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INTRODUCTION GfNfRALE



Introduction gZnZrale

Il 'est deux inventions humaines que |Oon peut tenir sans
pour les plus chargZes de difficultZs : celles de IOart de gouv
et de |Oart dOZduquer

I. Kant

Existe-til citation plus adaptZe, pour introduire ce propos dOZthique de la santZ, ouverte sur
les sciences humaines (SHS), une Zthique de la psychologie et de QY dulcatisZe "
IOadulte ? En effet et en premiere intention, cette recherche sestertrg@erte brutale de la

parole B aphasie ou perte du langage accetisud la pZdagogie de sa restitution !

Quand I0on est issue du paradigme des sciences humaines et soc®)le©@@rture dOune

these dOZthique mZdicale et de la santZ suppose que |Oon sorte de son gigm e, para

y revenir en |Oayant enrichi de donnZes dQautres disciplines. Cet Zcrit sdotroume
rZsonance avec nos prZoccupations de longue date, que nous fassions rZfZrence ~ notre
condition de linguiste, de didacticienne des langues ou de psychologue clinisjgfialisZe

en neuropsychologie ou, encore, de chercheur en linguistique, dans le cadre dOun laboratoire
du CNRS. Aujourd®hui, nous suivons donc un autre cap, ~ IOUniversitZ Paris Descartes, au
Laboratoire dOZthique mZdicale et de mZdecine 1Zgale, EA 4569, o nous aoousiz

pour ce doctorat et intZgrZe dans divers programmes de recherche ou rZflexions spZcifiques.

Notre intZrst pour la philosophie et IOZthique mZdicale nous renvoie aussiformation en
philosophie pratique quelques grands noms nous reviennent en mZmoire, ceux gsle nou
avons dZcouverts en classe de philosophie, retrouvZs I, dans le domaine plimiaiiscié
|OZthique mZdicale : Platorf §ikcle avant J.-C.) esEssaisde Montaigne (1595), Descartes,
pourLe discours de la mZtho&637),les PensZese Pascal (1670), Jean-Jacques Rousseau,
Les confessiondl 782 & 1789), Emmanuel Kant, Gritique de la raison purél781/1787), "

la jonction, avec la neurologie, la psychiatrie et la psychologie, nous retrousuts uand
nous lisionsi@ntroduction ~ la psychanalys€1916)E Notre intZret pour Jacques Lacae

manifesta plus tard, avec la lecture dlests, en particulier ce qui concerne le langage, autant

1|, Kant. AusgewShlte Schriften zur PSdagogik und ihrer Begmi@hoix dOZcrits sur 10Zducation et ses
fondements. sous tir. de H.H. Groothfoft et E. Reimers, Paderbron, Schsningh, 1963, p. 14.

2CNRS: UMR 7114, Modsles, Dynamiques Corpus (MoDyCo) / UniversitZ Paris t@Manterre La DZfense.
% Double Master dOZthique obtenu en 2010.



detextes rZfZrencZs en nbe en bibliographie. Ensuite, dDautres auteurs sont venus enrichir
nos connaissances en Zthique, cette fois : Spinoza (1677), Paul Ricoeur (1990hndsans J
(1991), George Canguilnem (2009/1943), Emmanuel Levinas (1972), Pel@®z (2012,
2013), Hanna Harendt (2012)c?

Bien que Kant soit rZputZ IOun des auteurs les plus difficiles, voiressiate B fric Fiat,
professeur de philosophie nous a aidZe " le comprendreriluence notre pensZe encore
aujourdOhui et dans notre recherche et notre rZflexion sur IOZthique mZdicale, associ
sciences humaines et sociales (SHS), "~ propos de |OZducation enigvarticuis le
retrouverons ~ plusieurs reprises: citons i@s Grundlegung zur Metaphysik der
SittediFondements de la mZtaphysique des nmi(t§85).

! Platon (1950/V's. av. J.C.). Ga RZpubliqueE, VII, inTuvres completes, . trad. nouvelle et notes par LZon
Robin, Paris Gallimard. Coll. @Bibliotheque de la PlZiadE, pp. 11041138.

M. de Montaigne (1950/1595fssais texte Ztabli et annotZ par Albert Thibaudet (Zdition posthupae)s:
Gallimard. Coll. Bibliotheque de la PlZiadE, 1273 p.

R. Descartes (1953/1637).L€ discours de la MZthodg in Tuvres et lettres. Paris: Gallimard Coll.
CBibliotheque de la PlZiadE,pp. 123167.

B. Pascal (1950/1670).RensZek, inlu vres complstesParis: Gallimard. Coll. @ibliotheque de la PlZiadE,
pp. 10791358,

J-J. Rousseau (1961/1761ulie ou la Nouvelle HZlo-d 761). Texte Ztabli par Henri Coulet et annotZ par
Bernard Guyon, inuvres completes, Il. Paris: Gallimard.Coll. CBibliotheque de la PlZiadg, pp. 1793.

J-J. Rousseau (1959Fonfessiong17811788, Zdition posthume)exte Ztabli et annotZ par Bernard Gagnebin
et Marcel Raymond, ituvres complstes, I. Paris: Gallimard. Coll. @Bibliotheque de la PIZiadE, pp. 1656.

E. Kant (1980/177.787).Critique de la raison pureParis: Gallimard. Coll. GFolio EssaisE.

S. Freud (1921)ntroduction ~ la psychanalyse/orlesungen zur einfYhrung in die psychanal¥sad. de IQall.
(avec autorisation de |Oauteur) pad.DankZIZvitchParis: Payot.

J. Lacan (1960)fcrits. Paris: Seuil.

% H. Jonas (1999/1979)e principe responsabilitZ. Une Zthique pour lalisiation technologiqueTradde Das
Prinzip Verantwortungpar Jean Greisch. Pari€erf (2 Zd. en franeais, 1990 & texte original, Frankfurt, 1979).
Coll. CChamps Essdt, p. 3%41.

H. Harendt (2012)LOhumaine conditiofitlition Ztablie et prZsentZe sdaslirection de Ph. Raynaud, trad. par
G. Fradier, M. Berrane, G.Pari§&allimard: 1049 p.

G. Canguilhem (2009/1943)e normal et le pathologiquéaris: PUF (sa these de mZdecine, publiZe en 1943
porte le titre: Essai sur quelques problemes concanhke normal et le pathologiqye

P. Le Coz (2013).Le ComitZ consultatif national d'Zthiquea science au prZsent 201BncyclopZdie
Universalis, 2013 279-280.

P. Le Coz (2012). Ethique du soin et de la sarZinS. BimesArbus, P. Czernichow, M. Simeoni et al,
SantZ, sociZtZ, humanipp. 143154

E. Levinas (1972)Humanisme de |Oautre homiRentfroideLe-Haut: Fata Morgana, 122 p.
P. Ricoeur (1990)Soimeme comme un autr@aris: Seuil.

Spinoza (1954/1677). fFhiqueE, in luvres completes, traduit, prZsentZ et annotZ par Roland Caillois,
Madeleine Frances et Robert Misrahi. Par3allimard. Coll. Bibliotheque de la PlZiadk, pp. 304596.

3 E. Kant. (1993/1785)Fondements de la mZtaphyS|que des miwsundlegung zur Metaphysik der Sitten.
Trad., notes et postface de Victor Delbos, prZMdeique Castillo. ParisLibrairie gZnZrale franeaise.
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Nous ®rons donc appel "~ divers auteurs, de plusieurs disciplines, pour rZflZchir at dZlica
probleme dOZthique que nous posons : celui de la rZadaptation du langageujdicadelt,
|Oaphasique victime dOune perte brutale du langage acquis. Notre rZflexion dancerne
maniere dOaborder ce patient, dDabord en urgence absolue (Jacquet-Andrieu, 2009 ; Colloc et
Jacquet, 2013) dans un service de neurologie, puis dans les contextes mZdical et de
rZadaptation oe il est pris en charge, des le diagnostic (Jacquet-Andrieu2.2BOLjquoi
Zvoquer ce sujet prZcisZment ? Parce que la personne aphasique, souvent quémipt’gi
situation de handicap physique, donc, garde gZnZralement des sZquelles impattairits

dOune maladie chronique, elle se trouve en situation de handicap, elle perdanmiémment

au moins, son autonomie et souffre dOune grande vulnZrabilitZ physique et psychique
(Weistub etal, 2001; Jacquet-Andrieu, 2013 et 20343tre dans 1OimpossibilitZ de dire, du

jour au lendemain, est un traumatisme de IQordre de |Oinsoutenable.

Dans une premiere partie, nous Zvoquons ce que pourrait «tre une base Zthique hoshogene,
possible satisfaisante, au fil de IOensemble du parcours mZdicatretdieahde ce type de
patient ; nous tentons Zgalement de mettre en lumiere certains ebssmcifiques "
|OZthique mZdicale, dans les domaines de la psyehetatsi IOZducation, ces trois axes de
notre propos sont dZveloppZs sous trois chapitres consZcutifs et dans cEnaetfet, pour

nous situer dans une vraie pluridisciplinaritZ, il nous para’t nZcessaire elelgsobases
Zthiques, reconnues ou non, des professions sous-jacentes aux interventions des
professionnels, appelZs " intervenir aupres du patient. Impossible de prendre iddretios

tous les professionnels concernZs, certes, nous ferons un choix en lien avec nes propre

compZtences.

1 A. JacquetAndrieu (2009).ODiagnosis and Management of an Aphasic Patienmiergencies: Trauma of
war, Natural or Environmental disasde etc.Olnternational Symposium, Besaneon;31of July 2009
International Review Bulag, 3327-132 http://www.ismtcl.org/site/

J. Colloc et A. Jacquetndrieu (2013). Gysteme multiagents dOaide "~ la dZcision clinique, appliquZ " la prise
en charge neuropsychologique des aphasiques parEAMCLes systemes informatisZs complexes en santZ.
Banque de donnZes, tZIZmZdecimames et enjeux ZthiqueRaris: Dalloz, 183207.

ZA. JacquetAndrieu (2001).Cas dOaphasie mixte. Diagnostic neuropsychologigneugofonctionnel (IRMf),
remZdiation cognitive, didactique et linguistiqueoctorat de neurosciences, sous la dir. dkl.JBlard et
G. Denhiere.Lyon : UniversitZ Lyon 1, ED BMIC, 1 vol. + Ann., 3257 f.

% D. Weistub, ChMormont et Ch. HervZ (2001)es populations vulnZrableBaris: LOHarmattan.

A. JacquetAndrieu (2014)Orhe aphasipatient. Vulnerability and/or ExclionO, inCulture, Medicine &
Psychiatry 38(1): 6676.New York: Springer.

A. JacqueiAndrieu (2013). Gujet/patient aphasiqufthique pour un parcours de remZdiation cognitive
unitaire E, in B. Cadet, G. Chasseigne, C. Giraudeau & Ad&Risque risque et DZcisionParis: fditions
Publibook. Collection ®sychologie et vie quotidientie
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La seconde partie, scindZe en quatre chapitres, est consacrZe ~ la neurogigychol
langage, une approche succincte, suivie dOune breve ZpistZmologie de I0apkadie, pert
langage acquis (comme nous IQavons dZj" indiquZ), atteinte de |QadultengpfiZ Rédte
description est suivie de 10ZtudecdsMarie qui, depuis vingt-cing ans, est touchZe dOune
aphasie mixte (regroupant les deux grands aspects de ce trouble du langagealident),

aphasie associZe "~ une hZmiplZgie/hZmianesthifsie sZvere.

Pour une approche Zthique, nous parleroridaté " travers les propos de ses proches ; nous
avons dZsignZ leurs dires ou Zcrits sous |Oexpressamnese familiale en Zcho ~
|IOanamnese mZdicale qui suivra dans le tepoeir plus dOinformations, nous renvoyons le
lecteur ~ notre Ztude de 2001, citZe plus haut. Cette double anamnese olbgectinglexitZ
d®un bilan neuropsychologique et son poids pour le patient : des heures dOEkamevre

aussi le champ dOune forme de mZdecine narrative ; nous y reviendrons.

Dans la troisieme partie, qui comporte trois chapitres, nous Zvoquerons dOabdiidukg i
auxquelles se heurte I[Oadulte ayant perdu le langage, privZ de son mode dOexpiession |
usuel, mode dOexpression qui est Zgalement IOune des clZs de saevi€woces bases,
envisager un travail de rZadaptation pose un Zpineux probleme dOZthique car diesOagit
rZapprendre " parler ~ une personne adultraZcourci, faisant du patient un enfant et un
adulte, " la fois, a un impact considZrable sur son Ztat psychologique, dd¥eetsitZ
dOZtablir un lien entre I0Zthique dOapproche du sujet, qui releve de la psycHebtipest

et modes de rZadaptation du langage quOon Iui propose, ce travail relevant Adiioam

cognitive’ et de la didactique des langues, pour son application.

Une courte histoire de la didactique des langues, discipline six fdidnaifle, sera donc
prZsentZe, cette discipline Ztant le matZriau pZdagogique sous-jakeentrZdiation
cognitive proposZe " la patiente. Cette action esprdiceptorat de langueexpression que

nous avons proposZe et introduite, ~ propos de la mZdiation chez IOenfardeatreinbles

! HZm|pIZg|e paralysie de IGhZmicorps controlatZral ~ la 1Zsion, anZralmuhmt (80 % des cas), souvent
associZe "~ unBZmianesthZsieu perte de la ssibilitZ dans IOhZmicorps controlatZral ~ la IZsicaleZwent.

% La terminologie utilisZe dans cette these relevanptisieurs disciplines, le lecteur trouvera lainiffén de
chaque terme en note, ~ sa premisre occurrence, et dans un glossaimeeza 9.

¥ RemZdiation cognitivePar cette expression, nous entendons la rZadaptation al®risnacquises/ apprises
quand elles sont altZrZes. Les principales fonctions cognitivesesofdrictions perceptives, sensorielles et
motrices, |Qattention, la mZmoire, le langage et destibns dites exZcutives (fonctions de dZcision et
dOexZcution). Cette dZfinition se fonde sur IQacception kantienregleitian: CActe intellectuel par lequel
on acquiert une connaissange(Kant, inDict. LittrZ, t. 2,p. 440.)
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envahissants du dZveloppement, |Qautisme en particulier (Jacquet-Andrieu, 2005, 2008,
2012a)".

Dans notre conception pluridisciplinaire de la rZadaptation du langage, touptpraice
sOappuie sur un bilan neuropsychologique qui, de notre point de vue, doit comporter dOabord
un entretien prZliminaire, avant toute analyse de 10Ztat de langage dftnEpatffet,
comprendre dOemblZe 10Ztat psychologique du sujet est indispensable. Ce ps&doptiat
Zgalement sur un bilan linguistique, touchant la langue orale et Zcritexmassion et sa

comprZhension.

En discussion synthese, nous Zlargissensropos sur un champ qui se voudrait plus ouvert

sur 10Zthique mZdicale et de la saiitZde mettre en lien IOensemble des intervenants aupres
dOune personne, touchZe dOune pathologie grave ou invalidante, atteinte qui peut etre
chronique,amerant aussi un patient ~ une situation de handicap, souvent dZfinitive et que
IOavance en %.ge aggravera. Du mZdecin " |Oaide-soignant, en passant parid@infirmi
IOGorthophoniste, le psychologue ou encore le kinZsithZrapeute, au patient, esatfaonila
personne de confiance, quel parcours unifiZ pouvons-nous concevoir, sur le plan hughain 2 T
est le lieu spZcifique, o* des sciences humaines et sociales peyparter leur pierre
|&Zdifice et Zlargir cette unification (Jacquet-Andrieu, 2013,2014)

Avant dOentrer dans le vif du sujet, donnons quelques prZcisions sur sa structure :l@sur que
personnes des disciplines reprZsentZes puissent entrer aisZmentedagsrieus avons crzZZ

un volume dOannexes (il en comporte 9) qui peut en faciliter IOabord, suivant IOhorizon dOoe
vient le lecteur. Nous prZcisons Zgalement asetrbis parties, relevant de disciplines
diffZrentes, il nous a paru utile tis faire suivre, chacune, de la liste des rZfZrences citZes.
Une bibliographie gZnZrale, en fin de document, regroupe |IOensemble des tkeEemsi

la these (es trois parties)a discussion-Synthese é& conclusion). Les termes de spZcialitZ,
relevant des diverses disciplines ZvoquZes sont dZfinis eetneggoupZs dans un glossaire

en annexe 9. LOannexe 10 regroupe neuf articles publiZs dont huit concernent la these.

LA JacquetAndrieu (2005).Du Diagnostic de IOAutisme vers une mZdiation cogrétiveonative. lbre
rZflexion Sous la dir. du Pr. J. Hochmann, mZmoire soutenu pour néabtdu Dipl™me universitaice
psychiatrig(DU) CAutisme et troubleassociZ& Lyon : UniversitZ Claude Bernaltexte dactylograph)z

JacquefAndrieu, A. (2013). Langage de I(~)homme.~ De 10Ztude pluridisciplindi@amétion transdisciplinaire
SaarbrYcken Presses acadZmiques francophofiesOagit de la publication de notre Habilitationrigair des
recherches, soutenue en 2008).

2 A. JacquetAndrieu (2014)Op. cit.
A. JacquetAndrieu (2013)Op. cit.
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PARTIE | Pour une Zthique mZdicale
ouverte aux Sciences humaines et
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CHAPITRE 1 f THIQUE MEDICALE
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Chapitre 1

fthigue mZdicale

1. Introduction

Avant tout dZveloppement sur I0Zthique mZdicale, plasons les cadres de notre gadpos
de quelques dZfinitions: les termesorale Zthique et dZontologie Nous suivons
essentiellement les acceptions Bictionnaire dOZthique et de philosophie mdradans
entrer,a priori, dans des discussions sur ces acceptions, ~ moins que ce ne sokir&cess
dans le cours de notre dZveloppement. Quelles dZfinitions donc de ces tholissvocwrale,

Zthique et dZontologie ?

2. Morale, Zthique et ddntologie: dZfinitions

Dans le Dictionnaire dOZthique et de philosophie morale, la dZfinition du mot morale renvoie ~

IOentrZe lexicale fthique, o Monique Canto-Sperber indique :

[E] les spZcialistes de philosophie morale ne sOentérmes sur la rZpartition du sesstre les deux
termes morale et Zthique. [E] LOun des termes denatin et IOautre du grec et][ée rZferent, dOune
manisre ou dOune autre, au domaine commun des miurss 8@i nOy a pas dOaccord concéenant
rappo%t, hiZrarchique ou autentre les deux termes, il y a accord sur la nZcessitZ de dispaseud
termes.

LOauteur propose de :

[E] tenir le concept de morale pour le terme fixe de rZfiéeeet de lui assigner une double fonction,
celle de dZsigner, dOune part, a rZgion des nautesnent dit, des principes du permis et du dZfendu,
dOautre part, le sentiment dOobligation en tant que face subjextivepgdrt dOun sujet ~ des normes.
COest ici, ~ mon sens, le point fixe, de noyau BucOest par rapport ~ lui quOil faut fixeremploi au
terme dOZthiqte

Monique Canto-Sperber distingue ensuite C Zthique antZrieure E, C enracinementeges norm

dans la vie et dans le dZsir E, et C Zthique postZrieure E, C viséamtr léssnormes dans des

' M. CanteSperber Zd. (2004pictionnaire dOZthique et de philosophie moriagell. Paris: PUF, 4 Zd. rev. et
aug. (£ Zd. 1996).

20p. cit., I, p. 689.
? |bid.



situations concrstes Eelle Zvoque 10intZrst de C IOemploi dOun seul terme D Ztipioue D

dZsigner [Oamont et IOaval du royaume des ndrmes E

Pour le vocable dZontologie, cette meme philosophe propose la dZfinition suivante :

Science_du devoir, le termedZontologieE a ZtZ crZZ pak Bentham Deontology or theScience of
Morality?, 1834) et employZ, par la suite, par les utilitaristes pour dZS(gEtude empirique de ce quO|I
convient de faire dans une situation sociale dZterminZe. Ceperdasagé de cette notion sOest
rapidemat circonscrit au domaine professionnel et fait allusion, danswgége courant, ~ IOensemble
des devoirs liZs " IOexercice dOune profession. [E] concr-tetaeiipntologie se prZsente comme un
ensem%le de regles exprimZes de fason falenet explicite et dont la transgression est susceptible de
sanction.

(E]

Cette formalisation de la dZontologie et sa traducten termes de droit posiffiermet] de la
diffZrencier de IOZthique professionnelle. [E] LOZthique professeaneh effet, untonction critique
qui nOest que partiellement reflZtZe dans la dZontdByies regles de dZontologie tendent plus *
imposerune rZponse dans les situations problZmatiques que peut rencontrer $sigioé dans

IGexercice de son mZtier qud~ expesarbitrer les dilemmes moraux que ces situations peuvent
engendret

Ces distinctions sont importantes pour comprendre les professions concernZ ésigpae {2/
la santZ, dans notre propos, et Zvaluer la valeur morale des actions daesZesiomaine de
la neuropsychologie dont IQincidence concerne la mZdecine, la psychologie, |Oorthophonie,
mais aussi la pZdagogie spZcialisZe. Nous allons donc aborder maidigtizgtie mZdicale

dans le contexte de IQaphasiologie, en lien Ztroit avec les sciences humainesse(Sid&jl

3. fthique mZdicale: Le Serment dOHippocrate

La premiere idZe qui nous vient " IOesprit pour Zvoquer 10Zthique m&dieala santZ, son
prolongement moral en politique est le serment dOHippocrate ; nous enemprepts
traduction dOfmile LittrZ, bien szr, mais dOabord, quOest-ce quOur? Bébamens ceneme
auteur, cOest uné\ffirmation ou promesse en prenant ~ tZmoin Dieu, ou ce que IQon regarde

comme saint, comme divig.

1 .

Ibid.
2 ). Benthan(auteur) &John Bowring, Ed(1834). Deontology or the science of morality in which thenhany
and coincidence of duty and saelfterest, virtue andelicity, prudence and benevolenegel. I-Il. London [u.a.]:
Longman [u.a.].
®bid., p. 474.

“Ibid., p. 474475.
® fmile LittrZ (1958) Dictionnaire de la langue fran-aise. 7, p. 78.
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ClichZ 1: Reproduction du Sermen®tippocrate, manuscrit byzantin du®Xltcle*

fmile LittrZ le traduit ainsi :

Je jure par Apollon mZdecin, par Esculape, HygieaebEZe, par tous les dieux et toutes les dZesses, et
je les prends ~ tZmoin que, dans la mesure de messfa@t de mesonnaissances, je respecterai le
serment et®ngagement Zcrit suivant :

Mon Ma’tre en mZdecine, je le mettrai au meme rargrgas parents. Je partagerai mon avoir avec lui,
et 1l le faut je pourvoirai ~ ses besoins. Je considZrerai sEs1s comme ®s freres et 6ls veulent
Ztudier la mZdecine, je la leur enseignerai sans salaire ni engagenteanisthettrai les prZceptes, les
explications et les autres parties @nbkeignement ~ mes enfants, ~ ceux de mon Ma’tre, Zimwes
inscrits et ayant pret&erment suivant la loi mZdicale, mais ~ nul autre.

Dans toute la mesure de mes forces et de mes ceaneés, je conseillerai aux malades le rZgime de
vie capable de les soulager &darterai @&ux tout ce qui peut leur stre contraire ou nuisible. Jamais je
ne remettrai du poison, meme si on me le demande, et je ne ¢ersgihs & recourir. Je ne remettrai
pas ddvules abortifs aux femmes.

Je passerai ma vie d®kercerai mon art dans la puretZ et le respect des lois. Je ne tpdleras
calculeux, mais laisserai cette opZration aux pranmens@mcx:cupent Dans toute maison o- je serai
appelZ, je @ntrerai que pour le bien des malades. {terdirai ddtre volontairement une cause de
tort ou de corruption, ainsi que toute entrepn®luptueuse “@gard des femmes ou des hommes,

! Source du clichZ 1http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/1/1a/HippocraticOath.jpg
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libres ou esclaves. Tout ce que je verrai ou entendrai adéomoi, dans@xercice de mon art ou hors
de mon ministere, et qui ne devra pas tre divulguZ, je le teifa considZrerai comme un secret.

Si je respecte mon serment sans jant@isfteindre, puissge jouir de la vie et de ma profession, et «tre
honorZ ~ jamais parmi les hommes. Mais si je viole et deviengreaqudin sort contraire Qrrive !

Il semble que ce texte, des plus concis, plante parfaitement ledeadogre Ztude et ses trois

premieres lignes rZpondent dZj" " la dZfinition littZrale du vocable C seEnent

E |Oorigine, le Serment dOHippocrate (attrib@/Z¥Zcrit en dialecte ioniénalors que sur

|6”le de Cos on parlait le dofieBOune certaine manisre, ce contexte semble en rZsonance
avec la situation linguistique de la Renaissance, quelques vingt gtakesard, o dans les
territoires latins, és textes Zrudits Ztaient rZdigZs en latin, alors que les langues dOusage
Ztaient dZj" des variantes tres modifiZes det idiome, dites C langues vulgaires E,

correspondant aux Iangues romanes.

Le serment dOHippocrate entre dans un ensemble de traitZs qui forGempute
hippocratiquecomposZ de manuels, de confZrences et de diverses Ztudes. Plusisuig sujet
mZdecine sont abordZs, sans ordre Ztabli. Une part importante concerne des #tasles de
(quarante-deux) B dont vingt-cing Zvoquent la mort du patient. Noagnsstiu c™tZ de la
vie. En effet, en rZsonance avec cet aspect et de nombreuses ZuaepudiZes au XX
siscle @ dans la premiere moitiZ d¥X® nous nous attachoris aux troubles du langage
chez des personnes aphasiques. Notons, en outre, que les tekiegulsl hippocratique
Ztaient rZdigZs pour un public tout-venant (spZcialistes ou non), dZfendant des poiats de
opposZs, parfois, dOoe certaines C contradictions E, souvent soulignZes entre slesi partie

Corpus.

Le Corpus hippocratique ZtZ largement commentZ par des mZdecins ouGalier?, les
Zditions dOArtZmidore Capiton, de Dioscdridme encyclopZdie byzantine diiskcle, la

Soud4, se rZfere directement au Corpus des C soixante By(ras%a&'()*)+%.,/ exskonttbiblos.

! lonien: [E] dialecte grec parlZ par les ioniens. On dit aussi dialeat@ice. Le dialecte ionien est caractZrisZ
relativement aux autsedialectes grecs, par IOaccumulation des voyellesle(fittrZ, op. cit., t.4, p. 1148).
CLOionien Ztait presque le meme que IQancien attipaés passant depuis dans quelques villes de IOAsie
Mineure, et dans les villes adjacentes, qui Ztdentolonies des athZniens et de ceux dOAchase, il reeut I
comme une nouvelle teinture, ne suivit pas toute la dZlicatesseivrent depuis les athZniensOest en cette
langue quOont Zcrit Hippocratéd@rodote E (Rollin,Hist. anc., Tuv ., t. 2, p. 5@). COest le lieu de naissance de
la pensZe philosophique, prZsocratique.

? Dorien: [dialecteE] parlZ dans tout le PZloponnese, dans la Sicile, tapartie de IOltalie appelZe la Grande
Grece; il a ZtZ suivi par Pindare, ThZocrite, Archimede, etigmphilosophes pythagoricientbid. t. 3, p. 238).

® Galien (1994)luvres mZdicales Trad. de Charles Darembemhoix, prZsentation et notes par AndrZ Pichot.
Paris: Gallimard, 2 vol. Coll. Jel E.
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La premisre impression complste dDorpus hippocratique” Rome, date de 1525, dirigZe par
Marcus Fabius Calvds elle fut publiZe en latin. Les premieres traductions
sOZchelonneront sur une large pZriode : celle en grec para’t ~ Venise, erllés26acglais,
beaucoup plus tardive fut publiZe en 18%Fmile Littr° consacrera plus de vingt ans "~ son
importante Zdition en franeais (1839-1861), publiZe ~ Utrecht entre 1859 et 1864. &ertext
dix volumes est numZrisZ, et consultable en ligne, " la bibliotheque n&ZdiedOUniversitZ
Paris Descartes. LOZdition de Fiargrmerin§ est gZnZralement qualifiZe de remarquable.
Depuis 1967, Jacques Jouahdaige une traduction annotZe dans la C Collection BudZ E (en
allemand ou en fraais), en cours de parutiorCorpus Medicorum GraecorunBerlin,
Akademie-Verla§

Si I0on glose succinctement le texte traduit par LittrZ, quelques cariZzept®en dZgagent.
Le second paragraphe dZveloppe des idZes altruistes projetZes sur |Odaséabiale la
mZdecine et sa pratique, sOajoutant au respect du ma'tre, gZnZrosZenZigjifdement

dans la vie du praticien

[E] transmettrdes pchepvtes, les explications et les autres parties de I(?ermigﬁ mes enfants, ~
ceux de mon Ma’tre, aux Zleves inscrits et ayant pretZs sermeah#aiVoi mZdicale, mais " nul autre

Notions Zthiques, sOil en est, meme situZes dans un autre temps|Ganguetrouve dans
toutes les civilisations : chinoise par exemple (Strebler, 202jtrement dit, 1Oart de la

mZdecine est aussi pZdagogie, cOest-"lditgnsmission deonnaissances, idZe que nous

! Dioscoride, Pedanii Dioscoridiskle medica matia libri sex. Joanne Ruellio, Suessionensi, interprete, unc
primum ab ipso Ruello recogniti et suo nitori restitutiBarisiis : apud S. Cilinsaeum, 1537, 246 p.

2 Souda, EncyclopZdie dont IOidentitZ de IQautedega@uteurs) fait encore dZbat auj@hdi.

% Hippocrate (046@377 av. JC.). Hippocratis... Octoginta volumina, quibus maxima ex parte annorum circiter
duo millia latina caruit lingua, Graeci vero, Arabes et pmsstri medici, plurimis tamen utilibus praetermissis,
scripta sua illustrarunt, nunc tandem per M. Fabiuntvi@a,... latinitatedonata... ac nunc primum in lucem
aedita... [Hippocratis vita de Sorani historiis. Thessalppdcratis filii, oratio habita in senatu atheniensi.
Aphricanus de medelarum ponderibus mensurisque uBalb asse.]/Trad. en latin pdarcus Fabius Calvus,
Clzment VII (Pape), Zd. Scientifique. Romae, ex aedibus F. Mbaihiii, 1525.

* Hippocrate (1949)The genuine Works of Hoopcrat€dad. en anglais par Francis Adams, London, Sydenham
Society, 2 vol.LOZdition amZricaine du meme traducteur fut publiZéew York ~ la William Wood &
Company en 1891.

® fmile Lit}rZ (18391861).Tuvres completes dOH[ppocratetraductiqn nouvelle avec le texte grec en regard,
collationnZ sur les manuscrits et toutes les ZditiomscompagnZe dOune introduction, de commentaire
mZdicaux, de variantes et de notes philosophiquigjesdOune table gZnZrale des matieres. PdriB.
Baillieres.

® Hippocrate (1859.864).Hippocratis et aliorum medicorum veterum reliquiaetrad. de Franciscus Zacharias
Ermerins.Utrecht, Trajeti ad Rhenum, 3 vol. #fol.

" J. Jouanna (1992)lippocrate Paris: Fayard.

® Certains ZIZments de synthese ont ZtZ recueilliessite: http://fr.wikipedia.org/wiki/Corpus_hippocratique#
Le_sermentLes prZcisions bibliographiqued.(notes 15) relsvent de recherches personnelles.

° A. Strebler (2014)De I'Art ~ I'art du soin: I'argument chinoisBruxelles, Fernelmor(Belgique): EME.
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appliquons, comme nous le verrons " la suite. Autre point de pZdagogie, dans le paragraphe
suivant, celui dOune didactique mZdicale qui Zvoque une conception globalemt@iOatt
portZe au patientC[E] je conseillerai aux malades le rZgime de vie capable de lesgamula

et jOZcarterai dOeux tout ce qui peut leur stre contraire ou nuisible. E

Cette derniere affirmation peut aisZment stre mise en rZsonance |@#&ducation

thZrapeutique.

Le point central du troisisme paragraphe du serment dOHippocrate est celuvide ta
euthanasie, ni interruption de la vie utZri@Jamais je ne remettrai du poison, meme si on
me le demande, et je ne conseillerai pas dOy recourir. Je ne rengetidopales abortifs aux
femmesE. Bien Zvidemment, nous soulignons ce principe essentiel de 10ZthiqueemZdical
bien que notre propos ne pose cette question quOindirectement : les troubles dwetangage
autres troubles souvent associZs, parfois tres invalidants, amenent cpatiémss aphasiques

" remettre en cause leur propre vie.

Le quatrisme paragraphe souligne la |Zgislation affZrant ~ la pratiquécahZ et le respect
des lois, des normes : C Je passerai ma vie et jOexercerai mon larpdestZ et le respect
des lois. E, de la personn€Je mOinterdirai dOetre volontairement une cause de tort ou de
corruption, ainsi que toute entreprise voluptueuse " I0Zgard des femmes ou des libresne

ou esclaves. et du secret mZdical

Tout ce que je verrai ou entendrai autour de maisd@exercice de mon art ou hors de mon ministere,
et qui ne devra pas etre divulguZ, je le tairai et le considZreraneam secret.

Nous Zvoquerons le probleme du secret professionnel, en relation avec le parqoatierdu
aphasique df. supra dans IOintroduction, notre premiere dZfinition de IOaphasie et troubles
associZs). Enfin le respect du serment est compris comme une garantie wiGétodee
rZputation, la violation devant entra’ner le ch%otiment, demandZ meme roDweréti un

aspect inclus dans toutes les dZontologies, nous y reviendrons.

Si je respecte mon serment sans jamais |Oenfrefndsssje jouir de la vie et de ma profession, eest
honorZ ~ jamais parmi les hommes. Mais si je viole et deviemisreaquOun sort contraire mOarrive !

AujourdOhui, I0essence moral&eiument dOHippocrateste dOactualitZ en Zthique mZdicale,
et fait IOobjet de nombreuse theses, nous citerons eiitheses dOexercice de

SZbastien Septdriu de Fanny Boucharét, dans le cadre dDonseil national de IOordre des

! S. Septvant (2003Berment dOijpocraterquions sur le serment mZdical en France er22680us la dir.
de Jacques Mahoudeau. These dOexercice mZdical, Caen.
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mZdecinscette profession sOappuie sur la Charteadéaute autoritZ de santHAS), texte
revu de la Charte du mZdecin habilitZ, du 12 juillet 20@Busieurs codes de dZontologie
sous-tendent la pratique mZdicale, ce qui pose certains problemes crucidugudQatix
plans politique et juridique. NOZtant pas mZdecin, nous reviendrons sur ce typerme probl

propos de 10Zthique en psycholodgsdeux rZflexions se recoup@nt

Face " IOhumain, la rZflexion philosophique traverse journelldmematique de tous les
professionnels de sant&t nous livre bien des cas particuliers dOZthique, epntf
jurisprudence ou non. LOZcriture dOun texte coretr@ntente sur ses termes, " IOZchelle
europZenne, voire, " I0Zchelon de la plansteesedes attitudes souhaitabl@spriori, sur le

plan dZontologique, compte tenu de la vitesse dOZvolution de la mZdedneratlimes
qu@lle suscite. Face ~ IOavance technologique et ses multiples applitatibngues, en
particulier, I0Zthique joue un r™le majeur, posant des questions souvent prZocCepantes
dernier probleme, Zthique et politique " la fois, nous amene " citer quelquedamsuvrages
fondamentaux du philosophe Hans Jon@ischniken des Todesaufschubs und das Recht zu
sterben (1991f, RYckschau und Vorschau am Ende des Jarhund&@85} et plus
spZcifiquement IOouvradeas PrinzipVerantwortung(1979f mais aussi, plus pres de nous
historiquement, les travaux de IOEA 4569 (HervZ, 2000 ; HervZ et al, 2003 ; taeR1 &)

et ses liens fondamentaux avec dDautres collaborateurs (Le Co%, 2013)

Nous reprendrons ici quelques idZes gZnZrales pour Zclairer notre propos. Selon Jonas,
|Outilisation outrancisre et irresponsable de la technique semble otxwitdmZrabilitZ de la
nature et de IOhomme. Ce qui nous intZresse, au premier chef, cOest |Qfemme, s

psychologique, face " une atteinte tres invalidante : 1Oagha@edrele langage, plus

! F. Bouchard (2010).e serment dOHippocrate-#gbujours dOactualitZ sous la dir. de Pierre Le Coz, these
dOexercice mZdical. Aén-Provence, UniversitZ Aiklarseille Il, FacultZ de mZdecine

% Conseil national de IOOrdre des mZdecins.

Site :http://www.hassante.fr/portail/upload/docs/applications/pdf/charte_66sept2006.pdf

% Code de dZontologie mZdicalettp://www.web.ordre.medecin.fr/deonto/decret/codedeont.pdf
* Traduit et paru en France en 1996, Hans JdreBroit de mourir(cf. infra, rZf. cit.).

® Traduit et paru en France en 1998, Hans JdPas; une Zthjue du futur(ct. infra, rZf. cit.).

® Traduit et paru en France en 1990, Hans Jd®rsgipe responsabilitfct. infra, rZf. cit.).

"Ch. HervZ (2000)fthique politique et santParis: PUF.

Ch. HervZ e8. TzitzisEd. (2014) AltZritZ etvulnZrabilitZs Bordeaux Les ftudes hospitalisres.
Ch. HervZ, D.C. Thomasma, et D.N. Weisstub (200p).cit

8 Le Coz, P. (2013)Le ComitZ consultatif national d'Zthiquea science au prZsent 20IBncyclopZdie
Universalis, 2013 279-280.

® Aphasie: Le vocable est nZ sur IQindication dOfmile LittrZ.andmTrousseau 10a fixZ en 1865, en
remplacement dOautres en usage dans la meme accepsiatie E ou GphZmiee, terme proposZ et justifiér
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exactement, la parole, stre atteint dOaphasie reprZsente une souffrafmdogisye
indicible, justement ! Nous sommes I” aux frontieres de I0identitZ psyaed@homme, face

"~ sonmoyen dOexpression le plus usuel et le plus nZcessaire ~ son insertiomedsosZtZ.
Du langage sonlangage, il faut mener la rZadaptation dans des conditions aussi lblesepta

que possible pour le sujet et, souvent, des annZes durant.

Ce propos peut para’tre bien modeste, face aux dangers planZtaires quOar@jectin E

et auC vide Zthique E affZrent que Jonas souligne, ~ juste titre. Pourtant, urZ@igde E,
face " la rZZducation du langage du sujet adulte est bien I Zgaletriepeut souffrir la
comparaison quand bien des personnes C privZes de' ggriléreraient renoncer " la vie,
plut™t que de continuer " la subir, sans pouvoir parler, dans les premieresdehi@satseinte.
Ce C vide Zthique E est prZsent en orthophonie, avec une dZontologie essentelérdent
sur IOenfant, quelque peu oublieuse du sujet adulte qui nOest venu sur le desamealgue
depuis le dZveloppement de la mZdecine gZriatriggeQvide Zthique E concerne aulssi
branche de la rZadaptation (ou remZdiation cognigiv@europsychologie. Or, le titraeme

de neuropsychologue, qui pourrait se justifier avec des fonctions bien dZfinies, nOexiste pas.

Dans le premier contexte ZvoquZ, celui de IQorthophonie, on enssigitechniques de
rZZducation et le Cbilan E ; dans le secontés Gtechniques de mZdiation/remZdiation
cognitive B sont pratiquement absentes de |Oenseignement de la neuropsychologie, plus
centrZe sur le diagnostic et I0Zvaluation. En tout Ztat de @esispechniques sont df

mal nommZes, si I0on prZcise que ces rZadaptations concernent IQexpressiomsde la pe
humaine entravZe par une atteinte neurologique, en |IOabsence dOune atteiatigdad@i

SOagit-il dOune question de C technique E ? Certes, non !

Paul Broca(cf. P.Lefsbvre (1988). @e IOaphZmie " I0aphasies tribulations dOune dZnomination
LOInformation psychiatriqu&988/09, vol. 547, p. 945954.

PrZcisons cette dZfinition : cOest un trouble dyatenengendrZ par une |Zsion acquise (accidentlaimec
cZrZbral, tumeur ou trauma cr%onien), localisZe dans IOhZmisphere dufriftmat, le gauche gZnZralement. Il
existe Zgalement des aphasies dZgZnZratives, en relation avec le sy@Aareimer qui regroupe un
ensemble relativement important dOatiesinZgZnZratives de IOencZphale.

! Expression meme dOune aphasique dont la rZcupZeatitms partielle, apres vingting ans.

2 MZdiation cognitive Cette expression est corollaire, pour IOenfant, d&niZdiation cognitivgue nous avons
dZfinie ~ propos de la rZadaptation du langage chez IOaphasique (pnl@neere 9 125). ParmZdiation
cognitive nous entendons 10aide apportZe ~ un enfant, pour IQacquisition/apprentissayeideances, en
particulier quand il souffre de difficultZs. Ces dernisres peuveet ebservZes dans le milieu familial et/ou *
IGZcole. On Zvoque alors des troubles des apprentissagesintipales fonctions cognitives concernZes sont
les perceptions sensorielles et motrices, |Qattention, la mZmoiragagda(gpression verbale et Zcrite, la
lecture, le calcul et IOZcriture ou geste dOZcrire), les forditemsexZcutives (fonctions de dZcision et
dOexZcution). Cette dZfinition se fonde sur IQacception kantienregleitian: CActe intellectuel par lequel
on acquiert une connaissange(Kant, inDict. LittrZ, t. 2, p. 440.
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Pourtant, en accord avec les propos de Jonas, la responsabilitZ est biea j@iZS¢nds les
instants, comme il le suggere, derriere chacun des mots et autres ghoyddslisjues (images
par exemple) que nous proposons au patient, pour |Oaider ~ retrouver le chesoin de
langage, dans le dZdale chaotique de IOindisponibilitZ de son vocabulaire (sheretdwe

mots).

Et ~ propos de IQavenir, fondamental pour Jonas, la responsabilitZ se projettedeié de
IOhospitalisation du patient et bien sur [Oavenir de ce sujet qui peetrégrlera que tres
peu et devra tendre "~ vivre en sociZtZ ou, au maimsein de sa famille, faute peut-etre

dOaccZder " une meilleure rZinsertion dans la vie sociale ou professionnelle.

Dans un tel contextet en rZsonance avec la philosophie de Kant, le nouvel impZratif
catZgoriquk pourrait stre pour JonasCAgis de telle fason que ton action soit compatible
avec la permanence de la vie sur teEfe Pour le sujet souffrant dOun trouble du langage,
nous serions tentZe de propasAgis de telle fason que ton action soit compatible aec |

respect et la permanence de la dignitZ du patient sur.terre

Nous y reviendrons et notons au passagaigsiQpuissante soit-elléGaffirmation de Jonas
estelle plus forte que IOimpZratif catZgorique de R&tn, ~ notre sens car, dans I0absolu,
IOhomme vertueux pourrait-il mettre la planste en pZril, tant il seradiesix dOagir en
conformitZ avec le devoir, hors de tout intZrst personnel 2 Comment pourrait-iafeise
chose que respecter les nZcessitZs de la rfaEmetout Ztat de cause, notre proposition
voudrait sOinscrire dans le meme registre, face aux responsabilitZsret laecmaines de tous

les praticiens appelZs, aupres du sujet aphasique, le rZZducateur en particulier.

De fait, le philosophe Jonas pointe la nZcessitZ dOune Zthique de |abégpans dZfende

la vie de IOetre, de tous les stres, contre le nZant : un C devoir dOetrepBs mpaur la

C survie E de IOhumanitZ mais pour la perpZtuation de la Vie, dOune vie viblmeCOe
obligation selon Iui ! Nous ramenons ce concept " IQindividualitZ du sujeicagh&n outre,

nous voudrions rappeler IOarchZtype de la responsabilitZ, chez Jonas, le nouveau-nZ, notre

hZritier si vulnZrable, en des” meme de la naissance (Smadja,*20D8pit pouvoir, non pas

! ImpZratif catZgorique nZcessitZ morale, inconditionnelle, subordonnZe " aucune@impZratif catZgorique
porte une valeur en soi et commande absolument, toujours et partouts quéllen soient les consZquences.

% H. Jonas (1999/1979)e principe responsabilitZ. Une Zthique pour lalisiation technologiqueTradde Das
Prinzip Verantwortungpar Jean Greisch. Pari€erf (2 Zd. en franeais, 1990 & texte original, Frankfur979).
Coll. CChamps Essdt, p. 3%41.

®D. Smadja (2008).a controverse autour de IGembryon en France, gpedbion de la premisre chqndation
in vitro au vote des lois de bioZthique de 1994. Une appracfienentativiste des croyance&t@iquess sous
la dir. de JeatMarie DonZgani (Pr. des universitZs). Pahisstitut dOZtudes politiques de Paris.
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nous survivre mais vivreavie, quOil serait normal de souhaiter meilleure que la n™tre, celle
de ses parents. LOenfant sOavere donc I0objet mais aussi le sujet, littidrakg de la
responsabilitZ dees parents, au nom de sa vulnZrabilitZ qui, par mZtaphore et plus encore,
Zvoque aussi celle de la nature. Enfin, au-del” de la responsabilpareess se trouve celle

de IOhomme politique, modsle de la ResponsabilitZ, car IOhomme dOftatmiZtieses

mains la vie et I0Zquilibre de la sociZtZ que feenpeuple quil dirige : la politique est
centrale dans la pensZe de Jonas car, en derniere analyse, la destamirie bardZcide ¢e

niveau et, aujourdOhui, dans le cadre de la mondialisation que ce philosophe nOa pu
quOapercevoir " IOhorizon de 1993 (annZe de son &@fursnt, de cette mZthode fondatrice

de 10Zthique de la responsabilitZ se dZgage une mZtaphysique de |@x@ietoi confine

~ IOuniversalitZ, dans le contexte politique et social actuel.

Si nous avons choisi dOZvoquer IQarchZtype du nouveau-nZ chez Jonas, ici, p@est aussi
que nous sommes tentZe dOZtablir un parallsle avec le sujet adusiquaptarchZtype de
|Ostre souffrant plus que dans sa chair, theme centrak geopos philosophique. En effet,
|Oaphasie dOinstallation brutale (perte du langage acquis chez |IOadokepranjet ~ une

forme dOenfance traumatique, sans langage, qui cemperpart importante de clinique et

de mZdecine neurologique, mais aussi une large part de rZZducation, souvent

pluridisciplinaire : kinZsithZrapie, orthophonie, ergothZrapie et thZrapie psychologique.

Nous tendrons = montrer comment, sur le plan pratique, pour le langage en parilcasie
possible dOappliquer des principes Zthiques dOZducation/ rZadaptation, cats€znuire

en fuvre, face ~ I0adulte qui se sent redevenir C enfant E, vaiman€E (IOenfant qui ne
parle pas encore : terme introduit par Ferehcai) yeux dOautrui mais pas aux siens. E la
suite, en lien avec les sciences humaines et sociales (SHS) xpbgsans certaines raisons

de ce hiatus qui engendre un fort sentiment dOinfantilisation.

! Infans: vocable issu du latiin- (prZf. nZg) efari (parler). Qnfans infantisE est IQenfant qui ne parle pas.
Cette racine se retrouvergaaphasie...

Ce terme permet de distinguer deux grandes phasé&wiloppementl@nfansqui ne parle pas, de I0enfant qui
parlg 10acquisition du langag®intZgrant datesdZveloppement de la fonction symbolig@@ur Ferenczice
concept seattache aussi ~ la notion de confusion des langrse sexualitZ exprimZe dans |QaffectivitZ de
IOadulte, traumatique poumf@ns qui ne conna’t encore que la tendre@@ednfusion de langue entre les
adultes et IQenfalt in Psychanalyse, IVcf. rZf infra). Nous reviendrons sur cette notion dansliscussion
synthese, ~ propos de la maltraitance et de la viadenc

S. Ferenczi (2006).'enfant dans l'adulteParis, Payot.

S. Ferenczi (204/1932).Journal cliniquéTrad par I'’Zquipe du Coq HZron, S. Achadh&nitzer, J. Dupont, S.
Hommel... [et al.] / prZfde Michael Balintavantpropos de Judith Duponpostf. de Pierre SabourirParis:
Payot.

S. Ferencz{19681970).luvres complstes. Psychanalyse, I, I, [l eM (19081212 19131919 19191926 et
19271933)/trad. de J. Dupont collab. de Ph. GarnielPi4. de M. Balint. Paris Payot
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4. Pourquoi parler dOune Zthique mZdicale ouverte aux sciences humaines
et sociales (SHS)

La problZmatique de IOaphasie, pour expliquer le lien Ztabli entre ZthiqudéeneZ ditisique

de 10Zducation, nous para’t pertinet@nmense souffrance psychologique quOengdadre
perte du langage acquis repose sur le dZcalage entre acquisition du lfegad@enfant et la
re-acquisition de la langue maternelle, devenue langue Ztrangere, en quelqu@asorte,
|Oadulte. Ce dZcalage dans le temps est celigals cet exemple D pas si isolZ dOapres notre

expZrience B pour sOen convaincre.
RZpZtez apres moi !

| La poupZe est malade.

Marie ! E

I La poule pond.

Marie ! E

DRZpZtez apres moi

Marie ! E Nonnnnnn! et Nonnnnnri

ftrange situation ! mais de quoi sOdgrt-Ces lignes suffisent ~ suggZrer IOhypothese dOune
prise en compte nZcessaire de I0%.ge du patient, pour la rZadaptation quOoe. |GiGeepos
IOun des premiers exemples que nous sddara, lors de notre premier dialogue, et elle se
montre tres critique ~ I0Zgard de diverses sZances de rZZducation du langlegiitqa®e

C subies E. Elle dZclare tre prete ~ combattre certaines mZthodemiOelie accepte de
travailler avec nous, dans le cadre dOune mZdiation neuropsychologique tres libdergui a
quatre ans.

Malheureusement, les mots lui manquent au profit de rZactions Zmotiomedlésctives
parfois virulentes. Dans ce dZbat, " la fois clinique et pZdagodwtaré est juge et partie
dOun c™tZ, elle est aphasique, " la suite dOun accident vasculaire(A¥@bralle est
atteinte aussi de troubles dits C secondaires "~ son aphasie E, une dgiZnaplzine
hZmianesthZsiesZveres, en particulierE De I0autre, elle a fait I0Zcole normaleesup#ti
elle est professeur agrZgZ de mathZmatiques, titulaire dOune maisigehdogie elle Ztait
membre de IBstitut de recherche pour IOenseignement des mathZmatigusa rZgion
(IREM).

Si sa position para’t outrZa,priori, car empreinte de rZactioaffectives et Zmotionnelles

vives, parfois,l faut rappeler ici que pour IOhomme, au sens gZnZrique et philosophique du

! HZmianesthZsielOaphasie sOaccompagne souvent dOune perte de la sensibilitZ damsdigdu corps.
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terme, perdre la parole est une effroyable blessure, voire une perte dOidesaitigaieZ, en

tout cas, la perte dOune facultZ qui, en I0Ztat de la connaissance, nOappartient quO” lui.

NotammentE jOai dit que jOZtais hongroisefie jOailesdifficultZs en franeaisk les gens
sont gentilskE etenadmirationE SouventE jOai des ditultZs en franeais.
Marie

Ces paroles d&larie donnent une indication sur le moyen choisi, astucieux, pour retrouver
une part decette C dignitZ perdue E ~ son sens, et de son identitZ dOadulte : passer pour une
Ztrangere est plus facile ~ admettre et ~ vivre que de passer pour ulpharée ou une

C tarZe E, déHe! Propos quelque peu virulents, certes, mais ~ la mesure de la souffrance

psychologique engendrZe (Jacquet-Andrieu, 2001).

Dans le contexte de IOZthique, nous reprenons la parole, justement, pour souligner la
souffrance quOune rZZducatimdaptZe engendrenous Zvoquons cette problZmatique, non

dans un but critique mais pour le dZpassement du probleme, dans un climat dOimpartialitZ.

5. ProblZmatique Zthiqueen Zducation adressZe "~ [Oadulte

Sur le plan Zthique, le propos initial est donc le suivant : depuis unerteed@annZes que
nous travaillons sur la pathologie du langagiesurtout, aupres dOaphasiques B gZnZralement
des adultes B, nous avatig asseZgulisrement C ZtonnZe E du choix du matZriel de bilan et
de rZZducation proposZ " ces patients, pour I0Zvaluation et la rZadaptatiotadgaegey
qulil sOagisse des images ou des textasprBiri, nous semblons Zvoquer un probleme de
pZdagogiet de didactique, rappelons quOil se situe bien dans le cadre de la mZdegire puis
|Gaphasie est une atteinte neurologique qui concerne environ 280 000 franeais end@@.0
nous situons bien dans le domaine de |OZthique de la santZ, dans une didpresctie a
patients en situation de polyhandicap ; 80 % dOentre eux sont atteints dOunepdasatysie
moins sZvere, secondaire " leur aphasiesi keur hospitalisation dure dOun " trois mois, la
part de rZZducation fonctionnelle (rZadaptation motricslletdela rZadaptation du langage,
souvent dZsignZe aujourdOhui sous IOexpression C remZdiation cognitive E, dure pour le moins
trois ans, dans la grande majoritZ des cas. Michel Chartier, aphasiqueutepgisinzaine
dOannZes a rZvZIZ son identitZ en Zcrivant unRismelez-moi mes matset dans une

confZrence, il prZcise (Annexe 3, pp. 37) :

! fvaluationde la FZdZration nationale des aphasiques de France (FNAF).
2 M. Chartier (1998)Rendezmoi mes motdsbergues LOOrtho fdition.
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Alors direque 2 ou 3 ans de thZrapie ou du travail personnel, IOaphaS|que ne pautdalle? Je
pense que cOest une grosse erreur. Combien de temps |OhorinpaneutOune fason parfaite dans
sa langue maternel212 ans, 15 ans, 17 @hge dirais, au oins 15 ans et encore certains ne parlent
pas tres bien apres ces annZes, et on voudrait qu()un aphasique puwissaera®r un nouveau
processus en 3 afls

Bien quQil sOagisse de re-acquisition/ re-apprentissage de sa langue metenueile
dOacquisition du langagtricto sensucetterZadaptation sOZtend sur une longue pZriode de la

vie du sujet atteintelle commence ~ IOh™pital et se poursuit en cabinet dOorthophonie.

6. En synthese

Le proposjci, cOesamZlioration du soin apportZ au patient qui passe dOaboagppse len

compte de sa condition dOadulte, dans une phase de sa vie o il se retroned@enfant

sa langue maternelle devient langue Ztrangete malheureusement, dans bien des cas, le
diagnostic de son Ztat de langage est mal vZcu car cOest uoe siAthec majeuetil vit

certains des exercices proposZs en rZZducation comme inad@pt#s des plaintes le plus
souvent formulZe et/ou perceptible est CI0Ztat dOinfantiisaBette plainte meme,
associZe au trouble profond du langage qui accable IQaphasique, suggere 12 ofnassit
approche dOabord psychologique qui permet dOZtablir un lien solit@ gdre de la santZ

et I@thique de I0Zducation (dans le cadre de la rZadaptation du langage), bairedees
|IOapproche clinique psychologique et neuropsychologique, dOune part, et IQapproche
linguistiqueet didactique, dOautre part. Nous aborderons donc I0Zthique en psychologie dans

ce contexte prZcis.
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Chapitre 2

fthique et Psychologie

1. Introduction

Pour sceller le lien entre I0Zthique mZdicale et I0Zthique de |IOZdauatailons soulever le
probleme de IOZthique en psychologie, en prZcisant dOemblZe que, sur le plardietldes

la politique ~ mener, quelques questions criesae posent.

2. Breve histoire

Les premiers codes de dZontologie en psychologie datent de la pZriode dOapres-guerre
(Seconde guerre mondiale). En France, le premier fascicule fut publiZ en 1958 par
IG\ssociationprofessionnelle des psychotechniciens dipl™¥2RD) qui posait les bases

Zthiques de la professibn

Le 7 mai 1961 para’t le premier code de dZontologie des psychologues, Zlabo&bpidtfa
franeaise de psychologiéSFP) et ses membres doivent sOy rZfZrer. Actuellement, les deux
codes de dZontologie en cours sont celui de 1996 et celui de 1990, mis " jour er@p2, a

par 771 praticiens (attestation individuelle), le 10 aozt 2008. Concernant le cbee6jeine
commission de psychologues, ommission nationale consultative de dZontologie des
psychologue$CNCDP), rattachZe depuis 2005 HadZration franeaise des psychologues et

de psychologi€FFPP), a ZtZ crZZe. Elle se rZunit pZriodiquement pour rendre des asis sur de
situations litigieuses, en appui sur le code de 1996. Les autres organidatmsychologues

la contestent essentiellement sur un point : lindZpendance.

Aujourd'hui I'existence de ces deux codes de dZontologie permet aux psycholodusside ¢
entre le Code de 1990 et celui de 1996, ce qui, en soi, semble stre une et@ztddue. En
outre, le psychologue qui considere que la loi commune suffit = garantir son ausnomi

professionnelle et la protection du public peut ignorer les deux codes. DOaitewrse de

! Une part des donnZes historiques prZsentZes repramsyntheses des informations du site de psydfiel:
http://www.psychologue&8.com/ressourcessychologues.php
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praticiens se posent la question de savoir ce qui rZsulterait dedativalide tels codes et il

faudrait un choix applicable par tous.

Ceux qui s'emploient ~ obtenir du pouvoir politiqae'il impose le code de dZontologie par voie
contraignante (sous cofitle d'un Ordre disciplinaire ou par voie de dZcret gouvernemental) aanisider
que la loi commune Ztant un cadre qui s'impose " tous les citoyEnseabeut prZvoir les conditions
singulieres de l'exercice d'un professionnel. Selon, eem Ztablissant es lois singulieres, ou
d'exception, pour les psychologues, on rZglerait par avance les litigpsuyant les opposer ~ leurs
usagers ou " leur employéur

Les partisans d'un code appliquZ de fason autoritaire sont mal acaepedisseivis, dOoe un
mamue de rZsultat. LOapplication de IOun ou IQautre code demeure individuelle (1990 ou
1996) et engage le seul psychologue qui sOy rZfere et adhere ~ IOassociatipancizmés.

Sans valeur IZgale, ces codes ne peuvent servir de recours ni au psycholotidesamgér, ni

~ 1Gemployeur, ce gusur le plan de la politique ~ men@st assez prZjudiciable.

Logiguement, un psychologue qui atteste officiellement son engagement “teespkecode
de dZontologie (contrat signZ par exemple) s'y trouve |liZ, comme " un teste@Epkndant,
quel tribunal correctionnel considererait Zquivalent le secret professionniel¢/26-13 du
Code pZnal) et ce meme engagement moral d'un psychologue, meme avec sares®ynat
Aucun exemple de jurisprudence ne met sur le meme plan la loi gZnZtal@retestation
morale d'un individu. Autrement dit, la dZontologie, en psychologie ne fait pdac®iaux
droits et devoirs relatifs au secret professionnel, nous y reviendrons, darscigsiin B

Synthese.

3. Code dedZontdogie des psychologues

Le code de dZontologie des psychologues de 1990 a ZtZ rZvisZ et ratifixals 2996 par
|Oassociation des enseignants de psychologie des universitZs (AEPU)atiéssaationale

des organisations professionnelles (ANOP, IZgalement dissoute depuis 2005oeitZ
franeaise des psychologues (SER)a ZtZratifiZ aussi en assemblZe plZniere, rZunissant une
soixantaine de praticiens, enseignants et chercheurs, le 22 Juin 1996. Compdsiesiea
quelques praticiens seulement, une vingtaine d'autres organisations de psychsdogmss
alors associZes " cette signature. Cette minoritZ de professionnetxplkyer le manque
d'intZret ~ I'adopter de la part des psychologues. Cependant, ce texte dZbouehehste |
europZenne des psychologues, et son Zvolution jusquOen 2006, mais on se heurtaude front °
probleme majeur : des praticiens dOun meme mZtier, des plus diversifiZchaisir

dOappliquer telle ou telle charte B franeaise ou europZenne D et, malgesddemblances,

! http://www.psychologueg8.com/ressourcessychologues.php
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faute dOexistence |Zgale, aucun litige ne pourra stre traitZ, sinon emeagans au Code

pZnal.

Ce code a reeu et reeoit encore les critiques de l'associBSgnhologie de santZ publique
(PSP). La pratique des psychothZrapeutes (nOayant souvent pas le titreaireivergirivZ

agrZZ de psychologue) est en ligne de mire, de meme que les pratiques de greupe. Ce
critiques, bien que recensZes et examinZes au bilan des huit dernieres denia
Commission nationale consultative de dZontologie des psychol(QN&DP), le Code de

1996 est encore diffusZ, sans modification. En tout cas, ce code de 1996 nuécie

respect de la personne dans sa dimension psychique est un droit inaliZhatiktZEd'un

code de dZontologie en psychologie est de :

[El protZger le public et les psychologues contre lessuséges de la psychologie et contre l'usage de
mZthodes et techniques se rZclamant abusivementpdgdhologie. Sa reconnaissance fonde Il'action
des psychologues.

Ses trois grands titres sont les suivants : Principes gZnZraux, Exercicesipnofd et
Formation.

3.1. Principes gZnZraux

Dans tous les codes existants, les principes gZnZraux de la Charte eurspZetmoeivent
(cf. ci-apres) : a) Respect et dZveloppement du droit des personnes et de leut, dignit
b) CompZtence, ¢) ResponsabilitZ, d) Probitanfra).

3.2. Exercice de la profession

Chapitre | : IQusage du titre de psychologue est rZgi par la loi nj 85-772 du 25 juillet 1985,
publiZe au J.O. du 26 juillet 1985. Ce titre est attribuZ apres une formatiomaemns,

universitaire ou dans un Ztablissement privZ, reconnu par la loi ; les missions y sont dZfinies.

Chapitre 2 : IOexercice de ce praticien peut se rZsumer comme suit :

Le psychologue exerce dans les domaines liZs " alifigation, laquelle s'apprZcie notamment par sa
formation universitaire fondamentale et appliquZendet niveau en psychologie, par des formations
spZcifiques, par son expZrience pratique etraeaux de recherche. Il dZtermine l'indication et procede
" la rZalisation d'actes qui relsvent de sa compZteaticle 5)

Chapitre 3 : il concernd'apprZciation critique des techniques de soin proposZes aux patients,
en rZfZrence aux champs thZoriques qui relevent des domaines de compZtence du
psychologue ; il est prZcisZ que lesdites techniques doivent «tre Cligciemtent validZes E.

La relativitZ de ces techniques est abordZe, en lien aussi avec IOanonymat.

Chapitre 4 : il concerne les relations du psychologue avec ses collegues et le d®aiie si

elle lui est demandZeg la critique fondZe E pouvant en former partie (Article 22).
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Chapitre 5 : le psychologue doit aborder la mZdiatisation avec rZserve et il esir mwta
responsabilitZ de ses interventions, de la diffusion de son art, de |Sawenisface aux
dangers potentiels de IQutilisation de certaines techniques (IOhypnose par exemple).

3.3. Formation du psychologue

Il sOagit dOabord de la formation initiale du psychologue, avec ses ditfzaemnis dOZtude.

Ces derniers sOinserent dans un cadre de dZontologie et dOZthique.

En second lieu, la rigueur scientifique de I'enseignement et du suiviudkanid stagiaires
est abordZe avec diverses recommandations quant "~ la validation des oeegZte
|Gpprentissage conforme aux regles d'Zthique et de dZontologie et les devemrsesnde

rZmunZration.

La charte europZenne des psycholob@egtZ adoptZe ~ Athenes, & juillet 1995 par
IOAssemblZe gZnZrale deFldZration europZenne des associations professionnelles de
psychologuegFEAP), praticiens de vingt-neuf pays. Les diffZrents codes Zthiques et de
dZontologie regroupent les regles de droit, qui sOimposent rZellement, et dQgre®une

portZe diffZrente.

Le respect et d&éloppement du droit des personnes et de leur dignitZ

Le psychologue respecte 'I'gatvre " la promotion des droits fondamentaux des personnes, de
leur libertZ, de leur dignitZ, de la prZservation de leur intimit2 é&w autonomie, de leur
bien-tre psyclologique.

Il ne peut accomplir d'actes qu'avec le consententst personnes concernZes, sauf
dispositions 1Zgales impZratives. RZciproquement, quiconque doit pouvair,ssel choix,
s'adresser directement et librement ~ un psychologue.

Il assure la cofidentialitZ de I'intervention psychologique et respecte le seafdssionnel,
la prZservation de la vie privZe, y compris lorsqu'il est amerafismettre des ZlZments de
son intervention.

La compZtence

La compZtence du psychologue est issue desaissances thZoriques de haut niveau acquises

" l'universitZ et sans cesse rZactualisZes, ainsi que d'une forpratiope supervisZe par ses
pairs, chaque psychologue garantissant ses qualifications particelirresrtu de ses Ztudes,
de sa formationge son expZrience spZcifique, en fixant par I” meme ses propiiésslim

La ResponsabilitZ

Dans le cadre de sa compZtence, le psychologue askumesponsabilitZ du choix, de
l'application, des consZquences des mZthodes et technidilenequeniuvre et des avis
professionnels qu'il Zmet au regard des personnes, des groupes et SiEie.
Il refuse toute intervention, toute fonction thZoriqua technique qui entreraient en
contradiction avec ses principes Zthiques.

! http://www.psychologueg8.com/ressourcessychologues.php
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La ProbitZ

L'application deces trois principes repose sur le devoir de probitZ qui s§ep chaque
psychologue dans l'exercice de I'ensemble de ses activitZs etodagffost permanent pour
clarifier ses rZfZrences et mZthodes, ses missions et fon@®gsrvices qu'il proge.

Ces quatre principes sont fondamentaux et esseritedspsychologues s'engagent ~ respecter
et dZvelopper ces principes, de s'en inspirer et de les faire cenna’t

E partir de_ces principes, ils reglent les rappogs'ils entretiennent dans leyropre
communautZ scientifique et professionnedie ceux qu'ils dZveloppent avec I'ensemble des
autres professions.

Ces principes fondamentasimposent aux psychologues et dZpendront largement de leur

statut (libZral, fonctionnaire, salariZ...) ou de l'activitZ considZrZe.

4. Situation actuelle IZgale des psychologues Erance

4.1. Protection du titre

LOarticle 44 loi nj 85-772 du 25 juillet 1985, publiZe au J.O. du 26 juillet 1985, HAs=ge
professionnel du titre de psychologue aux titulaires des dipl™mes dontd&tidtarrstZe par
le dZcret nj 90-255 du 22 mars 1990. En regle gZnZrale, ce sont des dipl™mesines/desit
psychologie ~ Bac + 5 (DESS ou DEA + stage, Master 2, licence et dipti®ftat de
conseiller d'orientation/psychologue) ou licence + 1 (dipl™me dOZtat de psyctmikige s
par exception pour les psychologues scolaires, lesquels sont recrutZs exchispagmeles
personnels dOenseignement du premier degrZ.

L'usurpation du titre de psychologue est passible de sanctions pZnales.

LOarticle 433-17 du code pZnal sanctionne

[E] IOusage, sans droit, dOun titre attachZ " une profiesaglementZe par IOautoritZ publique ou dOun
dip™me officiel ou dOune qualitZ dont les conditions dOattribution semdixieautoritZ publique [...]
dOun an dOemprisonnement et @05 dOamende.

E noter : l'usage professionnel du titre est protZgZ mais chacun peut SepdirehologuE
au sens courant du terme. Aucune loi ne rZglemente |QactivitZ de denpdipic™mZ
psychologues et profanes peuvent en toute |ZgalitZ pratiquer les memss (tasts
psychomZtriques, projectifs, entretiens cliniques, cure thZrapeutique, etc.poselaun
probleme dOZthique notoire, rarement ZvoquZ hors de la corporation des psychologues.

Cependant, les Zditeurs de matZriel psychotechnique demandent "~ leunss@ alie fournir



la preuve de leur titre de psychologue conditisre qua nongpour les ECPA par exemple,
en particulier pour la divulgation du contenu des tests d'intelligence au grand. publi

Cependant, aucune loi nOZtaye cette prZcaution.
4.2. Secret professionnel

Les codes de dZontologie insistent sur le devoir de respect du secreiq@roésgour les
psychologues qui, contrairement aux mZdecins, avocats, assistants sociaexgesjgosent
dOaucune loi spZcifique de leur profession, ~ IOappui de cette disposition. Cegierdsed
dispositions 1Zgales vont affirmer et fixer cette nZcessitZut stat psychologue et/ou
domaine d'activitZ o il exerce. La principale de ces protectionsssstze par |Qarticle 9 du
Code civil: Cchacun a droit au respect de sa vie privZe E et |Qarticle 226-1 du Code pZnal
sanctionne @'un an d'emprisonnement et de 45 Q0@'amende le fait, au moyen d'un
procZdZ quelconque, volontairement de porter atteinte ~ l'intimitZ deel@rixZe d'autrui
[..]E.

4.3. Psychologues de la fonction publique

LOarticle 26 de la Loi°83-634 du 13 juillet 1983 portant sur les droits et obligations des

fonctionnaires impose le secret professionnel ~ tous ceux qui exercent aldosction

publique d'Ztat, territoriale ou hospitaliere :L€s fonctionnaires sont tenus au secret

! ECPA: fditions du centre de psychologie appliquEdes sont issues du dZpartement C Psychologie
AppliquZe E dOune sociZtZ dOingZnieurs en organisation fondZe pendant la seemdendiste pale
polytechnicien, AndrZ Vidallres t™tcelui-ci associe ~ son Zquipe dOingZnieorsseils, des psychologues et
des psychiatres, conscient de IQimportanes thcteurs humains dans la bonne marche des entreprises, et
persuadZ de 10intZret dQoutils objectifs et rigoureux, tels dastéegpour recruter vite et bien dans une France
en pleine reconstruction.

Des 1948des contrats exclusifs dOadaptation et de diffusion sont signZssapeiadaux Zditeurs et auteurs
qui font IOhistoire de la mesure scientifique par la mZthode sies e Wechsler, R.B. Cattell, Builford,
Grace Arthur, C. Kohs, L. Thurstone, J. Crawford, L. daor, S. Porteus, S. Rosenweig,Murray, L. Bellak,

H. RorschachE Ces Zpreuves telles que le WISC ou le MM&t toujours considZrZes comme des rZfZrences
dans le domaine de IOZvaluation clinique.

Avec |Oappui du Professeur Pichot et du Docteur |&pézevue de Psychologie plimuZe est fondZe
etdeviendrda Revue EuropZenne de Psychologie AppligiEe

En 1968, les ECPA prennent leur autonomie et devignte premiere maison d'Zdition franeaise dOoutils
dOZvaluation des personnes. Des leurs origeesECPA disposent'un dZpartement de Recherche et
dZveloppement intZgrZomposZ de psychologues, de statisticiens et deiprat deterrain, le dZpartement
adapte les principaux tests internationaux ~ la population frageafslite des outils d'auteurs franeais et
europZens, et crZe des tests sur mesure pour rZpondre ~ des demécifigses.

Au fil des annZes les EQFdQveloppenUne gamme complete d()putils, reconnus sur le plan national et
international, pour leur intZret pratique et leurs qualitZs psyctimués: les Zchelles de Wechsler (WPPSI,
WISC), celles de McCarthy, mais aussi des outilaitg@Qes europZens tels que J. Piaget, A. Gesdlerges,

I. LZzine, |. Casati, M. Auzias, N. Stambak, etc.

En 1990, les ECPA deviennenembres de IOETPEuropean Test Publisher Group

http://.ecpa.fr/histoire.asp
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professionnel dans le cadre des regles instituZes dans le Code BEZhak manquements "

ladite regle sont passibles de sanctions prZvues par LOarticle 226-13 du Code pZnal :

[..]La rZvZlation d'une information " caractere secrat pne personne qui en est dZpositaire soit par
Ztat ou par profession, soit en raison d'une fonction wuednission temporaire, est punie d'un an
d'emprisonnement et de 080- d'amende.

4.4.Bilans de compZtences

Les normes des C bilans de compZtence E sont fixZes par le Code du(Reatiail
rZglementaire, articles R900-1 ~ R900-8) qui prZcise leurs modalitZs et dfnmi,lees
contenus, les conditions de la mise en Tuvre et de circulation des Aaiiten rZsultent.
Certains psychologues pratiquent des bilans de compZtences (psychologues du travail pa

exemple), activitZ Zgalement protZgZe par le secret professionnel.
4.5. Autres situations spZcifiques

Les psychologues peuvent participer aux travauRammissions des droits et de |Oautonomie
des personnes handicapZéS8DAPH) ou encore dOZquipes pluridisciplinaires. Dans ce

contexte, ils sont tenus au secret professionnel comme les autres personnes de laotommissi

Dans le cas spZcifique de IQinterruption volontaire de grossesse, Larfi2ls3-1, second

alinZa du Code de santZ publique prZvoit que :

Lorsque l'interruption de grossesse est envisagZrodifi que la poursuite de la grossesse met et pZri
grave la santZ de la femme, I'Zquipe pluridisciplinaire chargZandginer la demande de la femme
comprend au moins trois personnes qui sont un mZapalifiZ en gynZcologie obstZtrique, un
mZdecin choisi par la femme @he personne qualifiZe tenue au secret professionnel qui peut stre un
assistant social ou un psycholodug

Ces regles sont applicables ~ la rZdaction, I'archivage, la transmissiandestruction des
Zcrits du psychologue : tout examen psychologique suivi dOun rapport Zcrit constitue un

A

ensemble de donnZes " caractere personnel, soumis aux regles de la loi 78el17, di
C Informatique et LibertZ&. Tout examen (ou expertise) doit stre pratiquZ avec le
consentement de la personne ou de son reprZsentant IZgal s'agissant d'uouridsume
personne nOayant pas les moyens psychologiques de prendre ladite dZcisionsA(@)tZres
dispose d'un droit d'acces et de rectification aux donnZes recueiliieshizage du document
doit garantir la confidentialitZ des donnZes. La rZfZrence aux codes de ogiforadde
parfois des confusions : dZniau pere d'une Zleve, suivie par un psychologue, son droit

d'acces au dossier psychologique, au motif qu'il pourrait en faire mauvais usage, par exemple.

! Le lecteur trouvera toute information surGammission nationale informatique et libef@NIL) sur le site
http://www.cnil.fr/




4.6. DZrogation au secret, obligation de rZvZler
Pour le psychologue, la connaissance dOune situation de maltraitance sur personne mineure ou

dZpendante doit «tre signalZe au titre du premier alinZa de |Oarticle 434-3 du code pZnal :

Le fait, pour quiconque ayant eu connaissance deafwhs, de mauvais traitements ou dOatteintes
sexuelles infligZes ~ un mineur de quinze ans oné€ personne qui nOest pas en mesure de se protZger
en raison de son %.ge, dOune maladie, dOune infirmitZ, déemeedatiysique ou psychique ou dOun
Ztat de grossesse, de ne pas en informer les autoritZs judisinadministratives est puni de trois ans
dOemprisonnement et de0®- dOamende.

Si le psychologue est tenu au secret professionnel, il peut, soit se disdenfaire la
rZvZlation (second alinZa de cet article 434-3 du Code pZnal), soit sO@outZi&rZler les

faits (article 226-14 du Code pZnal). Ces dispositions, prZvues par le Code pZnal, sont
importantes ~ conna”tre pour le psychologue (tenu au secret professionnel patusate dta
fonction publique ou sa mission) car elles garantissent un espace Zthidue laisie le

choix entre la rZvZlation des faits ou la poursuite d'un travail engagZ degressonnes en

situation dZlicate au regard de la loi.

Pour ce praticien, la connaissance d'un fait criminel en voie de se prédticde 434-1 du

Code pZnal lui impose, comme " tout citoyen, de signaler les faits :

Toute autoritZ constituZe, tout officier public @ndtionnaire qui, dans I'exercice de ses fonctions,
acquiert la connaissance d'un crime aindiZlit est tenu d'en donreris sans dZlau procureur de la
RZpublique et de transmettre ~ ce magistrat touseleseignements, proc¥@rbaux et actes qui y sont
relatifs.

De fait, les codes de dZontologie sont sources de confusions, ~ cause dbskence de
validitZ 1Zgale. En effet, la loi ne garantit pas les obligations psZpae le code et,
rZciproquement, le code ignore les obligations que la loi prZvoit. En outre, desiaisiga
prZvues, " la fois par la loi et le code, peuvent stre interprZtZes ca@snegles Zthiques,
laissZes " la libre apprZciation du psychologue. Dans un tel contexte, laqerese de mise.
Le public doit vZrifier le fondement IZgal des garanties prZtendument appmatden code
les psychologues doivent aussi vZrifier le fondement IZgal des demandesimjoragi®ns

posant probleme au regard de la loi ou de I'Zthique.

5. Les psychologues et la loi

Estil possible dQinscrire un code de dZontologie des psychologues dans la loi ?

E IOheure actuelle, ™ condition de respecter le droit commun, ces dernidilsresmte suivre
ou non les dispositions du code de dZontologie de leur choix (1990 ou 1996) et peuvent

construire leur Zthique, sans tenir compte dOun document signZ par quelques dgizaines
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psychologues qui voudraient IOimposer ~ tous. Cependant, cette libertZ esemnequisstion

car diverses organisations veulent crZe®uire des psychologue®nt les reprZsentants Zlus
rZdigeraient une version dZfinitive du code de dZontologie, ratifiZe par dZcret. Une
commission disciplinaire serait chargZe alors de recevoir les plalegesusagers. Les
praticiens quicontreviendraient "~ cette loi seraient passibles dOamendes, de suspension
dOactivitZ, voire de radiation ; des stages pourraient leur otre imposZsmedequOune

supervision, etc.

COQest la position dByndicat national des psychologu¢aNP), dans son Rapport sur la
question de @rdre professionnel publiZ en mars 2006. L8yndicat des psychologues en
exercice libZraSPEL) prZconise Zgalement la crZation dOun ordre, mais ~ partir dOun autre
code de dZontologie dont le contenu resterait confidentiel : connu de la profeasigras du

public.

La FZdZration franeaise des psychologues et de psychol(8@iEP) propose de rassembler la
quasi-totalitZ des organisations de psychologues (syndicats, association£s saizntes,

etc.) en une seule qui serait IQinterlocuteur privilZgiZ des pouvoirs pulgigsgthologue
pourrait y adhZrer librement. Cette organisation aurait le pouvoir dOexclure ceux de ses
membres qui enfreindraient au code de dZontologie. Certes, les membres eselaseya le

droit dOexercer mais ils perdraient les avantages liZs ~ IQappartenance " ceibe fZdZrat

LA\ssociationfraneaise des psychologues et de psychol¢giEPEN) a organisZ un dZbat
interne @our ou contre |QordreR? et sa direction, ~ huis clos et ~ IQunanimitZ, a dZcidZ
IOurgence et la nZcessitie@onner un cadre juridique rZglementaire au code de dZontologie
des psychologuds. Seuls les adhZrents de cette association en ont ZtZ informZs. Des
indiscrZtions ont rendu publique cette dZcisaindompte rendu du Conseil dOAdministration

de mars 2008, texte de 42 pages, sous format)PDF

Les points de vue sont partagZs mais un code de dZontologie crZZ par dOautres \ie
crZation dOu@rdre Zlu pourrait sOavZrer dZsavantageux et crZateur de conflits importants
pour les psychologuesf( IOexemple de la Police nationale, dont le code de dZontologie a ZtZ
directement dZcrZtZ par le Ministere de 1QintZrieur, ou bien celui degigdn/Des

C confZrences de consensus E pourraient apporter des arrangements entre assbciations

! AFPEN: Compte rendu du conseil dDadministratior, 435 mars 2008, disponible sur le site
http://www.everyoneweb.fr/WA/DatarFilepsyde@@ompte Rendu8ca8mars808.pdf
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Hautes AutoritZs, pour donner une consistance officielle = certains prindipe®de de

dZontologie.

Notons que la situation continue dOZvoluer, puisque les psychologues en titr&gats at
Code de la SantZ publiqaepuis 2003. En effet, IQarticle 57, de la loi du 4 mars 2002 rend
obligatoire IQinscription des psychologues salariZs et libZraux sur @ fisiéementale des

psychologues autorisZs ~ faire usage professionnel du titre.

Par une circulaire du 21 mars 2003, adressZe aux Directions dZpartementalifgirdes
sanitaires et sociales (DDASS), portant le nj 2003-143, les DDASSivestc les
psychologues en titre sur le fichieDELI et leur dZlivre un numZrcCependant, les actes de

ces praticiens ne sont pas pris en compte par la sZcuritZ socibé sacteur hospitalier ou
assimilZ: la stuation reste dZsZquilibrZe, par rapport aux autres professions de santZ, surtout
en termes de remboursements par la sZcuritZ sociale. Pourtant, csite m&sente
IOavantage de mieux protZger la profession des dZrives recensZes dansnée dionaai
psychothZrapie. Les psychothZrapeutes non agrZZs par les pouvoirs publics peuvent stre
poursuivis dZsormais pour exercice illZgal de la mZdecine ou bien usurpatiore dle ti

psychologue.

6. fthigue et chartes du psychologue

Au vu du contexte ZvoquZ plus haut, la question de I0Zthique en psychologie est des pl
embarrassante et embarrassZe. Odile Bourguignon (et al.) est IOune distesplésigdius en

vue de 10Zthique en psychologie (2000, 2003, 2005, 2007),2@0%France. LOhistorique
brievement brossZ ici tend ~ montrer 1QintZrst de cette question qucdaies, IOobjet de
discussions, parfois polZmiques. Cependant, il existe un manque crucial d@radigise et

IZgale pour cette profession et le Code civil est sans doute saumejtirotection en IOZtat
actuel de la politique du Ministere de la santZ sur la profession dégdegae. Dans ce

domaine, la dZontologie est beaucoup plus souvent ZvoquZe que 10Zthique etsatvaleur

1 Le n™tre est le ®8-11890.

2 0. Bourguignon et al. (2000¥thique en psychologie et dZontologie des psyche®draris: Bulletin de
psychologie, 445.

Du meme auteur et ses collaborateuls§zpirglas, B. Matalon, L Bessis, etc.)

Questions Zthiques en psychologWavre(Belgique): Mardaga, 2003. Coll. Bsychologie et sciences
humaine<.

La dZontologie des psychologugsZd. mise ~ jour (1Zd., 2005). ParisA. Colin, 2009. Coll. ®sychologieE.
fthique et pratique psychologiqu&/avre : Mardaga, 2007. Coll.R3yE.
La pratique du psychologue et I0ZthisMavre : Mardaga, 2009.
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dZclarZe est Iespectde la personne humaine. Avant de prZciser ce que peut stre I0Zthique
dOapres Odile Bourguignon "(Rle psychopathologie) et ses collaborateurs, revenons

briesvement sur cette notion de respect. fric Fiat, se rZfZrant ~ Emmanuel Kant Zcrit :

Le respect eske [E] C tributE quOil faut payer aux hommes en tant quOils duifitZsapar la loi
morale. Il est donc le sentiment que doit nous iesgeur dignitZ, et parce que tous les hommes sont
dignes, tous doivent stre respectZs

La question du respect est difficile, et comme |Qauteur le prZcise :

[E] le respect nOest pas un sentiment comme les autr@miration, crainteamour sOadressent *
IOautre en tant que personnage et trouvent leur sourceati@npart Zmotionnelle. Le respect sOadresse
~ |Gaute en tant que personne et trouve sa source dans adtragonnellé

Nous reviendrons sur cette question du respect et de son rapport ~ la dignikZ creaystre

suivant. En ce qui concerne 10Zthique en psychologie, Odile Bourguignon Zcrit dOemblZe
quQelle est rarement ZvoquZe et, quand elle IOest, cOest sous |0expoassiogieCdts
psychologues E. Pourtant, il sOagit bien dOune profession qui a trait ~ la $@htinee

(sens philosophique), tout comme la psychiatrie en mZdecine et, qui pleleestrait ~ la

santZ de IQesprit humain. Une rZflexion Zthique est donc essentielletieopirofession tres
ramifiZe, dont le manque de IZgislation spZcifique accentue la coiplEri bref, quelle
Zthique commune pour les professionnels prZsents sur diffZrents types :deasitésjustice,

Zducation, recrutement, etc. ?

Par exemple, dans la pratique professionnelle, en France, 30 ~ 35 000 psychologiliestrava

en sOappuyant sur des examens psychologiques, des observations cliniques, des entretie
individuels. Doivent-ils, = partir des donnZes recueillies lors de tests, degeC dossiers
psychologique&,~ I0image du dossier mZdical (Bourguignon, 2009) ? Si les psychologues
sOattachent ~ respecter diffZrents principes, comme le respect gerstanne, la
reconnaissance intrinseque de la dignitZ, quelles que soient les circesstahda non-
ingZrence, comment |Qappliquer dans des situations aussi variZes que: |Gwmbservat
scientifiqgue du bZbZ, la consultation dafié@ht autiste, IOaccompagnement dOun enfant atteint

du syndrome de Downune thZrapie familiale, une Zvaluation psychologique au trataiP,

! f. Fiat (2010).Grandeurs et miseres des hommes. Petit traitZ de dgmitl65.
?|bid., p. 166.

% Syndrome de DownCftat pathologique dZ ~ la prZsence d'un chromosome surnumZraire sdrpair21(47,
21 +) et caractZrise cliniguement par un syndrome dysmorphique wZetgf?Z, une dZbilitZ mentale et de
frZquentes malformations viscZrales (cardiaques dicygr). [...] Le terme mongolisme, malheureusem
consacrZ par l'usage [en FranceE] correspond ~ une ancienne classifidatlcangdon Down [E] proposZe en
1866. DMF, p. 571).



LOaide proposZe au sujet aphasique, aux parents de IOenfant dZlinquant, imcautie
famille, = propos de la mise en institution ou non dOune personne atteinte dOunesyndrom
dOAlzheimer, etc., sont-elles comparables au point de rZpondre ~ une meue ZQuelles
valeurs vont orienter les choix et les modalitZs dQintervention du psychologuericBtas
dans quel sens agir, quand des positions contraires pourraient para’tre Zgelginentes et

respecter la personne ?

Quelle place tient alors IOZthique dans une pratique quotidienne aussetvari{erant des
compZtences aussi Ztendues et pluridisciplinaires, quand il faut laeregéns un cadre
moral, respectueux et, si possible, avenant pour le sujet concernZ quirgaihist en

confiance ?

Le psychologue est-il un conseiller humain, voire, spirituel, ou bien un thZr&deateil
respecter avant tout la libertZ du sujet, notamment sur les dZcismreénant, et jusquO”
quel point ? Quels prZsupposZs thZoriques fondent la pratique professionnellg, das sei
multiples orientations thZoriques existantes ? Cette rZflexion Zthiqueodogrner tosi les

secteurs, y compris celui de la formation universitaire.

Pour comprendre le sujet ou le patient, le psychologue doit le replacer au cka de
propre, vie privZe et/ou publique mais jusquO” quel point, face " la non-ingZrermeeiSeE
de cet ensemble de difficultZs, Bourguignon Zvoque une attitude de dZni, dOirelifidnenc
dOhostilitZ ~ I0Zgard des questions dOZthique. Pour certains praticiens sébatildcper-ue
comme une entrave " leur libertZ dOexercice : une sorte C dOinduigitiotendrait

considZrer quOil ne seraient pas "~ I0abri de sOentendre dire quQils Citdl} etalsfase

retranchent derriere un professionnalisme qui nOa pas ~ tre mis erVddmesynthese

De factq IOZthique doit «tre sous-jacente ~ IOensemble de la dZmarche proféssionnel
psychologue, des la premisre consultation du patient, et durant tout IOaccompaghement
respect des personnes et de leur libertZ est une exigence dont |Qapgiitain dOstre
Zvidente, si nous les situons dans un ordre moral. fviter de nuire vaut pourdsuiesdns
humaines et, sur le plan social, pour tous les mZtiers et, plus encorergygadur ceux qui

sont directement orientZs vers autrui. Que de discernement faut-il avoir dans un tel contexte !

Encore aujourdOhui, la construction dOune Zthique en psychologie reste ~ mendoiesell
fonder sur une rZflexion collZgiale qui comprenne toutes les approches et pratiques

(Bourguignon, 2009) ; les recommandations que cette psychologue propose concernent
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effectivement I0ensemble des spZcialitZs et leurs lieux dOexétivee citZe ici (quatre
ouvrages) recouvre la majoritZ des questions posZes. Bourguignon et al visent " ledgenter
actions du psychologue, en mettant IQaccent sur la responsabilitZ et, cosjojnser
IOindZpendance professionnelle. Plus prZcisZment,aldZ®ntologie des psychologuts
cadres juridiques et rZglementaires de |OactivitZ de psychologue pratldammbyse dZtaillZe
des articles duCode de dZontologigZvisZ en 1996 donnent une idZe assez claire des

attitudes Zthiques souhaitables.

Une illustration de ce quOest une pratique de psychologue, conforme " la dZorgstogie,
proposZe "~ partir dOexemples concrets, prZsentZs et commentZs. La setionddeZdi
IGouvrage prend en compte les modifications de la IZgislation, la rZvisienaites codes de
dZontologie Ztrangers et le bilan de T& Commission nationale consultative de dZontologie

des psychologues, en 2006, document de 96 pages. Sous format PDF

Nombre de ces prZceptes peuvent sOappliquer dans le cadre de la rZadapsaj@n du

aphasique mais les choses sont-elles aussi simples ?

! Op. cit., La dZontologie des psychologues
2 Premiere commission nationale consultative de d4ogte des psychologues sOest rZunie en mars 26986, Si

http://www.google.fr/#hl=fr&g=Bilan+Commission+nationale+consultativerd¥é C3%A9ontologie+des+psyc
hologues+2006&ag=f&agi=&aql=&o0q=~&gs_rfai=&fp=81d7446b02dff01d

41
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Chapitre 3

f thigue de IO6Zducation

[E ne] jamais Zduquer les enfants en fonction
niveau prZsent, mais en fonction du meilleur :
Zventuellement possible pour IOhumanitZ, -c@@st
qudil faut tenir compte de 10idZe de IOhumanitZ et
destinZe universelle.

E. Kant

1. Introduction

Nos recherches sur 10Zthique, associZes aux sciences humaines est i@}, en
particulier la psychologie et IO0Zducation, posent certains problemes quelousigabquer
brievement. En effet, la psychologie peut se situer ~ la charniere de tcite, en tant que
participant au soin, et des SHS, en tant que partie prenante dans I0Agudige: humain,

son insertion dans la sociZtZ : I0Zducasisele lien entre santZ et vie sociale.

SOil existe de nombreuses Ztudes Zthiques consacrZes ~ |Oenfant Etlication, &
bibliographie est bien moins abondante, ~ propos de IOadulte. En outre, les ouvragedsconsa

" |OZducation dé&xdulte sont essentiellement didactiques et prennent assez rarement en
compte certains aspects spZcifiquesadesychologie du sujet : la situation sOavere dZlicate.

Si ~ celg nous ajoutons ce que les aphasiques en pensent B quand la parole leur est donnZe,

alors meme quQils IOont perdue B, la problZmatique confine " IQinextricable.

Par ailleurs, et paradoxalement, sOil est souvent avaed@sgohilosophes de I0AntiquitZ
grecque se sont peu intZressZs ~ I0enfant, pour considZrer IOhomme dans |@erssemble
personne, sujet universel, sans rZfZrence ~ |OZchelle des %.ges, aujourtiajes, dest
distinguZs, compartimentZs ~ I0extreme, parfisOon sOoccupe beaucoup de IOenfant ; on
distingue clairement des phases de dZveloppement, fondZes sur des t@pehges. COest un
hZritage de la psychologie scientifique, diffZrentielle, en pasic(liautrey, 2006) En
revanche, on sOoccupe peu de |Oadulte qui, normalement, est ZduquZ et a eteaihene

plZnitude dOhomme.

1. Kant. C Vorlesung Yber PSdagogik E [Cours sur la pZdagagiewShite Schriften zur PSdagogik und
ihrer BegrYndungp. 14.

2 J. Lautrey, S. lonescu et A. Blanchet (200B3ychologie du dZveloppement et psychologie dititen
Paris: PUF.



2. Quelle Zthique de I0Zducation pour le sujet adul®e

Si, pour parler dOZducation, IQon fait souvent rZfZrdeaeJacques Rousseau, av@¢ mile

(1662), date dZcisive oe les philosophes placent IOenfant sur le devantede,laagppelons
quOauparavant, ~ travers une introspection de son expZrience propre de |OZducation,
Montaigne a consacrZ " |Oenfant le chapitre XXVI, du premier livre Hesais CDe
|Qinstitution des enfant§ lportant le propos jusqu®™ IO%.ge adulte, en ouverture sur sa vie en
sociZtZ Et si Rousseau a parlZ de I0enfant, IQa-t-il diffZrenciZ de |Oadulte ou comparZ ~ ¢
dernier? Que nous dii} sur [Oadulte ? Trois occurrences du mot seulement, dans cet Zcrit,

une seule citation clZ dans le Livre IV :

Songez que, pour conduire un adulte, il faut preteleontrepied de tout ce que vous avez fait pour
conduire un enfant. Ne balancez poirifistruire de ces dangereux mysteres que vous lui avelzZsa
si longtemps avec tant de soin. Puisqu'il faut enfiil lps sache, il importe qu'il ne les apprenne nnd'u
autre, ni de luimeme, mais de vous seul : puisque le voil” dZsormais/fae corattre, il faut, de peur
de surprise, qu'il connaisse son enrfemi

Cette rZflexion laconique nOapporte pas de solution au probleme qui nous prZoccupe, sinon
que pour |IOaphasique, le manque du mot est un ennemi de taille. Cependant, au plan
philosophique, elle nous confirme que 10on ne peut appliquer ~ IQadulte des pZdagogies
destinZes " IOenfamouslGvions vZrifiZ de longue date dans nos pratiques diversifiZes de la
didactique des langues en milieu universitaire et dans le domaine rdadaptation du
langage, nous y reviendrons. Nous prZfZrons donner la parole B pour une longue Eitation P

Michel Chartier, aphasique, qui lors dOune de ses confZrencesi8aitg¢xe 3 : 35-36)

Oui, IOaphasique se trouve bierdali de ce que I1Oon peut imagipeur un prisonnier. LOaphasie le
b%illonne, elle lui prend tout, elle le dZchire, elle IDemmseaidayhetto de silence, et elle lui vole sa
vie [E]

Alors, devant ce mur, jOai osZ dOZdifier une #uiéuse linguistique ou Zcrire pour faire compnend
ce qui se passe dans notre conscience et exprimer IOangmsse percemenietre situation si
mouvante o sOenlisent nos turbulentes pen&fgsjOai voulu Zcrire pour ma famille et mes amis
aphasiques et aussi pour ceux qui seront un jour frapmZsette maladie, afin quQils ne soient pas
dZsespZrZs comme moi.

On regarde de IOextZrieur |Qaphasique mais jesvqukil®on voie IQintZrieur et dZvoiler le monde
aphasique avec sa souffrance, sa colsre, son destin et puis sodeddial suis effoi de dire ce qui se
trame dans un cerveau aphasique, notamment sur les mutgtiatiZes, orientZes par nensmes, les
transformations effectuZes par la plast|C|tZ de cet orgame lelssnouveaux processus que IGaphasique
a pu crZer et inventer pourramuniquer ~ nouveaulOai donc lancZ ce dZfi mais en meme temps, je me
demandais si mes crZations linguistiques aphasiques palieaise combiner avec voR§E]

Je nOai jamais ZtZ Zcrivain et je suis sZr aussi quediteseont que des minuscutaslioux tombZs
dans cette immense littZrature et dans laquelle ce livrespeufcrasZ ou piZtinPourtant, ce livre

! M. de Montaigng€1950/1595). C De IQinstitution des enfBnEssais Livre 1%, Chap. XXVI, pp. 176212.

2 J-J. Rousseau (16§%L6fmile ou de 10Zducafidrivre IV, p. 113. Version numZrique de Jddarie
Tremblay, ~ partir de 10Zdition de 1662.

http://www.uqac.uquebec.ca/zone30/Classiques des sciences sociald®finidex.
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devrait «tre diffusZ largement car il est utile pour tdBisnon, qui comprendra alors IOhomme terrassZ
par cette maladie, sans pa®) sans Zcritures, sans aucune communicai@ui pourra alors regarder
en face cet homme qui essaye dOentrer ~ nouveau dans le monde hQuigiourra alors effeuiller
quelques pages de ce livre afin dOinterprZter I0appel quOil lespérdrert

Bien rZsumZegi, quelques idZes clZs qui ne concernent pas la didactique destinZe aux
adultes,stricto senspmais qui ont trait plut™t ~ la description intZrieure dOun trouble et
|Oappel au secours dO%.mes en souffrance et I, deux idZes eZseatipties ZvoquZes dans
tous les codes de dZontologrespectet dignitZ, en rZsonance avec le paragraphe suivant de

la confZrence de Michel Chartier :

Mon aventure fut plongZe dans un tourbillon et g@auires ont subi avec les memes souffrances et les
memes luttes contre cette maladie, mal comprise dQaileusque nos freres humains nous mZprisent
souvent et nous jemt hors de la SociZtZ humdine

Il nous est apparu alors que, dOun point de vue philosophique, nous pouvions aborder le
probleme de la rZadaptation du langage de IQadulte ~ partir de ces deux cBnddjits
brievement ZvoquZs dans le chapitre prZcZdent B esid&Zlgrer aux conduites du praticien,
enZthique de IGZducatidans ce dZveloppement, nous Zvoquerons essentiellement la pensZe
dOEmmanuel Kant, IOun des grands reprZsentants de la philosophie morale germanique,
intuitivement, aujourdOhui encore, nous le considZrons comme IOun des plus grands penseurs
de IOhumanitZ. Notons que, de son vivant, il figurait desgrands intellectuels de langue

allemande de son temps.

Kant a enseignZ diverses disciplines, la logique et la mZtaphysiquetiemipg mais aussi

la pZdagogie, cela est moins connu ; la variZtZ des enseignements slispemspHermis de
fonder une rZflexion approfondie sur I0Zducation. BollldZsigne comme un pZdagogue :

il a ZtudiZ les Tuvres de Newton, Hume et, particuliesrement celldekn-Jacques Rousseau
qui, comme le relsve Heinrich Kafi®> dont nous reprendrons certains propos en substance,
dans les paragraphes qui suivent B le mit C sur le droit chemin E et provagha che

C rZvolution de la rZflexion E. Il se posait les questions essenti@liespuis-je savoir ? Que

dois-je faire ? Que mQOest-il permis dOespZrer ? QuOest-ce que IOhomme ?

Comme substrat de la pZdagogie et de la didactique, il a Ztabli un@Ad46impossibilitZ

dOune connaissance scientifique des choses eNaonény et I0on peut affirmer que sa

! M. Chartier,ConfZrenceAnnexe 3, vol. 2, pp. 34, 36.
2 M. Chartier,ibid., p. 36.

° O.F. Bollnow (1954).C Kant und die PSdagogik E (Kant et la pZdagogie)estermanns pSdagogische
BeitrSge[Contributions déeNestermann ~ la pZdagogie], vol. 6, no 2, p559

* H. Kanz (1993). Emmanuel KanE, in Perspectives. Revue trimestrielle dOZducation compRafis:
UNESCO, Bureau international dOZducation, vol. XXI1B-4j 1993, p. 81:3830.
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rZflexion est en forte rZsonance avec une image de IOhomme dOesseneke uciDest
surtout ~ cette dernisre caractZristique que nous ferons rZfZrence, apres un bref

dZveloppement sur la pZdagogie.

3. Kant et IOZducation

Cette dimension universelle de IOhomme, dZveloppZe par Kant, nous aidetéiZichir sur
|IOZducation adressZe "~ |IQadulte B dZmarche que ce philosophe distingliaitqd®ilce
adresserait ~ I0enfant. Il est assez aisZ de montrer que la phildsoglgene trouve des
applications dans une pZdagogie qui pourrait tendre vers IQuniversalitZ. Ausikald) les
intellectuels allemands disposaient de supports dOexpression comiBerlitasche
MonatsschriffLe mensuel berlinois]. Avec dOautres questions, les problemes de formation et
dOenseignement y Ztaient discutZs. Par exemple, en 1776-1777, déésigsiserger
Gelehrte und Politische Zeitungddournaux savants et politiques de KSnigsberg], Kant
Zvoque en termes Zlogieux IOZcole novatrice des philanthropes de: Qaksat du plus

haut intZrst pour toute collectivitZ, pour tout citoyen du monde, deléagennaissance dOun
Ztablissement par lequel va sOinstaurer un tout nouvel ordre des chodasilEntheopinum

de Basedow" Dessau se devrait C de toute nZcessitZ dOattirer |Oattenfi&urded °E

Kant y reprend une idZe fondamentale : C [E] former des EuropZens, des citoyens du monde
et les prZparer " une existence aussi utile et aussi heureuse qide8s&iropos vraiment

actuels !

Kant sOest aussi explicitement interrogZ sur la didattiRmur son enseignement

universitaire (pZdagogie adressZe ~ IQadulte), il a rZflZchi ~ son modégdémese, son art

! Dans I'histoire de la pZdagogie allemande, la duetle Basedow (et disciples) est appeHianthropinisme

En 1774, ~ Dessau, sous le nom EeilanthropinumBasedow ouvrit un Ztablissement dans lequel il devai
appliquer ses thZories sur I'Zducatipri reprenait les bases d&milede Rousseau. Il les avait exposZes
quelques annZes auparavant dans un livre intfetBodenbuch fur VSter und MYtter, Familien und \Usjke
l'annZe meme de l'ouverture @hilanthropinumjl publia son cZlsbreElementawerk (en 4 vol.),ouvrage
illustrZ destinZ aux enfants qui fut aussit™t traduit en latin,neai$rat en russe. Basedow avait associZ trois de
ses amis, Wolke, Simon et SchweighSuser ~ son entrefns&776, les quatre associZs firent para’tre, Isous
nom dePhilanthropisches Archiwn journal destinZ ~ la diffusion de leurs idZes et inviterent fais ale leur
cause, C philanthropes E atoSmopolitest, ~ assister ~ un examen qui dZmontrerait I'excellence des mZthodes
d'enseignement appliquZesinstitut de Dessau. L'examen eut lieu du les 13 au 15 m&i, EfivprZsence d'un
nombreux public venu de toute I'Allemagne et les rZsultats constaffemterent la renommZe de Basedow et
du Philanthropinum

http://www.inrp.fr/editiorelectronique/lodel/dictionnairerdinandbuisson/document.php?id=3378

2. Kant (17761777).C AufsStze das Philanthropin E [Essais sur les initapes], atre 1776 et 1777In
AusgewShlte Schriften zur PSdagogik und ihrer Begmpdp. cit, p. 69.

% Op. cit : http://www.inrp.fr/editionelectronique/lodel/dictionnairterdinandbuisson/document.php?id= 3378
“ Didactique: C 10art dOenseigagbict. LittrZ, t. 3, p. 39 Cf. Glossaire, Annexe 9).
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dOenseigner (didactique au sens littffaldZfinition) : il voulait permettre ~ I0Ztudiant

dOaccZder ~ C un jugement personnel plus accompli ~ IOavenir E

En 1803, Rink mena 10Zdition des C Cours de pZdagdgi«ant ; les idZes essentielles du
philosophe, sur I0Zducation, y sont assemblZes et dZbouchent sur une idZe fandgn@mtal
que IOhomme est ou peut «tre destinZ ~ devenir, au sens moral, bon ou mauwaés dibit
qu®” lui-meme, maintenant comme autrefdisAtitrement dit, Kant attribue ~ IOhomme sa
propre Zvolution en tant quOetre, donnant "~ I0influence de IOZducation une placenmesurZe
absolue. En tant que psychologue, nous partageons cet avis, qui pourrait se distegeetc

se nuancer. Cependant, il prZsente I0intZrst de laisser une place ddalpeissdnnalitZ du

sujet.

En rZsumZ, les questions posZes sont les suivantes : QuQest-ce quenOZ dtioqui
sOadsset-elle ? Quelle Zducation faut-il donner ou recevoir pour former des espaitZ Zcl

et Zpris de paix ?
4. Kant Zducateur

Pour Kant, IOZducation est indispensable "~ IOhumanitZ et il prZaoi$lean@e, il convient de

le remarquer, ne reeoit son Zducation que dOautres hommes ZduquZs par |lewigeiies
LOZducation peut stre ZtudiZe de fason empirique ou bien thZorique, abstraiey;, &t
philosophe : C une idZe nOest rien dOautre que le concept dOune perfection miecoamsibse
|GexpZrience’.BSon enthousiasme peut surprendre quand il Zcrit que cOest C ravissement que
de se reprZsenter la possibilitZ de toujours mieux dZvelopper la nature hyaaine
I&6Zducation, et de la porter ~ une forme adZquate " IOhurian@iiZalisme de cet Zducateur
estnotoire ici ! Pour lui, un plan dOZducation doit stre coneu dans un esprit C cosniopolite
tendre vers C le plus grand bien universel @&h retrouve ici le concept de Basdow, dZj"

prZsent chez Rousseau, bien szr. ¢ COest dOune bonne Zducation que na’t toos Ik bien da

|, Kant (17651766). C Nachricht von der Einrichtung seiner Vorlesungen in dem Wintertzibelj76566
[Annonce sur le programme de ses lesons pour le seméSteser 1763766], in AusgewShite Schriften zur
PSdagogik und ihrer BegrYnduyog. cit., p. 69.

2. Kant, C Vorlesung Yber PSdagogik E [Cours sur la pgiehgAusgewShite Schriften zur PSdagogik und
ihrer BegrYndung, p. 69.

® |bid.
*Ibid. p. 11.
® |bid. p. 12.
® |bid.
" bid. p. 15.
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monde E et nous pourrions rappeler ici que pour Kant, la pZdag¢a@s retenons la
dZfinition dOfmile LittrZ3st Cle probleme le plus grand, et le plus ardu, qui puisse se poser
IOhomme. Car la clartZ de vue dZpend de I0Zducation, et I0Zducation, ~ sam ¢tautZ diel
vue E. Enfin, les t%oches majeures sont les suivantes : a). discipliesisize, b) cultiver, c)
civiliser et d) moralisér Au ciur de cette thZorie de la pZdagogie, ~ nouveau les deux

concepts clZs, ZvoquZs plus haut : le respect et la dignitZ.

5. Kant et la dignitZ, dans le contexte philosophique

Donnons dOabord la parole au philosopBee devoir envers $aneme consiste en ce que
IGhomme respecte la dignitZ de IOhumanitZ en sa propre petssrpddhomme a en lui-
meme une certaine dignitZ qui le distingue de toutes les autres csAzuaneates E ; il est de

C son devoir de ne point renier cette dignitZ de IOhumanitZ de sa propre pérsomne E
dignitZ et le devoir fondent donc IQintention initiale de Kant : former diésyéns du

monde E

E propos de la notion d@@ividu, elle se comprend diffZremment suivant les angles
dOapproche : philosophique, juridique ou thZologique. Nous resterons dans le domaine de la
pZdagogie ici. E la base, sur le plan philosophique, ce vocable exprime |0i€Z®jusre
humain est une fin en soi E, selon Kant, sans prendre en considZration son milieu
socioculturel, sa religion, sa race ou sa nationalitZ,E et indZpendammeoistasles quOil
rencontre durant sa vie. E IQinstant de son incarnation, il est dZj" porteur dditiietdde
droits intrinseques. Dans cet esprit, Kant est citZ, avec RousseatesBhaf et Leibniz,
comme |Oune des sources premieres de 10idZe qui a inspirZ I0enseignement eturopZ
vaudraient depuis plus de deux siscles :

[E] laisser se dZvelopper librement les forces et disjpmss qui sommeillent en IOhomme, en

considZrant IDhomme non comme un moyen mais comme une fin @nsoe un «tre en qui il faut

faire confiance et auquel il faut laisser exprimesantanZitZ

! Ibid.

2 pzdagogie C 10art dOZdugtiebict. LittrZ, t. 3, p.39 (Cf. Glossaire, Ann. 9).
% bid., p. 13.

*Ibid., p. 16 et sq.

®|bid., p. 51.

® |bid., p. 50.

"bid., p. 59.

8~J. Dolch (1965)Lehrplan des Abendlandes. Zweieinhalbjahrtausendeesebeschichtgle plan dOZtude de
I00ccident. Deux mille cing cemtiss dOhistoirg). 337.
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LOuniversalitZ du propos pourrait guider bien des conduites humaines, didactiques en
particulier ; toutes activitZ dOZducatérde formation pourrait respecter et appliquer cet
axiome. En effet, 10idZe kantienne de la personne humaine sOimpose awdangosze
pZdagogie ; la personne morale B cOest-"-dire non pas IOhomme empirique, ZlZondet du m
sensible, mais C IOhumanitZ prZsente en IOltoBirast fin en soi, et non moyen en vue
dOautres fins. Le comment de cette dZmarche kantienne est IQioapZgatiique, que nous
avons dZj~ ZvoquZ et que nous rappelons ici : C Agis uniquement dOapresnia quafait

que tu puisses vouloir en meme temps quOelle devienne une loi univérselle E

LOautonomie morale de IOhomme devient alors le principe de la morhigh et-del
malgrZ les objections qui lui ont ZtZ opposZes, Kant a tres largemenbwcont la
justification philosophique des droits de IOhomme et IOimpZratif catZgOiigpese toujours

des quOil sOagit de dZfinir IOapplication universelle dOune norme Zthique fondamentale.

En effet, et bien que IDhomme agisse comméremle chair et dOos, il nOest pourtant pas un instrument
de IQarbitraire mais, confi¥en libertZ et en raisob " sa propre responsabilitZ, il est ~4uieme sa
propre fin. Tout stre raisonnable, capable de dZfinir des fins,s¢mglie donc, en dermigessort, par

son pFropre caractere de fin en soi et de volontZraute, et cOest I” ce qui constitue le sens de son stre
moraf.

Voyons maintenant comment peut sOappliquer la notion de dignitZ dans le cdatexte

|Oaphasie et de la rZadaptation du langag

6. Kant et la dignitZ, dans le contexte de |Qaphasideg

Avant |Oapplication de toute didactique ~ IQaphasiologie, nous consacrons un paragraphe
particulier aux vocables C respEcet QignitZ E, deux mots qui dominent la plainte de
certains aphasiques. La conduite associZe " ces deux notions est ldenk& que le sujet
aphasique attend de tous ceux qui ne le sont pas, autour de lui. Dans saceniiehel

Chartier prZcisecf. Annexe 3) :

Car on nQest plus rien, on ne peut plus rien fdiegr et puis on se trouve honteux, humiliZ de se voir
ainsi diminuZ dans notre dignitZ humaine, une sorte dOZpay®saos parler, Zcrire, lire et meme
pas pour communiquer par un signdaenain, oui, aucune possibilitZ de communiquer. [E] alors la
SodZtZ nous rejette bien entendu car il faut de plus en plus travailler rapidempaneeaussi hZIas

Il fait rZfZrence ~ Pascal :

! A. Kaufmann (1988). C Rechtsphilosophie E [La phpbs du droit], inStaatslexikon echt, Wirtschaft,
GesellschaffDictionnaire du droit de I0Zconomie et de la sociZthjliP par GSrresSesellschaft), 7Zd.
entisrement reva. Fribourgen-Brisgau: Herder, vol. 4, p. 711.

?bid., p. 35.
% Michel Chartier (Ann. 3, p. 35).



255. [L65] La grandeur de IOGhomme est graemlee qulil se conna’t misZrable. Un arbre ne se conna’t
pas misZrable.

C(”)Nest donc stre misZrable que de ne pas [se] aenmég¥rable mais cOest «tre grand que de conna’tre
quOon est misZrable.

[264] 63.) LOhomme nOest quOun roseau, le plus faible de la matisreOest un roseau pensant. Il ne
faut pas que IOuniveestier sOarme pour |OZcrasere vapeur, une goutte dOeau suffit pour le tuer.
Mais, quand IOunivers |OZcraserait, IDhomme semi plus noble que ce qui le tue, puisquOil sait
quOil meurt et que IOavantage que IOunivers a sur lui, IDuniveisngden s

DOo- IOimportance de ces deux vocabligsjtZ pour soimeme etrespectpour soi et déa

part dOautrui, sachant que les deux termes sont indissociables bien qledsimAsveaux
diffZrents. Pour mieux le comprendre, nous avons dOabord voulu nous rAicto@uaire

LittrZ>, comme bien souvenet avec la plus grande satisfaction, mais apres lecture de
IOensemble des acceptions, nous avons du mal " les rapporter ~ notre proposnitieasdZ

du Dictionnaire dOZthique et de philosophie méramus semblent plus adaptZes " la
comprZhension que nous recherchons pour exprimer IQesprit dans lequel nous souhaitons

expliquer notre conception de IQapproche du sujet aphasique.

Finalement, bien que non spZcialiste laghilosophie kantienne, la lecture de IOouvrage
dOfric Fiat 8randeurs et miseres des homfBsnous a semblZe adaptZe, pour une approche
mZdicale, au sens large, de la notion de dignitZ dans le contexte deiddahasn effet,
|Oauteur dZveloppe deux idZes clZs, ~ notre sens, dZj” ZvoquZes plus baile lackinitZ,
inhZrente ~ I0homme, quelle que soit sa condition, quoi quOil advienne de lugee it

le jugement de celui qui le c™to@ celle durespectqui releve non pas de IQinhZrence mais

de la raison, de la conduite morale. En outre, IQauteur Zcrit

[E] Si Dieu existe et si tous les hommes sont faits * son image etréssemblance, alors tous les
hommes sont dignes. [E] que faire si Dieu nOexiste pas ou bies lsdbhemes ne sont pas tous faits ~
son image et ressemblange

Le probleme de la foi met donc en pZril la dZmonstration au sens mathZmatique du terme car :

[E] I'existence de Dieu est Zgalement postulZe parenespZrance dOun autre monde, o+ notre conduite
morale pourra trouver saZcompense, o le bonheur viendra se joindre "~ la ve@artes, la
dZmonstration est d'un tout autre ordre que celle dont on fait usage damsdine des sciences ; mais
elle est seule appropriZe " I'Ztat actuel de I'homme dont la conm@isssirbornZe au monde des choses
visibles et qui ne peut atteindre qu'au moyen de la C foi morale ¢hdses invisibles et les stres
spirituels. Nous devons croire en Dieu, ~ l'immortal@Z "~ la libertZ, sans rZclamer une certitude
mathZmatique ni une vue claite ces objefs

! B. Pascal (1950/1670PensZeop. cit., pp. 11561157.

2 f. LittrZ. Dictionnaire de la langue franeaise. 3, pp. 6465 & t. 6, pp. 14321436.

% D. CantoeSperberDictionnaire dOZthique et de philosophie motatk,. pp. 5238528 & t. 2, pp. 1678.679.
“ f. Fiat, op. cit.

® |bid., pp. 131132 et sq.

®E. Kant. CAvant propo<E, inLa religion dans les limites de la raisqi794)/Traduit de I0allemd par
AndrZTremesaygues, p. 7.
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DOapres Kant, le concept de dignitZ doit donc se fonder sur une autre argume@iation
geste de dZmocratisation [E] et de lascisatidnlE tout devant passer par le principe de
C non-contradiction E. fric Fiat fait alors rZfZrence ~ IQouvrage de Kant-uiCdievait
rZvolutionner notre conception de la dignitZ de la personne humiaésefondements de la

mZtaphysique des miuts.
Selon Kant, donc, le respect est :

[E] un sentiment spontanZment produjiar un concept de la raison, [E] spZcifiquement distinct de
tous les sentiments du premier genre, qui se rapportent linldtion, ou ~ la crainte. Ce que je
reconnais immZdiatement comme loi pour moi, je lerreais avec un sentiment de respect qui exprime
simplement la consence que j'ai de laubordinationde ma volontZ ~ une loi sans entremise d'autres
influences sur ma sensibilitZ, la dZtermination immZdiate de lat¥opam la loi et la conscience que
j'en ai, c'est ce qui s'appellerespect de telle sorte que le respect doit «tre considZrZ, non cdenme
causede la loi mais commesffetde la loi sur le sujet. [E] Lobjetdu respect est donc simplement la
loi, loi telle que nous nous l'imposonsidusmemes et cependant comme nZcessaires@. [E] Tout
respect pour une personne nOest proprement que respekt fmuloi dOhonnetetZ, etc.) dont cette
personne nous donne I'exeniple

Kant insiste sur la loi morale, sous-jacente, et relie respect et dignitZ :

[E] ce n'est ni la crainteni l'inclination, mais uniquement le respect pour la loi qui eshdbile
capable de donner " I'action une valeur morale. Notre volontZeyrsppposZ qu'elle n'agisse que sous
la condition d'une IZgislation universelle rendue possible gamagimes, ette volontZ idZale, qui peut
stre la n™tre, est l'objet propre du respect, et la dignithuteahitZ consiste prZcisZment dans cette
facultZ qu'elle a d'Ztablir des lois universelletg tondition toutefois d'stre en meme temps soumise
ellememe " cete |Zgislatiof.

Et " propos de la dignitl, prZcise :

Dans le regne des fingout " un PRIX ou une DIGNITf. Ce qui a un prix peut «&essi bien remplacZ
par quelque chose dOautre,  titréoiyalent au contraire, ce qui est supZrieur ~ tout pcex,qui par
suite nOadmet pas dOZquivalent, cOest ce qui anitAe dig

[E] ce qui constitue la condition, qui seule peutriaique quelque chose est une fin en soi, cela nQa pas
seulement une valeur relative, cOedire un prix, mais une valeur intrinseque, cOedite unedignit?.

LOhomme revetu de cette valeur intrinseque, de cette dignitZ, I0est gigiraer instant de
sa vie, si fragile. La fragilitZ de |Oenfant a inspirZ nombre de sai@rts disciplines

confondues ; dans le prZsent contexte, nous pouvons faire rZfZrence au philosophe

http://www.ugac.uquebec.ca/zone30/Classiques_des_sciences_socialesfiidex.ht

! bid., p. 140.

? Ibid.

3E. Kant (1792)Fondemats de la mZtaphysjque des miuf&rad. deGrundlegung zur Metaphysik der Sitfen
par Victor Delbos, Zd. de 1792, Zdition numZrique IOallemandyf. 69

“Ibid., p. 49.
® |bid., p. 45.
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Hans Jonds pour qui IQarchZtype de la responsabilitZ est le nouveau-nZ, notre hZritier si

vulnZrable. fric Fiat semble en rZsonance avec Hans Jonas lorsquQil Zcrit :

On devine " I0enfant qui vient de na’tre une valene dignitZ), pas moins qu®" |Qadulte riche de sa
puissanceO+ |Oon voit que, dans cette conception relatioanadl la dignitZ, ce nOest donc pas sa
puissance, ses facultZs, richesses, compZtences technigaesirst qui font la dignitZ de IOhomime
Souffle fragile, petits poings serrZs de IOenfanberueau il nOa ddautre puissance que celle de
recevoir. Mais cOest prZcisZment cette-impaissance de IOenfant qui ordonne quOon lui donne. Et ce
gue lui donnera sa mere (tendresse, mots, soins), elle ne toiuiera certes pas uniqguement par
justice, respct, devoir ou calcul, mais aussi par gr¥%oce; cOiestpar amout

Cette image de la vulnZrabilitZ de |Oenfant ~ qui IOon donne parce quOibne pEdvoir
nous Zvoque bien ce que IOon ressent dans notre relation ~ cet stre ~ éalenkahnante,
impuissant ~ [Oexprimer parce I0aphasie 10a C privZ de parole E. C LOxpfiksiede elle
lui prend tout, elle le dZchire, elle IOemmure dans un ghetto de sileatie, let vole sa
vie B, comme le dit Michel Chartier, aphasique C honteux, humiliZ de se voidiaiisiiZ

dans (sa) dignitZ humaine, une sorte dOZpave sans pouvoir parler, Zcrire, ligepespour

communiquer par un signe de la mafn E

Dans une C conception relationnelle E de la diynitdous semble que le fondement de la
conduite Zthique du praticien, face au sujet aphasique, atteinteigapZt particuliere au

sens littZral, pourrait bien devoir tenir quelque chose de celle, digne, dOunevantesde

enfant, de |Oamour dOune mere pour son enfant, afin dOattZnuer cette souffeance, ce

sensation dOavoir perdu toute dignitZ.

Si ~ un stade avancZ, la personne atteinte de la maladie dOAlzlpeinetemple, vitette
sensation de perte de sa dignitZ, cOest par accrocs, par phases plus tugacessPour
|Oaphasique dont |Oatteinte a ZtZ dOinstallation brutale, cette sasfraZoee dans la
continuitZ, comme nous le verrons par la suite (Partie 1l). Les progres nieriasnZdecine,
paradoxalement, C offrent E ~ ces patients, parfois, des rZmissions de yihgt des, avec
pour tout langage une reconstruction laborieuse et instable de leur langue teatierehue
langue Ztrangere avec, dans tous les cas, ce pZnible manque diZipoisant, sans compter
IOhZmiplZgie, souvent prZsente (80 % des cas), etc. Et le digne courag@luestpses dans

la lutte force le respect. Autrement dit :

1 H. Jonas (1999/1979).e principe de responsabilitZ. Une Zthicpmgr la civilisation technologiqueTradde
Das Prinzip Verantwortungpar Jean Greisch. Parierf, 1999 (1 zd. en franeais, 1990 & texte original,
Frankfurt, 1979). Coll. Champs Essdt

2 f. Fiat, op. cit, p. 191.

3 Chartier, Annexe 3, p.83

* Ibid.

® f. Fiat, op. cit., p. 183 et sq.
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La dignitZ nDest pas quOune valelle est aussi une vertu, une certaine maniere de se ceniail”
pourquoi la dignitZ est quelque chose qudil faut garder. Non pas comme@mrgarisonnier qui
pourrait sOZchappere serait alors supposer que IOhomme peut perdre &4 dignous avons voulu
dire tout le contraire. Mais garder comme on garde quelque chose deuprAvoire de sacrZ
IGhumanitZ en Soi

Une fason de poser peut-stre le probleme de 10Zthique mZdicale et haspidalirs des

termes simples, et ~ tous les niveaux de la relation entre le praticien et e, gatédement.

Et nous conclurons ce chapitre sur I0Zthique et I0Zducation en donnant une foia encore

parole ~ fricFiat:

Tous les hommes, donc, sont digret le sont Zgalement. Partant, tous les hommes doivent stre
respectZs, ce qui ne semblera impossible qud” celdqura pas distinguZ le respect de IOamour ou de
IGadmirationCar respecter la dignitZ dOun homme, cOest Zppmwretui un sentiment dont les
couleurs ne se trouvent pas dans la palette habituelle des sestiondimaires. Semblable est la
diffZrence entre le respect et les autres sentiments, qu@ewert vZronaise et les verts ordinaires ou
quOentre Bach de Lipatit celui de tous les autres pianistes. Mais sOil est nZcessaispelet nOest
sans doute pas suffisant, certaines situations sont si @slige la dignitZ humaine quQelles peuvent
faire perde ~ IOhomme le sentiment de sa dignitZ. Alors quOon ailleavdui des sentiments plus
chaleureux que le froid respect kantiegt que IOamour, qui est bZnZdiction dOune existence quand le
respect nOen est que la IZgitimation, que |IOamole gtajuiDtente de transformer la bete en prince,

autant que faire se péut

Un seul point, nous discuterons, de cette derniere citation : cl@esbig respect kantiek

ZvoquZ par Fiat (2010), camucun moment cet Zcrit ne nous suggere la froideur, mais bien

une profondeur de sentiment, celle du respect de IOhomme ; certes, nous ligons Ka

seulement en franeais, e -dire, traduit.

! bid., pp. 222223.
2 |bid., p. 222. Notons ici que nous sommes ravie de lire un hommmginterpthations du pianiste roumain de
Dinu Lipatti (19171957) dont le toucher fluide et sensiblear@ste dOune divinspiritualitZE, disait
FrancisPoulenc, a bercZ les Zcoutes de musique classiguaaie mere nous proposait rZgulisrement, pour
dZvelopper en nous le gozt de la musique et des arts.

®bid., p. 222.
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Conclusion breve

Dans ce premier dZveloppement, apres une courte prZsentation de |OZthique, mZdica

avons rZflZchi au probleme de IOZthique de la santZ dans le contexte d®l@aphan

relation avec nos activitZs de psychologue (neuropsychologie) et de pZdagogue. Rappelons
que notre propos initial, e® le sujet aphasiqueil est hospitalisZ pendant trois mois, en
moyenne, eil suit une C rZZducation du langage E, durant trois ans, au moins. COest pourquoi
nous avons dOabord abordZ 10Zthique mZdicale sur un plan gZnZral, avec un bref commentaire
du Serment dOHippocragt duCorpus hippocratiqueet quOensuite, nous avons soulavZ |
question de I0Zthique, face ~ notre condition de psychologue et " notre prat@awste que,

dans cette corporation, un rZel probleme dOZthique se pose, faute dOune vrad IZgisla
unitaire de la profession (Bourguignon, 2003, 2005, 200@)psychologue peut se rZfZrer

IOun ou |Oautre code de dZontologie en usage. Juridiguement, lesdits codes nOont aucune
1ZgitimitZ, quOil sOagisse du patient, du praticien oufdmifla et finalement, en cas de

litige, ce sont le Code civil et le Code pZnal qui semblent fair®é&gppelons, cependant, que
depuis le 2Inars 2003, les Directions dZpartementales des affaires sanitairesiaes
(DDASS) inscrivent les psychologues en titre sur le ficlM@ELI ; la profession de
psychologueestdonc intZgrZe darle Code dela santZ publique, comme les orthoplstes

(nous y reviendrons). Cependant, si les actes des orthophonistes sont pris en charge par
sZcuritZ sociale, en milieu hospitalier, en institution et en linzak du psychologue rie

sont quOen secteur hospitalier ou assimilZ : la situation reste done ppacaiapport aux

autres professions de santZ. Nous souhaitons continuer " travailler sujuestien, dans le

cadre duLaboratoire dOZthique mZdicale et mZdecine |fgal®universitZ Paris Descartes,

EA 4569, dirigZe par le PR HervZ, en collaboration avec les psychologues stes jeiriles

politistes spZcialistes de ces questions.

Enfin, nous avons posZ le problsme de IOZthique en Zducation (Jacquet-Andrieu, 1714, 2013)
o I, pour la question de IOadulte, nous nous trouvons dans un rZel vide Zthique. Cependant, il
est possible de IQenvisager autrement, en optant pour une C conception rel&iateelle

|OZthique, fondZae,priori, sur les concepts despectet dedignitZ nous avons choida

! 0. Bourguignon(2003, 2005, 2007 Op. cit.
2 A. JacquetAndrieu (2014)Op. cit.
A. JacquetAndrieu (2013)Op. cit.



conception kantienne et, sur certains poiogdle de Fiat (2010Y, issue du kantisme. Certes,

dOautres points de vue pourraient stre ZvoquZs et discutZs.

E partir de I, ettebreve rZflexion pourrait fonder les bases dOun raisonnement plus global
qui couvrirait le champ de la mZdecine, de la psychologie, de IOorthophonie gZ dagogie

P cette derniere pouvant concerner le neuropsychologue ou IQorthophoniste. Il sOagit de fonder
une Zthique plus univeste, en somme, adossZe aux notions de respdetdignitZ humaine,

avecla dZtermination et la mise en place de concepts thZoriques plus homog#es en
d@ctions pratiques mieux encadrZes, tout en respectant la diversitZ thZoriquiejuet pes
professions concernZes. En effet, au fil de ses prises en charge®niedudt ressentir une

unitZ de conduite "~ son Zgard, en particulier dans le cadre de pathologies leurdes
complexes, comme IQaphasie. Cette dernisre proposition nous para’t valable pembl®ens

du polyhandicap.

Pour ce qui est de notre pratique de la neuropsychologie, relativement peu rZpaoidet enc
tres peu pratiquZe dans le secteur de I0Zducation en France, contrairerfresitsalxis, au
CANADA et meme dans certains pays dOAmZrique latiReKRTINE et BRESIL, par exemple),

il nous para”t essentiel que I0Zthique en psychologie sorte de |Oambsgurtdodble code
et que son intZgration dans le CoddadsantZ publique lui conforte une position qui amene

des effets positifs ; le probleme de la couverture des frais des patients reste posZ.

En ce qui concerne |Qorthophonie, en France, elle ne dispose ni dOune charte, ni dOun code di
dZontologie, elle est seulement rZglementZe par le CokesdrtZ publique quilasse les
orthophonistes parmles Cauxiliaires mZdicaux E ou bien parmi les C professions
paramZdicales’EEn outre, ¢ FZdZration nationale des orthophonistes (FNO), prZcZdemment

la SNO (Syndicat national des orthophonisfesytructure syndicale unique pour cette
profession, a refusZ la crZation dOun Ordre, pour des raisons difficiles “eteynefont

dZbat.

Unifier une Zthique de la santZ, apprZhendZe dans une acception Zlarg@ut@ussi
IOensemble des pZdagogues spZcialisZs est donc une t%.che ardue. Il Moyseaggasaune

recherche plus approfondie, une Ztude comparative des diverses |Zgislations ewsppdenne

L E. Fiat (2010)Op. cit.

2 Notons qudau QuZbec, par exemple, il existe un Omdreodhophonistes et un code de dZontologie
(cf. Annexe2).
http://www?2.publicationsduquebec.gouv.gc.ca/dynamicSearch/telecharge.php?tyiles=88026/C26R123 H
™

® FNO: FZdZration nationale des thophonistes prZcZdemment, La SNO, Syndicat national des
orthophonistes.
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exemple, voire, ~ IO0Zchelon mondial, pourrait stre menZe en vue de dZfinir, apouvites
France, les options les plus pertinentsder ce dZbat sur une philosophie Zthique, adossZe
" la clinique, amenerait probablement une rZflexion dont les bases moselesent

correctement pOSZGS.

Dans la seconde partie de teetrecherche, nous allons aborder le domaine de la
neuropsychologie du langage et, plus prZcisZment le chapitre de |OaphasioldgielOyre
prZsentation descriptive de |Oaphasie en gZnZral ; I0ZtudesdOaphasie mixte, celui de
Marie, personne atteinte depuis vingt-cing ans, enrichira notre propos et nous permettra de

rendre compte de cette rZalitZ sur le terrain.
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CHAPITRE 1 APHASIE : TROUBLE DU LANGAGE A CQUIS
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Chapitre 1

Aphasie: trouble du langage acquis
Aspects neurolinguistiques

Peu de mots sont nZcessairpsur
dire I0essentieWais il les faut tous
pour dire la rZalitZ

Paul ValZry

1. Introduction

Si I0on parle de la perte du langage ~ une personne non avertie, elle adoaigads mal

se reprZsenter ce que cela veut dire, tout en ressentant un prodtiseintZrieur. Les
personnes qui connaissent des sujets aphasiques, leurs prochesE prennent ragalement
mesure de ce que peut «tretteC atteinte E quil est bien difficile de dZsigner sous le nom de
C maladié=. Pourtant, une maladie vasculaire peut etre sous-jacente, chez lagmesicti
dOaccident vasculaire cZrZbral (AVC) ; un cancer peut otre la causderdidane aphasie, Si

une tumeur fait pression sur une zone corticale du langage, un trauma cr%onien, par exemple...

Sachant que 80 % des aphasiques sont porteurs dOune paralysie plus ou moins sZvere dOur
hZmicorps, le droit, gZnZralement, IOapleasissi reconnue comme un handicap physique,

le handicap liZ " la perte du langage Ztant de nature plus subje€agisSant aussi dOune
atteinte neurologique, |IOaphasie se nimbe de mystere, comme tout ceé Kif’fance "~ la

tste, dans le concret ou dans IQabstrait, voire, dans IOimagination.

LOexpansion technologique, porteuse de progres techniques considZrables en imagerie
mZdicale, permet dZsormais de C voir E dans le cerveau mais que ?v@ielan esti

vraiment concre? SOagit-il de la rZalitZ et de quelle rZalitZ parlera-t-on au patientn(Bonni

al, 19985 ? Bref, cette question dOZthique se pose des que IOon Zvoque un sujet aphasique,
celui que ne parle plus. En effet, nous IQavons brievement vu dans la premtige yma

ab’me sZpare cette derniere expresssujet aphasique du terme qui dZsigne |Oatteinte
aphasie Et nous parlons sciemment dOatteictes(pra car la partie C maladie clinique E,

telle que nous IOentendons communZment, si grave soit-elle, nOa rien de compeiteave

L A. Bonnin, C. Broussouloux,-P. Convard (1998)fthique et imagerie mZdicalavec la collab. de Vincent
Hazebroucq pour les aspects gligues. Paris Masson



privation de la parole, souvent accompagnZe dOautres pertes de fonctions cogoitizes,

en particulier, entravant aussi le dZplacement ou I0Zcriture par exemple.

Cette question nous prZoccupe depuis bien longtemps, cOest pourquoi, nous nous intZressons *
la dimension Zthique de IQaphasie, pour |Oaphasique. En outre, il existéndiféetible

entre cette atteinte et IOhistoire de la neuropsychologie, autremeat dif;ouverte et la
comprZhension de |Oaphasie est aussi IOhistoire dOune discipline encarelaneuve

neuropsychologie (HZcaen et Dubois, 1$69)

Entre mZdecine et sciences humaines et sociales (SHS), fapertdadu langage acquis, une
premiere question philosophique se pose : peut-on expliquer scientifiquement lgelanga
humain, tant il est liZ ~ psychologie de IOhonfilesemble que la neuro-psychologie (nous
scindons le mot " dessein), puisse nous permettre dOapprocher quelque peu cette
problZmatique. Cependant, si la technique aide le praticien ~ dZlimiwsngirendre les
effets dOune |Zsion cZrZbrale, du c™tZ de la psychologie, le probleraatieestar, en
derniere analyse : quOest-ce que IOhauest-ce que le lang&geepuis IOAntiquitZ, les
philosophes se sont posZ ces deux interrogations. Notre expZrience et nos revhasabes
amenZe " penser que la naissance de la neuropsychologie et son histalmag@mtes pour
comprendre |Qaphasie, et inversement, cOest donc " travers une breve histoite de ce
discipline que nous allons aborder le cheminement pluridisciplinaire de lZepates

neurologues, des psychologues, des linguistes, les prZcurseurs de la neuropsychologie.

La question du patient est donc abordZe prZcisZment dans ce contexe dibgnostic
mZdical Ztait dZj" un point important, il nous a semblZ que resitsejeedans sa famille
|OZtait tout autant, dOoe notre proposition du concaptard®sefamiliale, en Zcho ~
|IOanamnese mZdicale. LOidZe nous a ZtZ suggZrZe par IMélie,dersquelle nous a fait
dZpositaire pendant un mois dOun prZcieux petit cahier. Nous rZagissons alepnatiria

de certains usages qui consisterse” mZfierde IOintrospection du patient et des avis de la

famille : Cils ne connaissent pas la maladie comme la conna”t le mZdecin E.

Certes, il est vrai que le patient et sa famille ont une notion @enaladie apls&eE bien
diffZrence de celle du mZdecin mais, justement, tout IOintZrest nousspega’de I” et nous

ouvrir les portes dOun enrichissement. AujourdOhui, nombre de praticiens partagest cet avi
nous IOavons expZrimentZ encore rZcemment "~ propos de [Oautisme, lorsquOurousZdecin

disait : Cles parents sont souvent plus experts que nous ! E. Plus prZcisZment, les proches

! H. HZcaen etl. Dubois (1969)La naissance de la neuropsychologie du langage (I®E5) Paris:
Flammarion.
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connaissent |Oaphasique ou IQautiste et le mZdecin, quand il aborddiéasealement,
conna’t |Oaphasie ou IQautisme ; jeu de mot quelque peu outrZ sur la gedrgostcale
des termes employZs, certesis explicite. En outre, le domaine de la facultZ humaine de
langage semble dOautant plus particeiemous disposons du langage pour parler de ses

dZsordresE ftrange paradoxe !

Mais revenons ~ IOaphasie et aux aphasiques. Comme indiquZ en introduction, d&nZrale
premier chapitre de cette seconde partie, afEedref historique associZ " celui de la
neuropsychologie, concerne une description synthZtique de |Qaphasie, associZe " divers
tZmoignages, " travers les propos de ceux qui la vivent au quotididari® ou Michel

Chatrtier. Cette approche rejoint aussi un principe essentielNiriative Medicing{Charon,

2006), mZdecine narrative, en franeaislonner la parole au patient, pour qudil narre son
histoire nOest pas nouveau en soi, si I0on se rZfsre au premier entretieiedOanepae

psychologue, quelle que soit IQorientation thZoriqleepdychothZrapie choisie.

Pour comprendre certains aspects concrets des productions verbedssdgets et en saisir

les mZcanismes de base, un second chapitre sera consacrZ aux premixiessZie
linguiste Jakobson (1963)en collaboration avec le psychologue Luria (1970/1047%tte
collaborationfait encore autoritZ aujourdOhui, meme si des aspects de cette thZorie peuvent

otre discu¥s

Enfin, le troisisme chapitre est consacrZ ~ la prZsentation du cas si®aphde deMarie,
avec les deux anamneses ZvoquZes ci-dessosgr Zviter dOalourdir le propos avec des
donnZes de neurologie dont le contenu et la terminologie sont tres spZcialittgeur
trouvera IOanamnese mZdicale complste in Jacquet-Andrieu {2@@lgneusement transcrite
au mot pres, elle est rZsumZe ici. Cette anamnese est importaate titres : au point de vue
mZdical, bien sZr, mais aussi, par comparaison avec |OanamnesedayuiligrZsentant un
autre point de vue, permet dOZlargir ~ la narration la description dOune m@kackennese
familiale rend compte plus prZcisZment de la souffrance psychologique eht patile son

entourage elle Zvoque IOampleur de IOatteinte initiale que reprZsente une aphasie, associZ

! R. Charon (2006)Narrative Medicine. Honoring the stories of illne€xford, New York: Oxford University
Press.

2 R. Jakobson (1963).Meux aspects du langage et deux types dOapBasgidsssais de Linguistique gZnZrale
Paris: fd. du Seuil, p43-67.

® A.R. Louria, Traumatic aphasia: its syndromes, psychology andtment trad. deTravmatjceskaja afazjja :
kpjnjka, semijotijka j vosstanovjterounja terapjjpar Douglas M. Bowden, Paris, Mouton, 1976 4d. orig.,
Moscou, 1947).

4 A. JacquetAndrieu (2001)Op. cit.
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des troubles dits secondaires, parfois tres invalidants, IOhZmiplZgie enligartour
faciliter la lecture, nous avons introduit ulkeatomie schZmatique de I0encZpAalaexe 4,

pp. 41-52) et le lecteur peut aussi se reporter au glossaire dZj” ZvoquZ (Annexe 9, pp. 109-
129). PrZcisons que chaque terme technique est dZfini en note ~ sa poesusrence dans

le texte. Ces donnZes, associZes ~ |I0Ztude prZcise dOun premier diatodylarigve
permettent de poser les ZIZments essentiels du diagnostic neuropsychologigfiatddaun
langage oral, dans de bonnes conditions, en vue dOZtablir, avec la pesidases dOun

programme owurriculum didactiquegue nous exposerons en troisisme partie.

2. Deux histoire indissociables aphasie et neuropsychologie

Dans le domaine de IQaphasiologie, comme indiquZ en introduction de ce chapje, [#

bilan de langage, voire, un bilan neurologique et neuropsychologique complet, suppose une
dZfinition de la neuropsychologie et de son objet, surtout si le propos est@apporter une
dimension Zthique ~ |IOapproche du patient. NZe au dZbut 8@véX Gallet al (1809}, la
neuropsychologie se situe aux confins de la mZdecine (neurologie) et de la psgchologi
(domaine des SHS) et, en premiere approximation, disons que la neuropsychologie (Osle
1913Y est IOZtude des comportements humains, cognitifs (sens SlecKarittrZ, 1957) et
psychologiques, conjointement, compte tenu de IOanatomie fonctionnelle btafegie du
systeme nerveux central et pZriphZrique (SZron et al, 20@0bilan rend compte de donnZes
initiales : caractere, Zquilibre Zmotionnel et aptitudes cognitives et digtons que scinder

le psychologique et le cognitif, dimensions intriquZes, est dOordre mZthodologiqee. Sur |
fond, le propos est de dZterminer, aux plans neurologique et biologique, les rZseaux
neuronaux " IOluvre, lors dOune action cognitive : marcher, lire, parler, etc., autreiment di
dZcrire les liens entre |OencZphakructure neurobiologique et physiologique, et le
comportement humain (Habib, 1989 ; Cohen, 2013)

1 F.J. Gall et J.C. Spurzheim (180Recherche sur les systsmes nerveux en gZnZral eekiidu cerveau en
particulier. Amsterdam E.J. Bonset

? Le terme neuropsychologie appara”t en 1913, ave@wiOsler, mZdecin canadien.

% Cognition: nous retenons la deinitign de Kant, attestZe dans le LififZ] acte intellectuel par lequel on
acquiert une connaissanée. f mile LittrZ: Dictionnaire de la langue franeaise, p. 440.

4X. SZron et M. Van der Linden (2000YaitZ de neuropsychologie clinique, | & Marseille: Solal.

® EncZphale cOest |partie du systme nerveux central vs'ﬂ:g&ans la bo"te cr%onienilecomprend le cerveau
(Cortex, noyaux gris centraux), le cervelet et le tromZlzal (systeme nerveux autonome, SNA), celui des
Zmotions, en relation avec les structures de plus haut niveau.

® M. Habib (1989)Bases neuroldgues des comportemenBaris: Masson.

L. Cohen (2013)Pourquoi les filles sont si bonnes en maths et 4feathistoires sur le cerveau de IOhomme
Paris: O. Jacob.
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La pratique de la neuropsychologie requiert des connaissances largement mhier et
disciplinaires, pour Zvaluer un Ztat et proposer une mZdiation cortitive propos et dOun

point de vue Zthique, rappelons que le titre de neuropsychologue nOexiste pas. Dans les
professions mZdicales, certains neurologues, neuro-pZdiatres, neurochirurgiens, psgchiatres
mZdecins de rZZducation, etc. ouvrent leur champ de connaissances eéalsespdans le

domaine de la neuropsychologie, le bilan, en particulier.

Parallslement, les psychologues (diverses spZcialitZs de la psychdiaigieec: psychologie
cognitive, neuropsychologie, psychologie des perturbations cognitives, etc.) sOorientent
Zgalement vers la pratique du bilan neuropsychologique, corrZlativement " éiomnZ@ette
derniere se divise en plusieurs branches paramZdicales: orthophonistes, or#hoptiste
ergothZrapeutes, psychomotriciens, kinZsithZrapeutes, essentiellement, prercteargen
divers aspects du bilan et de la mZdiation/remZdiation cognitive, eiorretatec leur
spZcialitZ.

Cette complexitZ explique partiellement une situation difficile emdesa” propos de
IOenfant : les dZlais dOattente pour un bilan neuropsychologique sont longs, plusieurs mois
voire plus dOun an, dans le circuit de santZ publique. Du ¢™tZ du privZ, lesrdZiiais
|IGordre dOun mois mais les honoraires, situZs entre 350 et 600 euros, sonblERECRsS

bien des foyers, ce qui engendre des situations critiques, dans les deek pase des
questions dOZthique majeures. Chez IOadulte, le probleme est diffZrenpltaseaigue, les

services de neurologie comprennent une Zquipe de soins mZdicaux et paramZdicaux organisZs.

Mais venons-en " IOhistoire, pour comprendre les courants actuels de la neurogigychol
(fond et formes thZoriques, mZdiation et remZdiation cognitives) et remmate dOune
problZmatique de IQadulte oe, historiquement, le landgagimension spZcifiquement
humaineD et ses troubles occupent une grande place, associZs souvent ~ des dZsordres

sensordmoteurs

2.1. Brefs reperes historiques : Ztat de |Oart

De mZmoire dOhomme, on s@egourssouciZ de |Oesprit et de la pensZejacaste au
langage, |IOAntiquitgrecque a largement ZvoquZ cette dimension humaine dans une
approche philosophique et anthropologigietoutes les Zpoques, la questionrdpport

entre plusieurs ordres de rZalitZental, structurel, neurobiologiqugymbolique, cognitif,

L. Cohen (2003)LOhommthermometre: le cerveau en pisces dZtachZBsaris: O. Jaob.

' Par mZdiation, on entend IQaide " I0acquisitior d@pacitZ cognitive, quand il y a une lacune. GBerulte,
on parle de remZdiation, sOagissant de rZcupZrer une habiletZ perdue.
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etc.) sOest pde.Sur ces bases, la question des fonctions cZrZbrales et de leusatlonali
est dZbattue depuis IOAntiquitZ Zgyptienne, au moins, et aujourd'hui encore cBou7 tat

de IQart, nous aborderdm®Zriode contemporaine (Ajouriaguera etlai60}.
2.2. XIX® siscle

E IQorZedu XIX® siscle, la connaissanceu fonctionnement cZrZbral, ~ IQorigieela
neurologie moderne, prend un vZritable esffufories et controverses se succedent et
dZbouchent sur edix courants majeurs : en neurologie, localisationnismeliZ
IGassociationnisme sOoppose aux conceptions essentiellement holistiques de la psychologie.
Gall (1809F crZe une nouvelle doctrinkg phrZnologié fondateur du localisationnismi,

scinde QespritE en facultZs mentales pouanhlyser, la neuropsychologie est alors la
spZcialitZ mZdicale qui traite dea€ultZsE ou fonctionsupZrieures, dans leurs rapports

avec la neurologie et lgsathologies affZrentesil sOagit dOZlaborer une cartographie et
une sZmiologie des I|ZsionsZrZbrales, en relation avec les comportements
humains Historiqguement, le langage y tient une place centrale, avec |Oaphasie, associZe " des
troubles sensomnoteurs dans 80 % des caperte brutale (AVE trauma, tumeur) ou
progressive (dZgZnZrescences) du langage acquis, en lien avec la mZmoire et les fonctions

sensormotrices Zgalement.

Bouillaud (1825 dZveloppe les thZories de Gall et le localisationnisme. Avant®Bilarentre
quOune IZsion cZrZbrale spZcifique de IOhZmisphere gauche peut engendrer la perte du langage ¢
son altZration ~ divers degrZs. Parallslement, le physiologiste Floeteaig1824) Ztudiet

|Qeffet des IZsions cZrZbrales chez IOanimal

1 J. Ajouriaguera et H. HZcaen (1¢6849. Le cortex cZrZbral Ztude neurgsychepathologique (2" Zd.
entisrement refonduePRaris: Masson.

2F.J. Gall (1809)Op. cit.

3 PhanpIogies Ztude du caractere et des facultZs de IOhomme en forugidmsnorphologie externe du cr%.ne
(cf. la cZlsbre notion de Qossedes mathg).

4 AVC : accident vasculaire cZrZbral.

® J-B. Bouillaud (1825)TraitZ clinique et physiologique de IOencZphalenfianimation du cerveau et de ses
suitesEParis: J-B. Bailliere.

GVJ.—B. Bouillaud (1825)Recherches cliniques propres “rd@ntrer que la perte de la parole correspond Cla
IZsion des lobules antZrieurs du cerveau et ~ confirmer lfopile M. Gall sur le siegelu langage articulZ.
Paris: Migneret

"P. Flourens et F.J. Gall (182#natomie du systeme nerveux en gZnZraluetatveau en particulieExtr. de
la Revue encyclopZdiquBeptembre 1819, t. 3, pp. 43832 ; t. 5, 1820, pp. 45466. Paris: Imp. De Baudoin
Freres.
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Flourensbat en breche les thZories de Gall, pr’™™hamicitZ des facultZs intellectuelles de
IOhomme cOestun prZcurseur de |Qalucalisationnisme et des thZoriesganiques,

unitaires, un large dZbat sOouvre donc.

Un peu plus tard, Broca (1863Jeviendra un prZcurseur de la neuropsychologie scientifique.
En 1865, il dZcrit le cZlsbre C cas Leborgne E, un sujet presque privZ de langage. E
collaboration avec Aubertitil, fait IOautopsiede cet homme, dZcZdZ entre tenibsonstate

une largeZsion au pied de la troisisme circonvolution frontale gauche. Apres I0Ztude de huit
caset un approfondissement de ses recherches, P. Broca Zcrit@siegle de la facultZ du
langage articulE se situe dans la moitiZ arriere de la troisisme circonvolutiololok frontal

de IOhZmisphere cZrZbral gaudfiedlichZ 2).

ClichZ2. Photographie du cerveau de Tan, sur lequel P. Broca identifizolaeQu langage articulZ
Source: M.F. Bear & al. Neurosciencedig. 1-1, p. 10.

Broca prZcise que certaines fonctions sont clairement latZralisZek Borgage : il releve

du courant localisationniste.

Le tZmoignage de Jacques Lordat, qui souffrira lui-meme dOune aphasie transit@#s en
(Sabouraud, 1998)permettra de battre en breche la thZorie de Trousseau {1968) qui la
perte du langage est aussi une atteinte de IQintelligence (Trousdea968, rZZd.) Gr%oce

! p. Broca (1863). Remarques sur le siege, le diagnostic et la nater&dphZmie, inBulletin dela SociZtZ
anatomique de Pari€l826). Paris imp. De Moquet. 16 p., 8.

% Notons que les autopsies Ztaient quasi systZmafige¢e Zpoque, ce qui est plus rare aujourdOhui.

3vJacques Lordat ZtaiP" en MZdecine ~ IOUniversitZ de Montpellier, nmgendronssur son cas avecson
tZmoigne, dans le chapitre suivant (Partie I, chap. 2).

* A. Trousseau (1969). Qe |Oaphasle, in Henri HZcaen et Jean Dubdia.naissance de la neuropsychologie
du langage (1828.865) Paris. Flammarion, pp. 19266.

® A. Trousseau, V.A.A. Dumontpallier et M. Peter (1965lnique mZdicale de IDH™d@u de Paris (2° Zd., 3
vol, Paris: Bailliere.
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~ Lordat (18421843", la distinctionentre pensZe et langage sera largement dZbattue et

la prZsZance de la premisre $arsecond, Zgalement (Laplane, 1997)

Toujours " propos de |Oaphasiologie, dZbat dominant de la neuropsychologie ~ cette Zpoque,
Baillarger (1845, Bastian (1869, 1898 DZjerine (1885)dZcrivent dDautres cas de perte

du langageLe neurologue Wernie (18%)°, au vu dOune 1Zsion de la premineitiZ de la
circonvolution temporale gauche, dZauit trouble de la comprZhension du langage, en

relation avec la mZmoire des mots, nous y reviendn€ljchZ 3).

ClichZ 3. LZsion responsablel@aphasie de Wernicke

E la meme Zpoque, " la SalpetrisreCharcot et Bournevill§¢18721873f, DZjerine (1885,

1907° dZcrivent les bases anatomiques du langage et les diffZrentsiypiessies, en se

1 J. Lordat (18421843). QLe<ons tirZegdu cours de physiologie d®annZscolaire 18421843. Analyse de la
parole pour servir ~ ldhZoriede divers cas dfalie et de paralalie que lessologistes ont mal connus (publiZes
avec |Oautorisation de Lordat, pam Kuhnholtz)E in Journal de laSociZtZ de mZdecinwatique de
Montpellier, 7: 333-353, 417433, et 8, 117, 1843.

2D. Laplane (1997)La pgnsZe dOoutre mols pensZe sans langage et la relation peraZgage Le Plessis
Robinson: Institut SynthZlabo pour le progres de la connaissance.

% J.G.F. Baillarger (2012845). Liste et analyse succincte des travaux anatomiques, physiologigues e
pathologiques adressZs ~ IOAcadZmie royale de mZdecine parildudeBd f dition Zlectronique]. ParisBIU
SantZ.

* H.C. Bastian (1869)0n the various forms of loss speech in cerebral diseait and For MedChir. Rev.,
43, 1869: 209236 & 470-492.

H.C. Bastian (1898 treatise on aphasia and other speech Deféatsdon: Lewis.

®J.J. DZjerine (1885). Gude de IOaphasie dans les IZsions de I0insulal de Bec quatre figuresRevue de
mZdecingt. V, p. [174}191.

® C. Wernicke(1874).Der aphasische Symptomencomplex: ein psychologischi Siuf anatomischer Basis
Breslau Cohn und Weigert, 72 p.

" Aphasie de WernickelZsionshttp://lecerveau.mcgill.ca/flash/d/d_10/d_10 cr/d_10 cr_lan/d_10 cr_lan.html

8 J.M. Charcot et D.G. Bourneville (1872873). Lesons sur les maladies du systeme nervetaites ~ la
Salpetriere, 2 vol. Paris Delahaye.

°J.J. DZjerine (1885Dp. cit.
J.J. DZjerine (1907).Oaphasie motrice et sa localisation corticRiaris: Delarue.
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fondant sur la notion dOidZation et sur le pringp®unaneme |Zsion peut produire des
sympt™mes ou signes diffZrents. Cependant, Charcot rZfute 10idZe de ceniguenatom
localisable, pour les structures spZcifiguement dZvolues au langage, cempt@Oautres
fonctions qui lui sont liZes, la mZmoire et la sensori-motricitZ, ercydati; on peut voir

poindre ici I0idZe de rZseau.

En 1891, Freud dOabord neurologuayant de devenite premier reprZsentant de la
psychanalyse, publie un ouvrage fondamental sur |Odphiasiera traduit et publiZ en
FRANCE, en 1983 seulement. Il grZcise que la notion de centre n'est pertingo du

point de vue de la pathologie, par dZfinitioil se situedonc dans une conception
unitaire de la neurologigdZequi serafondamentale, pour aborder n@uropsychologie de

IOenfanten relation encore, ici, avec la notion rZseau sur laquelle nous reviendrons

Parallslement, Jacksofl915Y sOintZressera " IOaphasie mais aussi ~ IOhZmisphsret droit
ses fonctions spZcialisZes, soutertarg le langage esine forme d'activitZ mentale qui
requiert l'intZgritZ du cerveab de |OencZphale, devriamsus diré. En distinguant le
langage automatique du langagsdontaire il Zvoque deux aspects fondamentaux du langage
sur lesquels nous reviendrons "~ propos de la rZmZdiation, en particulier : lahdigpcohes
mots et le contr™le automatico-volontaire de leur choix (Jacquet-Andrieu,>200Ze)pque
Zgalementune organisation hiZrarchique des foncticalfgnt du simple au complexe, de
l'automatique au volontaire, et prZcigae les grands syndromes neuropsychologiques
procedent de dZsordres allant en sens inverse de |Qontodd mikis complexe vers le
plus simple) affirmation rejetZe plus tard, au vu de IQorganisation complexgsgesix de

fonctions ognitives, psychologiques et Zmotionnelles.

En bref, deux conceptions de la neuropsychologie Zmergent des dZbax’ discle. Au
sensZtroit, cOestA€de des correspondances terme "~ terme entre une ou plusieurs
aires cZrZbrales associZes et un dZp@iticulier: langagier, praxgnosique, etc. On se
situe dans les courants localisationniste et associationniste, essentielldniest €tBroca)

Avec Wernicke,prZcurseur dwconnexionnismgune nodZlisation des troubles du langage

'S, Freud (1891)0p. cit.

2D. Freud (1983/1891)Contribution ~ la conception des aphasiesne Ztude critiquetrad. de Claude Van
Reth. Paris PUF (£ Zd. 1891), coll. Gibliotheque de Psychanalyde

3 H. Jackson (1915X;0n affections of speech from disease of the bEa(i879) et Glotes on physiology and
pathology of languagE (1915)Brain, XXXVIII, 1915, p. 107120 et 4858.

“ Par abus de langage, on dit ou Zcrit cerveau, pesigder IOencZphale ou contenu de la bo”te crékonienn

> A JacquetAndrieu (2007c). Qangage fonction neuropsychologique et neurobiologique hautement
contr™EZE, inBulag, 32: 211-230.



appara’t, centrZe sur IQatteinte de voies spZcifiques ou voies de connexion des informations

aphasie de conduction, par exempl&crite par Freud

L'autre courant de la neuropsychologie Zvoque unangmation gZnZrale, organique,
holistique de IOencZphatians une @proche plus psychologique et comportementaliste du
sujet: conceptionsjue 1Oon retrouve aussi chieeud (1891) sOappuyant sur celle de Jackson

(1879¥, par exemple.

Du c™tZ de [asychopathologie; IOorZe du XXsiscle et dans les annZes qui suivrdes
spZcialistes considerent quOen -ellene, I'aphasie n'affecte pas l'intelligeng&nZrale
qui, pourtant seraCszremenE perturbZeet Bay (1964), dernier reprZsentant de la
thZorie unitaire de Pierre Marigf. infra), indiquera quela variZtZ des tableaux

cliniques tient ~ des anomalies liZes " |0atteinte initiale.
2.3. XXCsiecle

Parallslement "~ une conception unitaire du psychisme humain, dOun point de vue
philosophique et psychologique, la problZmatique de la localisation des |Zzidbsates et

leurs consZquences sur la cognition humaine (au sens decKasuprgd marque leXX®

siscle: Brodmann (1909)et, dans une moindre mesure, Von Economo (I0&%tent

des rZfZrences actuellesf. (suprd). Au localisationnismePierre Marie (1926)oppose
|Oargument dOune cause unique aux troubles du langag@ffetne [OunicitZ de
I'atteinte |Oaphasie de Broca Ztant alors une aphasie de Wernicke, ~ laquelle sOassocie
|GanarthriqDMF, 1975) : il conteste les composantes multiples (autrement dit, la
modularitZ). Ainsi, ni localisationniste, ni associationniste, Pierre Marie (18@#htient

que IOaphasie touche IOintelligendepublie la : CRZvision de la question de I'aphasie : la

'S, Freud (1891)0p. cit.

2H. Jackson(1915/1879). ©n affections of speech from disease of the biEa(h879) et Glotes on physiology
and pathology ofanguageE (1915)Brain, XXXVIII, p. 107-120 & 4858.

*E. Bay (1964)Principles of classification and their influenceaur concepts of aphasia, in A.V.S. de Reuck et
M. OOConnor (Eddpisorders of languagd_ondres: Churchill.

4 K. Brodmann (1909)Vergleichende Lokalisationslehre der Grosshirnriridéhren Prinzipien dargestellt auf
Grund des Zellenbauekeipzig: Johann Ambrosius Bart.

®C. von Economo (1925Rie Cytoarchitektonic der Himrinde des erwaerwachsekiéien/Berlin: J. Springer.
®p. Marie (1926)Travaux et mZmoires Paris: Masson &Cie

" Anarthrie: CdZsigne les troubles de IQarticulation du lanBageriZs et spZcifiques de 1Oaphasie, ~ ne pas
confondre avec les dysarthries, clairement dZfinies en fonctidbatinte cZrZbrale concemZegoie motrice
principale (dysarthe paralytique), du systeme cZrZbelleux et sfrignaladie de Parkinson)o@ dOune atteinte
musculaire (myasthZnie, maladie de Steindbictionnaire de mZdecine Flammarign 47 et 286)

8 P. Marie (1906). RZvision de la question de |O§¢>hast§ circonvolution frontale gauche ne joue aucun r™le
spZcial dans la fonction du langaba.semaine mZdical@1, 241247.
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troisisme circonvolution frontale gauche ne joue aucun r™le spZcial dans la fonction du
langageE. Notons, et cOest important, gu@ile sa contreerse, dans un contexte oe les
theses globalistes sont dominantes rZvisera sa position sur le rejet des formes pures
dOaphasies, ~ I'examen de soldats blessZs durant la premisre guerre mondial®18914
dont certaine$Zsions correspondaient = degmpt™mes bien circonscritangage, senseri

motricitZ, perception, attention, mZmoire, etc.

Un peu plus tard, le psychologue Ombred&h@39) avance que IQaphasie relsve de
|OinterdZpendance de trois parametra} la dZgradation des opZrations symboliques, en
accord avec Head (1926)b) IDaltZration des composantes sensori-motrices et c) une
modification globale du psychisme (Cassirer, 1929 : Lechevalier et al,*1%a8)le plan
fonctionnel, en rZfZrence " Jackson et Head, il prZcise quOil s@ragitd 4€ntZgration de la
production verbale et/ou Zcrite, dZcrite comumne dissociation de la part volontaire du
langage et de la part relevant des automatismes verbaux, deux parametres fondamentaux ~
considZrer en linguistiqgueomme nous IQindigms plus hautCe modslereconna’t des

foyers prZfZrentiels'intZgration, en rZsonance avec un cefi@ialisationnisme (DZjerine,
1907¥.

Suivant la tradition, allemande, le psycholodheldstein(1948)°, appliquera ~ IOaphasie

la thZorie de la formedgestal) ; il dZveloppe une cwmeption psychologique, unitaire,
holistique. E propos de |Oaphasie, il avance 10idZe essdftigike compensation de la part du
sujet,pour rZtablir IOZquilibre du langage perturbZ par une IZsion cZrBeréadant sur

les postulats et argumentsi gestaltisme,liZcarte la notion de centres cZrZbraux et de
facteurs spZcifiguesGoldstein Ztablit un scindement entre les troublégs "~ une
dZsorganisation des processus sesmoteurs,qui relevent de IZsions cZrZbralesalisZes
(instrumentalitZ du langage et autres fonctioeis)es troubles qui affectent la fonction
psychologique (rapports entre penskmgage et autres fonctions dOexZcution), relevant
d'une extension plus gZnZrale et diffuse de |Qatteinte (aptZgiésZratives, touchant

|Oattention, la mZmoire et les fonctions sensorielles et motrices).

1 0. Ombredane (1939)e problsme de IOaphasiearis: Ancienne librairie Furne, Boivin & Cie Editeur.
2H. Head (1926)Aphasia and indred disorders of speech& Il. Cambridge : CUP.

3 E. Cassirer (1929)Pathologie de la conscience symbolique. Le problduesymbole dans |Ohistoire de la
thZorie de IOaphasiurnal de Psychologjep. 229239, 523567

B. Lechevalier, F. Eustachée. Viader (1998)La conscience et ses trouhl&uxelles, Paris DeBoeck Univ.
4J.J. DZjerine (1907Dp. cit.

® K. Goldstein (1948)Language and language disturbancaghasic symptom complexes and their significance
for medicine theory of languagBlewYork: Grune & Stratton.
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Parallslement, " la fin des annZes 30, en France, la linguistique commence " appara’tre dans
les Ztudes sur l'aphasielomainede la neurolinguistiqueAlajouanine, Ombredanet la
linguiste Durand (1936) publient unarticle princeps : Qe syndrome de dZsintZgration
phonZtique dans l'aphasi& une Ztude expZrimentale des anomalies acquises de

IOZlocution

Dans le paradigme de la linguistique gZnZ&pbson eal (1956}, en collaboration avec

le psychologue russe Luria (1947apportent une rZflexion neurolinguistique, ~ propos de
|Oadulte et de IQenfaits chercheront deanalogies entre certaines phases de |IOontogenese
du langage et les cateistiques descriptives deéZsordres de la communication chez des
sujets aphasiques. En 1956, d&nsmdamentals of languageakobsorexpose sa thZorie
linguistique de l'aphasie quOil Zrige en thZorie du langage, et il affirme que, selon les cas,
cOestun trouble de IOorganisation paradigmafiqueu bien de la combinatoire
syntagmatiquedes unitZs de la langue, en relation avec le choix du juste mot " son juste
endroit (Jakobson, 1963Nous reviendrons sur cette question importante au chapitre 2 de

cette partie.

Sur ces bases structuralistes de la communicagolangage est le rZsultat de l'activitZ de
systemes anatomophysiologiques complexes et hiZrarchisZs qui correspondent ~ diverses
zones corticales, chacune ayant sa propre organisation fumeifle un prZcurseur de la
modularitZ de |Qesprit (Fodor, 1986)

Ensuite, la dZlicate question de |OZvaluation neuropsychologique concrete des troubles
spZcifiquesdu langage chez |Oaphasicest posZe(Mazaux et al, 200Y) elle sera
fondamentalgAlajouanine, 1968 Alajouanine et al1960, 1964 Ducarne de Ribaucourt,
1965, 1989 ;Goodglass et Kaplan, 2001/1972, avec Beston Diagnostic Aphasia

1 Th. Alajouanine et R. Thurel (1938)es syncinZsie®aris: Douin.

2R. Jakobson et M. Hall (185%. Fundamentals of Languagka Hagie: Mouton & Co.

% Luria (1947).0p. cit.

* Paradigme: lieu de la phrase ou de 10ZnoncZ o un mot peut strétsdisun autre Le chatmangela souris
vsLe chatcroquela souris.

® Syntagme composition cohZrente de mots et/ou ZIZments morphologidieshat §yntagme nominjl
croque la sourissf/ntagme verbgl.

® R. Jakobson (1963Dp. cit.

" J.A. Fodor (198p The modularity of mind: An essay on faculty psyofwlG@ambridge (Mass): MIT Press®(1
ed. 1983).

8 .M. Mazaux, P. Pradddiehl, V. Brun fEd. (2007)Aphasies et aphasiqueRaris: Masson
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Examination; le MT 86 deNespoulous et al, 1986, rZvisZ en 19B2TLC de Rousseaux et
al, 2000, IDAHS, Aphasie Handicap Score (Guillaume et Samsor. 2004)

)2, pour citer leplus connus. Nous y reviendrons car une grande part de la Partie Ill y sera
consacrZe, dans le cadre du paradigme de la rZadaptation du langage ettdeusoface
|Oadulte.

Prenant le contrpied des thZories unitaires,quelques autres figures du courant
neurolinguistique de la neuropsychologiuvent stre ZvoquZes idiowes etal (1964)
repensent la thZorie associationniste etClelysconnexion syndromg. les troubles
neuropsychologiques sont dus soit ~ la |Zsion d'aires corticales, primaires et/ou
associatives, soit " la IZsion de fibres les reliant les unes aux autres (ce queetFreud
Wernicke avaient dZj~ avancZ). Sans revenir ~ la notion de centggpprement parler,
GeschwindZtablit un parallsleanatomephysiologique rigoureux entre les diverses
composantes du comportemdinguistiqueD dont les anomalies constituent les diffZrentes
formes cliniques d'aphasiBst la localisation des |Zsions daiales observZes ~ l'autopsie. Cette
lectureque 1Oon situe dans le paradigme de la neurolinguistgaltide assez clairement des

theses localisationnistes.

E la meme ZpoqueSperry (198)* s'intZresse au comportement linguistique de sujets ayant subi
une section chirurgicaldu corpscalleux, des commissures antZrieures et de |[Ohippo(Sphipe
Brain Eou cerveau divisy: il confirme les hypotheses de@eschwinckt, dans les annZ&960

1970,ces apZriences permettent de prZciser les spZcialisations hZmisphDramsete meme

! 0. Delante (2004)Aphasie handicap scoreous la dir. de Yves Samson. These dOexercice. Paris, [S.1.] : [s.n.].
2 Alajouanine (1960)Op. cit.

Th. Alajouanine et F. Lhermitte (1964)EGsais dOintrospection de IOaph#i@phasie vue par gshasiqueg,
Revue Neurologique 11609621.

Th. Alajouanine (1968).Oaphasie et le langage pathologicReris: J-B. Baillisre & fils.

B. Ducarne de Ribaucourt (196®gnuel. Test pour IDexamen de |Qaph&sigeuves cliniquesaris: ECPA.

B. Ducarne de Ribaucourt (1989)est pour IOexamen de |QaphaZiereuves cliniquesParis: Centre de
psychologie appliquZe.

H. Goodglass, E. Kaplan et B. Baresi (2001/1984rresi B. (2001).The assesment of aphasia related
disorders. Boston diagnastaphasia examinatiarPhiladelphia: Lippincott Williams & Wilkins (1Zzd. 1972).

J-L. Nespoulous, D. Roch Lecours, Lafond et al (1986 $2). Protocole MontrZaToulguse dOZvaluation
linguistique de IOaphasiModule standard initial : M 1 §. Isbergues (RiesCalais): LOortheZdition.

M. RousseauxA. Delacourt, N. Wyrzykowski, M. Lefeuvre (2001). Test lillois demmunication. Centre
Hospitalier Universitaire, Institut d'Orthophonie, leillsbergues LOOo-Zdition.

® D. Howes et N. Geschwin@l 964). Quantitative studies of aphasic languafjes. ResNerv. Ment. Dis 42:
229244,

* R.W. Sperry (1961)OCerebral Organization and Behavior: The split brain belaveany respects like two
separate braingroviding new research possibilitieSgience, 1383466): 17491757.
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temps, Penfield el (1950}, Penfield el (1959, 196¥, Whitaker (1969) participeront aux
avancZes de la cartographie corticale, gréocésciumques de stimulation Zlectrique du cortex,

lors d'interventionseurochirurgicales.

Enfin, ~ partir des annZes 1990, un nouveau tournant sOamorce, avec le dZveloppement dOune
conception dynamique géocalisations cZrZbralgblabib, 1989; SZron etleannerod 1994 ;

DZmonet et al, 1994tc)*. Le formidable essor des techniques dOexplordtammostique et
fonctionnelle(EEG, IRM, PetScan, PE, MEG, eté e la chirurgigBear et al, 1996 Purves

et a| 1999; Cambier et al, 1998)l'accumulation de donnZes en faveur des localisations
anatomiques et fonctionnelles a pris le pas sur les thZories monistes et IOon assiste au retour du
localisationnisme, liZu connexionnismglOorganisation en rZseaux complexes de |OactivitZ
cZrZbraleg(corticale et sousorticale) estobjectivZe gr¥ece ~ ummageriede plus en plus
performante (Nahum, 2013)Rappelons, cependant, que pour nombre dOauteurs, 1OunitZ
psychologique du sujet nOest nullement remise en cause, compte tenu de |Qeffet unificateur de
la conscienceDelacour, 200f)et de IQintentionnalitZ de 1Ostre. Comme IOavance Damasio

(2003, 20103, la conscience Ztendtfecomporte plusieurs niveaux ; elle dote le sujet d®un

L W. Penfield et Th. Rasmussen (195M)e cerebral cortex of maNew York: Macmillan.
2W. Penfield et L. Roberts (1958peech and BraivlecanismusPrinceton: Princeton University Press.
W. Penfield et L. Roberts (1963)angage et mZcanismes cZrZbfaud. par C. Gautier). PariUF.

% H.A. Whitaker (1969. On the representation of language in the human brpheblems in the neurology of
language and the linguistic analysis of aphaiSar la representation du langage dans le cerveau humain :
problemes dans la neurologie du langage et IOanalyse linguistique dei¢Oa@pkse de doctorat. Los Angeles:
UniversitZ de Californie.

4 M. Habib (1989)Op. cit.
X. SZron et M. Jeannerod (1994kuropsychologie humainkiege : Mardaga.

J-F. DZmonet et M. Puel (19943Aphasie et corrZlats cZrZbraux des fonctions litigussE,in Xavier SZron
& Marc JeannerodYeuropsychologie humaing. 337359 ¢ sq.

® EEG : ZIectroenchhangraphle (act|V|tZ ZIectnquthtere)MEG magnZtoencZphalographie (activitZ
magnZthue cZrZbrale). IRMimagerie par rZsonance magnZtique, fonctionnelle. PetSoarographie par
Zmission de positrons.

® M.F. Bear, B.W. Connors et M.A. Paradiso (1998} cit.

G.J. Purves, D. Augustine D., Fitzpatrick et al (1988urosciencesParis, Bruxelles De Boeck UniversitZ.
Cambier, J. et Werstichel, P. (199B% cerveau rZconciliZprZcis de neurologie cognitivBars : Masson.
"H. Nahumfd. (2013).TraitZ dOimageri®aris: LavoisierMZdecine, Sciences publication8%Zd.).

8 J. Delacour (2001)Conscience et cerveaua nouvelle frontisre des neuroscienceBruxelles: de Boeck
UniversitZ.

° A.R. Damasio (201D LOautre maineme: les nouvelles cartes du cerveau, de la conscienaes Zmotions
Trad. deSelf comes to minaonstructing the conscious braiRaris: O. Jacob.

A.R. Damasio (2008 Spinoza avait raisonjoie et tristesse, le cerveau des Zmotidteis: O. Jacob.

19 Conscience Ztendumi conscience secondai@u conscience de soselon Damasio est le sentiment de soi,
lipsZitZ, la reconnaissance dOstre soi, I0entitZ humaine gsemmes tout au long de notre vie. La conscience
Ztendue sdonde sur la mZmoire autobiographique (Composanteoﬁique de la mZmoire, sur le plan
neuropsychologique). CommandZe par e E, la conscience Ztendue permet au sujet de setepro@ns
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sentiment ZlaborZ de soi (connaissance proprement autobiographique) qui, certes, requie
|Qefficience des fonctions cognitives supZrieures (attention, mZmoire, lamgage
raisonnement}, mais Zgalement IQintervention de fonctions sous-corticales et du systeme
nerveux autonome (SNA). En fondant aussi son propodesu¥cits de James (189%)
Damasio (1999) prZcise le lien entre conscience et langage (Jacquet-Andrieu et Colloc,
2014af, ~ partir de la gradation de IOZmotion au sentiment, en passant paené etsslu

meme coup, le lien avec la psychologie, discipline dont le r™le, entre astrd®Ztudier les
Zmotionset, au plan clinique, dOen soulager les dZsordi€3eprit respire par le biais du
corps et la souffrance, que sa source soit au niveau de la peau ou dOune image prnemdal

effet dans la chair® (Damasio, 1994 : 19) : belle image du lien Zthique entre la mZdecine et

les sciences humaines et sociales.

Par ailleurs, gr%.ce ~ de nombreuses observatigiasi@itZ du systeme nerveux est clairement
mise en Zvidence, fait fondamental ~ prendnecensidZration dans la neuropsychologie de
|Oenfant, de IGdescent et du jeune adulte (neuropsychologie du dZveloppement). Une
conception dynamique des localisatisi3affirmet permetd'une part, une reprZsentation en
mosasque (modulaire) des fonctsocZrZbrales et, d'autre part, une objectivation plus claire
de la notion de rZseaux neuronaux, reliantodesres primairesecondaires et associatifs des
hZmispheres cZrZbraux droit et gau¢@ehen, 2009) Les localisations se prZcisent dorae
nouveauschZmas d'interconnexions et de convergences apparaissent. Ddsnaiitéselles
ZIZmentaires sont groupZes selon leurs interconnexions dans degraivesles dZfinieslles

sont en liaison aussi avec les unitZs d'autres rZdeit8encZphale, pour former des systemes
distribuZs, plus Ztend(Savioz et al, 2010)

AujourdOhui, tous ces travaux sont devenus un champ ¢@g&tueeherchet dOessor de la

neuropsychologie qui apres IOadulte a ouvert son champ ~ IOZtude de |@enfaarainetres

IGavenir, compte tenu de son vZcu (passl® situe le sujetlans I0espace et le temps, dans les lieux et les
souvenirs. Aedel” de ces deux dimensions, elle conduit ~ la conscience de la mort.

! A.R. Damasiopp. cit, trad., pp. 29 & sq.
2W. James W. (1890principles of Psychologyondon: Macmillan, 2 vol.

¥ A.R. Damasio (1999)L.e sentiment meme de sotorps, Zmotion, consciendead. de: The Feeling of What
HappensParis: O. Jacob.

‘A JacgietAndrieu & J. Colloc (2014 From the SelAwareness to the Consciousness of tBpaaking
SubjecD/Du soi " la conscience de dire dus@jet parlantE, in D.M. Dubois & CHAOS H, International
Journal of Computing Anticipatory Systems, 2@2-217.

®> A. Damasio (1994)L'erreur de Descartesla raison des Zmotiong. 19.
® L. Cohen (2003)Op. cit.

" A. Savioz, G.Leuba et J. Reirynck (2010ntroduction aux rZseaux neuronauge la synapse " la psychZ
Bruxelles: De Boeck.



essentiels en Zmergert) la plupart des cas de dZveloppement neuropsychologiqué aéZrZ

sont pas accompagnZs de IZsions, nous sommes dans IQordre du dysfonctionnement et non de
|Oatteinte 2) la plasticitZ cZrZbrale joue un r'™le méjeissier et al, 2001) Au plan clinique,

la neuro-anatomie morphologique et fonctionnelle est le substrat thZorique deilaout
neuropsychologique des fonctions cognitives supZrieures (Siksou.2Di@&rs modsles
sOaffrontent parfois, mais le propos sera toujours de prZserver la globalipgrderine, pour

accZder ~ son unitZ de sujet psychologique, humain, meme au clur du dZsordre aimitif

psychique.
3. DZfinitions

Nous venons de voir comment IOhistoire de IOaphasie est intimemenOlifsoire déa

neuropsychologie naissante et les prZsenter toutes deux de cette fason maustdneasant,
pour rendre compte de la rencontre du paradigme de la mZdecine, avec cetigries s
humaines et sociales ; la linguistique pouvant aussi y jouer un r™ijglateseen charniere,

surtout pour le langage.

Reprenons maintenant, concretemefds termes de la dZfinition initiale de |Qaphasie,
briesvement ZvoquZe plus haut, et prZcisons-les. Le vocable, nZ sur IQindicatide dOf
LittrZ et prZcisZ par Trouss€awa ZtZfixZ en 1865 df. note 2, p. 15), en remplacement de
CalalieE et C aphZmie E (terme proposZ et justifiZ par Paul BrdReprenons aussi la

dZfinition mZdicale communZment admise aujourdOhui.

LOaphasie est le trouble de IOexpressmn ou dmﬁmZd’mnsmn des signes verbaux, en dehors de toute
atteinte des instruments pZriphZriques dOexZcution ou de rZ&Mummpagnant le plus souvent de
difficultZs intellectuelles, primitives ou secondaires selon lesuasitelle rZpond ~ une IZsion cZrZbrale
localisZe La rupture de relation avec IOentourage qui en rZsultesmavant accrue par |Qatteinte
simultanZe dOautres moyens de relation dDordre ipergeptuel, en rapport Ztroit avec le langage, mis
qui ne sont pas nZcessairement altZrZs conjointemen(Héuiti HZcaer?)

! Sont exclus ici IQinfirmitZ motrice cZrZbrale (IME€les cas de malformation de IOencZphale.

2~ F. Lussier et J. Flessas Q@1). Neuropsychologie de I|Qenfantroubles dZveloppementaux et de
IOapprentissag®@aris: Dunod.

¥ M. Siksou (2012)Introduction " la neuropsychologie cliniqu®aris: Dunod.
* A. Trousseau (1965 linique mZdicale de IOH™d&u de Paris Paris: Baillire.

A. Trousseau (1969). Qe IOaphaste, in H. HZcaen et J. Duboisa naissance de la neuropsychologie du
langage (1825L865) Paris: Flammarion, pp. 19266.

Voir Zgalgment, dans le meme ouvrage, la lettre ai@ Broca, adressZeM. le professeur TrousseaCSur les
mots aphZmie, aphasie et aphr&sipp. 267274.

> p. Lefsbvre (1988). @e |OaphZmie " IOaphasles tribulations dOune dZnominatignin LOinformation
Psychiatrique vol. 547, 1988/09 945954.

®H. HZcaen eR. Angelergues (1965pathologie du langagep. 6.
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LOntZrst, ici, est de trois ordres car cette acception Zvoque des dZsordtasgege,
|Oexistence frZquente de troubles @8set la question des difficultZs intellectuelles.
LOimpact dOune telle atteinte sur les relations du sujet avec le extddeur est

considZrable, rappelons quOelle touche environ 280 000 personres@n F

Une autre grande famille dOatteintes du langage concerne les aphasigsatives, il sOagit
dOatteintes cZrZbrales plus globales et dQinstallation progressive : syndizimeemé§)A
maladie " corps de LZvi, dZcrite en 1986, donc assez rZcemment, steoBtlsouvent liZes

" un effondrement plus ou moins Zlectif des composantes de la mZmoire.

E notre sens, une dZfinition plus humaine de IOaphasie peut-strebergierdre IOusage de
la parole est une effroyable blessure, voire la perte dOune part de son(Riengit, 1990)
Marie, le dit = sa maniere : C NotammentE jOai dit que jOZtais hongroiseE Gpiedps
difficultZs en franeaisE les gens sont gentilsE et en admirationE SouerOai des

difficultZs en franeais E, dOo- le titre de cette these :
Quand la langue maternelle devient langue Ztrangere !

Marie est bien franeaise, dOun haut niveau intellectuel, comme nous IOavons indioait plus

(cf. p. 22), privZe de son mZtier au premier jour de sa maladie et aphasique depwisyi

ans maintenantCvingt ans que «a dure ! E ditle souvent. Bien des choses IOont choquZe ou
heurtZe, 10ont fait souffrir et notre rZflexion Zth&@st souvent inspirZe de ses propos et

ressentis, associZs " la construction que nous avons ZchafaudZe ensemafaZfioter

encore ses restes de langage, depuis une quinzaine dOannZes.

4. QuOeste que IOaphasi?

LOaphasie est prZsentZe ici, sans entrer dans trop de prZcisionssmialigedela nZcessitZ
dOaborder le diagnostic face " la rZadaptatiom{ra, IOanamnese mZdicalé, Chapitre 4
119 et sq.) : les aspects philosophiques et humains c™toieront nZcessdgechemZes de

la neuropsychologie fonctionnelle, cognitive et linguistique.

Comme nous IOavons dit plus haut, divers facteurs engendrent cette atteinbgigaearol
accidents vasculaires cZrZbraw/C), tumeurs, traumas cr¥%oniees; En effet, dans ce
travail de recherche et dOactions pratiques, nous entrerons rarement dansrie desnai

aphasies dZgZnZratives qui suggerent dOautres approches Zthiques car nous rektons dans

1P, Reiur  (1990).0p. cit
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contexte dOune perte de langage dQOinstallation brutale. Posons maintenanstimis: que

Oe¢ ? Quand ? Commeft

5.  Oe ? Quatre dates clZs 1825, 1861, 188, 1874

Nous avons dZj" ZvoquZ les aspects historique, afi siddle, on sait que certaines atteintes
neurologiques engendrent une perte ou un grave dysfonctionnement de la parole et/ou de la
lecture et de IOZcriture, de la possibilitZ de communiquer avec le maAdeue en
|IOabsence ou non dOaltZration des facultZs mentales. E cette Zpagpertaat constat

suggZrait au neurologue |IOexistence dOun centre du langage situZ dans le cerveau.

Bear et dl expliquent qu®eb825 Bouillaud (mZdecin fransais) Zmet 1Ohypothese de la
localisation de la parole articulZe dans les lobes frontaux : ipastZcoutZ. EA861,
Aubertin (gendre de Bouillaud) dZcrit le cas dOun sujet qui sOZtait faitr é@plssontal lors
dOune tentative de suicide manquZe. |l rapporte que sOil appuyait, avec unsuspatldbe

frontal dZcouvert de IOhomme pendant quOil parlait (geste indolore), son Zlocutioh devenai

heurtZe. SOil rel%ochait la pression, le patient recouvrait un dZbit verbal normal.

P. Broca {863 Zcrit que leCsiege de la facultZ du langage articliZse situe dans la moitiZ
arriere de la troisisme circonvolution du lobe frontal de IOhZmisphere cZrZimciegéf.
ClichZ 2, p. 70, et Annexe 4, pp. 41 et sqdZcisons ici quOil sOagit des aires 44 & 45 de

Brodmanfi.

Comme indiquZ plus haut dans notre historiquel & Carl Wernické dZcrit des dZsordres
du langage qui touchent plus spZcifiquement sa comprZhension. LOatteinte dancerne
premisre moitiZ de la premisreirconvolution tempore gauche . supra clichZ 3, p. 7%):

aire 20 de Brodmann.

1 M.F. Bear et al. (1996Neurosciencep. cit., p. 578 et sq.

2 J-B. Bouillaud (1825)TraitZ clinique et physiologique de IOencZphalenfianimation du cerveau et des
suitesEParis: J-B. Bailliere.

% Pour Zvoquer la localisation des structures de Zpbate impliquZes dans nos actes (sens ZlargifJeence *

la cartographie corticale de Rrodmann(1909) est la plus usuelle. DOabord Ztablie pour le siagach, elle a

ZtZ adaptZe, puis reportZe sur le cortex huetarprimZe en chiffres arabes (1 ~ 52 aires), dans |Qordre d'Ztude
des tissus. Le termeytoarchitectoniedZsigne lesnZthodes de coloratioqui ont permis I'Ztude microscopique

de l'agencement des neurones du cortex (taille, concentration) en c¢uoides de stratification) et colonnes,
gZnZralement sZparZes par des sillons. On distingue de deux " sixscdesmnes chiffrZes auxquesinous

nous rZfZrons dans la suite de nos dZveloppements renvoient ~ cetieaphiie, sous les initiales AB, suivies
dOun chiffre ou dOun nombre.

4 C. Wernicke(1874).Der aphasische Symptomencomplex: ein psychologisclée $tuf anatomischer Basis
Breslau Cohn und Weigert.

® J-F. DZmonet et M. Puel, Aphasie et corrZlats cZrZbraux des fonctions litiguissE, in X. SZron & M.
JeannerodNeuropsychologie humaing. 337359 et sq.
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Plus prZcisZment, dans le cadre de la cytoarchitectonie de BrddmabliZe en 1909
(cf. Annexe 4, pp. 43-44), les aires de Wernicke concerngiit é®urbeou gyrus angularis
(GA), aires 22 et 39, lgyrus supramarginali$§GSM : aire 40). Les aires 39 et 40 concourent
" la lecture, " I'Zcriture et au calcul mais des dissociations encore possibles ~ un niveau
plus prZcis dOZtude, cOest le casNtarie : elle est alexiqifeet acalculiqué mais non
agraphiqué(Orgogozo et al, 1991): ZIZments du diagnostic neuropsychologiques

fondamentaux pour Zlaborer un protocole de rZZducation adaptZ.

Les aires de Broca sont le pied de faci8convolution frontale oypars opercularis(POp),
aire 44, dZbordant souvent Iggri adjacents, aire 45, aveai® motrice supplZmentaire
(AMS), une partie de |0aire 6, isolZe par Penfield et Rasifjussd®50 ¢f. Figure 1).

Figure 1: Localisation des IZsions corticales " IQorigine dOatteintes aphasiques
ConZlation avec les aires @godmant

! K. Brodmann (1909). Vergleichende lokalisationslehre in ihrenrifzipien dargestellt auf Grund des
ZellenbauesLeipzig : Jorann Ambrosius Barth Verlah

% Alexie: Terme qui d2§igne la perte de la fonction apprise de lardgctlle concerne la reconnaissance des
mots entendus et/ou Zcrits, leur structuration, leature isolZe et/ou en contexte. Rarement Zlective, elle
accompagne souvent une aphasie grave et peut stre associZe ~ une agfapitie §).

% Acalculie: Terme qui dZsigne le trouble acquis du calcul arithmZtiquereteme la reconnaissance des
chiffres entendus et/ou Zcrits, leur lecture, la stration morphologique des nombres, IQorganisatiesn de
opZrations arithmZtiques dans leur espace et leur conduite procZdRmedenent Zlective, |Qacalculie
accompagne souvent une aphasie grave (Jadqutteu, 2001Cas dOaphasie mixt®l. 2, p. 135).

* Agraphie: Terme qui dZsigne la perte de IOZcriture, cOest IQincaganité. d&arement Zlective, elle
accompagne souvent une aphasie grave et peut stre associZe ~ une alexie.

®J-M. Orgogozo et JJ. Pere (1992)LOalexie sans agraphie, Il. Rapport de neuroldggeis: Masson.
®W. Penfield & Th. Rasmussémn950).The cerebral cortex of maNew York Macmillan.

" LZsions corticales et architectonie de Brodmann
http://www.cofemer.fr/UserFiles/File/XdeBoissezon__ Aphasie MG@%A8les&Anat.pdf
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Classiquement, par rapport " la latZralitZ, les zones corticales|irdpk dans le langage sont
situZes dans IOhZmisphere dominant : le gauche, pour 95 % des droitiers et gadotaes.

Chez les 30 % de gauchers restants, on observe une rZpartition bilatZrale du langage
(cf. Lorin etal., 1990) ; les fibres nerveuséslufaisceau arquZFaisc. A) relient les aires de
Wernicke (lobe temporal) et de Broca (lobe frontgipnction anatomo-fonctionnelle entre
lexique etla combinatoire sZmantico-grammaticalef. Figure 2), dOautres connexions

physiologiques sont notZes sur la figure.

Figure 2: Principales aires corticales du langage et jonctions importantes. Airesrdiekieet de Broca :
faisceau arquZ (dOarriere en avant) attjons sensorinotrices et visuellés

Source: Purves & alNeurosciences. 484.
Dans une perspective actuelle de la connaissance du langage humadirpighedifficile
dZsormais, pour le linguiste, de concevoir une approche du langage (ontogenese, bilinguisme
acquisition des langues Ztrangeresic), sans en aborder les structures anatomo-
fonctionnelles, surtout sOil veut entrer dans le cognitivisme, cOest-"-dire, nésrepre
approximation, dans les aspects neuropsychologiques du langage humain. Cependant, rZduire
les localisations de la fonction de langage ~ quelques zones du maatéeal Gerait bien
dZrisoire et insuffisant ; 10expZrience clinique montre que |Oatteinteiatieres sous-

corticales peut engendrer Zgalement des dZsordres. Cette fonction humaingjsngartic

! D.W. Lorin & al. (1990). CCentral language lateralisation: Evidence from irdreid Amobarbitol testin®,
Neuropsychologia28, p. 831338.

? Faisceau de fibres nerveuseSous cette expression, on dZsigne des groupementsedademeurones ou
substance blanch&B). Les axones sont gainZsndgZline blanche ~ I'observation dmupes fra’ches.

®D. Purves, G.J. Augustine, D. Fitzpatrick (1999¢uroscience. 484.
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requiert donc 10intZgritZ dOune grande part des fonctions corticales, sous-cetticales

cZrZbelleuses ; nous ndentrerons pas dans dZtail ici (Jacquet-Andrieu, 2001, 2602, 2008)

Durant ces trente dernieres annZes, les bases localisationnistesa\ayar<&tZ tres discutZes,
se sont grandement affinZes, dZ cela aux progres considZrables de |0ZtisSesiatetla

biochimie et de IOimagerie cZrZbrale.

6. Quand?

Rappelons dOabord que |Oaphasie est surtout une atteinte de |Oadulte, elle survient
gZnZralement quand le langage est acquis. Plus rare chez |Qenfarieue praostic de
rZcupZration est liZ ~ sa plus grande plasticitZ cZrZbrale : Zag@citiapter des structures
neurologiques saines, voisines de la IZsion (ou controlatZrales correspondanieetaiass

cas) pour supplZer, voire remplacer totalement, la ou les fonction(s) |1ZsZe(aileRrs,
|IOapproche neuropsychologique de IOaphasie, et surtout du patient, conduit ~ des bilans de
langage de plus en plus prZcis et fiables qui, viennent affiner les diagretstavoriser
|Oadaptation des rZZducations. LOintroduction de la didactique des langues que nms propos
pour IOZlaboration de programmes de remZdiation cognitive, intZgrZs dans des pratiques
cognitivistes (en neuropsychologie) ou de rZZducation orthophonique, est dOun grand intZrst,
rapportZ ~ une Zthique de la prise en charge, compte tenu des dZveloppemédésis foli

tendent ~ unifier la fason dOaborder le patient, comme nous le verrons par la suite.

7. Comment ?

Broca et Wernicke ont donnZ leur nom aux premisres aphasies dZcrites. AujourdOhui, les
Ztudes cliniques conduisent "~ en distinguer de quatre ~ daiz&dbleau 1). Mais ~ y
regarder de pres, nulle contradiction de fond avec les tenants de la thZodeustegrands
groupes : aphasie motrice (Broca), rfarenté et aphasie sensorielle (Wernickéjenté,

comme le souligne O. Sabourdudrossons un rapide portrait descriptif de ces deux

Cfamilles dOaphasi&s cela nous permettra de faire le lien avec une dZfinition linguistique.

L A. JagcuetAndrieu (2001)Op. cit.
A. Jacquet (2002)0p. cit.
A. JagcuetAndrieu (2008)Op. cit.

2 _Fluent & non fluent En relation avec IOZcouIement‘du fhexbal: fluide ou heurtZ, respectivementeé
dZfinitions plus prZcises deaGrammatismet CdysyntaxieE se trouvent en Annexe, dans le Glossaire, Ann. 9).

0. Sabouraud (1995 e langage et ses maipp. 73134.
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Tableau 1: classification des aphasi€s

Aphasie Langage oral Langage Zcrit
Comprz- DZnomk Conversation | ComprZ- Lecture Ecriture
hension nation hension
Broca prZservZe perturbZe rZduite prZservZe | perturbZe perturbZedem
relativement | manque du | dysarthrie sauf conversation
mot agrammatisme | syntaxe
Wernicke perturbZe perturbZe fluentejargon perturbZe # perturbZe + perturbZe
surditZ jargon jargono
verbale graphie
Conduction | PrZservZe perturbZe fluentepauses | prZservZe | perturbZedem | perturbZedem
conduite frZquentes conversation | conversation
d'approche | paraphasies
phonZmiques
Globale perturbZe perturbZe rZduitemutisme | perturbZe | perturbZe * perturbZe
sZvere sZvere stZrZotypies sZvere sZvere

Source: http://134.157.193.4/polys/neuro/semioneuro/POLY.Chp.4.1.3.html

7.1. Aphasie de Broca ou aphasie non fluente (motrice)

Il sOagit essentiellement dOun trouble de IOexpression verbale dont lespatierscient.

Globalement, la comprZhension est souvent assez bien prZservZe. LOartsilgius ou

moins gravement atteinte, suivant les sujets, en relation avecida tf8une aire motrice

corticale qui commande la bouche et les Isvres. On parle dOaphmesiefl@ente HdZbit

heurtZ, difficultueux). Le malade cherche ses mat®rfiiecou manque du mdyt parfois les

dZforme paraphasies ou encore en rZpste certainstdrZotypigs LOexpression C style

tZIZgraphique E Zvoque bien la forme morphosyntaxique rZduite du langage de certaines de
ces personnes dites C agrammatiques E :
conjugaison des verbesitc. :

nous ontamerZe”~ nuancer cette dZfinition. En effet,

omission de mots grammatioance ales

|IOZtude du langage Mtarie et IOobservation dOautres sujets

les omissions concernent tmges

catZgories grammatiess, de fason relativement bien partagZ€es patients souffrent dOune

perte des automatismes de construction. Leurs anomalies de discours somiOdothe

grammatical et articulatoire, essentiellement. fcoulase en parler.

Marie N C6 octobre 19...89...muette pendant trois miesien du tout..

. JOai continuZ ma rZZducation...

entre centre, JOaI prononcZ un fradi, quatre moig avant/ apres// non, cOest fou, cOest fou, cOest fou
I Peu " peu, jOai progressZ tres lentemendis szrementjOai le symbolbgtortueE// [Elle montre un
pendentif ~ son cou.] Le temps part, Oheufmon mari est d£ZdZ/ pendant/

A. N Quand esil dZcZdZ votre mari ?

! Classification des aphasiebttp://134.157.193.4/polys/neuro/semioneuro/POLY.Chp.4.1.3.html
2 A. JacquetAndrieu (2001)Op. cit, pp. 98110.
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Marie N AujourdOhul cing ans/ demain/ Mon mari mOavait / la parolgOai besoin, maintenaht
beaucoup detemps de rZflexio puis le mot jaillit/ ou parfois/ jamais.// et peutstre trois mois/
quatre moig/ Par / ez<pl / /le mot arrive normalemeibu apres cing minutesou la nuit/ je reve[..]*

Ou encore ce patient, citZ par Sabouraud, iits@@an rZcit apres les fetes de No'l :

/I Un vZIo / et une poupZe pour Yveline //
Et alors?

Pour No‘l //

Quoi dDautré

Ce soir //

Oui, et le vZI®

Une roue, deux raas //

Il est grand alors?

Non plus // deux roues / cOest tout ique //
Puisque JeathucE

Trop grand //

Il peut monter sur le vZIi@

Michel // aupres de lui / quOen meme //
Et alors?

pZdale i

Ajoutons quOenviron 80 % des aphasiques souffrent kifimZgialroite’, associZe et plus

ou moins persistante et, parfois, dChifmianesthZsie drofteAussi devront-ils apprendre
Zcrire de la main gaucheGZnZralement, la comprZhension de lecture est plus atteinte que
celle du message entendu. On avance Zgalement que |Oexpressiont fmitarege de
maniere comparable " celle de la production orale. Le cadlatée dZment cette affirmation

son expression orale est nettement plus agrammatique que IOexpressioBe&cdtmnZes
saont prZciges

7.2. Aphasie de Wernicke ou aphasie fluente

Il sOagit dOun trouble dont le patient est inconsaiegdgnosig, dans les premisres phases

de IOatteinte. On observe souvent un jargon, parfois tout " fait incomprZhensjijéegmun
asZmantiqu&. Le rZZducateur devra dOabord aider le sujet " retrouver sa conscience de la
parole, pour en reprendre le contr™le et rZduirigdDaphasieE €f. exemple suivanies

deux dernisres lignes en patrticulier).

Eh bien, ~ Angers, nous sommes au moins combienets § otre I", il y aquatre hauteurs, I" et I
(geste de la main comme pour montrer les paliers dQoreb#etune quinzaine au moins de gens qui

! Phrase extraite dif Zchantillon de langage diéarie, rencontrZe le 28 avril 1998.

20. Sabouraud (1995p. cit., p. 206.

¥ HZmiplZgie |Oaphasie est accompagnZe dOune paralysie de la partie droite dins@p%ades cas.

4 Rappelons ici que IOaphasie sOaccompagne souvenpeifride la sensii? dans la partie droite du corps.
5~Ces indications sont inversZes pour le faible pouage de patients dont les centres du langagéussasians
IOHD ( 7 %).

® Anosognosie la morphologie du terme vient du greesos(maladie) egnosis(connaisance), le prZfixa-

privatif, indiquant I'absencgou perte) de conscience de la maladie. En aphaseoltgia privatif, indique la
perte dOune fonction acquise/apprise (alexie, agraphie, agnosie, etc.)
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sont I debout, il y a aussi beaucoup de gens qui $6rdé former des mots se forment encore, il y a
encore trois ou quatreugse forment des grands qui font +a Zvidemment, il y en a beaucoup ot on es
maintenant nous sommes nous arrivZs ~ ce quOonreaitarts chaque passage, quatre, cing en tout, de
fason, pour se, o* on passe la nuit, o* on passeud, une pour mangeyne femme, parce... un
passage O+ on peut se mou..., se laver, et lave et aussi des ecéaquOon voit toutes les semaines on
prend aussi de quoi se laver avec de IOeau meme chaude, on a cawu@fijr trouver ce qui est
chaud et des gens et des gareons aussi, ils sont bien, cespngjaivec nous, les mieux choisis, les plus
propres, font pas de bruit, un peu plus loin il y en a qui sont pas fornsdgblgarle beaucoup mais je
dis pas les choses que je voudtais

Il sOagit dOuneaghasie fluent&. Comme le montre cet Zchantillon de discours, le patent
parfois tres volubile lpgorrhZé), la parole mal contr™I|Ze coule aisZment, malgrZ des
anomalies de syntaxe dyssyntaxi§. DOun point de vue psycholinguistique, la
Cjargonaphasie€e ou perte de la conscience de dire, Zvoque une dissociation des deux
composantes fondamentales du signe linguistigigmi(iZ et signifiant, nous y reviendrons
propos de la conscienceOexemple suivant illustre de fason plus objective, notre propos,
avec un jargon plus prononcZ que le prZcZdent, incomprZhensible, " partir de laiatescript

dOune image montrant un peintre en b%otiment

/I Bon / quelque chose dp/fetd // Alors I” ce qui est «a cOest un monsieur/ cOest un monsieur
qui 10a commencZ pour blen/[zpiala] / [pO/10/ladg / [ladesiz¢ / il a commencZ par
[na0z0/] I’ haut / parce que sans * si / il avait commen# fine] ses cotes // ses cotes /
heu / de / de/ [$t] / ben / heu / «a nQallait pas du tout // ikn'} il a commencZ par ses
premieres en bas / comme <a / et pilia commencZ / et puis alors / I"' / I/ I" | et gui]
recommence / quoi/«a /" #/

LOaphasique de Wernicke se trompe aussi dans le choix des mots. datiteaGE au lieu
de Ccuiller E paraphasie verbale Cch%oteaki au lieu deCchapealk (paraphasie formelle
faible diffZrence dans la forme du mot remplacZ¥jo@ E au lieu de @neE ou
C*estincteE au lieu de (isecteE paraphasie phonZmigeetc Il crZe desiZologismesSa
comprZhension orale est gravement perturbZe, alors que la fonction de lecissezstien
prZservZe. Le sujet souffre souvent dOun trouble de la reconnaissance degenthis e
(surditZ verball® et parfois, dOune perte dfe€dbackauditif E (perte du contr™le du CEdit

1 0. Sabouraud (1995)p. cit, p. 92.

% LogorrhZe: Flux de paroles inutiles ; d&6%&' (parole) et)*+ (couler, fluer). (fmile LittrZDictionnaire de
la langue franeaiset. 4, p. 1688).

% Dyssyntaxie Terme usuel pour dZsigner un trouble modZrZ deh&¥arment syntaxiqueemploi erronZ o
omission de morphemes grammaticaux libres, essentiellement. Isgrdggie concerne la premiere articulation

du langage efstricto sensule mot constituZ (par opposition afflammatismejui touche la morphologie du

mot et sa combinatoire)lOaspecthonique de I0ZnoncZ est fluent, en relation avec la prZservation ou la
rZcupZration des automatismes de langage.

* Ibid., p. 86 (Extrait de CVers une approche linguistique des problemes deh3agk, 4parties,Revue de
neurcpsychiatrie de IOouedt, p. 613; 2, p. 338; 3, p. 338& 4, p. 320.

® SurditZ verbale GZnZralement associZe ~ une aphasie de Wernicke, la siendigfeest un rouble Zlectif de

la discrimination des sons du langage (reconnaissance),ntraine undZsordre de la ooprZhension. En
IOabsence de surditZ (trouble sensoriel), le patient persoiriaegpentendues comme une langue Ztrangere..
Kussmaul (1884)Les troubles de la paro|@. 69 et sq.
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par rapport au C diie et C dire E : dysfonctionnement de la boucle audio-verbale). Par
certains de ses aspects, cette aphasie est diteaphssie sensoriellepar opposition ~ la

prZcZdente, appelZe Zgalenaghiasie motrice

Cette prZsentation tres schZmatique des deux grandes familles dOaginasi&sions
anatomiques diffZrentes, et ces deux Zchantillons de langage montreoublles tverbaux

bien diffZrenciZs, surtout au dZbut de IQatteinte.

En rZsumZ, si I0on compare ces deux symptomatologies, on constate que |Odphasique
Broca, dont IQatteinte est souvent dite motrice et les productions non flsaittes quOil

veut dire mais il a du mal " construire ses ZnoncZs. Il a gardZ séenoadmnguistique mais
perdu les automatismes quQil retrouvera partiellement, au prix de grandsléaptsasique

de Wernicke, au contraire, possede bien ses automatismes linguistiqses ena perdu le

contr™le, plus ou moins.

Pour tous les sujets, le manque du mot est prZsent et tout se passe siola langue
maternelle Ztait brutalement devenue langue Ztrangere, mais de deuxdiffdnesites. Pour
les uns, elle est impossible ™ utilisepour les autres, le contr™le de cette utilisation leur
Zchappe, ~ des degrZs divers, et avec cela, le sens (ou le non sens)ndorditiémment
Zmis.Ces observations posent le probleme de la pensZe et de |Qintelligemoeent sont-

elles prZservZes ou altZrZes chez |Oaphasique ?

8. Aphasie, pensZe et intelligence

Face au dZbataphasieet pensZgintelligenceet santZ mentalda littZrature mZdico-IZgale
fait rZfZrence ~ Trousseau ou DZjefinear exemple, pour qui les fonctions intellectuelles
sont altZrZes, dans certaim@hasies mais peu, gZnZralemeraphasietotale (sensorielle et
motrice). Pierre Marfe au contraire, affirme quOil y alfyZnZrescence intellectuetigle

linguiste Roman Jakobson suit cet avis.

! cf. LOaphasique et la Lgip. 218 et sq.cf. Zgalement FransoisEustache & Jeahouis SignoretLangage et
aphasie pp. 29 et sq.

2J3.J. DZjerine (1907Dp. cit

J.J. DZjerine (1885). Qude de IOaphasie dans les IZsions de I0insukil de(Rvec quatre figuresRevue de
mZdecingt. V, 1885. p. [174]L91.

3 P. Maie (1926).0p. cit



E partir dOune revue de la littZrature et de sa pratique mZdicale, L apéaren Zvidence
certaines contradictions, dont la partialitZ de Pierre Kagieil propose des tZmoignages
dOaphasiques ayant Zcrit leur expZrience. Nous retiendrons des extraits dee celui
Jacques Lordat,"P" la facultZ de MZdecine de Montpellier dont il a ZtZ le dbflefut
victime dOune aphasie transitoief)du philosophe Edwin Alexander, Zgalementenfin,
celui deMarie. Tous trois expriment cette difficultZ ou impossibilitZ de mettregensZen

mots.

Lordat tZmoigne.

Je mOapereus quOen voulant parler, je ne trouvaisspagpressions dont jOavais besoinE La pensZe
Ztait toute prete, mais les sons qui devaiertdafier ~ IQintermZdiaire nOZtaient plus ~ ma disposition
[E] Ne croyez pas quO|I y eut le moindre changementléarfisnctions du sens intime. Je me sentais
toujours le meme thneurement LOisolement mental, la tristessdhai@ses, 10air stupide gen
provenait faisait croire ~ plusieurs quil existait en moi uribdifsement des facultZs intellectuelles,
erreur qui causa du chagrin "~ quelquess uns, de la satisfaction ~ dOautfgs. Quand jOZtais seul,
ZveillZ, je mOentretenais tacitement de mes occupations de la vie, ZtadaesJe nOZprouvais aucune
gene dans IOexercice de ma pertsZB+s quOon venait me voir, je ressentais mon mahptBsibilitZ

oe je me trouvais de direBonjour, comment vous portaous?

Alexander prZcise.

Pour Daphasique, les idZes, les connaissances, la consiw@hées significations, la sZmantique, les
pensZes, les souvenirs et les raisons viennent en premieaptdgé en second. Je ne parle pas des
organes des sens et des Zmotions sensibles qui accompagnent touieysamianilla perte soudaine du
langage. Il est apres |Qattaque, la meme personne avec tegsnidZologies et les memes prZjugZs.
Simplement, il ne parle plus. Je ne savais pas cen@arrivait, mais je me rendais compte que taus le
dZuils du langage mOZchappan{alEl Dans IOambulance, je fis mentalement la somme dpiice
fonctionnait encore en mgE] Je ressentais de 1QintZret devant le commencement mi@venture
avec le langage et le concept. Je possZdais encore les conceptsomadds langage. JOavais la
comprZhension du monde, de mwoime et des relations sociales, sans rien savoiragnrfi de la
grammaire, ni du vocabulaire que jOavais utilisZs toute n{&)i®endant deux mois, jOeus le concept
tres net dOun certain pbslophe grec, mais jOavais oubliZ son’nom

Marie raconte :
Mes mots manquent souvent. Mes mots, mes phrasescon@isgaisons, ma grammaire sont une
Zpreuve, comme une tortue. Mais ma pensZe est tres rapide, consmau(n meme temps, je ressens
la jubilation de la pensZe de (da‘Ha) peinture, et IOZpreuve du langégemusique, dessin, pelntureE

[Ej cOest une chose mystZrieux, le don, directement la perdifedfement et intuitionE Jai
dZcouvert un monde autre.

Ces trois tZmoignages font Ztatc#étepensZe intacteen tout cas vZcue comme telle, coupZe

brutalement de son moyen dOexpression le plus :useesZeindicible en mots. Dans sa

! D. Laplane (1997)Op. cit., pp. 956.
2 |bid. pp. 4250.
%J. Lordat (1853)ThZorie physiologique des passions humaiNemntpellier: Ricard freres.

* Th. Alajouanine et F. Lhermitte (1964).E8sais dOintrospection de IOaph@€iephasie vue par les
aphasiqueskE.Revue Neurologique, 11®09-621.

® E. Alexander (1990).Aphasia: the wormOs view of philosophic patient ardmkdical establishmedt in
Diogenes150.
® CDansE serait ~ substituer ~ @eE ici.
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confZrencedf. Annexe 3), Michel Chatrtier cite le poste Charles Baudelaire, un ma’treadans |
maniement des mots, qui a ZtZ atteint dOune aphasie massivelé lsef vie et fait Zgalement

rZfZrence ~ Jacques Lordatf Edwin Alexander et il prZcise :

Car beaucoup croient que IOaphaS|que nOa pasitidigbde penser, or, ce nOest pas leluasut. Au
contraire, il semblerait que la pensZe [jaillfssvantage et meme dOaugmenter considZrablement ses
perceptions, ses crZations et ses visions, devenant pratiquenest libr

Le langage humain encha’ne la pensZe car sans ¢arggageut allebien audel” et plus rapidement
sur une construction philosophique, mathZmatique,phis&que et spirituelle.

NOeste pas le langage qui handicape IODhomme dans ses expressiontZeszes i

Einstein a toujours ditvqu()il Ztait hangicapZ pmigage*parcequilnOavait pas assez de mots pour
exprimer, lors de la crZation de ses idZes et de ses orientatitdsaence.

Le langage fut, peudtre, nZcessaire ~ Archisle pour poser les gonnZes du probleme, mais la
dZcouverte a jailli en dehors du langage et uniquement par la pensZe.

Teillard de Chardin disait aussi que la pensZdi§isélit] et fort rapide mais la formulation de ses idZes
vis " vis des autres Ztait laboriefise

Tous les patients en mesure de sOexprimer (les degrZs sont variables) lsiemignent
|QdentitZ prZservZe dedfhasique mais aussi cette incapt de communiquer, qui c™toie
IGimage dOune personne diminuZe physiquement, affligZe psychiquement teicifeetiect,

au regard des autresous les tZmoignages Zvoquent aussi la souffrance et le chagrin dus " ce
dZmenti impossible "~ formuler. O« en sont-ils de leur dignitZ ? Nous proposang Ibreve
dZfinition deFiat (2010): C[E] IOhomme doit stre regardZ pour tre respectZ dans sa dignitZ,

comme un stre libre &

Concretement, dans sa dZfinition linguistique la plus stricthiésieatteint les possibilitZs
de formulation de IpensZenon lapensZellememe. Et le message, inscrit dans la situation
dOexpression ou de comprZhension, est une manifestation active de IQintediamence
altZration dans ce trouble est une hypothese raulf@iori : on parlerait alors de dZsordre
associZ ~ une dZmence ou dOaphasie dZgZnZrative, dans un tableau cliaiqoalatiel

dOAlzheimer par exemple.

Alexander ajoute que la rZcupZration du langageE

[E] implique la reconstruction de la_grammaire, de la syntaxe eplessmes et la chueration du
vocabulaire[E] et quOilaisse de c™tZ la signification, la comprZhension et les regiestigides, parce
que IOaphasique nOa pas perdu la mZmoire de ce quOest fe langage

! LOauteur a #dt*C jaisseE: paraphasie rZitZrZe dans une autre forme du vgabkr GE, cf. page suivante.
2 Orthographe de IQauteur.

3 LOauteur a Zcrit jgissaitE, cf. note 1.

* M. Chartier, Annexe 3, p. 36.

® f. Fiat (2010).0p. cit, p. 92.

®E. Alexanderibid.
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Ses propos concordent avec ceuxMbeie, que nous retrouverons plus loin et montrent la
nZcessitZ de re-apprendre unitZs et regles de kmitrie maternelledevenuelangue
Ztrangere mais non lelangage lui-meme dont |IQaphasique a conscience, sans pouvoir
IOutiliser ou en tout cas, difficilemenparfaite conscience de I0existence deystsme

sZmiologiquaadaptZ ~ IOexpression depsasZe

Alexander Zcrit enfin CLOaphasique sait mieux que quiconque " quel point il faut sans cesse

lutter pour inscrire la pensZe dans le langage.

Marie dont IOexpression orale reste tres difficultueuse confirme :

JOai besoin maintenant, Ebeaucoup de rZflexignits le mot jaillitE ou parfoisE jamaisk [E] les
mots sont mZlangZskn«IZs[E] @hanter IOoiseau plEsOOest tres compliquZECIOoiseau ne chante
pluskE [E] le cerveau est obligZ de composer la phrase, cOest toufpk timum le temps, tout le
tempsE

Son tZmoignage suggere clairement la perte des automatismes, que Lordat aivesjue
(cf. suprg etle tZmoignage est dOautant plus intZressant quOelle garde des sAduedles s
|Ooral. Difficile de nier alofg pensZe intactde ces aphasiques conscients de leurs troubles
passZs et/ou encore prZsetargumentant ~ leur propos. Impossible de nigrdasZe intacte

de cette derniere, plus crZdible peut-etre car elle situe encore dans datpigssoraphasie
vingt annZes apres, et non dans les souvenirs, comme Jacques Lordat ou Edwidehjexa
dont la mZmoire rZparatrice du drame peut avoir estompZ certains souvenies pdzibtmzZ
aussi la rZalitZ des faits, bien que Lordat fut un spZcialiste dOlapies Quant ~
IOintelligence prZservZe de cette patiente, sa prZsence concrdesdiagie ce texte en sera

sans doute la meilleure dZmonstration.

Ces tZmoignages rendent compte de la souffrance psychologique portZe par la personne
aphasique et de sa grande vulnZrabilitZ (Jacquet-Andrieu, 2014), article os nous dZveloppons
plus prZcisZment de vZcu vulnZrable chez les sujets aphasiques, &m sitidtandicap,
souvent lourd : hZmiplZgie et/ou hZmianesthZsie, troubles Zlectifs Visdeiganopsie
latZrale homonyme droite) ou auditifs (extinction droite, observZe au test glieheti
aujourdOhui, ~ IOIRM etc.)

Voyons maintenant comment les linguistes ont abordZ IOaphasie, dans laopZmogend
intZrst Ztait portZ " cette atteinte ; nous Zvoquerons essentielldalertison (1963) et sa
collaboration avec Luria. Dans une recherche plus approfondie, sans doute sgragskant
de comparer ce point de vue " celui dOautres linguistes qui, au cours§ sisckXet au dZbut

du XXI°, avec le dZveloppement de la neuropsychologie et de la neuroimagerie, se sont
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intZressZs spZcifiquement ~ |[Oaphasie : Nespbuausncore Lavorél avec lesquels nous

avons travaillZ.

! J-L. NespoulousContribution ~ I0Ztude des perturbations de la pation orale et/ou Zcritecomportements
nonrverbaux, vieillissement et aphasie, le geste au secours (?)ndade sous la dir. de Georges Morand,
doctorat dOZtat, Toulouse, UniversitZ de Toulouse 2, 1986, 2 vol., 921 f.

2 P-M. Lavorel (1980). Aspects de la performance linguistique. Contributioreurolinguistique et
psycholinguistique ~ |Oanalyse des systmes langagiets al dir. de Michel Le Guern, doctoraf@®Lyon :
UniversitZ Lyon 2, 2 vol., 618, 152 f.



CHAPITRE 2 LANGAGE ET APHASIE
UN LINGUISTE RENCONTRE CE TROUBLE
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Chapitre 2
Langage et aphasie
Un linguiste rencontre ce trouble Ztrange

1. Introduction

LOintZret des linguistes pour la pathologie du langage, awrs{UNIS et en IRANCE, se
dZcouvre surtout avec le linguiste russe dOorigine, Roman Jakobson qui, dans |6 alinZes
XX siscle, travaille avec le psychologue Luria. Quel fipact de IOune des premisres
rencontres de la neuropsychologie, discipline naissante, et de la linguistigoes dien
jeune, elle aussi, bien que nourrie aux sources de la philosophie, plusieurdlZmiaira et

des rZflexions des grammairiens ?

Entre le dernier quart du XfXsiecle et durant le XX l@phasiea suscitZ IOintZret de
nombreux chercheurs, neurologues, psychologues et neuropsychologues surtout.
Paradoxalement, peu de linguistes ont explorZ cette voie. Le premier dOemjté @itix
ZlaborZ une thZorie linguistique de ces dZsordres est R. Jakobson, le seuburdiQObui
encore, ait pensZ rZsoudre dOemblZe le probleme fonctionnel du langapleaséoid

En 1956, traduit sous le titre C Deux aspects du langage et deux typesid€iapbat auteur
a ZlaborZ une rZflexion explicative de IQopposition : aphasie senstuigtie:(groupe de

Wernicke), et aphasie motricech fluente groupe de Broc3)

PrZsenter cette thZorie nous a paru intZressant " plusieurs titres. ar fieemsur le plan
historique, elle exprime IOune des premisres rencontres de |Oaphasique liagedste.
Ensuite, elle permet une premiere dZfinition de quelques concepts claslidguistique
gZnZrale les rapports paradigmatiques syntagmatiques, en particulier, en relation aleec
sZmantique (le sens} lagrammaire. Enfin, en I0Ztat actuel des connaissances sur IQOaphasie,

cette thZorie est mise ~ mal aujourdOhui, nous en exposerons les raisons logiques.

DOentrZe, les bases dOune analyse purement linguistique (hors situation deatomndai
langage normal peut Zclairer le neuropsychologue sur la construction ZIZmentkire de
proposition linguistiqueR , Sujet + PrZdic3t et ouvrir un champ de rZflexion sur les

dZsordres de son Zlaboration (gZnZration).

! R. Jakobson (1963Dp. cit., p. 4367.
20. Sabouraud (1995Qp. cit, p. 85301.
% Dans la mesure du possible, nous Zviterons un viaiebtres spZcialisZ.
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2. Roman Jakobson face " |IOaphasie

En fondant sa rZflexion sur les donnZes descriptivddedd, Luria, Freud et Goldsteifl
Jakobson sOest intZressZ surtout aux troubles de IOexpression et de la domprZhens
classification dite neurolinguistiques des aphasies. Pour lui, ceténtattest une
dZgZnZrescence du langage, allant en sens inverse de son acquisitiomfemtz oes le

signalons, meme si cette affirmation est largement rejetZe aujourdOhui, ~ juste titre

Le centre de son argumentation repose sur deux paires de concepts linguistiques
fondamentaux : a) les opZrations Cdudéjdages, et de @Zcodagds, b) les rapports

paradigmatiquest syntagmatiques.

Pour expliquer le comment de |QaltZration des mots et de leur encha”iledzdimit le
Ctrouble dela similaritZE ou erreur de choix ou desZlectiorE des mots (rapports
paradigmatiques) et le Gouble de lacontiguetZE ou impossibilitZ de les assembler en
phrases (au sens courantfcombinaisorE (apports syntagmatiques). Il correle ces deux
principes dOencodage cognitif du message linguistique, avec sa conceptidicatdsmes

sZmantiques et syntaxiques de la mZtaphore et de la mZtonymie.

Cette thZorie de Jakobson a eu des rZpercussions considZrables en linguistidmantque
surtout: Le Guern, par exemplela fait sienne pour dZvelopper sa thZorie des ttapes
figures de rhZtorique, en relation avec |Oexplication littZraire. En psychaoelisale J.
Lacarf, en particulier, puise ~ la meme source, pour IOZtude psychanalytique du discours
littZraire ou de IQanalysant : nous y reviendrons. Notariseq@uern a dirigZ la these dOZtat

de Lavorel, citZ plus haut, des rZflexions communes ont nourri le raisonnemgtdn® il y

a matiere ~ discussion, voire " controverse dans ces pages : il aldagdnZrativisme et le
cognitivisme linguistiques, associZs au dZveloppement de la neuropsychologie theuerme

lumiere certaines faiblesses de cette thZorie.

' H. Head (1926)Aphasia and kindred discordeo$ speech! & Il, Cambridge CUP, [401], 407 p.

2 S. Freud (1891)Zur auffassung der aphasien : eine kritische studépzig et Vienne F. Deuticke Traduit
sous le titre Contribution ~ la conception des aphasi€zaris: PUF, 1983.

%K. Goldstein (1948)Language and language disturbances: Aphasic symptonplexes and their significance
for medicine theory of languagdew-York: Grune & Stratton, XH374 p.

* M. Le Guern (1972)SZmantique de la mZtaphore et de la mZtonymi&%28 et p. 121 pour la rZfZrence
directe au chapitre de Jakobson commentZ ici.

® Trope: GTerme de rhZtorique. Expression employZe dans wnfigemZ E Qict. LittrZ, t. VII, p. 1364) (Dans
le sens primitif, qui est celui dOAristote et de I0Ztymotogaploreest synonyme de trope ; cOest un terme
gZnZral E Qict. LittrZ, t. 5, p. 177.)

®J. Lacan (1981). @ZtaphoredMZtonymie | et IIE,SZminaire Ill: Les psychosep. 243262.
J. Lacan (1975). E JakobsorE,Le sZminaire de Jacques Lagaivre XX, Encore p. 1928.
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3. Aphasie: un trouble de |IOexpressi et/ou de la comprZhension du
langage

Ce titre de paragraphe nuance dZj" les propos de R. Jakobson : IOobservapbasigses
montre quQils souffrent de troubles conjoints de IOexpression et de la comprZaeissi
Zvoquerons-nous |Oatteinte prZdominante de IOune ou IOautre fonction.

3.1. Notion dOEncodage

L&ncodage cognitif rZfere au plan de IQexpression (gZnZration, production) etsdes loi
psycholinguistiques qui la gouvernent. Le langage est dOabord un instrument de
communication et, selon R. Jakobson, dans le cadre du structuralisme linguiktique,
classification neurolinguistique D aphasies dOexprestsiaphasies de comprZhensioredd
descriptive des faits de discours et non fonctionnelle : les processencOdiQd et
CdZcodagéd restent ~ dZfinir. Il fait donc appel aux mZcanismes ~ IQluvre daote |G

dire, puis il dZfinit le premier concept, et du seconthiilla fonction invese'. E ce propos,
IOargumentation suivante est fondamentale pour comprendre les bases gZnZrales de
IOZlaboration et de la production de la proposifian Sujet + PrZdicat.

3.2. SZlection et combinaison

Selon Jakobson,

[...] IOencodagmpllqueIa OsZlectiond de certaines entitZs linguistiques &demnbinaisonO en unitZs
linguistiques dOun plus haut degrZ de compfexitZ

La sZlection entre les termes alternatifs |m9I|an@cbssibilitZ de substituer IOun des termes Tédaut
Zquivalent du prerar sous un aspect et diffZrent sous un autre. Ensfdiéctionet substitutiori sont
deux faces dOune meme opZration.

[E]

Tout signe est compos? de signes constituants &pjoara”t en combinaison avec df)autres signes. Cela
signifie que toute unitdrguistique sert en meme temps de contexte ~ des unitZs phydes et/ou
trouve son propre contexte dans une unitZ linguistique plpleae. [E] tout assemblage effectif

dOunitZs Ilngu|st|ques les relie dans une unitZ supZrieomebinaisonet conteture' sont deux faces
dOune meme opZratfon

Le mot combinaison concerne deux notior3concurrenceE et @oncatZnatioriE. Pour

dZfinir la QconcurrenceE, 10auteur Zvoque |Oexemple du phonemefaisc€au de traits

! LOunanimitZ est faite pour considZrer cette affiomatronZe.
2R. Jakobson (1963Dp. cit., pp. 4546.

% Nous soulignons ces termes.

“Ibid., p. 48.
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distinctifsE", Ztablisconcurremmenpour distinguer chaque entitZ phonique fonctionnelle de

IOensemble des autres du systeme phonologique dOune ¢anguts(46).

Le concept de GoncurrenceE concerne aussi IOunivers de la signification et le faisceau de
CsemesE constitutifs dOun vocable\.J. Greimas, par exemple, dZfinit le C noyau sZmique
[...] dOun lexsme E comme C un arrangement hypotaxique de ssmes Edftabiiemment
dOautres, pour la sZlection (ou choix) dOun terme. Sur le plan formelrasg&nentde
semesE en un @oyau sZmiqu& exprime @& minimumsZmantique permaneBtdulexsme

Ce QnoyauE est donc un i@variant E'. Le concept de foyau sZmique du lexsniejoue un

r™le dans la morphosyntaxe, comme le phoneme, dans la syllabe ou le mot phond&agique.
outre, |OopZration dec@mbinaisorE porte incidence "~ tous les niveaux de |Oanalyse
linguistique (sZmantico-grammaticale et phonologique). Au plan abstrait desergptions,

R. Jakobson ajoute alors :

Autrement dit, la sZlection t(@orrZlativement la substitution) concerne les entitZs asso@nsslal
code, mais non dans le message donnZ, tandis que, dans le casdwilmison, les entitZs sont
associZes dans les deux ou seulement dans le messagé effectif

Entre les premier et second membres de cette phrase surgit une contradiction.

- Dans le premier membre, IQauteur place la sZlection dans IOencodage (prodestion)

entitZs linguistiques sont donc sZlectionnZes, associZes et combinZes ~ ce niveagninique

- Dans le second membre, il se dZplace sur le planddicq@iagd (comprZhension), pour
Zcrire que la combinaison des unitZs peut se situer en encodage et ergedfumoda
Cseulement dans le message efféctit-il, cOest-"-dire, au dZcodage : il se situe alors dans la

comprZhension, |OinterprZtation meme.

! Trait distinctif ou trait pertinent : Expressions relatives ~ la dZterminatio~n articulatoire ou acauestity
phoneme(son du langage pris comme unitZ fonctionnelle) e distinction dOavec I0ensemble des autres du
systeme phonologique dOune langue naturelle.

Ex: IOensemble des traitsscriptifs fonctionnelsdonsonne ; oral pcclusif ; bilabial ; norvoisZ est appelZ

faisceau de traits pertinentsl distingue le phonsme /p/ des 35 autres du systsme phoitplecarticulatoire du
franeais. Si lOon considere les phonemes /p/ deufbseul trait pertinent les diffZrencigvoisZ}.

2 Seme: flZment outrait de signification. Levocable CHommeE peut se dZfinir et se distinguer des autres
entrZes du dictionnaire avec les traits sZmantiques suivantsmajily AnimZ ; vivant ; dZmobrable,etc}.
Contrairement au systeme phonologique, clos et tZddinventaire des vocables est ouvert (indZfihipose
donc des problemes de dZtermination sZmiotique : nombre de tratenirrdrontisre entre traits sZmantiques
(nature) et gnaamaticaux (classes).

% Vocable: Terme ou entrZe du dictionnaire ; appelZ dassine, ouparalexsmesQil est composf.(pomme de
terre), il est la reprZsentation abstraiterdatousZmeme

4 A.J. Greimas (1966)5Zmantique structurgle. 44.
®R. Jalobson (1963)Op. cit., p. 48.
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Cette contradiction se rZpercute sur la conception psycholinguistique du langadielason

: pour distinguer @ouble de la similaritZ et Qrouble de la contiguetZ, dans IOexpression
verbale des aphasiques, il sort du plan des reprZsentations cognitives D snppddl se
(phonologique) et psychique (sZmantique) des processus dOencodage. Et Lésrit
constituants de tout message sont nZcessairement reliZs au code péatioreinéerne et au

message, par une relation exter&eCf. p. 49)

E ce moment de son exposZ, il est dans le processus de dZcodage (comprZhendide). Au f

ses arguments, son raisonnement se biaise. Voyons comment ?

4. Aphasie et figures de rhZtorique

4.1. Trouble de la contigustZ (altZration de la grammaire)

La description des troubles de la contigustZ Zvoque les aphasies non f{tamites des
aphasies de Broca). Selon Jakobson, |IOaphasie o dominent des dZsordres de leegrammai
(morphologie et combinaison des mots) et, parfois, des altZrations des fonmes funitZs
phoniques les sons du langadeorrespond ~ une atteinte des rapports de contigietZ
dOenchainement des unitZs, ou rapports syntagmatiques. Il allsgue alors un@mulisarit

mZtonymies, au profit dOexpressions approximatives de IOordre de la mZtaphore.

La dZfinition de la mZtaphore de Du Mar&dismeure la plus usuelle.

La mZtaphoreest une figure par laquelle on transpose, pour ainsj ldi signification propre d®un mot "
une autre signification qui ne lui convient quOen vertu dOune comparaisodans &esptit

Cette acception souligne la nZcessaire abstraction mZtaphorique que nreguETOIX
paradigmatique (similaritZ) et la crZation de relations syntagmatigoesg(ietZ) : un pari

pour le sujet aphasique. Pourtant, le linguiste trouve des exermiplessg).

Il parle dOexpression mZtaphorique quand un patienbdig@-vueE et non Ghicroscopet,
ou CfeuE au lieu de @misre du gazEE Ces substitutions sont dOordre associatif et
correspondent plut™t au processus mZtonymique : dans la sZlectideuBe pGur la
Clumiere du gazE, il y a expression de |Qeffet pour la cause. Et dans le premier exemple

nom dOun instrument dOoptique pour voir de loitoBy@-vueE B remplace celui dOun

! En linguistique, on parle depports syntagmatiquesux niveau de la premisre articulation (en morphsmes
morphologie grammaticale) et de la seconde articulggo phonemes sons fonctionnels du langage).

2 C. Chesneau (1730Qu Marsais, Des tropes ou les diffZrents sens dastgilds on peut prendre le meme mot
dans une meme langue. Ouvrage utile pour IOintelligence des auteurs, &ufuieper dOintroduction ~ la
rhZtorique & ~ la logique Paris: Vve JB. Brocas.

®Dict. LittrZ, t. 5, p. 177.



instrument dOoptique pour voir de pres BicoscopeE ; les deux sont grossissants. En
CconcurrenceE, pour la GZlectiorE, on leur trouve deux Semes communs, au moins,

CinstrumenidOoptiqu&, Gsysteme grossissande lentillesE.

La rZalitZ est sans doute plus simple : le sujet cherche un mosalangmoire, ~ grands
efforts parfois, et il en extrait un autre, plus disporiibl®instant du dire, mais moins adaptZ,
etil le place laborieusement dans une phrase souvent incomplete. Il y a vo@expression

du terme propre, et nont@nsfert dZlibZrZ de seis comme [Oindique H. Jackspour
justifier |Oexpression dDasi-mZtaphorique. DOailleurs, les exemples citZs sont des

expressions quasi-mZtonymiquet ifra).
4.2. Trouble de la similaritZ (altZration des rapports de sens)

La description des troubles dans les rapports de sens entre I€s onotsoubles de la
similaritZ, selon Jakobson, Zvoque les aphasies fluentes (famillelaeses de Wernicke).
Pour ce linguiste, IQatteinte des rapports de similaritZ ou rapports patigdigsnaermet de
prZdire que le contexte (contigustZ spatiale et temporelles des Z)/seevita de guide pour
les groupements sZmantiqués CmZtonymiés, fondZe sur ce principe, est largement utilisZe

dOapresetauteur.

Paradoxalement, aucune vraie dZfinition de la mZtonymie nOexiste t gin&slement
prZsentZe " partir dOexemples, autrement dit, dZfinie par IQusage. fritiles etplois les

plus courants.

MZtonymie: Terme de rhZtorique. Figure par laquelle on met un moplaee dOun autre dont il fait
entendre la signification. En ce sens gZnZral, la mZtonymie senadmcommun " tous les tropes ;
mais on larestreint aux usages suivants. 1j la cause pour IOetietOeffet pour la cause ; 3j le
contenant pour le contenu ; 4 le nom du lieu o« la chose t@dar la chose elleneme ; 5j le signe
pour la chose signifiZe ; 6j le nom abstrait pour le concfeles parties du corps regardZes comme le
siege des sentiments ou des passions, pour ces passions ettoeergs ; 8j le nom du ma’tre de la
maison pour la maison elleeme ; 9; IGantZcZdent pour le consZduént.

En fait, comme la mZtaphore, la mZtonymie suppose un encodage paradigraatique
syntagmatique, " la fois, cOest-"-dieesZlection dOune unitZ linguistique spZcifique, mise en
compatibilitZ, par concurrence, avec les ZlIZments combinZs du contextatguil@eux

types dOexplication peuvent stre avancZs :

! Disponible(Adj.) : Terme de linguistique, utilisZ en lexicologie et en didactique desiés pour ngigner les
vocables les plus courants et/ou les plus familiers ~ un locuteur dbusbu entendus, ils somhmZdiatement
compris catibrement accessibleautrement ditisponibles dans la mZmoire sZmantique linguistique.

2H. Jackson (1915pp. cit.
% En linguistique on parle de rapports paradigmatige@est- dire la substitution d®un mot ~ un autre.
“Dict. LittrZ, t. 5, p. 192193.
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(1) Le processus de sZlection est perturbZ Zlectivement chez I0aphésiypessibilitZs de
combinaison sont intactes ~ tous les niveaux de structuration ou ~ cestailesnent (let/ou

2° articulations).

(2) La capacitZ cognitive de combiner est touchZe aux degrZs ZlevZs de #borgdnis
langage seulement ; il subsiste alors une aptitude primaire de combjndise ~ la
conservation dOautomatismes usuels, disponibles, une sorte de C franeaisnfahBaien
fixZ mais dont le dictionnaire est semZ de lacunes (manque du mot) dXfodeations

(paraphasies).

La premiere hypothese suggere une expression aphasique dont la syntaxe est rmrmale

subnormale, mais o¢ subsistent parapsst manques du mot.

La seconde hypothese va dans le sens du langage rZactif, automatique gue Sakibbson.
Dans tous les cas, ces sujets aphasiques semblent parler aidéoremtxpression est
dite fluente ; ils font illusion au premier abord. Cependant, les Ztudest&firea qualitatives
rZvelent un langage souvent pauvre de sens, semZ dOimpropriZtZs, auquel s@associent

troubles de la comprZhension parfois sZveres.
Les deux aspects les plus remarquables ~ retenir sont donc les suivants.

Dans IGphasie fluente (dZbit fluide), il y a maintien des automatisme®retune vraie
capacitZ de combinaison ; les jargons asZmantiques le montrent bienpromesons des

exemples, le premier en dZnomination :

Ah ! «a faitE «a finit par mage, image, cOest pas 10imalgenage, non. AH COest la premisre lettre
qui me generi cOest pas firimage, non, alrimage, non, je ne vois pfas
Dans les aphasies non fluentes (dZbit hachZ), il y a perte de ceatames de combinaison
et la production tres laborieuse, difficultueuse. Nous proposons un autre exemple

de Sabouraud, puis un extrait du premier dialogue slege :

Il Ungareon/ i joue/ trois / trois / bille#/*

Il La gZomZtrie et la langue // firPliétit negre / petit negre // je parle petit negre //

/I Perdu les mots pour exprimer la gZomZtrie // nom /i tela / le cercle // Jai oubliZ les mbts
dZfinitions // Apprendre tout du dZbut // cOest une somme incalduldble

! Par convention les unitZs linguistique prZcZdZesrp@* E sont considZrZes comme inacceptables.
20. Sabouraud (1995Qp. cit, p. 118.

% Ibid., p. 206.

* Premier dialogue, lignes 639, p. 8182.
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Dans ce cas, admZnagement du langafedont parle R. Jakobson est plut™t en relation
avec la conscience de dire ; dOoe IQimportance du concept de conscienceumglsss

IOapproche neuropsychologique du langage, ce qui nous amene ~ de nouvelles dZfinitions.

5. NouvellesdZfinitions

Une mZtaphoreou unemZtonymieest le choix dOun terme (sZlection), placZ dans un contexte
(combinaison), afin de crZer un effet quel que soit le registre de langtfraire ou
populaire, par exemple.

MZtaphore CLa condition humaine esin abymeE

MZtonymie Cil a mangZ tout le saladidt.
f. LittrZ tendait " les relier en ZcrivantCEn ce sens gZnZral, la mZtonymie serait un nom
commun " tous les tropes'.ENous proposerions plut™t de les relier sous le vocable
C mZtaphore E que sous C mZtonymie E, dans notre conception de la thZorie des

reprZsentations car il y a toujours comparaison (notion de concurrence).
LOensemble de cette argumentation suggere deux points " retenir :

- Il est abusif de lier le Gouble de la similaritZ "~ une altZration des possibilitZs
mZtaphoriques, compensZe par une extension des proces mZtonymiiseseisapour ce

qui concerne le Qouble de la contiguetZ, surtout que certains sujets agrammatiques
trouvent gZnZralement le mot juste et le produisent ou bien abandonnentricheeat®est le

cas deMarie.

- LOZlargissement du concept de C concurrence E ~ IQorganisation du lexique permet de
dire que, dans tous les cas (mZtaphore, mZtonymie, choix dOun mot appropriZ, parmi dOautres),
la substitution d®un terme " un autre suppose affeifZ E dans la composition sZmique de

IOun et 10autre vocables prZsence dans 10esprit, dOoe la sZlection de IOun, par condensation

avaneait tres justement S. FreidsZlection, concurrence et concatZnation sont trois processus

cognitifs associZs pour devenir le lieu commun dOune affinitZ contextuekdeviei avant

! Dict. LittrZ, t. 5 p. 192193.

Trope: CTerme de rhZtorique. Expression employZe dans urfigens.E Dict. LittrZ, t. 7, p. 1364.) Qans le
sens primitif, qui est celui dOAristote et de I0ZtyieolonZtaphore est) synonyme de trope ; cOest un terme
gZnZralE (Cf. Dict. LittrZ, t. 5, p. 177.)

2 Nous empruntons le mot ~ Henri Morierf( Dictionnaire de poZtique et de rhZtorigye 678).Voir aussi note
1, p. 46 du texte de Jakobson.

% Vocable: 1| dZsigne la reprZsentation abstraitendot Par dZfinition, chaquentrZe du dictionnaire est un
vocable

* Condensation CTerme de physique. Action de rendre plus deBse.
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toute actualisation B volontaire ou non, manifestZe eprZicipitZde signification (nous

empruntons |Oimage " Lachn)

La paraphasie (mot dit pour un autre ici) est alors un choix erronZ (mauvaisesytectine
irruption incontr™|Zelapsug compte tenu dOaffinitZs contextuéllggus ou moins
approximatives : combinaison. Notons que I0affinitZ contextuelle va bieri du-dehtexte
propositionnel (enchainement des mots de la phrase), elle est associZentaxte

situationnel, gestuel et au vZcu du sujet.

Chez IGaphasique, les possibilitZs de choix sont limitZes, sur le lel@omtsurrence” cause

du manque du mot qui dZnote un vocabulaire disponible rZduit et parfois imprZcis.

6. Commentaire de synthese

La problZmatique posZe par Jakobson sur le fonctionnement linguistique des deux grands
types dOaphasies, " partir des opZrations dOencodage et de dZcodage de laaiommunic
verbale, puis des fonctions de sZlection et de combinaison, assbd&mZtaphoreet la
mZtonymie, pour le justifier, reste une rZflexion intZressante, bien que IOatomenit
discutable sur plusieurs points, justement "~ la lumiere de IOobservatiorangagée
pathologique. Notre commentaire centrZ sur la cognition tend ~ prZciser ceutémts

thZoriques essentiels.

- LOassimilation de la Langue " un code est abusive. Cette mZtaphameerjistésiste mal ~

une analyse fine de la communication linguistique. Cependant, en aphasiolotge, cet
mZtaphore de la communication encodZe semble mieux adaptZe que pour les productions
linguistiques ordinairesJakobson fait rZfZrence ~ des aphasiques en difficultZ pour trouver
les synonymes dOun terme ou des circonlocutions Zquivalentdiba@ireE = Chon

mariZE. Il Zvoque le cas dOun patient qui C [...] ne profZrait jamais le mot Oseulemads

selon son usage et les circonstandedZsignait le couteau comme Otaille crayonO, OZpluche-
pommeO, Ocouteau ~ p&n@. 52). Nous avons observZ une situation similaire, aupres dOun
sujet agrammatique, Zlectricien de son mZtier, qui ne retrouvait pas s€ierp@rise de
courantE quand nous lui en dZsignions une, dans la salle de rZZducation ; ceflendant,

pouvait Zvoquer le nom technique des divers types de prises de courant que nausslui a

! Jacques Lacan suit la pensZe de Freud et pdfi@erZcipitation du sens inattendéef. fcrits, p. 500) qui
cadre avec le contexte, dOune certaine manisre, et que IOanalyste deitdr@m@n couvre un champ structurel
qui va dulapsus” la mZtaphoreet ~ la mZtonymie en passant par [araphasidcf. A. Jacquetndrieu, CDu
concept au mot ditu traduite,in Bulag, 28, 2003, pp. 9114.

2 L&ffinitZ contextuelleva bien atdel” du contexte propositionnel, elle est associZe au contexte csitglti
gestuel et au vZcu du sujet.
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montrZes ensuite :ffise femelleE, Qorise m%olE, Qprise trois broche&,etc Ces exemples
paraissent bien montrer que la Langue de IOaphasique, au sens de F. dé, Smissue

proche du code au sens strict, nous le prZciserons " propberige

- Jakobson formule bien une dZfinition deZdectioret de lacombinaisormais, pas celle du
processus deoncurrertepour lequel il donne seulement IOexemple de la phonoldgie (2
articulation du langage) Ce parallle avec |Dorganisation sZmique du lexsnfe (1
articulation} permet de mieux cerner ce concept et de re-penser les proces mZtapabprique
mZtonymique, " la lumiere du gZnZrativisme et du cognitivisme, principe dOendedige
signification, justement. Si ces deux tropes se distinguent parce pramer rZsulte dOune

C comparaison qui est dans IOesprit E et le second dOune C associationZeatesinses
cognitifs (sens kantien du terme) sont similaires, sur le plan de |OgsmcDdas les deux cas,

un terme semblable ~ un autre, par certains de ses traits sZmaetipuephonologiques D
concurrence D, est choisi et substituZ ~ cet awi@edbon D, sOil est en C affiitaec un

contexte encore virtuel ® combinaison.

- La rZunification des principes cognitifs de la mZtaphore et de la m4¢oegnhtonforme ~

la dZfinition gZnZrale de LittrZ, fondZe sur la rhZtorique dOArettatex conceptions
thZoriques les plus actuelles. MotigrZsente une Ztude fouillZe, fondZe sur la thZorie des
champs sZmantiques et la logique des ensembles. Pour les deux troplestjtlaisn dOun
lexsme ~ un autre correspond bien ~ une meme opZration, leur distinction dZperceatl

de la distance sZmantique des deux termes substituZs et du regisingugechoisi. La
mZtaphore engage une abstraction plus ZlevZe, voire |OenvolZe poZtique dOgAriakipse
alors que la mZtonymie associe des lexsmes inclus dans des champdigs plus

restreints.

! F. de Saussure (1918&)ours de linguistique gZnZralpubliZ @r Charles Bailly et Albert Sechehaye, avec la
collaboration de Albert RiedlingeParis: Payot, cop. (ch. lll & IV, pp. 239, dans 10Zd. de 1996).

2 En linguistique, depuis F. de Saussure, le langagediée doublement articulZ. Les rapports siacens
concernent lesunitZs de 4 articulation (morphemes lexicaux = @nanasE Cchant E et morphemes
grammaticaux = @ E, Qpar E, GentE, etc) et de 2 articulation (phonemes = /a/, /p/, /jtc). Des criteres
spZcifiques les assemblent en classepanadigmes prZpositions, articles, adjectifs des couleurs, verbes
dOactioretc (1°articulation), voyelles, consonnes et semyelles (2 articulation).

Les unitZs linguistiques dé ét Z articulation se combinent entre elles pour former detZsmlus grandes.
- 1° articulation: les deux unitZs de base sonsyatagme nomindSN) et lesyntagme verbgSV) : ils forment
la proposition(P).P, SN+ SV.
- 2 articulation: les deux unifs de base sont la voyelle (V) et la consd@eelles forment la syllabe (Syll.).
Syll. , V (forme la plus ZIZmentaire) @u+ V (formela plus courante).
3 Op. cit., p. 26.
“H. Morier (1961).Op. cit, p. 676799.
R. Galisson &D. Coste fd. (1976Dictionnaire de Didactique des langudaris. Hachette.
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- MZtaphoreet mZtonymie sont-elles Ztrangeres ~ |Oaphasie ? Cette premiere rZflexion

linguistique, en tout cas, conduit ~ porter un regard neuf sur le langage des aphasiques.

En 1 articulation, lemanque du mot est commun " tous ; le trouble de la sZlection est donc
partout prZsent, plus ou moins marquZ : il y a dZsordre des rapports paradigmatiques. Le
trouble de la combinaison pose plut™t le probleme des automatismes de. |Hagsqa
prZservZs ou presque dans le trouble de la similaritZ (aphasie fluestepmeiMlZs de fason
variable : il y a perte complete de ce contr™le dans la jargonaphasietdmatsmes sont

brisZs dans le trouble de la contiguetZ, dZsordre des rapports syntagmatiquese oe tout

Zlaboration dOZnoncZ devient une construction consciente et laborieuse (aphasie non-fluente).

En Z articulation, la prZservation du mot suppose 10intZgritZ de sa ou seswEmZSe
sensorielles (images acoustique, visuelle et articulatoire), autrefitet®intZgritZ du mot
phonologique /abriko/, graphique C abricot E et des gestes phonatoires de son articulation,
|IOabsence donc de trouble de la contiguetZ. En revanche, les dZformationsnipariatges

des jargons asZmantiques, accompagnZes de nombreux nZologismes, montrentdenka perte
valeur phonologique du phoneme "~ IQoral B et par I" de son attache sZmantiqestD, il
impossible alors de 10intZgrer dans une syllabe ou suite de syllabes pouufolexeme,

porteur de sens, littZralement.

Chez le patient aphasique, la compensation mZtaphorique pour |Oaphasi@rfiubteale |a
similaritZ) et mZtonymique, dans IOaphasie non fluente (trouble de la corgigorident de

fait, faute dOune vraie distinction formelle et fonctionnelle des rswmide crZation des

deux tropes. Fonder IQexplication des mZcanismes de la rhZtorique B expt&ssimn |4t

plus ZlaborZe B sur une pathologie acquise du langage relsve du paradoxe ! Nous verrons

dOailleurs commentarie, bien au contraire, fait un usage tres littZral et dZnotatif du langage.
- Enfin, Jakobson commet une autre confusion : assimiler agtageence.

Pourtant, nous IQavons indigsd thZorie a eu un impact considZrable, en particulier sur la
sZmantique des annZes 1965-1975 qui, sur le plan descriptif, cherchait ~ exgg&ipeopres

lois combinatoires et gZnZratives.

Langage acquis/apptiscognition, linguistique gZnZrale et appliquZe, pZdagogie et didactique

des langues sont le substrat thZorique des rZflexions et dZfinitions que noos ge

' Nous faisons rZfZrence au dZbat de InnZ et dpuikagf. Massimo PiatelPalmarini (Zd.)ThZories du
langage, thZories de |0apprentissagedZbat entre Jean Piaget Noam ChomskyParis: fd. du Seuil, DL
1979 (£ zZd. 1972).
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prZsenter ; elles se prZciseront encore un peu, au fil des pages et pours dOautre
approfondissements, nous reportons le lecteur ~ nos publications citZes bidtisgaaphie.

Par ailleurs, toute pensZe adressZe " autiaile langage, a pour support des fonctions
psychiques et neuropsychologiques : sensori-motrices, conscientes et/ou non-conscientes,
mnZsiques, de IOintention et de IQattention (de la motivation), de IOZnsatsirpauseptible

dans la voix, par exemple.

Cette rZflexion linguistique apportZe par Jakobson, en relation avec |Qapbssibjda des
questions en suspensais elle estussi la porte dOentrZe des linguistes dans le monde de la
neuropsychologie du langage et IQOexpression qui dZsigne habituellement célii@stZta

neuro-psycholinguistique.

Nous allons donner maintenant plus largement la pardiéafie, en prZsentant son cas
dOaphasiet rendre compte de IOZthique nZcessaire, dans une C conception relationnelle de la

A

dignitZE, strictement adaptZe "~ elle, nous en avons brievement fixZ les cadresledans

chapitre 3 du dZveloppement thZorique.

Des lors que IOon aborde le sujet humain, plus encore, peut-stre, lorsque nous abordons la
pathologie, le propos est de rendre compte de la nZcessitZ dOintZgrer unenZthagle

(sens Zlargi) qui soit homogene, dans un contexte thZrapeutique pluridisciplinaire.

Comme nous IQavons dZj” indiquZ, la forme de ce dZveloppement tient ~ nobiéit padesi
travailler la pluridisciplinaritZ dans sa transversalitZ, compte tenmodecompZtences
professionnelles en neuropsychologie, en linguistique gZnZrale et en didactitpreydes,

conjointement.
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CHAPITRE 3 CAS D@PHASIE DE M ARIE
ANAMNESE FAMILIALE & PREMIER

DIALOGUE
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Chapitre 3
Cas dOaphasie ddarie

Anamnese familiale & Premier dialogue

Mon aventure fut plongZe dans un tourbillon et q@autres on
subi avec les memes souffrances et les memes luttes costte
maladie, mal comprise dQailleurs puisque nos freresaimsnous
mZprisent souvent et noustgett hors de la SociZtZ humaine.

Michel Chartiet.

1. Introduction

Pourquoi avoir choisi ce titre ? Parce que, lorsque nous lisons cette histadieeyrie vie sOy
rZsume, les beaux moments y ressurgissent, comme pour conjurer la souffrayitecueet

avatar, arrivZ sans crier gare !

Nous sommes I" au clur dOune conception de la neuropsychologie qui prend en compte la
narration, si difficile soit-elle, pour une personne atteinte de troubles duganGamme

nous IOavons dit plus haut, en justifiant cette anamnese familialeavams choisi dOZtablir

un diagnostic neuropsychologique qui ne soit pas seulement un bilan de langagemais
IOexpression de la situation dOun sujet atteint dOaphasie dans son enviramiiadestt f

social et I0Zvaluation du degrZ dOharmonie humaine reconquis.

Il nous a paru indispensable dQintroduire, " la suite IOanamnese mZaiedle,apporte un
autre regard, sur |Qatteinte de la patiente et nous permet de lier diagdoatal et narration
du patientetou de son entourage. Nous verrons au fil de ce dZveloppement la transversalitZ

des disciplines sous-jacentes.

2.  Cas dOaphasie ddarie : anamnese familiale

LOimpact de |QaphasieMfrie sur sa personnalitZ et son monde affectif a ZtZ considZrable.
Elle a beaucoup " dire sur ses difficultZs de langage et sa rZ@dycptur mieux la
comprendre, nous lui avons demandZ de nous dire ce quOelle voulait, lors de notre premier
dialogue. Cependant, quelques temps apres, saHitienauelle nous a indiquZ 10existence

dOune C histoire E, une sZrie de notes sur la vie de sa maman. Nous ercanoassance

1 M. Chartier, Annexe 3, p. 36.
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plus tard, un premier dialogue a donc prZcZdZ ce rZcit dOau moins deux aasistiais

proposons dOabord : le voici, avec IQintercalation des risnenatidelle

2.1. Courte histoire dOune vie
Ce texte est strictement retranscrit, seuls les noms ont ZtZ remplacZs.
NZe le 2 septembre 1939, " Sans

26 septembre 1941, naissance de son frere A.

05 octobre 1943, naissance de son frere F.

Juin 1957 BaccalaurZat MathZmatiques ZIZmentaires
1959: EntrZe "~ @& ole normale supZrieure de Sevres.
1960: Rencontre aveErarck.

1961: Mariage aved-ranck

1962: AgrZgation et 1 poste dOenseignante

1962: Naissance e Vincent

16-01-1963: DZces de Vincent

1963: InstallZe ~ Montpellier

Octobre 1965 Jacque®st nZ

Juin 1968 Naissance @Emmanuelle

1972: Ecriture de manuels dOenseignement des mathZmatiques (cla§s&s 4fe 3)

Outre IOenseignement, responsabilitZs ~ IOIREMitytnsie Recherche sur IOEnseignemdes
mathZmatiques) et au GREM (Groupe de Rechercheesiseignement des mathZmatiques)

1974: DZbut dOune psychanalyse qui duseaas (jusquO” fin 1979)
1981: Licence de Psychologie
Titre dOun MZmoire de recherches images mentales en MathZmatiques
6 octobre 1989 Accident vasculaire cZrZbral AVC)
1% mois
Service RZanimation pendant un mois.
8 octobre 1989 RZveil
10 octobre1989: CJe connais Ph. (son mari), O. (son fils), VZ. (sa filkgpa, Maman, CE
12 octobre: CJe mange toute seulg
Emmanuelle donnequelques prZcisions.
CMaman ne comprend pas beaucoup ce quOdn dit.
31 octobre 1989 Admission en maisode rZZducation
Emmanuelled QMaman dit quelques syllabes
3 novembre 1989CVu Aain E (son frere)
2° mois
3 novembre 1989 CSur la plage avec CharlesPapa, Maman, dhel, Jeanne E (ses petits enfants)
CJOZcris quelques mdis.
15 novembre 1989CJe me tiens debouE
19 novembre 1989CPremier weelend " la maisorl E
Emmanuelleaconte: CMaman dit Op%.tZO quand on lui sert du foieEgras

E ce moment de la reconstitutiodarie va chercher un petit carnet rou@esg demande, ses proches
y ont consignZ divers ZvZnements marquants. On peut donc intercaler gdelnersents (*)



3°mois

15 dZcembre 1989

CJe d’ne au restaurant avécanck(son mari)Papa et MamanE

1 janvier 1990environ: CJe fais quelques pag

4° mois (janvier 1990)

24 janvier 1990 CPapa compte les mots que je sais di2®. E

2 fZvrier: CJe rentre dZfinitivement ~ la maisoB

5° mois

CJe marche toute seule dans la maison. Je fais KinZ et Gtldonnelle 5 fois par semainE.
3 mars: CJe d’ne aveEmmanuellgsa fille), Franck (son mari) chez les M. et je monte les 3 Ztages
6° mois

CJe dis beaucoup de mots@ancki E, QQamourD, QOr™tE) GOmangef) etc E

15 mars: CPour la premiere fois, je dis O boireO et B@AE

16 mars: CJe guide Papa qui va cherchEranck (son mari) en panne de moto au lalb
17 mars: CAu restaurant OLOEscargotO, je demande OeauOraet jazemnprendE

23 mars: COn rend le fauteuil roulante

Plus tard

1¥-10 mai environ: CAngoisse de manquer de la pardie

CVisite chez Bland, plaisir. JOaccepte mon aphasie et mon hZmipEgie

10 mai: Cll nOest plus possible de tenir ~ jour la liste dessque je peux diré

25 mai: CMots croisZs, niveail E

28 mai: CJe vais faire les courses au village avec le fauteuil Zlectriqueée(saule) E

31 mai: CLa machine Zlecgrique creve " |Oavant. JOaccompBrareck " la pharmacie populaire
pour tZmoigner de ma coler&

1* juin : CMa devise je me batsE
1*"au 15 juillet: C En Espagnd
CJe me mets debout, seule, et je vais me baigher
18 juillet : CJe rZponds au tZIZphone a@d. JOarrste les mZdicamens
CAvalanche de mots Zcrits et lus. Petites phragésfait chaudO, dites dOun trait.
23 aozt:
CJe dis des mots isolZs, venant de ma mZmoire anciénne
CJOZcris quelques phrasis
CJe demande comment sOZcrivent les mots que jOdhtends.
C Il'y a deux processus pour dire les mots
- 1Oun global, de mZmoire spontanZe ancienne,
- IQaute, analytique, appris (rZcemmeri)
Ex. 1) prete/preter
2) maison
6 octobre 1991 2 ans
C Je fais les courses et demande ce que je. \Eeux
C Je tZIZphone (mais cOest dir)
C Je marche longtemps, 2 ou 3 heures (avec de grosses chaussaszi®rement.
C Je fais du pastel en grand format.

! Le mari deMarie Ztait professeur dans |Oenseignement supZrieur.
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C JOai repris le cheval en septembre. Je suis meme tombZe (au galop).
E la suite, IOZquitation est dZconseillifie ; elle suit le conseil.

20 octobre:

C La parole vient doucementp@n bilan® de ThZrsgerthophoniste)

Les phrases viennent plus vite et se compliquentioigadeux propositions encha’nZes.
LOZcriture est un peu en retard.

La lecture (muette) dZmarre, sur des textes simples.

JOZcris, de mZmoire, 14 4trophe du sonnetl@s past (ValZry), avec deux fautes dOorthographe, et
un mot bien dit et pensZ, mais mal Zcrit (*procZdeur)

Les pas
Tes pas, enfants de mon silence,
Saintement, lentement placZs,
Vers le lit de ma vigilance
Procedent muets et glacZs.

Personne pure, ombidivine,
QuOils sont doux, tes pas retehus
Dieux!E tous les dons que je devine
Viennent ~ moi sur ces pieds nus.

Si, de tes levres avancZes,
Tu prZpares pour |Qapaiser,
A IOhabitant de mes pensZes

La nourriture dOun baiser,

Ne h%ote pas cet acte tendre,
Douceur dOetre et de nOstre pas,
Car jOai vZcu de vous attendre,
Et mon clur nOZtait que vos pas.

Paul ValZrg

6 mars 92 CJOen ai marreB (fcrit de sa main.)
1991: Fracture du col du fZmur

Mai 1992: DZces dOlain (son frere cadet)
30-04-1993

DZces de Franck (son mari)

Y11 ne sOagit padun sonnet mais un posme en quatre strophes de quatre vers octosyllabes.
2 Paul ValZry, Charme<, inuvres , I. Paris: Gallimard Coll. CBibliotheque de la PIZiadE pp. 120121.
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2.2. Commentaire

Nous sommes de plein pied dans un Zpisode de mZdecine nalviienous a contZ sa vie

et donnZ sa vision des consZquences de son accident vasculaire ¢XVZpr&@lqmbien a-t-

elle ZtZ ZprouvZe, hors la maladie, avec le dZces dOun proche et, apres lBaftasidOun
frere etde son mari. Autant dOZIZments qui nous renseignémteurage de cette patierdge

sur la souffrance humaine endurZe. Nous avons rencontrZ cette patiente, potifra foism
quelques dix ans apres son accident vasculaire cZrZbral et aujourdOhut, apleasisjue
depuis presque vingt-cing ans, vingt-cing longues annZes : C Vingt ans que a dugdl¢E dit-
encore souvent. Pour comprendre son Ztat dOesprit, dZj" apres dix ans et assde psdche

dOaujourdOhui, nous proposons ici notre premier dialogue, que nous commenterons.

Sur le plan thZrapeutique, ce dialogue Ztait important pour percevoir son Ztajuygsgt son

Ztat de langage (failtvraiment distinguer ces deux aspects ?) et I0Zvaluation de ses modes de
communication, dix ans apres son AVC : comprendre et montrer comment |le&yistsat
cognitives de compensation se sont construites et fixZes. DOun point de vue
neuropsychologique, I0Ztude et la thZorisation des observations linguistiques etqiédagogi
que nous avons faites ont ZtZ la base de la rZadaptation proposZe (cemcutiaitive
dirions-nous dans le jargon actuel de la neuropsychologie). Nous prZciserons dOemblZe qu
cet Zchange Ztait aussi demandZ par la patiente, elle atteradaidlg® de notre rencontre,

proposZe par le neurolodugui la suivait depuis dix ans.

Pour Zvaluer les caractZristiques essentielles du discours oral sponkdaitedd.), nous
IOavons laissZe mener elle-meme la conversation|ilee @xpressiorE. Pour apprZcier la
cohZsion des propos tenus et leur cohZrence discuks[meus] sommes intervenue le moins
possible. Nous dZsignons cette stratZgie de |Oexpresganaction du silenc® relatif, bien

szr D situation de dialogue inductrice de la construction dOun monologue et dOunteZcit. Ce
interactioncomportait donc deux objectifs : mettre la patiente en confiance parcaoteZ
attentive, indispensable, sur le plan psychologique, et obtenir un discours suivi, feoduit

des conditions aussi naturelles que possible, quotidiennes. Dans ce contgstaction, |a
personnalitZ de la patiente peut transpara’tre librement et Zclaingrageute. Nous Vvoici

donc installZes dans le salon Miarie, la conversation peut commencer. De nombreuses

pauses ponctuent ses propos, elle cherche souvent ses mots.

L1 sDagit du Pr. Jedmarie Blard, alors chef du service de neurologie tAde service dOurgences neuro
vasculaires et soins intensifs de 10fal"Gui de Chauliac, ~ Montpellier, aujourdOhui, le centre Willy.
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3. Premier dialogue avec Marie

3.1. Remarques prZliminaires et conventions dOZcriture
M. (Marie) dialogue avec A. (nous).

Lu ou entendu par un nZophyte, ce dialogue est un peu difficile ~ comprendrepdets as
mZdicaux et paramZdicaux de IOaphasie sont peu connus du grand public et des boguis
des didacticiens. COest pourquoi nous avons introduit des commentaires. MVexpers
dans domaine de |Oaphasie : pZdagogue, elle sait parfaitement sOautsurvalpkm de la
communication, en tant que psychologue (titulaire dOune ma’trise), éits psfcise dans
IOZvocation de ses Ztats dO%omes et elle avait revu son psycmarsaldte/C, alors qusa
psychanalyse Ztait terminZe depuis assez longtemps. Enfin, elle pamijoiper activement

au montage daurriculumque nous allons mettre en place, en accord avec son neurologue.

Conventions d®Zcriture

[ ] : Commentaires qui prZcisent le sens de certains propos implicites pourdes de
interlocutrices.

= ] : Commentaires pour Zclairer le sens du texte, compte tenu de la situation.
..... : Pauses dans le discoursMe

/ / : Transcriptions phonologiques

[ ] : Transcriptions phonZtiques

algZ : Mode dOZcriture des mots incomplets
heu! : HZsitations exprimZes verbalement
Lignes : NumZrotation automatique

3.2. Transcription du dialogue
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25
26

27
28

29
30

31

33
34

35
36
37
38

pral

pral

pral

/I Muette pendant trois mois // premier mot // Cp%otE [p! te] //

/I Quand a commencZ votre aphasie ? //
/I 6 octobre 19 // 89 // muette pendant trois mois // rien diout // JOai continuZ ma rZZducation //
entre / centre // jOai prononcZ un mot // oui / quatre moisAvant // apres // non / cOest fou / cOest

fou / cOest fou //

| [Diverses expressions figZss rZp-tent par paires ou triades dans le texte : stZrZatyfié |

/I Peu ~ peu // jDai progressZ tres lentement // mais szrement // jOai le sylmtoCtortue E //

| [Elle montre un pendentif ~ son cou.] |

A.
M.

=z >z >

zZ &

2 20 oz &

Il Le temps part // et / hed // mon mari estdZcZdZ // pendant //

/I Quand estil dZcZdZ / votre mari ? //

/I Aujourd®hui // cing ans // demain // Mon mari mOavait // arole // JOai besoin / maintenant /
beaucoup // de temps de rZflexion // puis le mot jaillit //bparfois // jamais // et peutstre trois
mois / quatre mois // Parfez! pl(!)]?// le mot arrive normalement // ou aprss cinq minutes / ou la
nuit / je reve //

/' Vous revez le mot ? //

/I Oui [ je reve I/

/' Vous retrouvez lemot dans le reve ? //

/[ Mot dans le reve //

/I Les mots sont mZlangZs // meles péar [ez! pl(!)] // Cchanter |Ooiseau plus // COest tres / tres
compliquZ // @Ooiseau ne chante plis// Le cerveau // est obligZ de composer // la phrase #stO
Zpuisant // et petit negre // je parle petit negre / petit negre /Le cerveau est obljZ de composer la
phrase / cOest tout le temps / tout le temps / tout le s/

[Remarque dOintZret majeur en didactigueyrie explique IOeffort nZcessaire " la production de chaque mot et
son encha’nement avec dOautres.]

A.

N

/1 Oui / vous avez perd la CdisponibilitZ E des mots / vous avez perdu les automatismes //

M. N // COest facile / je suis sidZrZe // et je pleure dOZnervement // et le soir fsj&6u//

| [= Contraste entre la facilitZ naturelle du langageson extreme difficultZ poutie.]

/1 Je suis // jOai /I jOai besoin de communiquer // cOest f@estcfou / cOest fou // De temps en temps

/ je suis contente / cOest bien / le langage / «a va biea ¥/a bien / «a va bien // et tout dOun coup /

je pleure // et jamais // de ma vie // C&foutu / foutu / foutu //

[= Instants de pensZe claire, pure, exprimable, suld@ittes o les mots semblent enfouis, indisponibles :
manque du mot *.]

/I Notamment / souvent // jOai dit que jOZtais hongroise /&qOai des difficultZs en franeais lles

gens sont gentils // et en admiration. / Souvent / jOai @ifficultZs en franeais / en franeais //

[DOun grand intZret pour la didactique, cette remmqﬂmontre clairement la souffrance affective deya
IGerreur, vZcue comme une faute, une awth malgrZ toutes les prises de risquesMirie qui veut
absolument communiquer.]

/1 LOZcriture // parfez! pl(!)] // un film // Ah. ! // tout // [t"€] /I cOest trop vite //

! Les termes ou expressions indexZs dOun astZrigqappgrtiennent au vocabulaire de la description du

langage pathologique.

2 Par lezpl/ est la seule paraphasie relevZe. Il sOagit dOune parfphasi®o- sa transcription en phonologie.

Les dZformations accidentelles sont transcriteshenftique, entre crochets.
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39
40

41
42
43
44
45

46
47
48

49

50
51

52

53
54

55
56
57

58
59

60
61
62

63
64

65
66
67

69
70

71
72

73

—

Mot dZformZ : paraphasit]

A.N /I Le soustitrage va trop vite pour vous ? //

M. N  // Oui/ comprZhension // comme si rien Ztait //

A.N  // Vous nOavez aucun pbleme de comprZhension ? //
M.N  //Non//si/un peu //

Il Professeur de maths // jOai perdu les maths // jOai pletpfeurZ / pleurZ / mais maintenant / jOai
acceptZ //

[= RZfZrence " la perte Zlective de certaines fonctiogsitives, souverassociZes " IOaphasie : IQacalculie * en
fait partie.]

Il La gZomZtrie et la langue // fin // Petit negre / & negre // je parle petit negre //

A. /I Non / vous ne parlez pas petit negre / vous avez du mal ~ exprimer lesiZtailsE de la langue //

| [= RZfZrence au style tZIZgraphique * des aphasiagesnmatiques] |
N

M. /l Perdu les mots pour exprimer la gZomZtrie // nom // heu/ la / le cercle // JOai oubliZ les mots/

dZfinitions // Apprendre tout du dZbut // cOest une somme incalculabl/

| [= RZapprendre le langage de son mZtier reprZsemi@bstacle insurmontable.] |

/1 LOalgZ/ |Qalgebre / cOest bien //

A.N  // Toute la partie calcul est normale ? //

M.N  //Non!// LOalgebre / «a va / mais le calcul // cOest diffici pourcentages //tout «a // JOai ZtZ petit
I/ petit fille // IOai 1/ jOai / jOai 1/

| [Achoppements avec difficultZs de passage au mersiui persZvZrations * ]

/1 JOavais / jDaime pas du tout / pas du tout / pas dut i@arithmZtique // et le calcul // horreur des
maths // et peu " peu // sixisme / cinquieme // et quiieme et apogZe // premiere en maths // Et la
lecture // je / je I/ je suis tres / tres lente pour Zcrire /pour lire / sans problemes de comprZhension

/ quelquOun lit ~ ma place / cOest correct /ain je suis lem/ lent / lent // Et /// par [eZ pl(1)] //

[Elle prend un magazinsur la table, IOouvre au hasard et se met " lire.] |

ClLe genre : Il comZdie de miurs //

LOhistoire : Il Francis et Mickey // nOont rien en commun // Frais;, [p#ed, [v$s] // exerce un [f()] //
vrai job et "~ // Mickey grand // C JOen sais rieh E // ] I/ [k#!"s] // [k#! matik] / et le seul //Pla/ bla/
bla] // blanc en kI! } // CJOen saigen! E // [a$# le taxi / dans le rue / la rue / les rues // lassié sa vraie
femme // Francis accouchevfp#r 1 // *

| [Elle reprend son dialogue.]

M. N  // Probleme / lent/ lent/ lent / problemes avec les noms / noms surtout //

A.N  // Avec les noms propres / oui / je comprends / cOest normal //

Texte original

Le genre : ComZdie de moeurs.
LOHistoire : Francis et Mickey Fitzpalrick nOontrrien commun.

Francis, pre§sZ, stressZ, exerce uwrgl job E ~ Wall Street. Mickey, glandeur romantique, eSte seul bland
anglophonek ~ faire le taxi dans les rues de New York.

LassZ de sa @raie femme E, Francis couche avec Heather, IOex promise de Mickey...
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74
75

76
77
78
79
80
81
82
83
84
85

87
88
89
90
91
92
93
94
95

96
97
98

99

100
101
102

103
104

105
106

107

108
109

110
111
112
113
114

115
116

| [Toutes les Ztudes sur tZmoire spZcifient la moindre disponibilitZ des noms prdpres.

M

z »

.N

zZ &

/I DZsir de suicide // mais aujourdOhui / bien // mais jOai la misstbmais jOai aidZ trois // quatre
aphasiques // COest bién/ Et jOai ZtZ aidZe / pas aidZe du tout / pas du toudu tout // les
mZdecins / les orthophonistes / les prstres // ils dit que // Ot/ les mZdicaments // dZpressive // ,a
va pas // *a va pas / *a va pas ! // COest vital ! // Je comprepas ! // Dans // jOai ZtZ ulcZrZell

/' Vous avez reconstruit raucoup de choses par vousneme ? //

/I Oui // Et entre autres // entre nous // quelques orthophmstes sont pas compZtents // Ah / [jaja]
/1 cOest fou / cOest fou / cOest fou. // Et entre autj€si/appris / jOai appris // les exercices /L&
poupZe est maladE // et entre autres / jOai refusZ ca /tZ / go / ri / quaent // ai dit // Crefuse! E//
Et pourquoi ? Sans langage/ et / Oheu® Et mon orthophoniste qui est gentille// Patatras !

Patatras ! Mais " la lettre, les exercices FpertoriZs// Mais cOest pas du tout comme o&/!

[Remarque fondamentale encore pour la didactiquecHoix adaptZ du matZriel pZdagogique/rZZdudiltiA
(cf. p. 47 et suiv.]

z »

zZ &

/I Par [ezl pl(1)] / jDai besoin de lire les pages // pgez pl(1)] / les magasins / |Qart // Et les
courriers // cOest long / long / long // La banque/ pgez! pl(1)] / cOest long / cOest long / cOest long //
Les commissions // jOai appris les commereants / fasa va, //cOest tout // JDai appris / moi /
personnellement !// JDai essayZ de / cOest fou / cOest fou / de appreddrapprendre // |Qaphasie
quotidienne // Et moi jOenseigne //

/I Et vous vous enseignez ~ dDautres aphasiques tout ce qui vous aqua ? //

/Il Oui / et le cerveau // et pafez! pl(1)] / IOenfant rZpste // @ et 2 font 4 E // @ et 3 font 6E. // Et
IOenfant rZpste / rZge | rZpste // satiZtZ // et un an pour apprendre // et |Oaphase// et / et //
rZpete apres moi // les cassettes pour apprendre //

[Elle montre des cassettesX. = RZfZrence aux aphasiques quOelle aide en leanfaisre un travail dOZcoute
et derZpZtition.]

/I Par [eZ! pl(1)] // je suis I" / rZpete " satiZtZ // et // et lentement // rZpstéce que jOai fait hier // //
Ah, ah/je suis I" // et peu " peu /Ipeutstre //

[Autre remarque Zclairante pour la didactiqueMarie souligne IOimportance, de la communication, de la
rZpdition pour retrouver les automatismes perdus.]

/I Et Philippe et mon mari disaient // IOorthophoniste ancienrecOest pas du tout comme «a // Par
[ez! pI(2)] // CLa poule couveE // COest completement ridicule ! // CDest quotidienneCH table! E
1

| [=il faut rZZdugquer le langage quotidien ] |

A.

N

/I Et ~ satiZtZ et le // le langage / jOai // jOai // LOenfant met quatre ans " agiiZ

I Vous pensez que pour IOaphasique // cOest comme pour IOenfant. //

| [LOaphasique rZapprerdangue maternelle devenue langue Ztrangere, plus quOil ne la rZacquiert |

M.

A.
M.

N

zZ &

/I Et, entre autres / sans langage // on peut exister / sourire / vivre / vibrer \ée // formidable ! //

/1 Et le dessin / cOest merveilleux / merveilleux. //

/' Vous dessinez ? //

/1 Oui / cOest merveilleux ! //

/I IJai ZtZ prof. de maths // maintenantjé suis passionnZe // et le cerveau // le cerveau re
dZveloppe / le cerveau droit //

[LOhZmisphere cZrZbral droit compense des fonctiogaitives, altZZes dans IOhZmisphere gauche, celuj du
langage pour la tres grande majoritZ de sujets (cf. ch. 1, p.11).]
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/I PossibilitZs sensationnelles / jOai appris pas mal de choses sur langagentisique //

| [Marie suit un enseignement de neuropsychologie gvaud intZret.] |

/I Par [ez! pl(1)] //la musique // dessin / peinture // Et jOai ZtZ / cOestahuse // mystZrieux / le

don / directement la pensZe // directement et intuition // JQ¥ couvert un monde autre //

| [Elle expZrimente cette supplZance compensatricetefians toute ldittZrature sur IBaphasiologie.] |

A.
M.

zZ 2

/[ Et maintenant / partager un peu les aphasiques // Je pager le / la passion de choses
incommunicables ! // COest vrai ! //

/' Vous aimeriez /

/I Et | la FZdZration nationale des aphasiques / est trop pide par le langage // et les aphasiques

guZris parlent, parlent, parlent // COest merveilleuxejparle, je parle, je parle // le franeais //

| [Certaines aphasies sont passageres ou laissentgesZquelles, surtout chez |Oenfant.]

A.
M.
A.

2 = 2

/I Et moi je parle peu //Et certains aphasiques / ne parlent pas du tout // Be papier / le papier /
je comprends pas // Et la musique //

/I Vous faites de la musique / aus8i//

/I Oui [ amateur // Et je suis ambidextre //

/I Oui / stre ambidextre est un avantaye pour vous Y/

[:

Les deux hZmispheres cZrZbraux des ambidextras rsoins diffZrenciZs, dans leurs fonctions cogesti
que ceux du droitier, ce qui induit un meilleur pronostic de rZcupZration

M. N // Et sauvZe // et certains aphasiques / parlent pas du totiEt IOorthophoniste apprend " parler //
cOest un peu du // du // du // par[eZ pl(1)] / trois ans que a dure // et rien du tout / et vous
constatez 1Qorthophoniste / cing fois par semaine // rZappreral franeais // cOest pas la peine /
arreter net /cOest tromper le monde //

A.N  //,Vous proposez un changement dQactivitZ ?/ /

M. N  // Passer au dessin // SZcuritZ Sociale // IOorthophoniste gagne de |Qdtgas remboursZ //

| = Au-del” dOun certain nombre de sZances, la SZcuritZ Sociakefuser ou limiteles prises enlarge.] |
A.N /I'Vous pensez que, si la progression devient impossible auf arrster ? //
M. N //Ouill

/1 3Oai Zcrit mes amis / nombreux // jOai Zcrit / jOai Zcriai forit // et je vais en France / jOai plein

de lettres // jOai correspondu // plein / plein / plein //

| [= Marie est tres active dans sa mission, cf. supra.]

/I Par / [ez! pl(!)] /, |IDorthophoniste ne correspond pas /// moi // Je suis fatiguZe ! //

A.N On sOarrete, alors !



4. Structure situationnelle du dialogue

Marie a contZ IOhistoire de son aphasie et ses solutions g0en@ortiE (Jacquet-Andrieu,
2001). On y retrouve des Zchos de IOHistoire famitifileuprad. Si dix ans auparavardlle a
perdu completement le langage, dix ans apres et aujourdOhui Zgalement (cartonsseres
contact), elle a rZtabli une qualitZ de communication certaine, au pfirdgtpuisantsE.
Toute conversation sOZlabore mot par mot, syllabe par syllabe, parfois. LO&stcution
fluente (hachZe) mais IOarticulation, bien que difficultueuse, est cetrectehZma intonatif
repZrable. On observe une seule dZformation fixZéezipa/".

Comme elle le dit elle-meme, les mots lui manquent au moment e<eella besoin, alors il
faut les chercher : pour le didacticien, ils somdsponiblesE. Impossibles ~ trouver, ils
Zchappent " I0Zvocation automatique souvent, dans des conditions normales. AtodaiMa

entrer dans le processus conscient de leur recherche

JOai besoin / maintenant / beaucoup // de temp$l@éaiz // puis le mot jaillit // ou parfois //
jamais // et peuttre trois mois / quatre mois // Pard ez! pl(1)]? // le mot arrive normalement
/I ou apres cing minutes / ou la nuit / je revelignes, %-16)

Le manque du mot : handicap majeur des aphasiques !

Si IOon souffle un mot Marie, il faut vraiment IOavoir bien comprise, car un seul est le
CbonE " ses yeux : elle a IOart du mot juste. Mais elle prZfere qui@imsedde retrouver car

cOest une victoire quand, soudain, il resurgit.

Compte tenu de ces dZsordres, néysagons laissKarie parler aussi longtemps quOelle 10a
voulu. Elle a ZvoquZ un rZcit complet, presque un monologue. Ce choix didactique est dZj

remZdiatifmais aussi un choix respectueux, Zthiqgue dOune certaine manisre.

Nos dialogues de tous les jours, passant du coq ~ I0%.ne, avec des retoues etc dtsi
sont parfois moins structurZs que le discoursvideie. Pour un aphasique, penser ~ deux
choses "~ la fois, faire des associations dOidZes est diffilmabilitZ de pensZe est rZduite
de faeon plus ou moins marquZe, ~ cause du manque du mot, dOoe un acces aliffigdax

de mots et au sens mZtaphorique, justement.

1vaJne Ztude phonZtiqgue segmentale et suprasegmeetaié¢ istZressante " mener, du point de vue de la
rZZducation des_troubles arthriques (anarthrie ou abolglos ou moins sZvere de lOarticulation [phase
locutoire], liZe ~ IOhZmiplZgie associZe).

2 Par lezpl/ est la seule paraphasie relevZe. Il séqgit dOune partaphasi®o- sa transcription en phonologie.

Les dZformations accidentelles sont transcriteshenftique, entre crochets.



Marie a des objectifs prZcis quand elle acceptZ et demanddis tefdialogue : mieux faire
comprendre |Qaphasie au monde mZdical et de la rZZducationnaleremettre les
techniques de rZZducation actuelles en cause ; apporter une aide aux apkeaspgutsulier

les personnes isolZes et qui communiquent peu.

5. Que nous livreMarie dans ce dialogue?

Cette premiere interaction verbale entwarie et A. contient des ZIZments dOintrospection
remarquables et une C mine E dOinformations pertinentes, pour le rZZducateur et le
linguiste/didacticien. Elle donne matiere ~ rZflexion sur la remZsfiatiognitive du sujet
agrammatique. Sans entrer dans le dZtail de I0Ztude neuropsychologiquestijuimgla ce
dialogue que le lecteur trouvera dans une recherche antZrieure (A. Jacquet-Andriéu, 2001
2008), IOobservation de corpus oral, aux plans lexical, statistique et grammatitad
clairement les difficultZs delarie et sa capacitZ " les compenser pour dZboucher sagten

sZmiqueZussi, au sens des spZcialistes de la sZmiologie gZnZrale.

Mais sur le fond, elle nous a confiZ sOetre sentie souvent comme umegenfapprend "
parler, mais " cette diffZrence pres : elle est mise en Zclamxobep plus souvent, ~ cause du
manque du mot et de ses difficultZs ~ tmganiseren phrases, elle en ressent un grand

sentiment de perte de quelque chose dMefies

Ce dZsordre vZcu aussi comme une incapacitZ a avieiez” sOinventer une nationalitZ

(cf. lignes 33-34) : [...] jOai dit que jOZtais hongroise // que jOai des difficultZs en franeais //

Parfois, on assimile IOaphasique ~ IOenfant dans les processus d@dappisihtissage du
langage. Et si |Oaphasique lui-meme a rZellement le sentimest rééraiver comme un
enfant apprenant ~ parler, sans doute serait-il plus juste de IQassimil&tudiant de langue
Ztrangere, sans doute souffrirait-il moins sur le plan psychique : dans les delexlangage
est bien I, acquis. LOZtudiant apprend " couler sa pensZe linguistiquensémiite dans une
autre langue ; IOaphasique re-apprend une grande part de sa langue maternell@dguenue |

Ztrangere (au sens dOZtrange, Zgalement).

Dans ce contextéarie nous dit ce quOelle sait dire et IOon rencontre assez peu dOerreurs dans

ce dit toujours comprZhensible, ~ condition dOen conna’tre la situation, les circonstances.

Pour exprimer, meme 10idZe la plus simplarie doit rechercher le mot juste et retrouver sa

place exacte dans |IOZnoncZ : Iui attribuer le bon r™le sZmantico-gaantteatle dit elle-



meme : Cchanter, IQoiseau, plus, cOest tres comp[liZIOoiseau ne chante pl[iE le

cerveau est obligZ de composer la phrase, cOest Zpuksgligres 19-20).

Elle exprime parfaitement |Qeffort soutenu et constant quOelle est obligZe de mener.

6. Marie dZcide desaremZdiation

Remarquable introspection ! Redoutable luciditZMdgie ! Selon elle, la remZdiation doit
sOorienter vers la restauration des automatismes et, pour son cas} ellx drienfaits de la
rZpZtition, de IOentra’nement, jusqud” la fixation. Elle croit aassiZakion et au passage du

langage "~ un autre support dOexpression : le dessin et la peinture.

Comme nous le verrons en Partie lll, ensemble, 8agie, nous avons accompli un travalil
de remZdiation cognitive qui, compte tenu des sZquefle8Hap. 2, " la suite),elafera pas
vZritablement progresseraisaura le mZrite de IQintZresser, parce quil fut crZatif et original

(cf. Zgalement les annexes 7-A, 7-B et 8-A, pp. 63 ~ 84).

Mais reprenons le fil et, ~ la suite de cette anamnese familiale, vogengue IOanamnese

mZdicale nous apporte, dans les heures et les jours qui ont suivi IOAVC et " dix ans.
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Chapitre 4 Anamnese mZdicale

Cas dOaphasie mixte de Marie
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Anamnese mZdicale cas dOaphasie mixte ddarie

1.  flZmentsdOanamnese mZdicale

LOessentiel du dossier mZdical est repris ici, dans IQordre chronologique sis, dipartir

de 10Ztat initial. DZsordres du langage, paralysie et hZmianesthZsie, dqmiaxies,

dissociations automatico-volontairegtc, sont ZvoquZs parallslement, pour montrer

IOZvolution des troubles, compte tenu des rZZducations orthophonique et motrice, pour

montrer aussi la complexitZ dOune aphasie (souvent un polyhandicap), au plan

neuropsychologique (diagnostic). Comprendiaph@sique cOest bien plus quOanalyser le

langage dOun patient.

Notons que la consultation du dossier, proposZe dOemblZe par le Chef de seridgaelve

nous travaillions, nOa ZtZ faite quOapres le consentement de la guaitianpeiori, sOy Ztait

opposZe : nous nOZtions pas encore psychologue, lors de notre premisre renconém@eavec

1.1. Compte-rendu : Service de Neurologie (07-11-1989)
Courrier duChef de ServiceadressZ au mZdecin traitantviirie'. (ENCADRE 2)

ENCADRE 2 : C-R du chef de service de Neurologie au mZdecin traitant (07-11-1989)

CPatiente, %0gZe de 50 ahsspitalisZe le 08.0-1989, ictus hZmiplZgique droit avec aphaEie.
[E] E IQarrivZe dans le servi@-10-1989)Suijet, %.gZe de 50 ans

I Patiente tres somnolente, elle vomit.

I Mutique, gros troubles de la comprZhension

I HZmiplZgie droite proportionnelle ~ 90 %
|
|

Pupilles symZtriques et rZactives
I Reste de IOexamen normal
Bilan biologiqué= pas dDanomalie
Imagerie
Electrocardiogramnfeet I0Zchocardiogramme normaux
Radiaraphie thoracique normale
ElectroencZphalogrammaet ralentissement hZmisphZrique gauche (activitZ Zlectrique)
DoppPLERcervical, 3 examens20-10-1989, 2410-1989
- Occlusion haute de la carotide interne gauche, inmtétdent repZrZe.

- Turbulence haute de la carotide interne droite, leopossible (I examen). Ensuite, elle est persue accZIZ
sifflante (2410-1989)

- Artere ophtalmique gauche (tragulaire), angle interne : ambivalente, puis faiblement persues mamn
inversZe. Elle est ngpereue " IOexamen du (249-1990).

I Echotomographie cervicaleconfirmation du diagnostic dDoPPLERC., Zvoquania dissection carotidienne
I Scanner X cr¥%onraXrZbral, avec et sans injection inteineuse 2 examens

! RZsumZ synthZtique des ZIZments du dodsienes strictene respectZs.
2 Ces types dOexamens sont dZfinis dans le glogs#irmexe 9.
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- 06-10-1989: CDiscrete hypodensitZ de la rZgion du pli courbe fesul2 et 14), effacement sulcal local
(relief du cortex cZrzbral)

- 30-10-1989 (contr™|e) CSignes dOinfarctus sylvien superficiel et profonttiges, [E] hZmorragique E
DIAGNOSTIC

IschZmie sylvienne gauche superficielle par dissectiwatidienne interne gauche tres probable

Refus dOune angiographie cendZoZbrale (examen dZlicat).

TRAITEMENT

I Anti-oedZmateux cZrZbrauxHEPARINE ~ la seringue automatique ~ doses IZgerement hgpagulantes.
Premisre Zvolution

I Reprise normale de la conscience

I Aphasie et dZficit neurologique sans Zvolution guagiment.

I Apparition dOun signe @#audeBERNARD HORNER gauché

I Dopplers cervicaux pas de repermZabilisatidZcelable

La patiente est transfZrZe au Centre de RZZdufialiob

FIGURE 3: Syndrome de Claude Bernard Horner
Source DuusDiagnostic neurologiqueFig. 327, p. 139.

! Claude BernareHorner (syndrome) Syndrome liZ ~ une atteinte paralytique du systsme nervempathique

~ destination oculaire et associant un myosis modZrZ (liZ ~ layparalu muscle dilatateur de 1iris), un
rZtrZcissement de la fente palpZbrale, @geadoptosigliZ ~ la paralysie des muscles lisses de Muller drsxd
paupieres). DOautres sympt™mes peuvent sOad3dtiep [195]
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1.2. Compte-rendu : Centre de RZZducation neuro-fonctionnelle (01-12-1989)

Compte-rendu du transmis @hef du Service de neurologjei suitMarie (ENCADRE 3)

ENCADRE 3: C-R du chef de service du Centre de rZZducation fonctinelle (0%:12-1989)

CVous allez revoir cette patiente [E] rZZduquZe damise service depuis le 30 octobre 1989.

Langage

RZZducation orthophonique intensiyogresse tres lentement malgrZ son Znergie.

I Parvient " rZpZter presque toutes les consonneddf p']* ; [b] dans [b], [d] dans [d], par exemple.)

- Pour certaines consonnes, ne peut rZpZter la sy{l@association ~ une voyelle dZtruit le mZcani
articulatoire de la consonrfe)

!' Le langage Zcrit Zvolue mieuxetrouve globalement certains moen signifiant quOelle ne sait pas bie
quOelle Zcrit.

I littZrale importante.
MotricitZ
I Membre supZrieur

- RZcupZration au membre supZriembkle stre de type syncinZtiqglen abductiofrotation externe de 10Zpa
et flexion du coude.

- Commane volontaire est encore nulle " la main.

- SpasticitZ importante au membre supZrieur.

I Membre infZrieur

- RZcupZration ~-8 " la hanche

- Extension du genou " 4

- Pas de rZcupZration au pied

| Station debout

- Stable sur le membre infZrieur gauche

- Transferts ~ droite encore impossible

Moments dOintense dZcouragement, lors de la diffidalcommunicatiorE

1.3. Compte-rendu : Service de Neurologie (05-12-1989)
Courrier du Chef de Servigetransmis aumZdecin traitant: prZcisions sur les IZs®n

cZrZbrales delarie, IOZvolution de la communication et IOhZmiplZg@(RE 4).

ENCADRE 4 : Courrier du chef de service au mZdecin traitant (05-12-1989)

CIE] Patiente strictement mutique pendant une quinzalegours. [,E] ne semblait pas pouvaiommuniquer
avec lOentourage meme par gestes, [E] a pu faoai € de la tete [E] nOa pu dire®nE de la tete quOau bg
de dix jours.

f tat initial
I Apraxie buccefaciale.

! Premiers sons Zmis ont ZtZ des syllabes (Cela metoivdire: pas de voyelles isolZes, seulem
combinZes " des consonnes.)

! Dans IOalphabet phonZtiquesinational (AP), [!] correspond la prononciation de ©eE dans @ E, CdeE,
CmeE, par exemple.

% Les premisres productions de la patiente Ztaientstes chuchds: fff, sss ou chchch (non voisZs = sans

vibration des cordes vocales). En physique acoustique, ce sont des tnaits des consonnes identifiZda
consonne est prononeable seulement accompagnZe dOune voyelle.

¥ Mouvements dZsordonnZs (Glossafen. 9).
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I Compte tenu dOun syndrome de Claude Bernard Hornenegati du Doppler cervical qui montrait u
occlusion haute de IQag-carotide interne gauche, nous avions conclu ~ une possible itisseatotidienne]
[E] DOautre part, il existait une possible boucle caretide controlatZralepathologie qui peut stre bilatZra
et " 10origine de cette dissection carotidienne.

Le ragort du neurologue prZcise "~ propos du Scanner X cié@rdbral, du 080-1989:

CHypodensitZ mal dZlimitZe, situZe ~ la jonction tistoires profonds et superficiels de [Qartenloiale
moyenne gauche emportant, en particulier

- Noyau lenticul&re gauche

- Corona radiata

- Partie du centre ovale.

- Une partie de ce ramollissement peme hZmorragiqueE

La patiente et son mari avaient refusZ |0angiogragghivicecZrZbrale. Il serait donc souhaitable de f
pratiqguer une Zchotomographie, 19 janvier 1990.

f tat actuel

MotricitZ & sensibilitZ

! La patiente peut faire quelques pas

I Autonome pour un certain nombre dOactes de la viante
- Peut manger seule

- Peut faire une partie de sa toilette seule

I Membre supZrieurdZficit moteur pratiquement complet
I SpasticitZ dZbutanténZmicorps droit prZdominant, niveau de IOZpaule dont la mobilisation estindolo
I HypoesthZsie au tact et " la pigzre de IOhZmicogits d

I Champ visuel normal.

Praxies

I Importantes dissociations automatiealontaires, dans les Zpreuves praxiques bimciales:
- Patiente incapable de siffler sur ordre

- Peut siffler par imitation

Langage

COMPREHENSIONNettement amZliorZe (relativement bonne si [Oon prend la prZcautiomcd®guffisammery
lentement des ordres meme assez complexes).

Expression orale

I Elocution dysarthrige: une stZrZotypie j€Epas E.

I DZsignation extrmement faible

! Epellation possible

I Emission de quelques mots, possible

| Totalement agrammatiquéimitZe ~ des mots phrases
EXPRESSION ECRITE

I Bien meilleure que IOexpression orale

I Quelques pardmsies phonZtiques et dDagrammatisme
Calcul: pratiquement impossible

RZcupZration

| Signes de rZcupZration motrice encourageants

I Signes de rZcupZration du langage encourageants

I Rappel: Patiente ambidextre.

Je pourrais aks voir la patiente ~ cenomentl” et nous ferons pratiquer ~ nouveau un scanner cZrZbrak[E]
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1.4. Compte-rendu : Service de Neurologie (23-01-1990)
Apres la consultation deMarie, le 19 janvier 1990 ; informations transmises Ghef du

Service: Centre de rZZducation neuro-fonctionnellec@RE 5).

ENCADRE 5: C-R du chef de service du Centre de rZZducation fonctinelle (2310-1990)

Evolution (des troubles) est lentement rZgressive

MotricitZ

Pas de paralysie faciale

Persistance dOun dZficit pratiquement completetnbre supZrieur droit
SpasticitZ importante

Douleurs " la mobilisation de 10Zpaule

Marche acquise

HypoesthZsie de IOhZmicorps droit.

Praxies

I LOApraxie bucctaciale a pratiquement disparu

Langage amZlioration

ComprZhension

I ComprZhension un peu meilleure (par rapport ~ lssatiation prZcZdente)

- Erreurs dans la comprZhension des ordres complestant surtout sur la latZralisation
Expression orale

I Une stZrZotypie[pupa)].

I Production de quelques sons en rZpZtition

Expression Zcrite

LOexpression Zcrite est aussi meilleure

I Champ lexical beaucoup plus large

I Quelques paragraphies littZra(@€formation du mot graphiqu@mission, inversion, changement de lettr
Calcul

| La patiente peut calculer ~ nouveau (ce qui Ztailément impossible en dZcembre)
- OpZrations tres ZIZmentaires

- Peut sOaider dOune calculatrice

- Peut tracer quelques figures de gZomZtrie

Comportement

I Pas dOZIZments de type frontal.

! Humeur tes variable

Conclusion

DonnZes encourageantes.

I Poursuite tres prolongZe de la rZZducation, encpdigii orthophonique. [E]JE

12¢



1.5. Compte-rendu : Service de Neurologie (24-01-1990)
Rapport duChef de Servickansmis au mZdecin traitant Marie (ENCADRE 6).

ENCADRE 6: Rapport du Chef de service de Neurologie au mZdeciraitant (24-01-1990)

Imagerie

[E] i )

I Doppler cervica(19-01-1990) : persistance de lOocclusiohCetere carotide interne gauche.
I TomodensitomZtrie cZrZbrale (Scanner X), injectitna-veineuse de produit de contragt®-01-1990)
CIE] Cicatrice sylvienne superficielle et partiellementgfonde, ischZmique HE.

I Disparition de la composant&Zmorragique dOun ramollissement sylvien

- Ramollissement grande partie du territoire superficiel et une 1Zgere partie du territoirenuof
- Pas de modification des conclusions antZrieures [E]

-Persistance dOune occlusion carotidienne

(apres troismois dOZvolution nQinvite gusre "~ faire poursuikrgaitement antcoagulant)

Nous souhaiterions revoir la malade en consultatams trois mois environ [EE

PS: Champ visuel rZalisZ le 20 dZcembre 1989 a montrZ

! QuadranopsikinfZrieure droite (an Zvidente ~ IOexamen clinique)

CLICHES Scanner X (191-1990): injection dOun produit de contraste, clichZs 10, 11, 12, 13, 14, 15.

! Quadranopsie perte dOun quart de champ visuel.
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1.6. Compte-rendu : Centre de rZZducation neuro-fonctionn¢ig-02-1990)
Compte-rendu de sortie dChef de ServiceadressZ au mZdecin traitant Nerie

(ENCADREY).

ENCADRE 7 : Compte-rendu du centre de rZZducation au mZdecin traitant (07-02-199(

Cla patiente a sZjournZ dans notre centre du 3089 41902.02.1990
Bilan " 10entrZe

! Aphasie mixte grave

- Consciente de son aphasie, souvent au bord desslarme
- ComprZhension globale satisfaisante &umasion

- NOexZcute pas une consigne simple arbitraire ¢iohipi

- Point de vue articulatoirepas de limitation.

MotricitZ

I Subluxation glZnehumZrale infZrieure

I Commande volontaé

- Membre infZrieur Zbauche de flexion ~ la hanche

- Membre supZrieurnulle

I Tenue du tronc acquise

| SpasticitZ

- Membre infZrieur adducteurs et triceps

- Membre supZrieurtriceps et palmaire

I HZmianopsie latZrale homonyme drbite

- Priseen charge orthophonique (une sZance quotidienne)
- Prise en charge en kinZsithZrapigpe Bobath + ergothZrapie.
Bilan apres rZZducation

RZZducation orthophonique

Aphasie: progres tres lents.

Expression orale

I LOarticulation nOa pas progressZ

! Patente ne pouvant articuler des syllabes simples. La lecture de pbiagtss et indZpendantes est b
comprise, mais IOencha’nement de phrases, meme tres concretes, rEpasse

Expression Zcrite

I Le langage Zcrit a progressZ plus rapidement

(utilisation de IOZcriture pour traduire sa pensZe el mots

I LOAgrammatisme reste important.

MotricitZ

| La rZcupZration est rapidement amorcZe.

(RZcupZration fortement genZe par |Qapparition dOurieitghmsportante mise SOUSANTRIUM).

| Station @ébout et marche

- Tenue debout stable vers le 20.11.1989

- Reprise de la marche le 10.12.1989.

! Membre infZrieur

- RZcupZration est cotZ&2 " la hanche, 3 au genou. On note un JA " 3 en triple retrait.

- SpasticitZ du triceps " V Il 3, dyuadriceps " V Il 2, genant la flexion du genou dans les 30 premiers deg
La marche est possible sans aide avec un contr'éndu irrZgulier et une attaque du pas en varus.
! Membre supZrieur

! fIZment de diagnostic modifiZ apres examercHamp visuetle Marie, le 20-12-1989 ¢f. p. 70).
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- RZcupZration de type syncinZtique en abductionpiifon/rotation externe de 10Zpaule, sZospZratiomle
la main.

- RZcupZration mZdiocre de type syncinZtique
- Persistance de la sdibxation entra’nant des douleurs ~ I0Zpaule
- SpasticitZ importante du grand pectoral, du tricdpgalmaire et de$Achisseurs des doigts.

Conclusion

CLa patiente sOavere parfaitement autonome pouciastés de la vie quotidienne, en dehors dOurepaidr
la toilette du dos et du bras gauche. Pour le repas, elle coupe sa viande evateatfourchette.

Elle est tres coopZrantgtres volontaire en sZance de rZZducation [E] tres exigedntant les sZances, mais
rZZducation a souvent ZtZ parasitZe par des Zpisodiésaliragement intense.

Elle bZnZficiera ~ domicile de sZances de kinZsifliZretdOorthophonie. Elle sera revue en consultatig
22 mars, puis le 27 avril 1990. E

1.7. Compte-rendu : Service de Neurologie (31-.05-1990)
Courrier du Chef de Service au mZdecin traitant, apres la consultation du 27-04-1990

(ENCADRE 8).

ENCADRE 8 : Compte-rendu du Service de Neurologie au mZdecin traitar{81-05-1990)

[E]
Langage
CLOexamen actuellement montre une rZcupZrationotdées du langagela patiente parle de son passZ [

fournit un langage informatif sur ses activitZs, saviemt dedates, a pu me donner le nom de nombr
musiciensE

Expression orale
I Expression orale en circonstance de conversatisritnitZe.

! RZpZtition, apres mise en confiancei IOon montre la sZquence praxique btaciale, les possibilitZ
dOZlocution sont tres nettement amZliorZes par rapport ~ la cbosudtamois de janvier

I Plusieurs mots sont comprZhensibl€sbonjour Palk et autres petites phrases

Expression Zcrite

I Evolution de IOZcriture parallsle ~ ce que |Qonrebsau cours de IOaphasie de Bragrammatisme
- RZapparition des mots

- Petites sZquences de mots

- Importantes difficultZs utilisation des prZpositions, conjugaison, accords

- La patiente commence ~ conjuguer les verbes.

MotricitZ

I Guere de modification de IOhZmiplZgie, la patiestteenue " la consultation en fauteuil roulant.
Encouragement des fonctions prZservZes

- ActivitZs graphiques

- ActivitZs musicales font thdriquement appel ~ IOhZmisphere droit

(La patiente a pu me chantonneA@aE de maniere tout " fait correcte.)

I Poursuite de la rZZducation orthophonique indis@sa

- Encourager IOutilisation de la machine ~ Zcriresatarde [Oordinateur.

(Ceci aurait le mZrite de varier les themes de rZZducitio




1.8. Compte-rendu : Service de Neurologie (23-07-1990)

Courrier du Chef de Service adressZ au mZdecin traitiarie (ENCADRE 9).

ENCADRE 9 : Courrier du Chef de service de Neurologie (23-07-1990)

Langage

RZcupZration du langage est lente mais rZelle

ComprZhension Expression

!I' Normale en situation

I Dysarthrie tres modZrZe

- Anomalies occasionnelles de la coloration des vegalonnant un aspeati®langue ZtrangereQ

- PossibilitZ de prononcer dDassez nombreux mots

MotricitZ

| SpasticitZ est modZrZe (bien attZnuZe)

| La patiente a pu enfin utiliser un clavier de miordinateur (pour peu que les caractZristiques du cl

soient correctement rZglZes, cOelite la pause avant rZpZtition). LOutilisation de la souris esuudifficile,
apprentissage possible, x@oiter si elle le souhaite.

I Pause thZrapeutique organisZe (pour le mois d@aaitcord avec la patiente).
| Reprendre la rZZducation orthophonique et de kitZtaipie au mois de septembre. [E]

2. Commentaires

Cette anamnese donne une idZe assez complete de |OZtat detiesitegpnasiqueet des
troubles associZs dont elle souffre ; cela suggere une image asgegntéffde celle ZvoquZe
habituellement : on se borne parfois ~ parler des seuls problemes de laNagea dz tout
rZapprendre : ~ manger, marcher, retrouver la conscience de ses gestescetitemergetc

Les sZquelles aujourdOhui restent lourdes sur les plans linguistique et moteur en particulier.
2.1. Diagnostic des IZsions cZrZbrales

En phase initiale dOWVC, le diagnostic est souvent difficile ~ poser, malgrZ les divers
examens cliniquesZlectroencZphalogrammeoppler cervical Zchotomographieervicale

tomodensitomZtrie cZrZbralcanner X).

Le premier compte-rendu indiqueu@e occlusion haute de la carotide interne gaughaie
au doppler cervical et ~ I@chotomographieZvoquant une @issection carotidienng et le
diagnostic : @schZmie sylvienne superficielle gauéheapparition dOunsigne de Claude

BernardHorner droitE.

Dans leur compte rendu du 5-12-1989, les praticiens du Service de Neurologie aliheeinte
argumentation en faveur dehKmnorragieet notent |OexistencedQune possible boucle

carotidienne controlatZralg.
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Compte tenu du §igne de Claude Bernard Horner diré, et de @occlusion haute de la
carotide interne gauchE', ils prZcisent |QatteintedQune grande partie du territoire
superficiel et une IZgere partie du territoire profgndituZe ~ la jonction des rZgions
profondes et superficielles daifre cZrZbrale moyenne gauchmportant, en particulier, le
noyau lenticulaire gauchda corona radiataet une partie dgentre ovale Une partie de ce

ramollissement Ztait peut-stre hZmorragique. E

DOapres Nieman, Huber et Thid®97), une atteinte Ztendue " la paroi du ventricule latZral,
incluant lacorona radiataet le tractus pyramidalest dOun pronostic dZfavorable pour la
rZcupZration motriceMarie entre bien dans ce tableau clinique et ses consZquences,

modZrZes peut-otre, gr¥koce ~ IOambidextrie.

TomodensitomZtri€l9 janvier 1990) Cla disparition de la composante hZmorragique dOun
ramollissement sylvie est ZvoquZe.

2.2. Troubles associZs

En premisre analyse, H@miplZgialroite massive est diagnostiquZe. Plus tard, le 05-12-1989,
|ypoesthZside IOhZmicorps drpiu tact et ~ la pigzre, est prZcisZe.

Dans la meme pZriode, ut&Zmianopsie latZrale homonyme draigt indiquZe ; un examen
de champ visuel, effectuZ le 20-12-1989, rZvelequatranopsie infZrieure droitélifficile ~
repZrer sans cet examdrhZmiplZgie droitereste sZvere, la rZcupZration lente, perte de
IOusage du bras droit. Pourtant, peu ~ peu, la patiente devient autonome ratile eha

mange, elle conduit sa voiture.
2.3.  Communication linguistique

Le diagnostic est lourd Caphasie mixté. La patiente prZsente des sympt™mes et des

troubles associZs daphasies d8roca etde Wernicke. Ceux de la premiere prZdominent.

I Relation avec un diagnosticagasiede BRoca

Les rapports indiquent : 15 jours environrdatisme completZcupZration assez rapide de la
comprZhension, rZpZtition altZrZe, expression agrammatiguituente peu deparaphasies

peu destZrZotypiesnanque dumotimportant mais production du mot juste.

! En effet, ducentre ciliospinal (dans la corne latZrale de la substance grise spol€8 " Th2) des fibres
prZganglionnaires cheminent versgienglion cervical supZneurUne connexion sOopere avec tibres post
ganglionnairesqui atteignent lacavitZorbitaire B conjointement @rtere carotideinterne ®pour se terminer
dans le muscle dilatateur de la pupille [P. D(898).Diagnostic neurologiquep. 138].
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Huit mois apres IAVC (31-05-1990), les praticiens du Service de Neurologtent un Gait
remarquableE. En rZpZtition, gres que IOexaminateur lui ait montrZ la sZquence praxique
bucco-faciale, les possibilitZs dOexZcution sont tres nettement ZedioQueMarie ait
utilisZ la lecture labiale pour combler ses difficultZs de rZpZtition est une explication
plausible : le recours probable ~ la composante visuelle deolecle audio-verbaleest
associZe " KID.

Dans ce meme compte-rendu, le conseil donnZ dOencourager les activitZs graghiques
musicales, associZes HID Zgalement, va dans ce sens. DOailleurs, la patiente a sude faire

sa propre initative : elle peint et expose rZgulisrement, elle est aussi mZlomane.

I Relation avec le diagnostic dDapbasie d&Vernicke

Les sympt™mes spZcifigues ou associZs sont les troubles masaifsodgrZhension

(rapidement estompZs)hypoesthZsiet laquadranopsie

En outre, la patiente eatexique(ne comprend pas ce quOelle litaedlculique(fonctions
arithmZtiques abolies). &Bxie littZraleconcourt ~ soracalculie (Orgongozo et al, 1992)

Pour le calculHG etHD sont concernZs, les aires du langage, bien szr (rives sylviennes), une
boucle cortico-sous-corticale et une partie des aires pariZto-temporitategipElle lit

mieux les nombres en lettres quOen chiffres arabes ; Ztablir la correspenttaniss deux
Zcritures lui est difficile. DOapres Pesentite dissociation correspondrait ~ une IZsion

pariZto-occipitale gauchePour plus de dZtails (Jacquet-Andrieu, 2001 et 2013)

LOunanimitZ est faite sur la lenteur de la rZcupZration, sinon pour la cosipritie lenteur
aussi de toutes les fonctions cognitives de la patiente, corrZIZemtissaeiment de |OactivitZ
Zlectrique de KB, immZdiatement dZcelZe ZKxtroencZphalogrammblais la pensZe est
claire et IQintelligence vivacdviarie dit le mot juste ou se tait en disanta@t pis ! tant

pis | E, quand le manque du mot la nargue.

1 J.M. Orgongozo et J.J. Pere (1999p. cit

2, Dehaene &. Cohen (2000). @n mod-le anatomique et fonctionnel de IQarithm&tipentaleE, in M.
Pesenti & X.SZronNeuropsychologie des troubles du calcul et du traéet des nhombrepp. 191232.

¥ M. Pesenti (2000). Diagnostic et Zvaluation des troublés calcul et du traitement des nombEgsn M.
Pesentijbid., pp. 233273.

4 A. JacquetAndrieu (2001)Op. cit., pp. 204234.

A. JacquetAndrieu (201®). CAphasie et acalculieE, Perspectives neurpsycholinguistiques sur l'aphasie
/ NeuroPsychoLinguistic Perspectives on Aphjsiaolloque international organisZ par [I'UnitZ de
Recherchénterdisciplinaire Octogonede I'UniversitZ Toulouse -lle Mirail (France). Toulouse, 223 juin
2012.(ConfZrence sur le site

http://www.canalu.tv/video/universite toulouse ii le mirail/aphasie et acalculie armadigu¢t andrieu.11755%22
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LOnhistoire familiale de la patiente et IDanamnese des dix preraisrgui ont suivi SOAVC,
nous renseignent sur la gravitZ de son atteinte, sa lente amZlioraliopessistance de
troubles sZveresaphasie agrammatiquénon fluente), associZe ~ umealculie une alexie

sZvere, undiZmiplZgiet unehZmianesthZsiroites sZveres, Zgalement.

Dans la section suivante, nous abordons le diagnostic clinique, neuropsychologique et

linguistiques, dix ans apres IQatteinte vasculaire.

3. Langage et troubles associZDiagnostic E 10 ans de KYC

Le premier rendez-vous de neuro-psycho-linguistique a eu lieu le 28 avril 1998. Les
compZtences et performancesMarie sont nettement amZliorZes, par rapport ~ la premisre
anamnese : la comprZhension orale est bien meilleure que la comprZherigiofiefture).

La patiente Zcrit mieux quOelle ne parle ; elle reste agrammati@Queal, peu ~ 10Zcrit.
LOacalculie persiste mais IQalgebre est possible (Zquations du secqrmhdegrifraste avec
IOincapacitZ de faire une addition ZIZmentaire). Tout se passe ¢desnpeesniers bilans de
langage suggZraient dZj" le pronostic de rZcupZration et ses caractgrigtpiques, hors

le parametre du temps, plus difficile ~ Zvaluer, dans tous les cas.

En octobre 1999, I0Zquipe pluridisciplinaireS#uvice de Neurologie et maladies neuro-
vasculairesoe elle est soignZe depuis octobre 1989, a proposZ un nouvel ensemble de bilans,
dix ans apres KVC. Et Marie a demandZ une rZvision de son dossier. Ces examens ont

largement enrichi nos investigations et notre rZflexion.

Initialement, 1Qocclusion de IQartere cZrZbrale moyenne gauche Ztait dZpoint
dOincertitude portait surd@ssection carotidienn@Zchirure ou clivage du tissu vasculaire) et
un foyer hZmorragique. En outre, la patiente et sa famille avaient réumographie

cervicocZrZbralequi aurait visualisZ |IOZtat des parois et prZcisZ le diagnostic affZrent.

Divers examens dOimagerie ont ZtZ rZalisZs entre novembre 1999 et fZvriero@0h;

donnons les ZIZments essenti@lsus Ztions prZsente " toutes les sZances
3.1. Imagerie morphologique

Le premier bilan dOimagerie comporte une IRM standard et deux examens dOfcoDoppler

(ENCADRE 10).

ENCADRE 10: Imagerie morphologique (2601-2000)

I LArM standard (281-2000) €f. infra)
SZquelles deAfc ischZmique dans IQensemble du territoire de |Qartere moyenne gachapahie corticald
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marquZe

I EchoDopplers examens du 089-2000 ¢f. infra)

- Vaisseaux du cou

Occlusion carotidienne, pas de prZcisions sur [®aphtalmigie gauche (angle interne)
- EchoDoppler transcr%onien

Exploration du polygone de Willis incomplete : ferettemporale droite difficile dOacces, Zcaille Ha
opaque. Exploration de la sphere supeatorielle: normale ~ droite, |Zgere stZnose au niveau siphon
carotidien gauche.

Zone cZrZbrbasilaire: perfusion normale

I La scintigraphie cZrZbrale (@2-2000) au Tc 99rECD [E] du08-02-2000(cf. infra)

- CHypoperfusion diffuse hZmisphZrique gauche, touctkemtrZgions tempospariZtales et, partiellemer
occipitale, sOZtendant en profondeur vers les noyaux gris centraugr@).es$ la corne occipitale gauche

- PrZsence dOdiaschisiscZrZbelleuxnarquZ, ~ droite.
- IschZmie du territoire de |Qartere cZrZbrale moyenne
- Perfusion pratiquement symZtrique des lobes frontaux

CLICHES IRM : Images IRM morphologiques (ZBl-2000): clichZs 10, 11 & 12
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CLICHES DOPPLER& GRAPH. 1: ExamensPoPPLERtranscr¥%onien (801-2000)
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CLicHE HMPAO : Scintigraphie cZrZbrale, HMPAQ08-02-2000), en particulier,
Coupes axiale 15, coronale 12 & sagittale 20 (grossies en bas du clichZ.)
Ces donnZes dOimagerie cZrZbrale confirment le diagnostic initial et eakptine
stabilisation de 10Ztat neurovasculairdVideie, observable ~ la comparaison daanner X
(19-01-1990) avec les clichZs dOIRM morphologiques (26-01-2000 et 09-04-2001). Une
dilatation importante du ventricule latZral gauche est constatZe)iteengmat en cours est le

suivant (ENCADRE 11).

ENCADRE 11 : Traitement de la patiente durant cette pZriode

AspZgic 250 mg 1/j, DZprZnyt 5, 2 c/j, Orocal D3 1 c/j, Zocor 20 mgl c/j, Norset 15 mg : 1/]
Importal : 1 sachet/].

! HMPAO ou Exametazine le produit, compqu d'un vecteur (produit non radioactif) et d'un marqpeoduit
radioactif) estinjectZpar voie intra veineuseZpiphZrique
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3.2.  Bilan neuropsychologique (17-11-1999) et quelques observations
3.2.1. MotricitZ, praxognosiest fonctions visuo-spatialéENCADRE 12)

ENCADRE 12 : MotricitZ et fonctions visuo-spatiales (1711-1999)

I LwZmiplZgiedroite reste sZvere : rZcupZration " la hanch&, 2xtension du genou,;$as de rZcupZratig
au pied ; la stabilitZ debout est correcte.

En outre, la patiente a souffert dOgthre du col du fZmur droit, en 1993. AujourdOhui,nedleche san
canne chez elle, avec une canne " |OextZrieur.

I LdwypoesthZsidu c™tZ droit a peu rZgressZ.

I La spastieimportante et les douleurs du membre supZrieur droit onesZgyr, la mobilt de I0Zpaule §
meilleure. Mais IOusage de la main droite est imdessib

I L&Gpraxiebuccefacialea disparu, IQarticulation un peu lente est parfaitement restituZe.

En fait, Marie, ambidextre, est parfaitement autonome, elle effectue tousestssgyotidiens (toilette, sau
pour le bras gauche et le dos, habillage, cuigitt,de la main gauche.

Elle peut marcher deux heures, lentement, avec weox arrets.

Elle conduit, de la seule main gauche, une voitmé#rsmagZe, avec bo’te de vitesmg®matique, volant ~ boul
ergonomique et commandes sur clavier.

Elle Zcrit de la main gauche sans difficultZ, sipoar IOimmobilisation de la page.
DOapres le comptendu de bilan Cla copie de la figure dBEY est bien structurZE.
Elle peint pgsages et natures mortes. Depuis plusieurs annZes, elle exposeerdgot aquarelles et pastels

3.2.2. MZmoire

La mZmoire est une fonction sous-jacente au langage dOune grande impoegemetide

mZmoriser tous les ZvZnements de la vie et [Oensemble des comsagsgamtopZdiques du
sujet, elle est le support de tous les souvenirs et des mots qui patrdettes exprimer. Son
altZration est un handicap majeur, bien visible dans les aphasies dAg#&ndsabciZes " la

maladie dOAlzheimer, par exemple.

Le compte-rendu du dernier bilan neuropsychologique Migie et nos observations

conduisent aux conclusions suivanteS¢EDRE 13).

ENCADRE 13: Bilan de mZmoire

I Les Zpreuves psychomZtriques (Questionnaire Ma¢ AlaizZvaluation de la plainte mnZsique) donner
score : 10/45.

C Quelques oublis discrets affectant peu la vieidjeone E relative indisponibilitZ des noms propres.
I MZmoire " long terme bieprZservZe

- Composante autobiographique prZcise

- Composante Zpisodique bonne.

- Epreuve dDapprentissagecdeber et BushcKe

! Praxognosie corporelle il sDagit du systeme complexe meonnaissance (gnosies) et de reprZsentation du
corps dans IQespace, il se construit progressivement. Cettertgiids cZrZbrale du schZma corporel sOZlabore
dans I'expZeince de l'utilisation du corpkes aires motrices et sensitives (systeme sémaoteur) et leurs
interconnexions permettent, avec dQautres structures -smtiscorticales, |Qappropriation du corps et ses
actions.
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C LZger dZficit de rappel libre E, normalisZ " IGagfondices (index de sensibilitZ de 106G %).

- ComposantesZmantique quelques lacunes, en relation avec le manque du mot ettéaudatDacces al
termes du lexique.

I Empan de mZmoire de travadit C affaibli E, dans le comptendu.

Pour ce dernier point, notre interprZtation est plus nuancZe: on peut corrZlerla pert
dOefficacitZ de taZmoire de travail la lenteur gZnZrale du fonctionnement cognitif &0
persistante et clairement observable dans les fonctions linguistiqisrige (cf. diagnostic

"~ IOEEG. En effet, ~ divers @nomentd E observables, elle dispose de donnZes insuffisantes
dans sonempan de mZmoire de travail cause desnanques du moet de la perte des
automatismesgrammaticaux df. infra : Ztat de langage). E la rZception, cela perturbe
IOintZgration et parfois la comprZhension. E I0Zvocation, la construction deegthtase

laborieuse.
3.2.3. Attention

Dans le comportement humain et lors de toute action, une part d'attenpetitessoit-elle,
intervient. Des 1890, James soulignait son importance et son lien awendaiencé (B.
Lechevalier et al., 1998). Sur le plan neurophysiologique, elle repose sur un niveau de
vigilancé' minimum (alerte) et releve d'un gradient d'Ztats de la conscience dailtaerte”

l'action rZflexe D dans les formes les moins ZlaborZes de la fdbdjimgu’” laprise de

dZcisionconsciente, explicitemenbnstruite(Cadet et al, 2012)

L'attention se situe " l'interface d'Ztats intZrieurs et Kfawis, consZcutifs aux modifications
du monde extZrieur (environnement) et d'ymejection orientZevers la rZalisation de
nouvelles situations, suivie déponsesdaptZes. La €lorationE Zmotionnelle de ces Ztats
joue un r™le important, lors des rZponses rZflexes et/ou explicites di ageiarition dOun
nouvel indice ou signal, l'attention focalisZe est d'abord dZsengdgiZe),(puis dZplacZe

(flexibilit2) et fixZe sur la nouvelle cibléogalisatior).

111 sOagit dOun test de mZmoire humagin@rober & H. Buschke (2987). Genuine memory desfiiti dementia.
Dev. Neuopsycho) 19873 :13-36.

2 0n peut IOimputer amanque du mot

% Conscience Cftat permettant le fonctionnement du psychisme [E], ella consciencepst connaissance
subjective de noumeme et des phZnomenes de I'environnemer@MF, p. 216.

4 Vigilance: CCapacitZ de rester en Zveil et, pour le systemeengva capacitZ de s'adapter ~ une situation
nouvelleE,DMF, p. 888.

® B. Cadetet A. JacqueAndrieu, A. (2012). fmotions, langage et prises deigi@n : un rZseau cognitif, in
Holism ard Health 6(1): 2632.ISSN 23055677.

http://journal.celenie.ru/index.php/cagatquetandrieuemotions
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A priori, la vigilance est un prZcurseur de |Qattention, elle-meme prZcurseurffadaa
posteriori leur intrication se retrouve dans leurs composantes actives et patssugpose

des superpositions dans IOespace et le temps.

Pour le langage, IOimportance de IQattention sous-jacente ~ la mZmaolaosatom prise en

compte dans les bilansNEADRE 14).

ENCADRE 14 : Bilan dQattention

FacultZs dDattention normale et soutenue C borReeftissement ~ la rZponse.
I Trail Making Test A 90 s (M = 48)
! Trail Making Test B 180 s (M = 119)

Au quotidien, IQattention de la patiente est excellente malgrZelarldes rZponses imputable
au ralentissement cognitif gZnZrédarie est capable de mener un dialogue soutenu, sur des
themes de niveau culturel ZlevZ pendant une heure et plus, peindre pendalonge C

momentE dit-elle.

Dans une meme journZe, elle peut aussi conduire sur une distance de 700 knet(route
autoroute), seule ou en dialoguant avec un passagemarsiare agrammatiqueMalgrZ ses
difficultZs de lecture, elle sait se concentrer longuement sur quglgges meme ardueda
neuropsychologie par exemple : rappelons quQelle est titulaire dOune ma’tyiseotiyies

ce sujet IOintZresse.
3.2.4. ftat de langage : premiere Zvaluation

Les comptes rendus et bilans, rZvelent que IQaphagditade a lentement rZgressZ vers une
aphasie motrice (de Broca), avec quelques caractZristiques de |Oaphasiellesefue
Wernicke) : troubles de la comprZhension de lecture, en particulier, et une qusidranop

infZrieure droite.

DOapres nos observations, le langage de la patiente prZsente les stayaetZlinguistiques

suivantes.

I La comprZhensioorale est bonne, mais la lenteur gZnZralisZe des fonctions linguistiques
est une entrave parfoisf( Test expZrimentale D. Caplan et P. Dominey (Jacquet-Andrieu,
2001).

I LOexpression oragstagrammatiquemais tres pertinente sur le plan sZmantique.

I Compte tenu de IOhZmiplZgie, sa mimogestualitZ est pratiquement normale.
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I LOarticulation est tout " fait correcte, avec une assez bonne imestiwischZma intonatif,
malgrZ une Zlocution syllabZe, tres entrecoupZe de longs silemegsiues du motUne
seule dZformation observZe : pour |Qexpresgian €&empleE, la patiente dit [g@2 pl(1)]*
au lieu de [paegZ pl(D)].

I L&criture de la main gauche est aisZe sur le plan moteur (sujet ambidextre).
I L@xpression Zcritest petagrammatique
I Lalecture tres lente, pose de rZels problemes de comprZhension : 100 pour lire une page.

Comme nous |IOavons indiquZ, ~ propos aeZmoire de travail’ un Cmoment E donnZ, la
lenteur " reconna’tre les mots Zcrits permet |OentrZe dOun nombre ind@ftzments dans
|@&mpan temporel de mZmoire de travail pour permettre une intZgration rapide et une

comprZhension normales de la phrase.

I Le calcul, en relation avec le langage par dZfinition, est tres lent, Zgalermsepiatlente
rZalise seulement des opZrations arithmZtiques ZlZmentaires, fganZ dif disposition des
nombres sur la page. Elle effectue essentiellement des additionse®a@utries opZrations,
elle utilise une calculatrice et nous prZcise quOil est inutiltagerendre puisquOil existe un

instrument pour le faife

Marie Ztait professeur agrZgZe de mathZmatique avaAvSdIn

4.  Neuropsychologie narrative: Marie parle de son aphasie

Elle commence ainsi ((f€ADRE 15).

ENCADRE 15: Marie parle de son aphasie

/Il Muette pendant troisiois //E// premier mot /E/ Cp%otE //

/1 3Oai prononcZ un mot //EoqQi E / quatre mois /E/ Avant //E//

/I Les mots sont #langZs /E/ melZs /E/ par / [ezpl(1)] /E/ /ichanter IQoiseau plus //E// COest tres/ t
compliquz//E /! |Ooiseau ne chante plus //

/I Je suis /E/ jOai/E/ jOai besoin de communiquer /E/ cOest é@est fou / cOest fou /E// De temps en te
je suis contente/ cOest bien/ le langage / «a va bien /E// et tout ol@uhje pleure /E/ et jamais /E/ de ma vi
/EIl COest foutu / foutu / foutu //

! Pour les transcriptions phonZtiques, nous utili$Gasphabet phonZtique internatiodd?l( 1993.

2 pour I0Ztude complete de cette acalculke JacquetAndrieu (2001).Cas dOaphasie mixtpp. 201233

rZsumZ et texte de la confZrenc&pBasie et ealculieE, prZsentZe le 22 juin 2012, au colloBeespectives
NeuroPsycloLinguistiques sur IQaphasie / NeuroPsyghguistic Perspective on Aphasia21-23 juin 2012

Toulouse, UniversitZ Toulouse le Mirail.

http://www.canal
u.tv/video/universite toulouse ii_le mirail/aphasie et acalculie armstigu¢t andrieu.11755
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Consciente de ses dZsordres de la communication verbale et Zcrite, elle sait les dZcrire

Elle Zvoque sa @rande lenteutE (Qa tortueE dit-elle), sormanque du metsa perte des
automatismesle construction grammaticale qui IQobligent ~ de grands efforts de conoentrati

et dOattention pour former une phrase Zcrite presque corretiexE 16).

ENCADRE 16 : Marie dZcrit ses difficultZs

[E] /1 JDai progressZ / tres lentement /E/ mais szremé&itt//IOai le symbole /E/GortueE //

[Elle montre un pendentif ~ son cou.]

[E] // Parole / jOai besoin / maintenartteaucoup /E/ de temps de rZflexion //E.// Puis / le mot jaillit /E/ d
parfois /E/ jamais //

/I COest Zpuisant /E/ et petit negre /E/ je parle petit negre / petira¥E/ / Le cerveau est obligZ de compo
la phrase // COest tout le temps/ tout le temps/ tout le temps //

E IOoral, elle sOexprime, sciemment, avec un minimum de termes, pour comgimse
lenteur, dOoe uagrammatismelus marquZ, quOelle qualifie deu@-agrammatismg; elle

pose elle-meme son diagnostic concernant la nature de son langage pathologigue et
linguiste lui donne raison. Comme |OawinOsler: C fcoutez votre patient, il vous fera le

diagnosticE*
CJesaisE direE avec du tempg&. Et elle aime aborder des sujets culturels.

Pour Zvoquer ses difficultZs en lecture, elle ouvre un magazine eidio{ge 17).

ENCADRE 17: Marie est alexique

ClLe genre : canZdie de moeursE

LOnhistoire : Franis et MickeyEEnOont rien en commun. Frarcis, /pres /, / ¥s /E..e-xerce un [f]E.. vrai
job et "E..Mi -ckey grandE.. Oen sais ridBE.. / R/E../ k R1fs /E../ krom!tik /E.. et le seul / bla O bla O |
/E.blanc en / kit »/E..0jOe sais rierD / aR / le taxi, dans le rue, la rue, les ruesE.. la€ de sa vrai
femmeE.. Francis aeouche / yR/...E

Texte original

ClLe genre ComZdie de moeuts
LOhistoire Francis et Mickey FitzpalYch nOont rien de commun.

Francis, pressZexerce un vrai @bE ~ Wall Street. Mickey, glandeur romantique, ede Geul blang
anglophone ~ faire le taxi dans les rues de Néwk.

LassZ e sa@aie femmeE, Francis couche avec Heather, {@¥emise de Mickey, [E]E

Marie a beaucoup IuttZ pour rZapprendre " lire. Elle sOy est ZpuisZe et Baingqugert
guere progresser. Comme pour le calcul, elle a trouvZ un palliatif : Ellecurse aux

bibliothsquessonore$. Elle demande aussi ~ son entourage ou ~ son orthophoniste de lui lire

L' W. Osler (1898)The principles and practices afedicine: designed for the use of practitioners and students
of medicineEdinbourg: Young J. Pentland

2 Bibliotheque Sonore de Parisl2, rue Bargu®75015 Paris.
Bibliotheque Sonore Association Valentin HoYy, 5, rue Duroc, 750@RIS
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des articles de magazines, de revues ou encore des morceaux choisigraterdit sur

lesquels elle aime dialoguer ensuite.

Elle dit bien comprendre ce quOon lui dit, puis elle Zmet des rZsevwesKE 18).

ENCADRE 18: Marie juge de sa comprZhension orale

Marie D [E] comprZhension / comme si rien nOZtait //
A B/l Vous nDavez aucun probleme de comprZhefision
Marie B// Non / E// Si / un peu //

En conversation courant®jarie suit bien, rZpond avec “-propos et comprend IOhumour.
Cependant, elle est sensible au dZbit verbal rapide de certaines persopaesteavoir
quelques difficultZs de comprZhension fine, compensZes au mieux aviecolestances du

dialogue oe- elle sait se fixer des points de repere.

Enfin, elle explique quOelle a perdu une grande part de ses connaissara&g eratiques :

elle a un peu rZcupZrZ le calcul ZIZmentaire, perdu les dZfiniticmsgydenhZtrie mais pas
tout |Oalgebre : elle rZsout facilement des Zquation§' @t 2° degrZ, bien quOil lui soit tres
difficile de lire les formules. Selon elle, certains rZapprentisdagssraient accessibles mais

ils lui demanderaient unt€vail de titanE (ENCADRE 19).

ENCADRE 19 : Marie juge de son acalculie

/I Professeur de maths/E / jOai perdu teaths / /E// jOai pleurZ/ pleutpleurZ//E/ mais maintenant / j&)
acceptZ//EllLa gZomZtrie et la langue/E/fin//E//Perdu les mots powexprimer la gZomZtri
IIE/nom/E/Oheud/E/la / le cercle//Ell/jOai oubliZ les mots/ dZfinitions // Apgre tout du dZbut//E// COg
une somme incalculabldE//LOalgebre/«a va/ mais le calcul / cOest difficpeurcentages/tout «a//

Ces lignes montrent la pertinence de IQintrospection de cette patiestguaphidous IOavons
dit, elle est consciente, conna’t bien ses dZsordres et les expligemata ; elle sait aussi

poser les bases dOuemZdiation cognitivadZquate.

Les citatons affZrant ~ cette introspection Marie sont extraites du premier dialogue ZtudiZ

au chapitre prZcZdenf.(Zgalement, Jacquet-Andrieu, 2001).

Deux associationgui permettent aux personnes aveugles ou mal voyantes dOaccZder Iibieetargtie Zcrite,
gr%oce " son enregistrement sur divers supports magnzZtigogisZaujourdOhui
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[l
Conclusion breve

Comme le montrent ces quatre chapitres, consacrZs " |IQaphasie, |IQapltasivtegia vaste
domaine pluridisciplinaire la neurologie,la psychologie, la neuroscience (avec Zgalement
IOimagerie),la rZadaptation motricela linguistique, I@rthophonie, la didactique des
languesE se c™toient sans toujours se rencontrer. Notre propos, dans cette setiende pa
Ztait donc de dZfinir IOaphasie et de mettre en lumisre, dOune partplexitdrde cette
atteinte, du point de vue du patient, lorsque |Oon prend son vZcu de la maladie en
considZration, en narration. Ces chapitres montrent aussi comment un patientpgetla
vulnZrabilitZ, la situation de handicap (Lafay, 1991 ; Stiker, 1982, 2@G08@k assez rarement

la possibilitZ dOen sortir, puisquOil est atteint dOune pathologie laissartjuddies,

chronique.

Les avancBsde la technologie B pour inquiZtantes quOelles puissent stre dOun point de vue
Zthique, dans certains cas (Bachelard, 19khas, 1998/1979/P en particulier IOimagerie
mZdicale, nous apportent des ZIZments de diagnostic prZcis et impomantsysaler, pour

autant, la dZtresse des sujets, touchZs au plus profond de leur strepdaignieZ dont ils

Zvoquent C la perte E. LOZtat de leur pensZe, quQils jugent intacte ou twiarhiZess
tZmoignages, meme si les premiers sont les plus nombe@st, un aspect fondamental ~
reconsidZrer : ~ notre sens, cOest |Oaxe ~ suivre quand il sOagit dOaboeden laharige
orthophonique ou neuropsychologique dOun sujet aphasique, en vue dOune rZadaptation de sor

langage.

Ce sont encore tres essentiellement des orthophonistes qui sont chargZ&slupier les
patients aphasiques et celles qui se spZcialisent dans ce ddomis®uvent appel aux
sciences du langage et ~ la psychologie pour enrichir leur pratique. En @ff&Zducation

des patients aphasiques a longuement souffert de rZZducations plus ou rptifes adavu

L H. Laffay (1991). La personne handicapZe et la sbdiformations CREA/L-R, 82: 3-21.
H.C. Stiker (1982)Corps infirmes et sociZtParis: Aubier.

H.C. Stiker (2009)Les mZtamorphoses du handicap de 70 ~ nos joagémeme, avec les autres. Grenoble
Presses universitaires de Grenoble, 262 p.

2 G. Badelard (1952). LOhomme devant la scierteste des confZrences et des entretiens orgapésZes
Rencontres internationales de Geneve, 1992uch%otelf ditions de la Baconniere, 439 p.

H. Jonas (1998979).0p. cit.
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de ses tZmoignageslarie fait partie de ces cas car, dOune part, elle est aphasique depuis
vingt-cing ans, les techniques de rZZducation ont ZvoluZes depuis ; dOautenipd®urt
niveau intellectuel tres ZlevZ, le contraste de son niveau initial laveaccession dOZtats
quQelle a dz traverser, compte tenu dOune aphasie mixte sZvere, a crZZ raneesouff

psychologique particulisrement aigue.

Nous IOavons rencontrZe ~ 10 ans de son accident vasculaire cZrZbral (AVC), comme
IOindique IOanamnese et le dialogue ZvoquZs plus haut, et elle demandaitelleeprise en
charge. Elle a pensZ quOune mZdiation cognitive, fondZe sur la neuropsychologiee discipl

laquelle elle sOintZressait depuis son atteinte, pourrait lui apporter quelque chose de nouvea

Nous avons donc abordZ le probleme dans cet esprit et nous lui avons proposZr gepksse
didactique des langues, pour tre au plus pres de ses besoins, dOo- le typeatiermiid

nous avons mise en place avec elle ptfceptoratgui nous permette de travailler ensemble
en sZance mais aussi au quotidien, ne serait-ce que dans le contexttant®aks courses au
marchZ, par exemple. COest une position Zthique qui releve un peu de 10idZal mais
rZalisation Ztait possible car le travail se dZroulait dans le @@dree recherche/action, menZe

au cours dOun programme de neuropsychologie que nous avions nous-meme dZfini.

La derniere partie de di&e these est une synthese des premiers mois de prise en charge
neuropsychologique ddarie. Comment nous y sommes-nous prise, sachant que nous Ztions
plus dans une relation de collaboration que dans une relation de praticien eypatieme ou

de rZZducateur, avec une patiente ? COest "~ ce prix que nous pouvions, reEpéiser son

niveau dOexperte en aphasiologie, puisquQelle vit IQatteinte, dOexperte en psychologie,
puisquOelle est titulaire dOune ma’trise, autrement dit un domaine plimiisEipjui

continue "IGntZresser. Elle est aussi experte en pZdagogie, en tant que professguidagrZ
mathZmatiques, membre de IOIREM de sa rZgion, comme nous |Oavons dZj" indiquZ
prZcZdemment. Autrement dit, non seulement elle conna’t la mald@aidaieur, pourrait-

on dire, mais elle peut aussi en faire une approche pluridisciplinairst;|©0ee des raisons

majeures de IQintZret de ce cas dans le contexte dZveloppZ ici.

La position Zthiquestdonc une relation dOZgal = Zgal, tout simplement, telle est la maniere
dont nous avons appliquZ une C conception relationnelle E de 10Zthique, au sens ZvoquZ par
fric Fiat (2010) aupres de cette patiente, en rZsonance avec Kant Adudates le cadre

dOun prZceptorat quOelle a clairement aktoigii integre des bases de neuropsychologie
susceptibles dOamZliorer les choix dans IOZlaboration dOun programme de rZadaptation

(curriculum), strictement adaptZ et tenant compte des Ztats Zmotionnelsatiere, ~ tout
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instantt. Bref, la notion decurriculum est considZrZe dans une dimension dynamique et

adaptative. Nous ferons Zgalement rZfZrence ~ dOautres cas, ponctuellement.
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Chapitre 1
Quelledidactique pour Marie?

Quand la langue maternelle devient langue Ztrangere

CLOesprit respire par le biais du corps et la souffeg que sa source
soit au niveau de la peau ou dOune image mentafe] pfiet dans la chaif

1. Introduction

En premier lieu, nous reprenons cette citation de Damasio (1994), rZsumZ Zlodaent de
souffrance dOune personne aphasique, au milieu de |QariditZ mZdicaleendmmssain
diagnostic neurologique pertinent, en vue dOune prise en effaraes pour la rZadaptation
du langage mais aussi la rZadaptation fonctionnelle, dans nombre de caZ(igret/ou

hZmianisthZsie, en particulier).

En ce qui concerne le langage, un bilan est Ztabli, prZcZdZ du bilan neurokigique
neuropsychologique qui permettent de poser les orientations de la rZZducationqun ce
concerne le bilan neuropsychologique et le bilan de langage, ces deux Zvalsatibns
dOabord didactiques au sens Strit¢ tableau clinique induit |[©application de C techniques
spZcifiques E, dans les contextes habituels de la rZZducation orthophonigxempée, é

est nZcessaire de dZmutiser un patient qui ne communique plus du tauigeestfchez les
aphasiques essentiellement touchZs sur le versant de IOexpression (EphBsiea,
agrammatisme) ou des cas plus complexes, |[Oaphasie mMaidepar exemple elle est
restZe mutique pendant une quinzaine de jours. Dans dOautres cas, il faudisefan sujet

N

jargonaphasique en |Oamenant prendre conscience de son trouble, quand il est
anosognosique. En outre, chaque patient est un cas et, au fil de la thé&rpmécien doit
adapter sa pZdagogj@u type de rZZducation entreprise, " la personnalitZ et au profil cognitif
du sujet, ~ son Ztat de fatigue, dOattention et surtout psychique, y compri®idsizst.
LOaphasique est un stre profondZment blessZ et vulnZrable, comme nous |Oaymnsilsouli
est un peu comme un petit enfant qui ne sait pas encore parler, malgriseh si¥pensZe

dOadulte, bien prZsents ; il est aussi comme un Ztranger en trais dOacquZrir une langue.

! A. Damasio (1994)Op. cit, p. 19.
2 Rappelons ici la dZfinition de Littrbidactique: C IOart dDenseighgdbict. LittrZ, t. 3, p. 39.
3 pZdagogie Cfducation morale des enfants. LOart de la PZdagdgietELittrZ, t. 2, p. (Glossaire, Ann. 9).
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Dans le dZveloppement suivant, nous abordons ces deux aspects (bilan ettidtgdapta

nous Zlaborons une critique aussi constructive que possible de leur applicdéoastEl
fondZe, dOune part, sur notre expZrience de IOobservation dOaphasiques, nos relatpns avec e
|IOZtude de leur langage et, dOautre part, sur notre expZrience de la didadtggeeses
Ztrangeres ou maternelles. En outre, comme nous IQavons dZj" indiquZ, la pestiente
pZdagogue ; cela explique sans doute son attitude tres critique ~ I0Zgaedtslext de
diverses batteries dOexercices de rZZducatppliquZs ~ la lettreE ditelle! Nous ferons

Ztat de ses avis, dans une approche narrative.

Comme indiquZ en introductioMarie dit sOstre rZvoltZe quand, au cours dOune sZance de
rZZducation on lui a demandZ de rZpZter la ph@lagoupZe est malade(cf. 1° Dialogue,

ligne 81-82) ou bierCla poule couvé (ibid., ligne 103). COest pourquoi nous IQavons
rZguliesrement interrogZe sur ce qui lui paraissait pertinent pour menedéptaizon qulelle
souhaitait ; cOZtait dOautant plus intZressant entre deux pZdagogues, fakaie siivent
attendre que les mots veuillent bien se remisponibles™ son intention de discoursi,

a priori, la dZmarche nous paraissait simplement Zvidente, " la rZflexionpaieest apparue
comme simplement respectueuse de la patiente, Zthique, peut-etre, comsrle suggZrons

en introduction de ce dZveloppement.

LOinadaptation du vocabulaire ZvoquZe ici est un simple exemple pour améftexiten sur

la notion de rZZducation au quotidien et sur la prise en considZration mZ ceEs&adkoge et du
niveau socioculturel dOun patient, Zviter de faire atteinte " son iddéitiilte, membre de la
population active (meme sOil ne travaille plus en raison de son ajtpogijon ~ laquelle il

est si sensible, dans sa vulnZrabijlitbus avons vu nombre de patients mal ~ IQaise devant

certaines images, avec des objets ~ dZsigner, maladroitement dessinZs

Le probleme posZ ici est crucial, sOagissant dOadultes dont le lahgageess gravement
altZrZ.A posteriorj certains sujets disent avoir subi un choc psychologique en voyant des
images jugZe€ infantilisantesE ou @lZsustes, lors dOun bilan et cela a forcZment des
rZpercussions sur les rZponses et, par consZquent, sur IOexactitude de |Qédhsation
fondamental Marie nous rapporte IOune de ses rZactions, brutgt@ai @fusZ ce-go-i-
que-merk ai dit OrefuskOE (£" Dialogue, ligne 82).

Par ailleurs, dans un autre ordre dOidZe, en IOabsence de langage, el@isigralee |0art

le dessin et la peinture. Elle a raison car le premier contact tlestpavec le bilan passe

1 J-L. Nespoulous, A.R. Lecou D. Lafond. Protocole qutrZaﬂ'oquuse dOexamen linguistique de |QGaphasie
(MT 86, test de)lsbergues LOOrtheEdition, 1992 (Zd. rdsZepar R. Beland & F. Giroud,’¥d. 1986).
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souvent par des images. La musique, Zgalement, lui para”t intZresSabi@dgue, lignes
109-120).

2. Image et bilan de langage

Dans les unitZs de neurologie, une fois le diagnostic de la perte du |gogageen phase

aigue P au chevet du malade, en service de rZanimation, le plus souvesitbilank
neuropsychologique et orthophonique sont Ztablis pour Zvaluer, la gravitZ des
dysfonctionnements (atteintes neurologiques, troubles sensoriels et moteurs engaadrZs
psychoaffectif, avec un psychologets). Diverses images sont proposZes au patient qui doit
dZsigner et/ou nommer les objets quOelles reprZsentent. Ces documentstemérgssa
simples dans ce contexte, sont parfois peu attrayants ; avoir |OimpresSiaiodeber en
enfanceE est un choc psychologique supplZmentaire, le sujet se sent atteisbmlaaentitZ
dOadulte, il perd la face, il est profondZment touchZ dans sa dignite elitilcf. la
ConfZrence de Michel Chartier ~ IOAnnexe 3, que nous avons citZe p. 35), cOest pourquoi nous
avons abordZ cette rZflexion dans notre dZveloppement thZorique. Pourtant, IOimage est
importante pour tester et Zvaluer les capacitZs gZnZrales de comprZt@uosiqratient, en
IOabsence de langage, par exemple, mais elle doit stre suffisanttreysnge pour stre

acceptZe mais aussi non ambigef {pfra : Images % 2).

Imagel : Montaghe (image an:nbigul) Image2 : Montaghe
Planche extraite du DM 8MontrZalToulouse Dessinl de Franeoise Laishay

LOimage 1, tirZe du DM 86 est ambigu‘, nombre de patients dZsignent un C valosn E
que le test, indique que cOest une C montagne E. En outre, meme sQilpablesintEadire

le mot, ils savent signifier @nE quand IOorthophoniste leur dit : C cOestamagne=

1 MT 86 (1990) op. cit.



COest pourquoi, nous suggZrons que des dessinateurs professionnels, des pratoiens et
des patients dotZs dOun C bon coup de crayon E, ce qui est |&lage, dedessinent du
matZriel iconique de bilan et/ou de rZZducation, sans en modifier lawsZimiologique Si

les documents sont ZtalonnZs images 3t4).

Image3 : Enfant qui pleuréPlanche extraite du DM 88MontrZatToulouse)

Des images, plus belles, plupp&@lanteskE peuvent otre crZZes ; nous avons fait appel ~
Franeoise Laisney, une artiste peintre qui sait donner u%em& ~ ses personnages et

transmettre de IOZmotion aux regards qui se posent sur ses dessins.

Image4 : Dessin 2 de Franeoise Laisnay

Dans les premieres annZes o+ nous travaillions dans ce domaine, nous avions froposZ
crZation de bases de donnZes iconographiques. AujourdOhulntaveet il nOy a que
IOembarras du choix. Nous pouvons varier ainsi, ~ 10infini, IQutilisation des émnese

adapter vZritablement ~ 10%.ge et ~ I0Ztat du patient, y compris i, |&mstue dOune
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rZZducation stimulante et motivante. En outre, des documents de quakitiénsZs par le
praticien ou un comitZ de praticiens expZrimentZs travaillant en Zcépsddt accessibles
tous, y compris aux jeunes praticiens qui se heurtent au cozt ZlevZ dulrdiiZtjeplus ou

moins difficile ~ adapter.

3. Bilan de langage et progression

Comme nous |Oavons indiquZ, la rZZducation dOun aphasique dure gZnZralement plusieurs
annZes. Pour bien suivre le patient, il est important de refaire pZriodiguemeilan de
progression, en expression et comprZhensions orales et Zcrites (quatre come teases

EO, EE & CO, CE). En didactique des langues, la rZflexion sur la progresiitvetuation

se fonde sur six mille ans dOhistoire et de pratique de IOenseignerndéoméss|l y a donc

matiere " alimenter les bilans de langage, pour les rZZducateurs B orth@shatist

neuropsychologues).

QuandMarie dit stre hongroise, pour expliquer ses difficultZs en franeais et lassexdre
que ses interlocuteurs font bien volontiers B et Zviter de perdre la facepwd incite *

|Oaffirmer plus clairement encore.

En traitant brievement de IOimage, nous venons dOZvoquer un aspect seulemittddelOi
la didactique des langues pour la conception de bilans de langage proposZsemis pati
aphasiques. Une rZflexion similaire peut stre menZe sur les Zpreuvestiljpgsi de ces

protocoles ou sur les exercices proposZzs.

Un intZret majeur de IOintroduction de la didactique des langues, outre s@mcexist
millZnaire, cOest son appartenance au paradigme des sciences husaiisest (SHS).

Autre preuve, sOil en est, de 1QintZret de la pluridisciplinaritZ, f@teimain dOun poird d

vue Zthique : intZret du lien entre le sujet et sa vie sociale, plospnzent, ici, le paradigme

de la communication sociale. COest pourquoi, apres un bref historique sur lajcéddes

langues, que nous aborderons " la suite, nous exposerons une rZflexion plus gZnZrale sur une

mZdiation du langage en appui sur la didactique des langues.
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Chapitre 2

Didactique des langues en questién

NotammentE jOai dit que jOZtais hongroist
que jOai des difficultZs en fransaidfes gens
sont gentilsE et en admirationESouventE
jOai des difficultZs en fran-ais...

Marie

1. Introduction

E la fin du chapitre prZcZdent, nous indiquions pourquoi nous consacrons un chapitre *
|Ohistoire de didactique des langues dans le contexte de une these dOZthigles. @isbns

dZj” avancZes, ajoutons que le langage est aussi une question fondaemepialiesophie et

en grammaire : depuis IOAntiquitZ, IOhomme sOinterroge sur le langadmetdeshepuis

des millZnaires, la diversitZ auditive et structurelle des langueselfeg surprennent et
embarrassent tout homme car, comment parler © son semblable quand il neopgut
entendre, plus prZcisZment, vous comprendre. La nZcessitZ impZrieuse deidadides
langues (maternelle ou Ztrangeres), discipline six fois millZnairetse 18i; elle est trop
rarement dZveloppZe en didactique gZnZrale, moins encore en neuropsychologie ou en
orthophonie, dZcriZe parfoiseme. Alors posons dOabord la question, quOest-ce que la

didactique ? Et rappelons la courte dZfinition de LittrZ :

[E] C LOart dOenseigikerScience qui a trait aux thZories de IOenseigh@néreur application
conception, Zlaboration, modes dDapplication et Zvaluatior, quelsoit la discipline considZfZe

Dans le domaine des langues naturelles, cette discipline a I0%sgmge, lpar dZfinition,
mais il a fallu attendre IQapparition de IOZcriture, pour en dZcouvrir lesegramdes et en
conna’tre les premieres expZriences et mZthodes. E partir de deux masseiiekement

(Germain, 1993 ; Puren, 1996)nous brossons donc, ici, un bref historique de la didactique

! |diome: Terme souvent employZ dans le semgamgue, dialecte, patois, parler... Par convention de notre part,
il est utilisZ comme synonyme de langue ou comme termeigdafour dZsigner tous les types de structures
linguistiques.

2 fmile LittrZ, op. cit, t. 3, p. 39.

% C. Germain (1993)fvolution de IOenseignement des langE¥0 ans dOhistoirRaris: CLE international.

Ch. Puren (1996).a didactique des langues " la croisZe des mZthodssais Paris: CREDIF/DIDIER.
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des langues, discipline des sciences humaines et sociales, entlaigssi Zmerger une
formulation psycholinguistique et cognitive : comment, au fil du temps, lesatiptés ontils

considZrZ la langue orale et la langue Zcrite, leurs rapports " la rZalitZ de la cononuhicati

2.  Didactique des langues patrimoine ancestral dOune discipline

2.1. fcole sumZrienne (5000 "~ 2000 avant J.-C.)

Le sumZrien, la plus ancienne langue Zcrite connue, fut parlZ au sud dsdpodmie,

pendant trois millZnaires (jusquOen 2000 avant J.C.) et Zcrit jusquOau dZbut de I0ére
chrZtienne. Sa genese nOest attachZe " aucun autre idiome. Il y a 5000 atdZiohe
sumZrienne de langues Ztrangeres favorisait IOZtude des fuvres liti@amnesitique) et IOon
demandait aux Zlsves un long travail de copie, mZmorisation et rZcitati@Zgoque, les

textes Ztaient Zcrits pour etre dits. Les C fautes E Ztaientrs&ntreorrigZes (on usait su

fouet).

La copie sollicite IOintZgration visuelle et facilite la mZmtiois dOun message complexe

(pas forcZment sa comprZhension, puisque la neuropsychologie nous apprend quOil existe des
cas de dissociation) et, avec I0Zcriture, le dZveloppement harmoniemotticie fine de

la main. LOentrainement "~ la mZmorisation favorise I0intZriorisaticautbesatismes et
dZveloppe |QefficacitZ de certaines composantes de la mZmoireitdt@rZensibilise
IOharmonie phonostylistique des textes dOauteurs qui, ~ I0Zpoque, Ztaient Atetsligour
(Kramer, 1956 ; Germain, 1993)

2.2. fcoles Zgyptienne et grecque (3000 "~ 500 avant J.-C.)

Pour IOfgypte ancienne, on parle de didactique des langues en ce sensngue |Zdiate
enseignZe (Le MaOat : doctrine de la vZritZ et de |Oordre) ZtaibigdyeZtle la langue
parlZe. Une fois familiarisZ avec les caracteres hiZratiquesneles hiZroglyphésl®Zcolier
apprenait ~ Zcrire sous dictZe. Il mZmorisait et rZcitait cesramst moralisatrices, souvent
sans les comprendre. On |Qinitiait aussi aux bases de 10Zgyptien mgyammiaire Ztait

enseignZe pour la langue courante seulement.

Les administratifs devaient conna’tre plusieurs langues ; pour |Oaccadien, lekastale/

crZtois, ils Ztaient formZs dans leur contexte professionnel ou en privdréMet Vial,

! S.N. Kramer (1956).Ohistoire commence ~ Sumer/The history bemgiSsimer Paris: Arthaud.
C. Germain (1993)0p. cit.

? L'fgypte a connu trois Zcrituredes hiZroglyphes(ou Zcriture des dieux), puisZt@iture hiZratique(dite
cursive, plus rapide) et BZmotiqugou Zcriture populaire), facile ~ dZchiffrer, cgdir la langue courante.

162



1981). Certains hauts fonctionnaires portaient le titre hZrZditaire de C chefstet. Plus
tard, entre 1600 et 1080 avant J.-C., IOintZret pour les langues Ztrangeresrifestend
existe des tablettes multilingues. Vers 650 avant J.-C., IOZcriture dZrastiagp@aruect.

note 2).

En Grece, Platon dZveloppa une vision philosophique du langage et des landuespahiut

|Oorigine Ztrangere de certains mots du grec, prZmisses de la philologie comparZe

Seules les personnes instruites apprenaient la langue littZraires (tixZeaires et
grammaticale), les ZpopZes homZriques surtout{Wlif siecles avant notre ére) : LOlliade
et IO0dyssZe. Des choix de posmes, pieces de thZ%otre ou discours s des divers
dialectes vivants 200 ans plus tard, Ztaient rZsumZs dans la langpeqleel®ZproposZs aux
Zlsves pour etre lus ~ haute voix : exercice difficile, car les mtsits se suivaient, sans
espaces, ni ponctuation. Puis IOexplication du texte originel se fondait ZimdmeomparZe
de son vocabulaire avec celui de la version en langue moderne. Ensuéi¢,niZthorisZ et
rZcitZ. Ces textes Ztaient aussi le support dOun enseignement de morake.pGomles

fgyptiens, on rejoint ici la dZfinition de la pZdagogie @ut@dZduquér

LOZcole stoecienne des langue$ ¢ix¢le avant J.-C.), crzZe ~ I0Zpoque hellZnistique, restait
tres Zrudite, les Grecs instruits recevaient une culture littZraire aM? le sens et le
commentaire de textes (sZmantique) : IOluvre des Zcrivains clasdigfieiem@s et les Zcrits
dOHomere. On distinguait la Koine ou grec parlZ, de la langue dOauteurs. hitiss¢iosi ~

la grammaire (morphologie et syntaxe) se faisait jour et le concept de panaét forme/ la
correction de la syntaxe (norme grammaticale) et la qualitZ de la proimné@thoZpie)

Ztaient importantes, des glossaires ont ZtZ retrouvZs (Robins, 1967, traductién, 1976)

2.3. Rome et [Oenseignement du grec (200 avant J.-C.)
Autour de IOan 200 avant IOEre chrZtienne, ~ Rome, I0enseignement, phZnomene urbain, avait
lieu ~ 1OZcole. Un sujet cultivZ devait savoir le grec. Pour IOaccomgagaeses trajets,

|Oenfant disposait parfois dOun esclave, appabti§gogu&, choisi comme C rZpZtit&ur

1 G. Miallaret & J. Vial (1981)Histoire mondiale de IOZducatjérParis: PUF.

2 Philologie: elle tire ses origines et concepts premiers de la philosogrheiaerd?gherche de la pensZe " travers le
langage manifestZ dans les idiomespéologie est I0Ztude comparZe et Zvolutive des langues sur les plans
littZraire, poZtique, rhZtorique, grammical et phonZtique, ~ la lumiere de IOhistoire humaine-jsaesite.

% pZdagogie Zducation morale des enfants LOart de la pZdagogie (Zfiergiecque /"#$"%&%#") [Dict.
LittrZ, t. 5. pp. 161216131]. E IOorigine, on distinguait IO0Zducation de |€¢%@meorps. Dans un sens plus
actuel, la pZdagogie se fonde sur une thZorie, une mZthode ehesyratique de 10Zducation, de la
communication dOun savoir ou de la formation de la pers@radisens de ce vocable a largement ZvoluZ vers
celui de didactiquect. note 1, p. 1).

“R.H. Robins (1976/1967Rreve histoire de la linguistiquede Platon ~ ChomskyParis: Seuil.
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La copie tenait une place prZpondZrante ; la qualitZ du texte devedsgieetZe et la graphie
soignZe.

2.3. Enseignement du latin (150 avant J.C. au X¥iecle inclus)

Le statut du latin permet de prZciser la dZfinition de la philologigpacdfe. La puissance de
IOEmpire romain suscita le formidable essor de cette langue en @GaEspagne, dans une
partie de IOAfrique du Nord et dans les rZgions Nord des Balkans, 150 ans avare abtre
dans les premiers siecles de |Oére chrZtienne. Le latin, langue intefeatidiome de la

culture (Philosophie, Science, Religion, droit, Commerce, etc.) est partout enseignZ.

Plus tard, les grandes invasions germaniques commencerent ~ morceler @es,rdgs
diffZrenciations donnerent naissance aux langues romanes (catalan, espagnol, sportugai

franeais, italienE), rapidement dotZes dOune tradition littZraire.

Le latin classique, langue de CicZron, devient langue dOenseignement. Au coogeu M
age, du VI¢ au X\ siecle, environ, la didactique sQinspira dOabord de la mZthode romaine,
littZraire. Peu " peu, on enseigna le latin comme une langue vivantedesetialogues,
prZmisses de la didactique du %3ecle. Puis il devient langue morte au profit des langues
romanes, vivantes, et la pZdagogie des langues sOadapta au contexte gaeiogbliti

commercial de I0Zpoque, mais se modifia peu.

Citons le fameux ®lanuel doubléE (Anglais/Franeais) de Caxthrparu en 1484 : sZrie de
dialogues de la vie quotidienne et commerciale (Howatt, 1984) didactique de la

communication orale commeneait ~ sOimposer.

3. Didactique des langues aux X\et XVII ® siscles
Nous Zvoquerons brisvement trois grands prZceptorats: ceux de Ascham? (H&71)
Montaigne (1950/159%)au XVI° siscle, celui de Locke (1693)au XVII®, puis la mZthode

L W. Caxton (1890)Ca3<ton(~)s Eneydos, 14®glisht from the French Liure des Eneydes, 1488 By the late
W. [read M.] T. CuleyE & F.J. FurnivallE with a sketch of the Old French Roma@&nZas by Dr. Salverda de
grave London: Pub. For the Early English Test society by N.bfrer & Co.

2 A.P.R. Howatt (1984)A history of English language teachir@xford: OUP.

®R. Ascham (1571)The scholemaster or plaine and perfite way of teagtwhildren, to vnderstand, write, and
speake, the latin tondout specially purposed for the priuate bringing vp of youth in lentlemen and nebke m
houses, and commodious also foralch, as haue forgot the Latin tong, and would, byntselues, without ~
scholemaster, in short time, and with small paines, recéusufficient habilitie, to vnderstand, write, and
speake LatipAt London: Printed by lohn Daye...

* M. deMontaigne (198/1595). C De IQinstitution des enf&ntSssais op. cit., pp. 176212.

5:]. Locke (1966/1693Quelques pensZes sur I0ZducaBome thoughts concerning educatjp@93], trad. de
IOanglais par @ompayrZ. ParisVrin.
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Comeniu$, avec IQintroduction de |Oimage. Les prZceptorats posent le probleme de
IOZducation particuliere et prZsentent un rZel intZrst en Zthique deitfmpba€Oest sur

cette base de rZflexion que nous fondons notre conception de la rZadaptation
neuropsychologique chez I0adulte, quel quOen soit IOaspect : remZdiation cogniagedu la

de la sensori-motricitZ, des praxies, etc. le principe sOadapte Zgalamérdubles du
dZveloppement, tout type de mZdiation Ztant strictement adaptZ ~ la persocemZe par

un trouble.

E cette Zpoque, tout enseignement Ztait dOabdudation autrement dit,pZdagogie
(dZfinition de LittrZ) LOobjet dOZtude Ztait le latin littZraire,shienmais les approches
different.

3.1. Les grands prZceptorats

- R. Ascham(1571) pr™nait la traduction du latin en anglais, puis de nouveau en latin. Les
deux structures Ztaient travaillZes en corrZlation Ztroite, avec unemiserespondance
minutieuse des termes (Ztude comparZe). Il faisait rZfZrence 1@®4ineien, pour affirmer
que la traduction affineeb connaissances grammaticales. En outre, I0ZIsve devait sOexprimer

aisZment et de fason correcte ~ IQoral et " I0Zcrit.

- M. de Montaigneavait appris le latin avant I0%.ge de six ans, avec un prZceptendallema

ignorant le franeais : ils dialoguaient uniquement en latin. Le philosophe Zcrivait :

A [= pour] cette cause, le commerce des hommes ynesteilleusement propre, et la visite des pays
Ztrangers [E]maispour en rapporter principalement les humeurs de ces nations efalens et pour
frotter et limer notre cervelle contre celle dOaudeivoudrais quOon commeneast " le promener des sa
tendre enfance, §t.] par les nations voisines o+ le langage est le plus esloignZ du nosttgjuel, si
vous ne la formez de bohéure, la langue ne se peut flier

Notons qe cettevision de IOenseignement des langues sOavere des plus actuelle ! On
encourage les sZjours " IOZtranger pour acquZrir/apprendre une langue au contagude ceux

la parle et de la sociZtZ qui la vZhicul

- J. Locke pour qui le franeais Ztait la langue de la culture par excellence, it@ihsm
enseignement prZcoce (comme pour le latin), ~ partir de la conversationrotatgyee cible,

sans grammaire et avec ymZcepteur La traduction Ztait travaillZe avec la mise en
correspondance des mots porteurs du meme sens dans les deux langues (Ztude, comparZe
fondZe sur IOanalogie sZmantique). Il utilisait la copie, pour la mZronrigatiextes et il

insistait sur IOacces aux automatismes. Il Zbaucha une adaptatiafidéetigue aux besoins,

1vComenius, J.A. (1952).a Grande DidactiquéDidactica magnalntrod. et trad. par J.B. Piobetta. Pari®UF
(2d.Orig., 1638).

2 M. de Montaigne (1950/1595Fssais Livre |, ch.XXVI , op. cit., p. 185.

16t



Zrudits ou non. Enfin, IOenseignement de langue Ztait prZtexte ~ IOacquisitiorasances
encyclopZdiquesf. J. Locke, 1693/1966)

3.2. Comenius et IOimage (1638)

Komensky, dit Comenius, introduisit IOimage dans IOenseignement des languén appa
relativement tardive de ce support pZdagogique pour mettre les mots en mlatoles

choses, en particulier dans les aires linguistiques des langues dites alphabZtiques.

La pZdagogie servait aussi ~ transmettre des connaissances ; lesttadiiptait au niveau de
ma’trise dont I0Ztudiant avait besoin, compte tenu de IOusage quOilir@d@itrie langue
Ztrangere ; on devait enseigner les regles dOusage et non la grammaire. Nous pdnavons f
rZfZrence ici ~ la thZorie du langage du linguiste et philosophe roumain CH®5RI et
1972¥ qui, ddun point de vue thZorique diffZrencie clairen@nte normaled le comment
IOon dit ®tnorme grammatical® le comment IOon doit dire (Jacquet-Andrieu, 2012), idZe en
rZsonance avec la notion de normalitZ chez Canguilnem (2009/4RK) le physiologiste
attend de IOhomme concret, et non pas du sujet de laboratoire en situatibe, djfil fixe

lui meme les marges de variations tolZrZes par les valeurs biomZtrigues

Enfin, pour Comenius, la lecture et IOZcriture revetent une grande importance dans
IOenseignement ; la pZriode dite la plus favorable allait jusqud” |I@adeléSomenius,
1638/1952).

4. Enseignement des langues aux XVIf| XIX ® siscles

Les directives de 1840 mettaient IOaccent sur la grammaire euletita. LOZleve traduisait
du grec et du latin en anglais et en allemand : theme et vér@omen, 1988) Les iuvres
littZraires Ztaient expliquZes, commentZes et |Oon dissersiyea tible (langue en cours
dOacquisition/apprentissage). Cette didactique Ztait tres technique, bjuguistt
mZtalinguistique (notion de rZflexion et dOexplication ~ propos de faits de)laBguéa
retrouve en Zcho, jusque dans les annZes 1970, au college, au lycZe et ftarsatEms

littZraires et de langue ; " IQuniversitZ, cette approche reste tres prZsente.

1J. Locke (1966/1693Dp. cit.

2 E. Coseriu (1952)0p. cit

E. Coseriu (1972)00p. cit.

% G. Canguilhem (2009/1943Dp. cit, p. 106.

4 Jusque dans les annZes 1950, le Droit romain sOenseiglasiit : prestige de la culture latine ~ IOUnivZrsi
® Ch. Puren (1996)0p. cit.
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fvoquons aussi la mZthode dite humaniste de Gouin (1880)accord avec Montaigne, il

pr™nait une didactique du dialogue, coneue en analogie avec IOacquisition datarsijege

chez IOenfant. Trois prZceptes sOen dZgagent: faire saisir le princip@no®gie
temporelle, le rapport de cause " effet, et respectepéri@de dOincubatidh (dZcalage entre
comprZhension et capacitZ dOexpression), dans un souci de progression. Ce point sOavere
pertinent, dOun point de vue neuropsychologique, dans la mesure oe, dans tout apprentissage,
il existe une pZriode de structuratiendOintZgration qui prend du temps, avant de pouvoir

otre restituZe : mZmorisation structurZe des connaissances.

5. Didactique des langues Ztrangeres au X>siecle et audel”
Les mZthodes sont plZthores et divers courants prZcisent leurs mZthodolmggealldhs

Zvoqer succinctement les thZories les plus connues.

5.1. MZthode audio-orale (N. Brooks, 1929)

CrZZe au thtsUnis et dZveloppZe durant la seconde guerre mondiale, elle a ZtZ reprise par
Ladd?, Brooks, etc. fondZe sur le bZhaviorisme, elle se rattache aussi ~ la figgeis
structurale (ou linguistique de reconnaissance, dans la terminologie desstesyal sOagit

du premier grand courant de la linguistique gZnZrale, dont les bases sont |@Ztipdeele
concrete des langues naturelles et leur comparaison entre elles, pour Zlaborer des modeles.
Dans ce sens, apprendre une langue, cOest en acquZrir les usages et laoonale
communautZs qui la parlent (dimension sociologique): vie quotidienne, artistique e
culturelle.Pau dOidiomes sont dotZs dOune tradition Zcrite, dOoe un centrage sur |Ooral dont la
didactique applique les principes dOanalogie et de diffZrentiatiostirdeli et leur
assimilation par imitation et rZpZtition. Comme pour |Oenfant, la langueeva@acquiert
inconsciemment, avec des exercices structuraux, variZs et rZpZtZs; ste susi

|Gentrainement.
5.2. MZthode Structuro-Globale Audio-Visuelle (SGAV)

Cette mZthode dOenseignement des langues est nZe dans les annZes®5§i«de, XX

|GuniversitZ de Zagreb, son auteur est GuBeFaae au formidable essor de IOanglais, apres

' F. Gouin (1880).Essai sur unerZforme des mZthodes dOenseignement. ExposZ dOune nuitveitie
linguistique: L'art d'enseigner et d'Ztudier les languPsaris: Sandoz & Fischbacher.

2 R. Lado (1990)Linguistics across cultures: applied linguistics fanguages teachersAnn Arbor (Mich):
University of Michigan press fZd., 1957).

®N. Brooks (1960)Language and anguage learning. Ttheory and practid¢ew-York: Harcourt Brace.

4 P. Guberina (1965). i@ mZthode audigisuelle structuraylobaleE. Revue de PhonZtique appliquEZéd : 39
65.
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la Seconde guerre mondiale, les didacticiens du CRED&ucieux de IOavenir de la
francophonie, ont ZlaborZ la mZthod®ofx et images de Frande (1962), pour les
adolescents et les adultes, @ddpjour LineE (1963), pour les enfants de 8 ~ 11 ans, utilisZe
Zgalement aupres dOenfants sourds, ce qui montrait dZj” |OintZret detiqudictes langues

en Zducation spZcialisZe, dans le cas citZ ici.

Le CREDIF sOest chargZ de la formation de profesSeld¥g;ole normale supZrieure de
Saint-Cloud, Ztudes sanctiomspar un dip|™me que nous avons acquis dans les annZes 70 et

qui a beaucoup apportZ " notre rZflexion, dZj” " cette Zpoque.

La mZthode SGAV Ztait pratiquZe Allfance franeaise associZe "~ la diplomatie et largement
implantZe ~ |OZtranger, et dans les universitZs, lieux privilZgiZs du rayonceiheel
franeais. Plus tard, dDautres mZthodes ont ZtZ ZlaborZes pour de nombreuséasngiagies

allemand, espagnol, portugais du BrZsil, italien, russe, chinois, japonais, etc.).

Le vocabulaire des lesons et sa progression, sont issi@iationnaire fondamental de la
langue franeaise (DFLD) : un inventaire des vocables du franeais les plus courants

(frZquence, rang et C disponibiltf.

LOobijectif est IOacquisition des automatismes dOune langue oraleZgaatiop. On recrZe

une succession variZe dOespaces et de situations, dans un enchainement aireonologi
dOimages fixes qui, pour chaque leeon, retracent une histoire de la vie quotmlienne
culturelle : on retrouve ici IQinfluence @emenius On aborde la langue orale ~ partir de
|O6Zcoute rZpZtZe de courtes sZqdemreesgistrZe sur bande magnZtique. LOapprenant les
redit globalement et comprend " travers IQassociation image/textexdreses ont lieu au
laboratoire de langues audio-actif et compatati®utilisation de cet outil a considZrablement

modifiZ enseignement des langues pendant presque trente ans (Delattre, &9@&8and,

H. Gauvenet, P. Guberina, P. Neveu et al (1982thode audieisuelle de franeaisl. Paris: Didier.

! CREDIF: Centre de recherche pour I'enseignement et la diffusiofrassais: fcole normale supZrieure
(ENS) de SainCloud.

2 G Gougenheim & al. (1964) 'Zlaboration du franeais fondamentd®aris: Didier (1° Zd., 1958).

% Notons que dOun point de vue neuropsychologlququelsnces ont une longueur moyenne dOenviror@Od4,
qui correspond "~ IOempan moyen de mZmoire immZdiate, pour le latmageeur moyenne dOun ZnoncZ.

* Le laboratoire de langues audiotif et comparatiftomporte plusieurs postes d'Zleves, une quinzaine en
moyenne, et une console professeur. L'enseignaagistme un programme de travail (phonZtique, exesdiee
grammaire etc.). LOadjectib@dio-actif E concerne IOapprenant qui, compte tenu de ce qu'il Zcoute, travaille les
exercices proposZs, seul et ~ son rythme : il est actif
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1963). Le multimZdiaa pris le pas et le relai aujourd®hui. Enfin, le niveau de IOapprenant est

dzment ZvaluZ au cours de sa formation.

5.3. Approche communicative (1975-.E)

Ce mode dOapproche des langues est nZ dOune situation sociologique favoralaiatiotOunifi
de divers courants.

En 1972, leConseil de IOEuroerZuni une Commission dOexperts, chargZe de crZer un cours
de langues pour adultes, Teiesold Level EnglisfTLE, 1975), destinZ ~ IOenseignement de
|Oanglais langue Ztrangere en EuropeNiveau Seui(NS, 1976) en est le corollaire franeais.

Les bases sont les suivantes (Coste, £976)

- Parler, cOest transmetiepensZe le comment est sujet ™ controverses.
- RZflexions et programmes portent sexffessioret lacomprZhensionraleset Zcrites

- LGipprenantest lecentrede tous lesiZbatset de lapZdagogieEt la thZorie se dZmarque de
I0idZe dOuwrofesseur savanfui Cdistribue du savoiE dirige les opZrations, Zvalue le
niveau des Zlsves ou Ztudiangsc.

- La communicatiorest une interaction naturetiédOathentiqueet la dZfinition dedesoinsde
IOapprenant en sont les ma’tres mots.

- Enfant, adolescent ou adulte, IQapprenantsgst actif les t%o.ches pZdagogiqussnt
adaptZes "~ ses besojngarfois, il coneoit lui-meme unprojet et le rZalise nous le verrons
dans toute la remZdiation cognitive que nous avons propddaee, la personne aphasique
dont nous avons prZsentZ le cas dans cette these.

- LOapprenameutZvaluer ses apprentissag@vec I0aide own de I0enseignant)

Cet Ctre de chairE, dynamique ou fatiguZ, motivZ ou apathique, peat ou limitZE est
dotZ de capacitZs intellectuelles (cognitives), dOune identitZ peonealitZ psychologique
etaffective: on peut Ztablir soprofil dDapprenar{Flessas et Lussier, 1995).

- Le Gsyllabus langu& ou GurriculumE (programme) est adaptZ ~ chacun, nous rZsumons
ici I©un des plus conn(Banale et Swain, 1930

Nous sommes ici au ciur des SHS, la communication linguistique estoume dOinteraction
sociale, peut-stre la premisre aujourdOhui, bien quda I|OQorigine, le geste la, prZcZda
probablement (Jacquet-Andrieu, 2006}lle comporte un niveau ZlevZ dOimprZvisibilitZ et
une part de crZativitZ, dans sa forme gZnZrale (situationnelle : ddpaesede IOZchange) et

dans le message lui-meme (propositionnel, au sens de phrase ou proposition). &descont

! D. Delattre (1963). OQuality in tape recording anaimgiO.Structural Drill and the Language Laboratary
The Hague, pp. 559.

R. LamZrand (1969Y.hZories dOense@ment programmZ et laboratoires de languRaris: Nathan.

2D Coste (1976)Un niveau seuil systemes d(")appre~ntissage des langues vivantesgadliltesStrasbourg
Conseil de la coopZration culturelle du Conseil Berl@pe.

¥ M. Canale & M. Swain(1980). Theoretical bases of communicative approacheedond language teaching
and testingApplied Linguisticsl, 1-47.

M. Canale & M. Swain (1981). A Theoretical Framewdok Communicative Competencen A. Palmer, P.
Groot & G. Trosper (fds.)Theconstruct validation of test of communicative competeBt:86.

4 JacquetAndrieu (2006). Ces langues alphabZtiques existeliés vraimen® inBulag, 31: 75-88.



discursifs sont dOordre socioculturel et en contraignent IQutilisation srfisnissent aussi
des indices initiaux de comprZhension (dZnotation) et dOinterprZtation (con@bigrags
conditions la limitent ou IQentravent : conditions neurobiolodiguepacitZ mnZsiques et
dOattention, motivation, fatigue des interlocuteurs (dans le contexte deabienpmar
exemple), etc. elle est toujours orientZe vers un objectif : convaincre, peyrattt {onction
illocutoire ou illocutionnaire du langag®. Communiquer, cOest user dOun langage, dit
authentique et IQacte de langage est rZussi quand le message estdeot@nierlocuteur,
bien que IOon sache cette comprZhension partielle seulement, la connppatitantades

ZIZments dOinterprZtation pouvant confiner ~ |Qerreur.

AujourdOhui, IOapproche communicative et interactive de la didactique des tlemgueft
des thZories neurologiques et psychologique de la cognition, celles de |Cacquisithgage
chez I0enfant, surtout. Enfin, IOZvolution de IOenseignement des langues cosic&se aus

supports pZdagogiques.

6. Supports didactiques

lls ont Zgalement leur histoire, six fois millZnaire. La voix humaine,lpyigerre, le bois, le
papyrus, le parchemin, le papier et, enfin, le support Zlectronique se sont sudci2d¥|1®

siscle (1836), Comenius a introduit IOimage qui a enrichi la didactiquasttdlles manuels.

Dans les annZes 1930-1940, le fil, puis la bande magnZtique, la cassefie le compct

disque (CD), ont permis dOenregistrer la voix et de |OZtudier (phonZtique), de la pZrennise

(mZmoire sonore) et, plus tard, de la recrZer (synthese).

Avec |Oimprimerie, on a immortalisZ |Qauteur et conservZ son fuvre dans.uBdidernier
est devenu manuel de langue. Gr%o.ce " leur faible dimension, IOhomme a weyatps a
livres, leur contenu, lu ailleurs, a ZtZ traduit. AujourdOhui, plus IZgere encisZraent
transportable, 10luvre littZraire est numZrisZe sur CD, tZlZchargZe msmigbkette.
Historiquement, le manuel de langue a ZtZ livre, k7, CD, CD ROM, DVD, Ilsc&dhique,
etc. LOexplosion de la technologie de ces vingt dernisres annZes permet rigenpnedque
instantanZment voix, images et textes, de les relier (liens hyperteftelesobur un meme

support, au regard et ~ IOouse : cOest le multiinZitiaesse considZrable, misela

! Expression ajoutZe par nous.
2 Terme utilisZ dans la traduction de |Oouveagé.R. Sarle (1972).Les actes de langagpp. 95114 (trad.).

® MultimZdia: Complexe numZrisZ d'informations auditives (sonsjsetelles (images et texte), rZunies sur un
meme support et destinZes ~ la communication interacét/ ou diffZrZe. Un tel systenu transmission et
d'interrogation organise les bases de donnZes, ainsi coneues en derXsstes< I(ternet par exemple),
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disposition du didacticien des langues et de |Qapprenant Maves; il a ZtZ possible dOaller
jusquO” la crZation dOun site internet, en 1999 (Annexe 7-1 : 64-70), quOelle a fermZ quelques
annZes plus tard, quand la PrZsidente de |Oassociation sOest retiée cotdeste, nous

Ztions secrZtaire. Plus tard, en 2010, apres avoir ouvert un atelier de peintur@spour |

aphasiques, Marie a crZZ un second site Internet (Annexe 7-2 : 71-75).

7.  Synthese

Cette courte histoire de la didactique des langues, source dOinspiration palap&tidn du
langage, montre IOimportance du langage et des langues pour IOhomme, le pdide agture
formidable moyen dOexpression de la pensZe humaine ; elle nous a permis demgtdre
de 10Zvolution historique de I0enseignement des idiomes, de leur lien awgoiOdedh

technique aussi.

Enfin, la didactique des langues, discipline ~ part entisre sésnces humaines et soegl
peut trouver une place de choix dans le cadre de la rZadaptation du langggeasdiesies,
pour toute mZdiation (acquisition/apprentissage) ou rZadaptation (remZdiation dogiaitise

le contexte de la neuropsychologie et de IOorthophonie (Jacquet-Andrieu, 2001, 2007, 2012a)

Abordons maintenant certains aspects de |Qapplication de cette rZflitidoe sur le
langage et les langues, en dZveloppant quelques pistes de rZZducationtisanddia
|IOexpression orale et Zcrite, ~ la lumisre des proposlatée, une patiente essentiellement

agrammatique.

interrogeables en ligne. Il existe aussi des supporiimZdiahors ligne Compact Disclinteractif (CDI),
connectZ ~ un tZlZviseuet le Compact Disc Read Only Memokgdrom ou cZdZrom) connectZ ~ un
ordinateur...

! A. JacquetAndrieu (20012006, 2007, 20920p. cit.
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Chapitre 3

Didactique du franeais langue (devenue) Ztrangere par Marie

1. Introduction

Dans une dZmarche humaniste et Zthique, il sOagit de montrer, concret@aintdOun cas
tout ~ fait remarquable, comment IQon peut aborder la rZalitZ de la rf@daptdangage
chez un sujet aphasique, dans le respect sa dignitZ dOadulte, bien gu®iuseenfant qui
rZapprend ~ parler : enfant et namfans sachant que IOaphasique (aphasie dOinstallation
brutale) a perdu le langage acquis (capacitZ de produire de la parole) maisfomctibn
symbolique, au sens psychologique et psychanalytique du tefraedra p. 23, texte et note

2)'. CDest aussi dans ce sens que nous pouvons pdaeguke maternelle devenue langue
Ztrangere puisque, sous-jacent, le langage est bien I". Le titre meme de IQouvrstighde
Chartier,Rendez-moi mes motustre tout " fait cete rZalitZ, majeure du point de vue de la

philosophie et de la psychologie du langage.

Il sOagit aussi de sZcuriser le patient, dans sa grande souffrancerabilitdnZ e travail
effectuZ par le psychologue (ou neuropsychologue) ou IOorthophonistepe&teptorat

terme que nous avons introduit ~ propos de [Oautisme (Jacquet-Andrieu, 2005, 2007, 2012a)
meme si notre dZmarche allait dZj> dans ce sens, des I0annZe 1998, quaastonsus
concretement abordZ la rZadaptation du langage chez le sujet aphasique.pire cha
dZveloppe donc assez prZcisZment nos stratZgies dOapproche de la comnueitzation
patienteMarie, en suivant ses propres rZflexions sur la parole et les mots : ellesengrmnt

de trame et nous tendrons " rendre compte de la complexitZ de IOexercice, mocetsgire

pour quOun sujet aphasique puisse reprendre la parole.

Au plan de la narration de la patiente, IOunsesi@remisres affirmations (ligne 28, p. 112)
cOest CJOai besoin de communiquet.!En effet, pour apprendre "~ parler IOenfant doit

communiquer. Tous les professeurs de langues IQaffirment : pour sOexprimer en langue

'S, Ferenczi (204/1933. Op. cit.

ZVA. JacquetAndrieu (2005).Du Diagnostic de IOAutisme vers une NmZdiat'm]Jnidve et conative. ibre
rZflexion Sous la dir. du Pr. J. Hochmann, mZmoire soutenu pour i@aibteu Dipl™me universitaire (DU)
CAutisme et troubles associEsUniversitZ Claude Bernard Lyon 1. Lydexte dactylographiZ.

A. JacquetAndrieu (2003). CEnfants/Adolescents cZrZbrolZs?4.es langues et nolis®. 193197.
A. JacquetAndrieu (2013). Op. cit.



Ztrangere, il faut pratiquer. Or, il y a vingt ans maintenant, elle a perdu @oretnen meme
temps, un grand nombre dOoccasions de dialoguer. Il est donc crucial pour elle de trouver

dDautres solutions.

Nous avons ZtudiZ son discours oral et Zcrit. On sait aussi quQOelladifficl#¥s en
comprZhension de lecture, alors que si quelquOun lit, elle compreficf.dignes 41-43, p.
113). Ajoutons quQelle est hZmiplZgique/hZmianesthZsique. Elle savaiti€ddrenain
gauche mais elle a dz affiner cette pratique, sporadique a¥aft.|0a patiente prZcise que

son ambidextrie I0a beaucoup aidZe (lignes 132-135, p. 115).

Les pistes de rZZducation/remZdiation cognitive que nous proposons sOinspirentiadonc de
didactique des langues, comme nous IOavons mentionnZ, sachiiariguse trouve dans

une situation proche de la re-acquisition de dan@ue maternelle, devenue langue
ZtrangereE. Nous Zvoquerons les quatre compZtences langagieres : expression orale (EO) et
Zcrite (EE), comprZhension orale (CO) et Zcrite (CE), puis, avec elle, nous oueraloasp

des arts.

Ces pistes sOadossent Zgalement ~ une approche psychologique du patecornethce

par une narration, comme nous |Oavons vu en partie Il. Ainsi, en appui sur un socle
psychologique et neuropsychologique, traversons-nous trois paradigmes: ceux de la
didactique des langues, de la communication et de la neuropsychologie narratwve|pgie

~ la mZdecine narrativéCharon, 2006 ; Reis-Cabral, 2014).

2. Expression orale :CJOai besoin de communiquer.E .

Marie est dZj° bien rZZduquZe mais son discours oral reste difficultueux (non, fluent
lacunaire. LOimage a ZtZ un adjuvant prZcieux pour elle, une autre forme e navat
IOune des orthophonistes qui IOont aidZe dans la premisre annZe de saoiZ dddptaiage,

elle a crZZ un petit cahier sur lequel, " partir dOune syllabe, ellaaiharcmot et dessinait
|Oobjet correspondawf.(Annexe 6, vol. 2, pp. 61-62). Elle dZclare que gr¥%.ce ~ ce cahier, elle

a pu re-mZmoriser de nombreux mots. Rappelons que, ne pouvant plus lire, il licést di

! R. Charon (2006)0p. cit.

M. de J. Reis Cabral et G. Danou (2014M4adies dOAlzheimer et Sida ~ |OZpreuve de leatittEE.
Narrative Medicine. Storing illness across discipln 14 mars 2014.isbonne.

P. Pachet (2007pevant ma mereParis: Gallimard, 171 p.
H. Guilbert (1992)CytomZgalovirus. Journal dOhospitalisatiBaris: Seuil (publication posthume).
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