs et des gonflements, mais la majorité n'a pas rencontré de complications 

majeures. Envisager des méthodes de rajeunissement dans le futur est une option non retenue 
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par 40,5 % des répondants. Les méthodes les moins invasives suscitent le plus d’intérêt, 

notamment les lasers (46,6 %), la médecine régénérative (40,7 %) et les injections de comblement 

(33,9 %). La raison principale d’envisager ces méthodes incluent la correction des problèmes 

fonctionnels (65,1 %). Les raisons d’hésitation incluent les résultats non naturels et la crainte de 

complications (65,9 %). 

71,6% estiment qu'une discussion ouverte sur ces sujets est essentielle. Les sources 

d'information privilégiées sont Internet (75,9 %) et les professionnels de la santé (50,4 %). 
 

Discussion : La majorité de nos résultats sont concordants avec les données d'autres 

études, et souligne l’impact du vieillissement facial sur le bien-être émotionnel et quotidien, 

avec une forte préoccupation pour l’apparence, surtout chez les femmes. Les produits anti-âge 

sont régulièrement utilisés, mais les traitements esthétiques suscitent des craintes de résultats 

artificiels. La perception du vieillissement est influencée par les médias et la pression sociale, et 

une discussion ouverte sur ces sujets est largement souhaitée. 

En complément, un support pédagogique pour les praticiens, couvrant l’anatomie et les 

techniques de rajeunissement cervico-facial, a été élaboré et mis en ligne pour approfondir la 

compréhension de ces thématiques, accessible via le site  

https://sites.google.com/view/vieillissement-du-visage/acceuil. 
 

Conclusion : À la lumière de notre étude et de ses résultats, nous concluons que la 

perception du vieillissement facial varie selon l’âge et le sexe, avec un intérêt plus marqué chez 

les jeunes et les femmes. Bien que la sensibilisation aux signes du vieillissement et aux facteurs 

contribuant à ce processus soit forte, l'acceptation des interventions esthétiques, surtout 

chirurgicales, reste limitée en raison des tabous sociaux et culturels. Pour une compréhension 

plus complète et une généralisation des résultats, il serait pertinent de mener des études futures 

auprès de tranches d'âge plus avancées et d'une population masculine élargie, permettant ainsi 

de mieux saisir les perceptions diverses et d'élargir notre échantillon pour couvrir une plus 

grande partie de la société marocaine. 
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Abstract: 
 

Introduction: Facial aging involves various physiological changes affecting the muscles, 

fatty tissues, and skin of the face. It results in a loss of muscle tone, sagging tissues, and 

reduced skin elasticity, influenced by internal factors (hormones) and external factors (pollution, 

oxidative stress). These transformations alter appearance and self-perception, and how they are 

perceived varies across eras, cultures, and individuals. With advances in aesthetic medicine and 

plastic surgery, a variety of solutions, ranging from non-invasive techniques to surgical 

interventions, are now available. 
 

Study Objectives:This study aims to assess the perception of facial aging within the 

Moroccan public, focusing on the recognition of aging signs and the understanding of 

prevention and rejuvenation methods. Through a survey conducted among 232 participants from 

different ages and socio-cultural backgrounds, it examines expectations regarding aesthetic and 

medical treatments. It also includes the development of a self-training educational resource for 

practitioners, covering facial anatomy and rejuvenation techniques. 
 

Methods and Materials:The survey involved 232 Moroccan participants, both male and 

female, from various age groups and socio-cultural backgrounds. Inclusion criteria targeted 

Moroccan residents who voluntarily consented to participate, while exclusion criteria focused on 

non-residents and individuals who did not provide informed consent. The 40-question survey 

explored the perception of facial aging, visible signs, factors influencing this phenomenon, and 

attitudes towards anti-aging products and aesthetic treatments. Distributed online via Google 

Forms and shared on social media, it collected responses over three weeks, through direct 

interviews, phone calls, and email links. Data were analyzed using Word and Excel 2007. 
 

Results:The sample mainly consists of young adults, with 76.8% of respondents aged 18 

to 34, and an average age of approximately 29.5 years. The sex ratio is 0.25 M/F, with 80.2% 
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women. Most participants are students or active professionals, with 56.9% holding a university 

degree. Over half of the participants (53.4%) consider facial aging a natural phenomenon. 

Additionally, a significant proportion (59.9%) views aging as an incentive to take better care of 

themselves. 

A large majority (45.7%) considers facial appearance essential for the emotional well-

being of older individuals, and 74.2% believe appearance impacts their daily well-being, 

particularly among women. Regarding facial aging, 62.1% feel aligned with their age, while 31.9% 

feel younger. The primary signs of facial aging include wrinkles and fine lines (88%), followed by 

skin sagging (72.4%) and loss of elasticity (66.8%). According to 46.6% of participants, the first 

signs appear between the ages of 30 and 40, while 26.7% place them between 40 and 50 years. 

The areas most affected by aging are the forehead (66.4%), eyelids (56.9%), and neck (45.3%). 

Stress is perceived as a major contributor to facial aging by 90.1% of respondents, followed by 

poor habits (83.6%) and sun exposure (78%). Social pressure to appear younger is felt by 57.3%, 

and 41.4% believe the media has a moderate impact on their perception of aging, while 30.6% 

view this impact as very strong. Sunscreens (68.5%) and moisturizers (64.7%) are the most 

commonly used products, with 32.8% using them for over three years. More than half of the 

participants use these products regularly (daily or weekly), while approximately 32.3% do not use 

them at all. 

Only 8.6% of participants have undergone aesthetic treatments, primarily hyaluronic acid 

injections (60%), and 90% are satisfied with the results. Side effects include redness and swelling, 

but the majority did not encounter major complications. Forty percent of respondents are not 

considering rejuvenation methods in the future. The least invasive methods attract the most 

interest, notably lasers (46.6%), regenerative medicine (40.7%), and dermal fillers (33.9%). The 

main reason for considering these methods is to correct functional issues (65.1%). Hesitations 

are mainly due to concerns about unnatural results and fear of complications (65.9%). A majority 

(71.6%) believes that open discussions on these topics are essential. The preferred sources of 

information are the internet (75.9%) and healthcare professionals (50.4%). 
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Discussion: Most of our results align with findings from other studies and highlight the 

impact of facial aging on emotional and daily well-being, with a strong concern for appearance, 

especially among women. Anti-aging products are used regularly, but aesthetic treatments raise 

concerns about artificial results. The perception of aging is influenced by the media and social 

pressure, and there is a broad desire for open discussions on these topics. 

Additionally, an educational resource for practitioners, covering facial anatomy and 

cervico-facial rejuvenation techniques, has been developed and made available online to deepen 

understanding of these topics. It is accessible via the website  

https://sites.google.com/view/vieillissement-du-visage/acceuil. 
 

Conclusion: Based on our study and its results, we conclude that the perception of facial 

aging varies by age and gender, with greater interest observed among young people and women. 

While there is strong awareness of the signs of aging and contributing factors, acceptance of 

aesthetic interventions, especially surgical ones, remains limited due to social and cultural 

taboos. For a more comprehensive understanding and generalization of the results, it would be 

valuable to conduct future studies with older age groups and a broader male population, 

allowing for a better grasp of diverse perceptions and expanding the sample to encompass a 

larger segment of Moroccan society. 
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 ملخص
 

 : مقدمة

تشمل شيخوخة الوجه تغيرات فيزيولوجية متعددة تؤثر على العضلات، الأنسجة الدهنية، وجلد الوجه، 

) مثل الهرمونات(وتتجلى في فقدان التوتر العضلي، ترهل الأنسجة، وانخفاض مرونة الجلد، المتأثرة بعوامل داخلية 

ه التحولات على المظهر الشخصي والإحساس بالذات، وتختلف تؤثر هذ). مثل التلوث والإجهاد التأكسدي(وخارجية 

مع تقدم الطب التجميلي والجراحة التجميلية، تتوفر الآن حلول . طريقة النظر إليها حسب العصور والثقافات والأفراد

 .متنوعة تبدأ من التقنيات غير الجراحية وصولاً إلى التدخلات الجراحية
 

 : أهداف الدراسة

راسة إلى تقييم تصور شيخوخة الوجه لدى الجمهور المغربي، مع التركيز على التعرف على تهدف هذه الد

مشاركًا من أعمار وبيئات اجتماعية  232من خلال استطلاع شمل . علامات الشيخوخة وفهم أساليب الوقاية والتجديد

كما تشمل أيضًا تطوير مادة . بيةوثقافية مختلفة، تستعرض الدراسة التوقعات المتعلقة بالعلاجات التجميلية والط

 .تعليمية للتدريب الذاتي موجهة للممارسين، والتي تتناول تشريح الوجه وتقنيات التجديد
 

 : الأساليب والمواد

. مشاركا مغربيا، رجالا ونساء من مختلف الأعمار والخلفيات الاجتماعية والثقافية 232شمل الاستطلاع 

ين المغاربة الذين وافقوا طوعا على المشاركة، في حين تستهدف معايير الاستبعاد غير وتتعلق معايير الإدراج بالمقيم

سؤالاً تصور شيخوخة  40استكشف الاستبيان المكون من . المقيمين والأشخاص الذين لم يعطوا موافقة مستنيرة

ت مكافحة الشيخوخة الوجه، والعلامات المرئية، والعوامل المؤثرة على هذه الظاهرة، والمواقف تجاه منتجا

وقد تم توزيعها عبر الإنترنت عبر نماذج جوجل ومشاركتها على الشبكات الاجتماعية، وجمعت . والعلاجات التجميلية

الردود على مدى ثلاثة أسابيع، من خلال المقابلات المباشرة والمكالمات الهاتفية والروابط المرسلة عبر البريد 

 Excel 2007 .    و Word  باستخدام برنامجتم تحليل البيانات . الإلكتروني
 

 

 :النتائج

سنة،  34و 18من المشاركين بين % 76.8تتكون العينة بشكل رئيسي من الشباب، حيث تتراوح أعمار 

من المشاركين % 80.2، حيث كانت )أنثى/ذكر( 0.25نسبة الجنس كانت . سنة 29.5وكان متوسط العمر حوالي 

منهم حاصلون على شهادة % 56.9كين كانوا من الطلاب والمهنيين العاملين، إذ أن أغلبية المشار. من النساء
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علاوة على ذلك، تعتبر . يعتبرون شيخوخة الوجه ظاهرة طبيعية%) 53.4(أكثر من نصف المشاركين . جامعية

 .أن هذه الشيخوخة تشكل حافزًا للاعتناء بأنفسهم% 59.9نسبة كبيرة من 

أن مظهر الوجه ضروري للرفاهية العاطفية لكبار السن، بينما %) 45.7(المشاركين تعتبر أغلبية كبيرة من 

وفيما يتعلق بشيخوخة الوجه، يشعر . أن المظهر يؤثر على رفاهيتهم اليومية، خاصة بين النساء% 74.2يعتقد 

يسية لشيخوخة تشمل العلامات الرئ. بأنهم أصغر سناً % 31.9منهم بالتوافق مع أعمارهم، بينما يشعر % 62.1

وتظهر %). 66.8(وفقدان المرونة %) 72.4(، يليها ترهل الجلد %)88(الوجه الخطوط الدقيقة والتجاعيد 

 50و 40أنها تبدأ بين % 26.7عامًا، بينما يرى  40و 30من المشاركين، بين % 46.6العلامات الأولى، وفقاً لـ

يعتبر %). 45.3(، والرقبة %)56.9(، الجفون %)66.4(المناطق الأكثر تأثراً بالشيخوخة هي الجبهة . عامًا

والتعرض %) 83.6(من المشاركين، يليه العادات السيئة % 90.1الإجهاد عاملاً رئيسياً في شيخوخة الوجه بنسبة 

أن % 41.4من المشاركين بالضغط الاجتماعي للظهور أصغر سناً، ويعتقد % 57.3شعر %). 78(لأشعة الشمس 

 .أن هذا التأثير قوي جدًا% 30.6تأثيرًا معتدلاً على تصورهم للشيخوخة، بينما يعتبر لوسائل الإعلام 

هي المنتجات الأكثر استخدامًا، وقد %) 64.7(والمرطبات %) 68.5(كريمات الوقاية من الشمس 

 أكثر من نصف المشاركين يستخدمون هذه المنتجات. من المشاركين لأكثر من ثلاث سنوات% 32.8استخدمها 

 .لا يستخدمون هذه المنتجات أبدًا% 32.3، بينما حوالي )يومياً أو أسبوعياً(بشكل منتظم 

فقط من المشاركين إلى العلاجات التجميلية، وكان الأكثر استخدامًا حقن حمض الهيالورونيك % 8.6لجأ 

لأغلبية لم تتعرض تشمل الآثار الجانبية الاحمرار والتورم، لكن ا. منهم راضون عن النتائج% 90، و%)60(

 .لمضاعفات كبيرة

تجذب الطرق الأقل . من المشاركين لا يفكرون في اللجوء إلى طرق تجديد الشباب في المستقبل 40.5%

%). 33.9(، وحقن الحشو %)40.7(، والطب التجديدي %)46.6(تدخلاً أكبر قدر من الاهتمام، مثل الليزر 

 .(%65.1(صحيح المشكلات الوظيفية السبب الرئيسي للنظر في هذه الأساليب هو ت

 .(%65.9(وتشمل أسباب التردد النتائج غير الطبيعية والخوف من المضاعفات 

المصادر المفضلة . من المشاركين يعتقدون أن النقاش المفتوح حول هذه المواضيع أمر ضروري 71.6%

 .(%50.4(والمهنيون الصحيون %) 75.9(للحصول على المعلومات هي الإنترنت 
 

 : المناقشة

تتوافق غالبية نتائجنا مع بيانات دراسات أخرى وتسلط الضوء على تأثير شيخوخة الوجه على الرفاهية 

يتم استخدام منتجات مكافحة الشيخوخة بانتظام، . العاطفية واليومية، مع الاهتمام الكبير بالمظهر، خاصة لدى النساء
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يؤثر تصور الشيخوخة عبر وسائل الإعلام والضغط . تائج الاصطناعيةلكن العلاجات التجميلية تثير المخاوف من الن

 .الاجتماعي، وهناك رغبة واسعة في مناقشة هذه المواضيع بشكل مفتوح

بالإضافة إلى ذلك، تم تطوير مادة تعليمية للممارسين تشمل التشريح وتقنيات تجديد الوجه والعنق، وتم 

  واضيع، ويمكن الوصول إليها عبر الموقعنشرها على الإنترنت لتعميق فهم هذه الم

visage/acceuil.-du-https://sites.google.com/view/vieillissement 
 

 

 :الخلاصة

في ضوء دراستنا ونتائجها نستنتج أن تصور شيخوخة الوجه يختلف باختلاف العمر والجنس، ويحظى 

شيخوخة والعوامل المساهمة في هذه العملية مرتفع، إلا ورغم أن الوعي بعلامات ال. باهتمام أكبر بين الشباب والنساء

للحصول . أن قبول العمليات التجميلية، وخاصة الجراحية منها، يظل محدودا بسبب المحرمات الاجتماعية والثقافية

 على فهم وتعميم أكثر اكتمالاً للنتائج، سيكون من المناسب إجراء دراسات مستقبلية مع فئات عمرية أكثر تقدمًا

ومجموعة أوسع من الذكور، مما يجعل من الممكن فهم التصورات المختلفة بشكل أفضل وتوسيع عينتنا لتغطية جزء 

 .أكبرللمجتمع المغربي
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Questionnaire : Enquête sur la perception du vieillissement du visage et les méthodes de 

rajeunissement  auprès du grand public. 

QR code pour accéder directement au site depuis votre Smartphone : 

 

 
 

Enquête sur la perception du vieillissement du visage et les méthodes de 

rajeunissement  auprès du grand public 

Ce questionnaire a pour objectif de recueillir des informations sur la perception du 

vieillissement facial et les opinions du grand public concernant les méthodes de rajeunissement 

médicales et chirurgicales. Nous vous remercions de consacrer un peu de temps à répondre à ce 

questionnaire. Vos réponses sont anonymes et confidentielles, elles seront utilisées à des fins de 

recherche. 
 

* Indique une question obligatoire 
 

Informations générales 

 

1. Âge :* 

Moins de 18 ans 

18-24 ans 

25-34 ans 

35-44 ans 
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45-54 ans 

55-64 ans 

65 ans et plus 
 

2. Sexe:* 

Masculin 

Féminin 
 

3. Niveau d'éducation :* 

Primaire 

Secondaire 

Supérieur (Bac ou équivalent) 

Universitaire 

Autre : 
 

4. Situation actuelle:* 

Étudiant(e) 

Professionnel(le) 

Sans emploi 

Retraité(e) 

Autre : 
 

Perception du Vieillissement Facial 
 

5. À quel point pensez-vous que le vieillissement du visage est un processus naturel ?* 

Pas du tout naturel 

Légèrement naturel 

Modérément naturel 

Très naturel 
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Extrêmement naturel 

6. Quelles émotions le vieillissement du visage suscite-t-il en vous ? * 

Acceptation sereine 

Frustration 

Inquiétude 

Indifférence 

Motivation à prendre soin de soi 

Autre : 
 

7. Dans quelle mesure considérez-vous que l'aspect facial joue un rôle essentiel dans le 

bien-être émotionnel des personnes âgées ?* 

Pas du tout important 

Légèrement important 

Modérément important 

Très important 

Extrêmement important 
 

8. Comment évaluez-vous votre estime de soi en rapport avec l'apparence de votre visage?* 

Très élevé 

Élevé 

Moyen 

Bas 

Très bas 
 

9. Votre apparence a-t-elle un impact sur votre bien-être quotidien ?* 

Pas du tout 

Un peu 

Moyennement 

Beaucoup 
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10. À quel point êtes-vous préoccupé(e) par le vieillissement de votre peau ?* 

Pas du tout préoccupé(e) 

Légèrement préoccupé(e) 

Modérément préoccupé(e) 

Très préoccupé(e) 

Extrêmement préoccupé(e) 
 

11. Comment percevez-vous votre propre visage en terme de vieillissement?* 

Je me sens jeune pour mon âge 

Je ressens mon âge 

Je me sens plus âgé(e) que mon âge 
 

12. Quelle est votre satisfaction quant à l’aspect de votre peau ?* 

Pas du tout satisfait(e) 

Légèrement satisfait(e) 

Modérément satisfait(e) 

Très satisfait(e) 

Extrêmement satisfait(e) 
 

13. D’après vous, quels sont les principaux signes de vieillissement du visage? (Cochez 

toutes les réponses qui s'appliquent)* 

Rides et ridules 

Perte d’élasticité de la peau 

Taches cutanées pigmentaires (ex: Lentigos) ou télangiectasies 

Relâchement de la peau 

Perte de volume (ex: joues, lèvres) 

Pores dilatés 

Sécheresse de la peau 

Texture irrégulière de la peau 

Cernes 
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Affaissement des contours du visage (ex: mâchoire, sourcils) 

Autre : 
 

14. À quel âge pensez-vous que les premiers signes visibles du vieillissement du visage 

commencent à apparaître ?  * 

Moins de 20 ans 

20-30 ans 

30-40 ans 

40-50 ans 

50 ans et plus 
 

15. Quelles zones du visage remarquez-vous comme étant les plus affectées par le 

vieillissement ? * 

Front 

Paupières 

Joues 

Contour de la bouche 

Contour des yeux 

Cou 

Autre : 
 

16. Quels facteurs contribuent le plus au vieillissement du visage selon vous?* 

Génétique 

Exposition au soleil 

Pollution 

Stress 

Mauvaises habitudes (tabac, alcool, etc.) 

Alimentation 

Autre : 
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Impact socioculturel 
 

17. Comment percevez-vous l'attitude de la société face au vieillissement du visage ?* 

Acceptation et valorisation de la beauté à tout âge 

Pression sociale pour paraître jeune 

Indifférence 

 

18. Pensez-vous que la société valorise davantage la jeunesse que l’âge adulte?* 

Pas du tout 

Un peu 

Moyennement 

Beaucoup 

 

19. Avez-vous subi des pressions sociales ou familiales pour maintenir une apparence jeune ?* 

Oui 

Non 

 

20. Quel impact les médias ont-ils sur votre perception du vieillissement facial?* 

Très fort 

Modéré 

Faible 

Aucun 

 

21. Avez-vous constaté une évolution dans la perception du vieillissement au sein de votre 

entourage ?* 

Oui 

Non 

Je ne sais pas 
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Attitude face aux traitements anti-âge 
 

22. Êtes-vous prêt(e) à investir dans des produits ou des traitements anti-âge efficaces?* 

Pas du tout prêt(e) 

Légèrement prêt(e) 

Modérément prêt(e) 

Très prêt(e) 

Extrêmement prêt(e) 
 

23. Quels types de produits cosmétiques anti-âge utilisez-vous régulièrement?* 

Crèmes hydratantes 

Sérums antirides 

Crèmes contour des yeux 

Crèmes solaires 

Masques visage 

Je n'en utilise pas 

Autre : 

 

24. Depuis combien de temps utilisez-vous des produits cosmétiques anti-âge? 

Moins de 6 mois 

6 mois à 1 an 

1 à 3 ans 

Plus de 3 ans 

Je n'en utilise pas 
 

25. Quelle est la fréquence à laquelle vous utilisez les produits anti âge ?* 

Quotidiennement 

Quelques fois par semaine 

Occasionnellement 

Rarement 

Jamais 
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26. Quels effets recherchez-vous principalement dans les produits anti-âge ? 

Réduction des rides et ridules 

Amélioration de l’élasticité de la peau 

Éclat du teint 

Hydratation profonde 

Protection contre le vieillissement solaire 
 

27. Quel est votre degré de satisfaction global par rapport aux résultats obtenus avec les 

produits anti-âge que vous utilisez ? 

Très satisfait(e) 

Satisfait(e) 

Neutre 

Insatisfait(e) 

Très insatisfait(e) 
 

28. Avez-vous déjà envisagé ou eu recours à des traitements esthétiques médicaux ou 

chirurgicaux pour atténuer les signes de vieillissement de votre visage ?* 

Oui 

Non 

Pas encore, mais j'y pense 
 

29. Si oui, quelles techniques avez-vous utilisées? (Cochez toutes les réponses qui 

s'appliquent) 

Injections de toxine botulique (Botox) 

Acide hyaluronique (fillers) 

Peelings chimiques 

Traitements au laser 

Ultrasons focalisés (Ultherapy) 

Radiofréquence (Morpheus8, Facetite, Vivace…) 

Microneedling 
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Techniques de médecine régénérative (PRP, Exosomes, Nanofat…) 

Lipofilling 

Lifting chirurgical 

Blépharoplastie 

Autre : 
 

30. Êtes-vous satisfait(e) des résultats de ces interventions ? 

Très satisfait(e) 

Satisfait(e) 

Neutre 

Insatisfait(e) 

Très insatisfait(e) 
 

31. Avez-vous rencontré des effets secondaires ? 

Oui 

Non 
 

32. Si oui, quels types d'effets secondaires avez-vous subis ? (Cochez toutes les réponses qui 

s'appliquent) 

Rougeurs 

Cicatrices 

Résultats asymétriques 

Perte de sensation 

Gonflements 

Démangeaisons 

Autre : 
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Décisions et Intentions Futures 
 

33. Envisagez-vous de recourir à des méthodes de rajeunissement à l’avenir?* 

Oui 

Non 

Peut-être 
 

34. Si oui, lesquelles vous intéresse le plus ? (Cochez toutes les réponses qui s'appliquent) 

Injections de toxine botulique (Botox) 

Injections de produits de comblement: Fillers (acide hyaluronique, collagène...) 

Peelings chimiques 

Lasers 

Ultrasons focalisés de haute intensité (HIFU) 

Radiofréquence (ex: Morpheus8, Facetite, Vivace…) 

Microneedling 

PRP et médecine régénérative (ex: Exosomes, Nanofat, cellules souches…) 

Photothérapie (Lumière LED) 

Lumière pulsée intense 

Mésothérapie 

Fils tenseurs 

Lipofilling 

Lifting cervico-facial 

Blépharoplastie 

Autre : 
 

35. Quelles méthodes de rajeunissement vous semblent les plus efficaces?* 

Méthodes médicales non chirurgicales (ex: Botox, fillers) 

Méthodes chirurgicales (ex: lifting, blépharoplastie) 

Combinaison des deux 
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Je ne sais pas 

36. Qu'est-ce qui pourrait vous inciter à envisager les méthodes de rajeunissement? (Cochez 

tout ce qui s'applique)* 

Paraître plus jeune 

Augmenter la confiance en soi 

Répondre à des attentes sociales ou professionnelles 

Corriger un problème fonctionnel (ex. paupières tombantes) 

Autre : 
 

37. Quels facteurs influenceraient votre décision de ne pas recourir à ces techniques 

? (Cochez tout ce qui s'applique)* 

Coût élevé 

Peur des complications 

Résultats non naturels 

Préférence pour le vieillissement naturel 

Manque d'information 

Pression sociale négative 

Autre : 
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Opinions Personnelles 

38. Pensez-vous qu'il est important de discuter ouvertement du vieillissement et des 

méthodes de rajeunissement ?* 

Oui 

Non 

Peut-être 
 

39. D'où tirez-vous vos informations concernant le vieillissement et les traitements 

esthétiques ?* 

Internet 

Amis ou famille 

Professionnels de la santé 

Médias (magazines, télévision) 

Autre : 
 

40. Si vous avez d'autres commentaires ou suggestions, veuillez les indiquer ici 
 

Votre réponse 
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  قـسـم الــطـبـيـب  
 

 العظَِيم باͿِ أقْسِم
 . مِهْنتَِي في الله أراقبَ  أن

 الظروف كل في أطوَارهَا كآفةِّ  في الإنسان حياة أصُونَ  وأن
 والمرَضِ  الهَلاكِ  مِن إنقاذها في وسْعِي لةباذ والأحَوال 

 .والقلَقَ والألمَ

هُمْ  وأكتمَ  عَوْرَتهُم، وأسْتر كرَامَتهُم، لِلناَسِ  أحفظََ  وأن  . سِرَّ

 والبعيد، للقريب الطبية عَايتَيرِ  لةالله، باذ رحمة وسائِل من الدوَام عَلى أكونَ  وأن
 . والعدو والصديق ،طالحوال للصالح

رَه العلم، طلب على أثابر وأن  .لأذاَه لا الإِنْسَان لِنفَْعِ  وأسَخِّ

ً تأخ وأكون يصَْغرَني، مَن وأعَُلمَّ  عَلَّمَني، مَن أوَُقرَّ  وأن  المِهنةَِ  في زَميلٍ  لِكُلِّ  ا
بيِّةَ  .والتقوى برِّ ال عَلى مُتعاَونِينَ  الطِّ

  تجَاهَ  يشُينهَا مِمّا نقَِيَّة وَعَلانيتَي، سِرّي في إيمَاني مِصْدَاق حياتي تكون وأن
 .وَالمؤمِنين وَرَسُولِهِ  الله

 شهيد أقول ما على والله



 

 

 

 

  413رقم   أطروحة                                       2024  سنة
 

مة الناس وإعداد لدى عا شيخوخة الوجه دراسة حول تصور
شيخوخة الوجه من علم التشريح إلى  عن تعليميةوسيلة 

  .التقنيات الجراحية
 

  لأطروحةا
  

  2024/12/13  ونوقشت علانية يوم قدمت
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  بمراكش1999 غشت  10 في ةالمزداد

 لنيل شهادة الدكتوراه في الطب
 

  

  :الأساسية الكلمات
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  الجراحة التقويمية والتجميلية و في علم التشريحأستاذ 

  العتيقي . ك.أ
   والتجميلية   التقويمية الجراحةأستاذة مبرزة في 
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 والتجميلية    التقويمية الجراحةفي  مبرز أستاذ
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