16.10.08 Epistémologie cours 2
LES REVOLUTIONS EXPERIMENTALES DU XliXe SIECLE:

La révolution physiologique de Claude Bernard

A) Le contexte : La carriere de Claude Bernard etisstion du métabolisme :

B) L'expérience mise en scéne : la vivisection commgen de connaissance et de démonstration publique :
e Une théorie régnante :
» Des observations :
e Une hypotheése :
« Des expériences :
e Une conclusion :
C) Les conséquences:
* Une nouvelle méthode (la méthode expérimentalemasment hypothético-déductif) :
e Une nouvelle discipline au sein de la médecine :
« La médecine change ses pratiques et ses instiution

A) La production d’un discours épistémologique :

* Introduction a I'’étude de la médecine expérimentale
e Auguste Compte et le positivisme :
B) La méthode expérimentale selon Claude Bernard :
*  Hypothético-déductive :
* Active:
« Différente de I'empirisme :
+ Déterministe :
e Analytique :
C) L'éthique Bernardienne de I'expérimentation ; seésouies :
* L'intérét de la vivisection :
« La mobilisation contre I'expérimentation animaleXdiXe siécle :
* Les conditions d'une expérimentation légitime sdomme :

» Qu’est ce que la physiologie ?
A) Le dépassement de l'alternative entre vitalismmaa€rialisme :

« Refus du vitalisme et affirmation du déterminisnhggico-chimique :
e Spécificité du vivant et refus du réductionnismggto-chimique :
B) L'unité du physiologigue et du pathologique :
« Homogénéité du physiologique et du pathologique :
e La maladie comme écart & la norme : diabéte :
e Le normal connu par la pathologie :
C) La supériorité de la physiologie expérimentalel'sumatomo-pathologie :

IV. LE TOURNANT EXPERIMENTAL .

A) Du lit d’hépital au laboratoire :

B) Du regard a la mesure : nouveaux objets nouvedlgmiques de la médecine :
e Sphygmographe :
e Spirométre :
« Manomeétre gonflable :

C) Un tournant international : La médecine expérimenda-dela du cas francais :

CONCLUSION : Un mythe « Claude Bernard » ? La ré-écritur@assé en histoire de la médecine.



LES REVOLUTIONS EXPERIMENTALES DU XIXe SIECLE:

La révolution physiologique de Claude Bernard

Expérimentation en médecin®roduction artificielle de phénoménes en vuéede observation méthodique et reproductible.

Dés le XVIFsiécle, les médecins ont commencé a avoir une epprexpérimentale inspirée des expérimentationsighgs de
Galilée ; 'expérimentation en médecine n’est dpas une invention du XfXsiécle.

Une expérience célébre de W. Harvey a montré eB @62 le sang circulait dans I'organisme graceaaurajui joue le réle de
pompe.

Cependant, au XIXsiécle, I'expérimentation devient systématiquiait’objet de la part des médecins et des sdignts de
réflexions philosophiques et épistémologiques.

Les institutions médicales vont aussi changer #ggpérimentation.

On va envisager I'expérimentation sur 3 niveaux :
- Comment elle différe de I'observation.
- Comment elle transforme les sciences de la vieendonnant le statut de science a part entiére.
- Comment elle déplace la médecine du lit du maladelzoratoire.

V. NE EXPERIENCE | CHANGE LA MEDECINE : C. rnar | 5 ver la
fonction glycogénigue du foie (1855) :

D) LE CONTEXTE : LA CARRIERE DE CLAUDE BERNARD ET LA QESTION DU
METABOLISME :

Claude Bernard est un homme du Xgiecle (1813-1878) qui a un parcours a la margérdgitution médicale.
Il commence des études littéraires de dramatuégieoue deux fois a I'agrégation de médecine ena daoe pratique plus
scientifique que médicale.

Il a une carriére brillante dans les institutiorantaises :
- Il commence comme préparateur pour un physiologist®agendie) dont plus tard, il occupera la ahain
college de France jusqu’a sa mort.
- Il est nommé a la chaire de physiologie générala @rbonne puis du Muséum d’histoire naturelle.
- Il est élu sénateur sous le lle empire a la fisaearriere.
Sa carriere aborde des sujets tres larges :
- La nutrition, ses études sur le glucose durentgppés 10 ans (1845-1855)
- Le systéme nerveux
- L’action des poisons et du curare notamment.

Il n’est pas seulement médecin ou scientifiquesilaussi épistémologue, il a une réflexion sundalecine qu’il développe dans
« Introduction a I'étude de la médecine expérinmlentg1865).

La question de la nutrition n'apparait pas a ClaBdmard comme un cas isolé, elle s’inscrit darssddbats collectifs et
internationaux.

La production d’énergie et de chaleur dans lesrosgaes vivant a partir de I'alimentation — la di@sdu métabolisme —
intéresse de nombreux chercheurs pendant toublet dé XIX° siecle : comment fonctionnent sur le plan physiguehimique
les organismes vivants ?

Claude Bernard hérite aussi d’outils pour étudésr guestions et notamment de la biochimie (queémstain de naitre en
Allemagne).

Il est par exemple un des premiers a utilisergadur de Fehling. [Fehling est un biochimiste alechcontemporain de CB
découvreur de ce réactif].

= La médecine est donc a ce moment la une pratiquet@mnationale avec circulation des connaissances.
Ses recherches sur le glucose durent 10 ans,tigsies de Claude Bernard ont souvent tendancdureéces recherches a
guelgues expériences cruciales qui ne sont pougtantles reconstructions de recherches, reconstractffectuées en premier
par Claude Bernard lui-méme, qui lui permettaientatonter ses expériences.
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E) L'EXPERIENCE MISE EN SCENE : LA VIVISECTION COMME ®@YEN DE
CONNAISSANCE ET DE DEMONSTRATION PUBLIQUE :

L’expérience part toujours d’'une mise en scéne pulfjue et collective.

C’est un moyen de connaitre des choses sur le tyirais aussi un moyen d’enseigner et de racohistdire des découvertes.
Claude Bernard lui-méme utilise segpériences comme moyen d’enseignemefitexte 1], exemple de I'enseignement de CB a
ses éleves.

= Comment se définit 'approche expérimentale ? lthode expérimentale ?

Elle part toujours d’unéhéorie pré-existante, d’'une théorie régnante, d'ishée recue

L'idée qui domine la recherche dans le monde a @memt-la est que, contrairement aux plantes quigrelsynthétiser du sucre
a partir seulement de composés minéraux et dedegbatmosphére, les animaux eux recoivent exciment leurs substances
complexes de l'alimentation et les détruisent pamnloustion lors de la respiration (substance conepteglucose).

Comment I'organisme détruit-il le glucose de I'atintation et comment I'utilise t'il dans son foneti@ment normal ?

En partant de cette théorie régnante, CB va faieesérie d'observations et remettre peu a peu idétteen cause.

Il constate que le sang et le foie des animaux@aintdu sucre méme quand leur alimentation n’ertiennpas (si on nourrit un
animal uniquement de protéines, son sang contigartdjméme du sucre).

C’est un constat qu'il fait grace a une observagionctuelle : il fait un jour un dosage de sucpagir du foie d’un lapin qu'il
vient de tuer. Le lendemain matin, il fait un dasagr le méme foie et constate que la quantitéide @ augmenté.

Il est surpris et reproduit expérimentalement celtgervation.

= Il constate que le sucre peut augmenter dansdeafmies la mort de I'animal.

De ces observations, CB fait une hypothése : ke gdeut produire du glucose.

CB va construire des protocoles expérimentauxtificégls pour tester cette hypothése.

La vivisection est la dissection sur le vif, expérience sur démanx vivants ou fraichement tués

Cette notion de vivisection est importante pour CB, fait devant ses étudiants du collége de éean

Il apporte un chien devant eux qu'il sacrifie eredt, tout son texte souligne @spect immédiat de I'expérience qui se donne
a voir : « La vie a été surprise et arrétée dans urplatement normal ».

Il nourrit un chien exclusivement de viande pendbtes semaines, puis le sacrifie et le dissequedpdement pour accéder a
son foie. (Le foie est vascularisé par un systéargep/eino-veineux).
Il isole le sang qui entre au foie en faisant diégatures :

- sur les veines intestinales

- surla veine porte.

Il obtient le sang qui sort du foie par la veingeeédans laquelle se jettent les veines hépatidus) des tests sur ces deux types
de sang pour montrer la présence ou I'absenceate su

- Veine porte : absence de sucre, le chien a étéinmiguement de protéines.

- Veine cave : présence massive de sucre dans legsangrt du foie



= Le foie dans le vivant est bien le lieu ou est pibdu sucre, indépendamment de I'alimentation.

Il s’agit de savoir si le foie stocke le sucre tLls produit activement & partir de substanceistexites.

Cette expérience utilise un dispositif artificiéll relie la veine porte a un tuyau lié a un digpbgui met I'eau sous pression.
En faisant entrer un courant d’eau qui parcours fes vaisseaux hépatiques, il lave le foie destolats substances solubles, dont
bien sir le glucose (puisque trés soluble).

= Il n'y a plus de sucre dans le foie.

Aprés quelques heures, il refait un dosage daftsdest montre la présence de sucre.
Il montre grace a cette expérience que le sucreredtit a partir d'une substance qui existe derfsie et qui n’est pas soluble
dans I'eau, c’est lglycogene

= |l montre donc ldonction glycogénique du foiequi produit du glucose grace a un ferment (enzyme)

Il montre que le glycogéne est une substance stquiele foie qui permet la production de sucrehydrolyse chimique méme
aprés la mort de I'animal
Il montre aussi que le glycogéne est une moléauileegsemble a 'amidon (en observant au micros¢ppe

Ces conclusions remettent en cause I'idée régifgneeles animaux tirent le sucre de leur alimeoitgti
Elles montrent que la nutrition met en jeu la cihasbn d’autres molécules qui elles-mémes permeétiesécrétion de glucose
dans le sang et dans ce que Claude Bernard appetieu intérieur.

Il utilise un terme intéressant a propos du gluasie son réle dans I'organisme en soulignant guiste une économie du
glucose: le glucose est une monnaie énergétiquencom aux organismes animaux.

Claude Bernard montre que le foie peut établirquilbre intérieur en ce qui concerne la préseresutre et qu'il met
'organisme a I'abri des variations extérieuresmeparticulier des variations de son alimentat{torsque I'animal ne recoit pas
de sucre dans son alimentation, le foie est cambfEroduire du sucre, et lorsqu’il en recoit il @pable d’emmagasiner du
sucre en formant du glycogéne).

C’est un aspect important de ce gu’'a fait CB quire sur des questions importantes en biologigestion de la régulation des
constantes de I'organismeuivant les contraintes du milieu extérieur question de Homéostasie Grace a son expérience,
Claude Bernard pose les premiers jalons de ce ptnce

F) LES CONSEQUENCES::

Claude Bernard apporte une nouvelle méthode, atetburnant méthodologique dans la médecine au XiXest laméthode
expérimentalequi se construit autour d'uraisonnement hypothético-déductif

Claude Bernard propose uneuvelle approche scientifique des questions du dwut et de la maladie donc une nouvelle
discipline au sein de la médecine : c’edlikcipline qui étudie les lois du fonctionnement' deganisme: la physiologie

Avec I'avenement de I'expérimentationl’expérimentation et en particulier la vivisecatideviennent un modéle pour la
production de connaissances a propos du vivard ke thaladie : léaboratoire devient le lieu de production de ces
connaissancesl'établissement et la mesure des lois et destantes physico-chimiques de I'organisme devienteenbuvel
objet de la recherche médicale.



C’est ce triple tournant (méthodologique, discigiie et institutionnel) qu’on va voir dans les 3t{gs suivantes.

VI. LA DEFINITION DE LA MEDECINE EXPERIMENTALE : L'épis témologie de Claude
Bernard

D) LA PRODUCTION D'UN DISCOURS EPISTEMOLOGIQUE

Dans ce livre, Claude Bernard va sur 400 pagesiteri’ensemble de sa carriere en montrant commiéprocéde d'une
démarche logique et d’'une démarche qui a une théordessus d’elle.

Ce qu'il faut comprendre de ce discours épisténiglagsur sa propre carriere c’'est que c’est urodiscqui est une
reconstruction a posteriori, ce n'est pas une d#smn historique mais une description avec un esjakalisé car elle ne
s’adresse ni a des historiens ni a des scientgique

C’est un livre qui s’adresse tout d’abord aux é&uts, il a donc un but didactique. Il a aussi ungtulosophique puisqu'’il
s’adresse aux philosophes et au « public éclafegnateur de science et de philosophie), il a épatuNietzche et a marqué la
philosophie au-dela des personnes qui s’'intéresskniédecine.

Il faut retenir I'influence du positivisme dansdtiure de ce livre.

Positivisme: doctrine philosophique qui vise a montfavénement de I'esprit humain de la religion asldience, qui place au
sommet de I'évolution historique I'avénement degdté scientifique C'est la philosophie d’A. Comte contemporain deude
Bernard.

Claude Bernard au moment ou il écrit son livreetiannote A. Comte mais n'adhere pas strictemsatghilosophie (elle est trés
ambitieuse par beaucoup d'aspects).

L'idée qu'il retient du positivisme est qlevivant est soumis a des lois déterministéka religion n'y a donc rien a faire) qui
expliquent qudes phénoménes normaux et pathologiques du viedentsréguliers et reproductibles, que la connarssa
rationnelle et 'expérimentation puissent y accéder

C’est donc une réflexion positiviste qui marqueikion que Claude Bernard a de la science et deéliecine.

E) LAMETHODE EXPERIMENTALE SELON CLAUDE BERNARD :

Différents points selon Claude Bernard caractétiseméthode expérimentale.

Elle peut se décomposer en une succession d'édapede raisonnement :
- Observation des phénomenes
- Formulation d’'une hypothése
- Expérimentation qui consiste a modifier des phénwmsga les faire varier, a intervenir sur le vivant
- Observation des résultats
- Infirmation ou confirmation de I'hypothése qui sslrésultats la contredisent est abandonnée.

C’est une description idéaliste mais c’est celleegti donnée par Claude Bernard (exemple de I'alradé I'idée de destruction
du glucose par le foie).

Les phénomeénes du vivant ne se donnent pas d’emema I'expérimentateur. Celui-ci doit les cheratteagir sur eux, il doit
obliger les phénoménes a lui répondre, a confimoanfirmer ses hypothéses : « le scientifiqueuasnventeur de phénoménes »
La recherche en médecine expérimentale va soutrendi@enée a créer une maladie pour connaitreté s&c’est par le
fonctionnement altéré de I'organisme que I'on peutonnaitre le fonctionnement normal de I'organisme.

C’est donc une méthode expérimentale active jusgrgéuire des maladies.

Exemples :



- Travaux sur le curare poison qui paralyse leaggas neuromusculaires. Claude Bernard en travzsila la paralysie va
travailler aussi sur la stimulation nerveuse eble du systéme nerveux dans la motricité. C'estdrar la paralysie qu’on
connait le systéme nerveux.

- Travaux sur I'asphyxie par le CO, c’est par deslés que Claude Bernard a montré le role de I'émggion du sang, le CO
empéche 'oxygénation du sang : par le fonctionmémpathologique on comprend le fonctionnement nérma

Le fait que la médecine expérimentale soit activeypothético-déductive marqueddférence avec I'empirisme:

Empirisme : approche philosophique de la science poutaproduction de connaissances doit se baser umigu sur
I'observation des faitsThéorie développée au XlIXe qui était déja un g¥egpar rapport aux théories qui disent que I'ardpit
ses connaissances a partir de la religion etc.

On apprend donc pardxpérience des sens

CB se distingue de I'empirisme :
Il introduit des hypothesesalors que pour I'empiriste les faits viennentabBervateur d’eux méme.
- Pour Claude Bernard, il y a bien une observatiametonstat des résultats
- Mais entre ces deux étapes il y a I'hypothése sirés importante : il n’existe pas de science $gmpothese.
- L’observation pour Claude Bernard doit étre actiliebservateur crée les phénomenes, alors que pour
I'empiriste les faits viennent d’eux méme et s’iigent sur I'observateur comme sur une page blanche

Déterministe: c’est le principe selon lequiels mémes causes produisent les mémes. effets

Pour luile déterminisme est absolu et universelil s’applique aussi bien aux choses inertesu&tre vivants : [a-dessus il
étend les principes de la physique et la chimie auivant.

C’est parce qu'il considére que le vivant est s@uanix lois physiques qu'il peut faire des expémsmtessus : il a expérimenté
sur la gravité avec des dispositifs artificiels.

C’est parce que la méthode expérimentale est digtistenqu’elle est possible.

L’approche analytique : approche qui consistedéécomposer des phénoménes complexes en phénorusmsmples
Et onétudie les mécanismes simples de facon isoléetmouver les lois de leur fonctionnement prapre

La physiologie en général est analytique puisge’'slhttache a étudier un a un les organes.

Il y a dans I'approche analytique un démontagelisi&ae I'organisme du complexe vers le simple.

Cette démarche analytique se compléte pasynthése: c’est la démarche complémentaire de I'élévatiorsimple vers le
complexe intégration des mécanismes simples au fonctionnediereste de I'organisme

Il faut donc organiser les mécanismes en eux-ménaés aussi envisager leur indépendance.
F) LETHIQUE BERNARDIENNE DE L'EXPERIMENTATION, SES CRIQUES :

Questions qui tiennent plus des débats morauxesypdrimentation.
CB utilise largement I'expérimentation animale jpuidl met lui-méme en scéne la mort qu'il donne ammaux.

Vivisection : expérimenter sur le vif.

Il croit fermement a I'intérét de I'expérimentatisar le vivant, c’est la clé de volte de I'expénitagion en physiologie.

Il pense clairement que la vivisection est supéeeula dissection pratiquée par les anatomooingi
C’est laprimauté du vivant sur la mort. Par la Claude Bernard pense que le recours dmaar est indispensable pour
comprendre le vivant « on ne connaitra la vie nesgn observant les morts mais en donnant la»{0EXTE 1]




Par ailleurs, la vivisection est incontournablesguiellepermet des enseignementst permet unegisualisation des
phénoménegjue Claude Bernard décrit.

La vivisection doit porter sur des animaux qui dertlus proche possible de 'homme : essentiellérser des chiens (grand
animal de la physiologie du XP$), il utilise beaucoup le lapin.

Les pratiques anesthésistes existaient a I'épogu@Bimais pour lui, I'anesthésie doit servir uniaeat a calmer I'animal pour
faciliter I'expérience mais non pas a lui apaiger souffrances. Il ne tenait pas vraiment compsesdaffrances animales.

Il ne tenait pas non plus comptes des critiquesmmlui adressait.

Ce genre d’expériences ne vont pas d’elles-mémedXaisiecle, mais Claude Bernard affirme que lierstiifique doit étre sourd
aux cris du peuple et sourd aux bruits de la ségdléte doit accepter la critique que quand elle po’ sur le contenu
scientifique de ses travaux et quand elle émane des pairs.

Le scientifique n’a a répondre que devant ses paidgvant Dieu (puisque Claude Bernard fait souséférence a la morale
chrétienne), il affirme le droit total et absoludisséquer les animaux.

La force de ses affirmations suggere qu'il existe dritiques de force égale de la vivisection dams®ciété du XIXe siécle :

Beaucoup en Angleterre : loi trés stricte votéd&b6 : animal cruelty bill.
En France : la SPA est crée en 1846, c'est-a-di@ggment au moment ou Claude Bernard commenaxpésiences au collége
de France.

Les critiques seront de plus en plus vives au cdurkiXe siecle.

Ces questions d’'éthique de I'expérimentation étaraportantes aux yeux de Claude Bernard, il yédlssait et se justifiait,
notamment pour I'expérimentation animale en la carapt a I'expérimentation sur ’lhomme : pour liéxpérimentation sur
I’lhomme doit étre en général utilisée le moins fadeset la seule condition acceptable est quasdijiet propre de I'expérience
peut en tirer un bénéfic&il N’y a pas de bénéfices sur le sujet de I'exp@nce alors I'expérience est illégitime.

L’expérience sur I'animal est donc autant Iégitimegue celle sur 'homme est illégitime.

C’est quelgque chose qui lui est apparu pendartraesux sur le glucose.

Milieu intérieur : milieu aqueux dans lequel baignent les cellulesdifé&rents tissus de I'organisme, c’est le milieterstitiel et
intercellulaire.

Lescaractéristiques physico-chimiques de ce milieériatir sont maintenues constantgsH, glycémie, potentiel redox,
température corporelle dans le cas des animauxdtbanénes, c'estioméostasie

Le milieu intérieur redéfinit les étre vivants deis maniéres :

- Il donne uneaunité aux organismes vivanten montrant quia vie est toujours liée au milieu liquide qu'il
s'agisse des protozoaires du plancton marin (&m&llulaires du milieu aquatique) ou des animaériens
affranchis apparemment du milieu aquatique.

- Le vivant se définit précisément par le fait qu'ést pas uniguement soumis comme les choseg#euix lois
du milieu extérieur, mais qu'il se définit commeeumterface entre milieu intérieur et milieu extérieur. Il
montre que le milieu intérieur s’ajuste aux comttas du milieu extérieur (variations de la tempémtde
l'alimentation..), ces ajustements permettent darxévants organisés de s’affranchir du milieuéeidur.Le
milieu intérieur permet une indépendance relative ds organismes vis-a-vis du milieu extérieur.

- Le milieu intérieur permet de montrer qu’'un orgamésvivant est unitalité indivisible. C'est-a-dire qu’on ne
peut en enlever une partie sans mettre a mal tdégu un animal sans foie ne survit pas), chazarée est la
condition de la survie du tout. Le fonctionnemeobgl de I'organisme dépend du fonctionnement adeche
des parties : par ex, I'approvisionnement en sdépend de I'action régulatrice du foie. Et d’ayteet le
fonctionnement de chacune des parties dépend dfohotionnement du tout.

Cette notion de milieu intérieur montre que l'orgame est une entité indivisible et qu'il a Uim@lité interne : tous les
phénomenes organiques concourent a un méme botaifdien dans un bon fonctionnement du tout.



= C'est a partir de cette définition du milieu intari que Claude Bernard définit upgience qui s'intéresse tout
particulierement au milieu intérieurla physiologie

Physis : nature.
Logos : étude.
C’est donc 'étude de la nature.

Le sens donné a fahysiologieest plus restrictif science du fonctionnement de 'organisme vivaritfaréntes échellef’est
pour cela qu’on parle de physiologie cellulaire).
La physiologie est donc useus discipline de la biologie

Aux trois caractéristiques du milieu intérieur @spondent trois caractéristiques qui définissephigiologie :
- La physiologie ne s’intéresse pas seulement awamgmais aussi aux animaux
- Le fait que le milieu intérieur maintienne consemses caractéristiques physico-chimiques implimigela
physio s’intéresse a la mesure et a I'étude deaetéristiques et de leurs variations
- Puisque le milieu intérieur pose I'organisme vivesime une totalité indivisible, la physiologiesimtéresser
justement a lui comme un tout. Elle va étudietégration des différents organes et des différefotestions au
tout, relation d’interdépendance entre organesrattions.

D) LE DEPASSEMENT DE L'ALTERNATIVE ENTRE VITALISME ET
MATERIALISME :

Claude Bernard « défend la physiologie contre desraaires » et la définit comme une science spéeifirréductible a la
physique et a la chimie.

[l faut revenir sur le débat qui travaille la méecdu X1Xe — le débat entre vitalisme et mécanisngeie la physiologie va
permettre de dépasser et méme résoudre d’unengernteniere.

Mécanisme: Vision du vivant héritée de Descartes qui vaitdanisme comme une machfaée de rouages, d’engrenages dont
chacune des piéces peuvent s’étudier une a une.
Les sciences de la vie se réduisent donc a laguy st a la chimie, en décrivant par la physigua ehimie tout ce qui se passe
a I'échelle microscopique de ses pieces, on peupoendre I'organisme

= Idée que les sciences de la vie sont réductiblephysique et a la chimie. C’estrieductionnisme

Vitalisme : conception défendue pAavier Bichatselon laquelle il existe dghénomenes propres au vivadés principes vitaux
qui rendent compte déharmonie de I'organisme et de sa résistance anltart

Ce principe vital s’oppose a la physique et a ism@hqui devrait faire tendre I'organisme vers lartn
Opposition trés forte entre la science du vivatdligte et la physique-chimie puisque le vivanttest autre.

CB affirme ledéterminisme: pour lui tout composant de I'organisme vivantssimis aux lois physico-chimiques : Claude
Bernard affirme le déterminisme physico-chimiqueat la rejette le vitalisme.

Pour lui, croire qu'il y a un principe vital qui g@che les organismes vivant de mourir tient du dioende la métaphysique, du
surnaturel.

CB reprend souvent le terme « mécanisme de lhim@agivante ». La méthode expérimentale peut d@oser cette machine
en différentes piéces qu’elle peut analyser commagénieur analyse les composantes de sa machine.

Cependant il refuse I'aspect réductionniste du miéoae. Le vivant pour Claude Bernard n’est pasngke somme de piéces, il
se caractérise par gatalité indivisible, par sa vitalité interne, chaque partie est nécessaire au fonctionnement du tout.

A partir de la, CB défend Ispécificité du vivant: le vivant a quelque chose de spécifique qui fait lpign qu'il soit soumis aux
lois physiques et chimiques universelles, il acksctéristiques qui lui sont propres. Pour lugrilé microscopiquement un
organisme ne permet pas de comprendre ce quiefiti din organisme vivant.

Ce qui permet a Claude Bernard de comprendre sgftficité du vivant estémergence d’une totalité qui dépasse la somme
des parties: c’est la que la notion de milieu intérieur (gumerge de la collaboration de toutes les fonctitbBorganisme)
devient importante puisque c’'dstmilieu intérieur commun a toutes les parties de I'organisme qunpefindépendance du
milieu intérieur par rapport au milieu extérieur (ce que les vitalistes croyaient étre une résigtanx lois physico-chimiques)
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= CB concilie vitalisme et mécanisme.
La physiologie ne se réduit pas a la physique-ahitaimédecine non plus, elle est spécifique. Lyasigle et la
chimie sont méme des auxiliaires pour la médedankiologie et la physiologie.
Le savoir du physiologiste ne se réduit pas a gesaissances physico-chimiques.

E) L'UNITE DU PHYSIOLOGIQUE ET DU PATHOLOGIQUE :

Nouveauté par rapport a I'anatomo-clinique : leSrgiménes normaux et les phénoménes anormaux (@githats) sont soumis
aux méme lois : il n'y pas de différences entre le normal et le pathologig.

Puisqu’il y a les mémes lois, il ya les mémes smerpour les étudier : fthysiologie étudie donc aussi la pathologid'étude
des maladies, la description du des symptémesait.intégrées dans la physiologie.

CB ne s’intéresse pas uniquement au réle normgluhose et du foie, il s'intéresse aussi a la maldd diabéte.

C’est une maladie connue depuis I'antiquité qunigu mot grec <diabetes> : siphon.

Les malades du diabéte ont une polyurie (ils utifdlguemment et en grande quantité) et une sensadi soif permanente
(polydipsie) : I'organisme se soumet a un flux d'@@rmanent : on sait aujourd’hui que ce flux d’'eart a réguler par
I'excrétion rénale le taux de sucre excessif.

Cette variante du diabéte est appelée diabéteesuguéand le médecin godtait les urines du diabétid leur trouvait un
caractére anormalement sucré.

Théorie régnante : Le diabéte est causée par umdtésntérieur, une force morbide, le sucre egprnauit anormal : sa présence
dans I'urine marque I'anormalité, un changementmetrdu normal au pathologique (frontiére nette).

Avec ses études du foie Claude Bernard montrdegsiecre, qu’on croyait étre un signe pathologiese en fait un élément
normal dans le métabolisme qui est présent daseng a I'état normal et qui est méme maintenu eohst

Il (et d’autres avec lui) montre simplement quediedétiques ont une plus grande quantité de slare le sang : la production
du glucose par le foie est troublée.

Le diabéte n’est pas un saut de qualité de I'éatahté vers I'état de maladie mais c’estwar@tion quantitative, un
disfonctionnement quantitatif d’'une fonction asgéecau milieu extérieur : le pathologique est homeggu normal.

= Il'y a donc une simple différence de degré entsalaé et la pathologie, pas une différence de@atu
= |l s'oppose ici a 'anatomo-clinique et au vitalismpour qui la maladie était due aux forces comtravant.

Cette approche de la maladie comme dysfonctionnemiefait entrer la médecine et la thérapeutique dante domaine de la
physiologie.C’est en connaissant les voies de I'organisme abgu'on va pouvoir soigner I'organisme malade.

Le réve du physiologiste est camener les dysfonctionnements quantitatifs a la monal : c’est uneconception positiviste et
scientistede la médecine qui nait a ce moment la avec laiplogie de Claude Bernard.
La thérapeutique nait de I'application de la scéeatde la déduction d’une approche scientifiquidraladie.

Le bon médecin est considéré comme nécessairemdxatruscientifique et un bon biologiste : héritdgeXiXe siécle et du
positivisme.

Puisqu’il y a homogénéité du normal et du pathajogi le pathologique peut aussi étre utilisé aqplérimentateur pour
comprendre la normal.

F) LA SUPERIORITE DE LA PHYSIOLOGIE EXPERIMENTALE SURANATOMO-
PATHOLOGIE :

Claude Bernard défend la physiologie non seulememtre la physique et la chimie mais aussi cordretomo-pathologique qui
domine la médecine du XIXe siécle.

Les grandes différences qu’il fait entre ces deancepts sont :
- Refus du vitalismequi domine I'anatomo-pathologie.



- Définition d'uneméthode rigoureuse d’expérimentation elle ne s’apprend pas sur le tas mais se tleédans
des livres : il s'oppose a ce que font les anatdimo@ns.

- La physiologie se compare a I'anatomo-pathologigmsistant sufimportance de la fonction sur la
structure.
Ex : examen d’'une coupe histologique du foie neneéipas de comprendre le réle fonctionnel du foie,
notamment dans la production de sucre.
Il n'y a pas de lien immédiat entre la structuréadbnction d’'un organe ou d’'une cellule par lmgie
observation d’'une coupe tissulaire. Il faut condedes dispositifs expérimentaux pour étudier cegfions.
Pour CB I'étude des structures (I'anatomie, I'hisgie) devient une discipline simplement descriptielles
deviennent de simples auxiliaires de la physiologie

Redéfinition des autres disciplines médicales coraméliaires de la physiologie dans le but de kEcpt au sommet de
'enseignement de la médecin€EKTE 8 : il se compare a I'anatomo-patholopie.

VIIl.  LETOURNANT EXPERIMENTAL :

Comment I'expérimentation transforme la médecinglela du simple cas de CB et au-dela méme du aagdis ? Elle est plus
générale et concerne d’autres disciplines.

D) DU LIT D'HOPITAL AU LABORATOIRE :

Un changement du lieu de production des connaissancedicalesqui se déplace des salles d’hépital (du lit duade) et des
salles d’anatomie vers le laboratoire.

Laboratoire est un terme largement utilisé depuis le XVllelkE&ui a plusieurs sens : c’estiku ou I'on modifie les
phénomeénes naturels ou ou I'on crée artificiellehtas phénoméenes en vue de leur étude scientifique.

C’est un mouvement général : la science médicalarngas seulement s'élaborer au chevet du maladeamdaboratoire
[TEXTE 8]

Pour Claude Bernard, I'hépital est seulement ¥ektibule de la médecine », la porte d’entrée ajaesle laboratoire est le
sanctuaire, le lieu sacré ou le savoir vient aergiique.

La pratique clinique qui est I'origine historique de la médecine (depuis I'antiquité) n’est plus le ftdement de la médecine.
Le fondement rationnelde la médecine devient I'expérimentation et la ptsjologie.

Néanmoins, CB concéde (et c’est une évidence shearve I'histoire des hdpitaux au XIXe siécle)
- Laclinique s’articule a la physiologie expériméatan lui donnant de la matiére premiére : lesctiagjues,
dont la bonne description pose des questions pdigxentateur.
- Les connaissances anatomiques dont Claude Berriandlance & minorer I'importance sont importantésnm
pour I'expérimentation : on a besoin d'anatomigtesr que Claude Bernard puisse disséquer un chien
rapidement et accéder a son foie : il y a un lieectl entreclinique, anatomie et médecine expérimentale

Le médecin doit faire des allers-retours entregitd et le laboratoire.

En conséquence de cette affirmation, au XIXe sjé&tleable du laboratoire dans la production desya@sances médicales, on
observe uniournant majeur dans l'organisation des structuresmédicales
Ce tournant commence essentiellement en Allemagnmilieu du XIXe siecle, ou sont construits dengialaboratoires
indépendant des batiments hospitaliers mais assaaiuniversités médicales.
Ces laboratoires voient émergernouveau modeéle pour le médecinc’est la figure du médecin universitaire qui&sa fois
praticien hospitalier et universitaire enseignéiit.médecin universitaire a deux caractéristiques :
- Il'rend compte essentiellement & ses pairscientifisation » qui se montre aussi par I'organisation de sésiét
de pairs ou sont débattus les apports scientifijeda médecine.
- Ce médecin universitaire va utiliser les étudiamamimme des personnels de laboratoire.
Les étudiants qui jouent déja un réle important dars la clinigue vont commencer a jouer un role
important dans la recherche Ces laboratoires diverses nécessitent un persbanmbreux et compétent
scientifiquement.

On observe donc une nouvelle hiérarchie et uneeiteusrganisation de production de connaissancegfedt méme parler
d’'uneorganisation quasi-industrielle du travail de recheche médicale organisation hiérarchisée avec des taches déa#app
en taches relativement simples.

(C’est un vrai changement par rapport a I'anatotimiegie ot on a des cliniciens isolés qui rencanttdes malades face a face.)
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E) DU REGARD A LA MESURE : NOUVEAUX OBJETS NOUVELLES

Avec I'expérimentation et surtout avec I'approcHysiologique qui insiste surifhportance de la connaissance des lois
physiologiques (constantes)'important est maintenant de mesurer quantigatient les constantes du corps humain (surtout
celles du milieu intérieur) et surtout lemariations qui indiquent la pathologie

On est donc dans la pratique médicale qui change tturne vers la mesure des lois physiologicelEstqu’elles se manifestent
chez les différents patients.

F) TECHNIQUES DE LA MEDECINE :

Qui dit mesure dit appareil de mesure et c’estiegmmence a étre mis en place au XlXe siéckenél permettent plus de
corréler un signe clinique avec une lésion commaretomoclinique (ex : usage du stéthoscope) deaisesurer I'écart a la
norme d’une grandeur.

Une des grandeurs qui va commencer a étre mesuiékXa siécle est Ipouls, pas seulement la fréquence cardiaque mais plus
précisément la représentation graphique du pdetdifférentes phases des pulsationsont commencer a étre décrites.
L'appareil qui permet de faire ses mesures egithiggmographe.

Sphygmographe(adaptation du chymographe) mis au point parléweéde Claude Bernard ;
- Adaptation de la physiologie scientifique a la pbiggie pratique qui montre qu’une variable du chpimain
peut se mesurer et se décrire précisément.
- Eten plus se décrire d’'une fagon non invasiveprise des variations de pression se faire paviggosée sur
la veine mais elle n'implique pas d’ouvrir ses wstomme les premiers appareils le faisait cheari@saux.

= Il'y a une méthode non invasive de mesure et detijjigation d’une grandeur physiologique.

Beaucoup d’'autres variables vont étre décritesette enaniére : arrivée de la prise de températumédjenne avec le
thermometre ; et surtout la description de comroertaines pathologies induisent des variationgogérature (ex :
identification des différentes formes de malariaséa périodicité des acces de température).

[CB étudie beaucoup la biochimie (mettre en évideates composés chimiques dans le sang, des vasiakiotaux etc.), c’est
aussi des apports de la physiologie du XIXe qut aojourd’hui encore des outils majeurs de diagagst

Spirométre de Hutchinson: c’est un appareil mis au point par un contemipada la physiologie expérimentale, il aura pets ét
moins d'importance ensuite mais a été recu commaevtaie innovation.

Ce spiromeétre permet aeesurer le volume d’air expirde patient souffle dans le tuyau et sa capaeithonaire peut étre
mesurée quantitativement. Hutchinson annonce agst athe maniére beaucoup plus efficace que I'atadimui avec un
stéthoscope ou que les percussions thoraciquegippister la phtisi€tuberculose).

Saméthode quantitativest une maniére plus précise de détecter la pltians les faits, le stéthoscope reste la prifeipa
méthode) mais au XIXe siecle les espoirs placésisonenses et souvent dégus.

Importance de la quantification va rationnaliser la pratique médicale

On passe d'une méthode sensorielle ou on avaitalada et un expert formé longuement a la cliniquieagec ses sens écoutait
la respiration et décidait s'il y avait un signdéhmdogique, un signe clinique, a une méthode gteilentre le médecin et le malade
un appareil qui quantifie et qui mesure.

On n’a plus besoin dans le diagnostic clinique dxpert et de ses sensations, un technicien peueménclure en théorie grace
a ce type d’appareils.

Objectivité: valeur philosophique qui entre dans le domaiedadnédecine a ce moment |a.

Avec CB et l'influence dyositivisme sur la médecine,dbjectivité scientifique devient une valeur pour les médecins. Elle ne
I'était pas au moment de la clinique ou ce qui campgtait la qualité de la relation patient/médeci
Ce n’est plus la qualité mais I'objectivité de cet relation médecin/malade qui reléve d’'objets qui esurent et quantifient.

La prise de la pression artérielle grace a des matres commence a se systématiser.
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A la fin du XIXe aux USA, la prise de la pressiotéaelle devient systématique pour les patienisqgtrent a I'hépital. Elle se
fait grace a un systéme de manometre gonflabléquilibre la pression sanguine par une pressiorcégepar un coussin sur le
bras.

G) UN TOURNANT INTERNATIONAL : LA MEDECINE EXPERIMENTAE AU-
DELA DU CAS FRANCAIS :

C’est untournant international : il ne faut pas surestimer I'importance de lan€e: Claude Bernard méme s'il a eu une carriére
brillante a eu uimmpact limité sur la fagcon dont on pratique la médecine a Ram@dleurs.

La pensée scientifique de Claude Bernard a eu padtiimité sur la thérapeutique pratique et sanglanisation de la médecine.
Il a eu relativemenpeu d’'élévescomparé aux cliniciens) qui ont eu eux aussipna¢ique scientifique mais qui ont influencé la
pratique clinique : la pratique clinique de ClaB#¥nard est restée relativement faible.

L'approche clinique est restée I'approche dominalates la médecine francaise du XIXe siecle quédedtte a intégrer les
apports de I'expérimentation et des mesurésistance professionnelle contre la physiologieelle n'a pas conquis la France
par la simple force de ses expériences.

S'il'y a eu ce relatif retard a l'intégration destfodes expérimentales dans la médecine c’esinfengteparce que leinique

était pour les hopitaux francais un grand succes sule plan international.

Au tournant du XIXe siécle, Paris est la capitaiertifique du monde sur le plan médical, mathémeiou physique. Il y a au
début du XIX, au moment ol 'anatomoclinique se met en placestatut trés attractif de Paris (notamment a cdada
révolution mais pas seulement) qui fait que desadtees d’étudiants anglais, allemands, américagmsnent dans les hopitaux
parisiens suivre les enseignements des grandsielisi

Il y a donc une attractivité de Paris au début tiiexqui va perdre beaucoup de son éclat au coussedie. Le centre de gravité
de l'innovation scientifique en médecine se déplie®aris vers I'Allemagne a partir du 1850, lesligints en médecine anglais
ou américains ne viennent plus a Paris mais dangrémdes universités allemandes : déplacementaygtgue de I'endroit ou il
est intéressant d’étudier dans le monde.

Cet essor international ne concerne pas seulem@fiykiologie, et encore moins la physiologie deufaition, d’autres
disciplines des sciences du vivant ont bénéficiéodtant expérimental:
- Toute laphysiologie du systéme nerveugendant la deuxiéme moitié du®secle (Pavlov en Russie). La
physiologie se développe aussi hors de France.
- Lapathologie cellulaire (différente de la pathologie tissulaire), qui téresse pas Claude Bernard puisqu’elle
est descriptive, se développe en Allemagne graceeloppement du microscope, produit en série en
Allemagne au XIXe (notamment dans les établissements Zdisspllemagne, la médecine passe du
stéthoscope amnicroscope
- On peut mentionner lgharmacologie: étude des effets de composés chimiques extériguterganismequi
connait un grand développement pendant le XIXawets I'étude de poisons et substances végétagsor de
la morphine qui commence a étre utilisée de fagpérmentale pour comprendre le fonctionnement du
systéme nerveux.

Le fait qu'il se place dans un espace internatiocpaipte pour Claude Bernard, et notamment pour eoenfsa situation avec
celle de ses collegues allemands : son travailreglaidoyer pour un transfert a la France de I'approce allemande et
expérimentale de la médecine

Son travail avec toutes ses prétentions philoso@sigt scientifiques a aussi yrétention politique : il veut changer le

paysage institutionnel de la médecine en Frangee@anple, son livre est complété par d'autresawavqui sont des rapports
politiques ou il demande que d’autres laborata@ment construits sur le modéle allemand. Il lageiéme en face de son
laboratoire au college de France pour, il dit, @mges collégues allemands a qui I'université dateslogements juste au dessus
de leur laboratoire. La aussidamparaison franco-allemandecompte pour Claude Bernard. Il y a donc aussivamation
politique dans un milieu ou CB est minoritaire pgpport a la clinique.

CB a agi dans un milieu qui contrarie les affirroas qu'il fait. Elles ne se sont pas inscrites idiatement dans la réalité de
I'organisation des hopitaux.

CONCLUSION : Un mythe « Claude Bernard » ? La ré-écriture dis@&n histoire de la médecine.

Le tournant expérimental ne tient pas simplemdatrzance : en quelle mesure peut-on parler d’'uthenZlaude Bernard ?
Peut-on réduire le changement de la médecine ae &I biographie d’'un seul scientifique ?

Le cas de Claude Bernard doit aussi faire réfléchisur la maniére dont on écrit I'histoire de la médeine et dont on a

tendance parfois a exagérer I'histoire d’un savanta réduire I'histoire de la médecine a l'histoire @ ses grands hommes.

12



Pourquoi Claude Bernard a pris cette importancerance ?

- Facteur nationaliste. Claude Bernard meurt en 18a8s apres 1871, date de la défaite de la Fraomtes la
Prusse et le début de la Ille république.
Claude Bernard est don des premiers héros scientifiquele la llle république.

- Or c'est cette république qui nous a donné notséesye d’enseignement, les grands principes rémuitdicc’'est
le systéme politique qui a développé I'enseignersealaire obligatoire, qui a créé les manuels d&co
Claude Bernard est doncpeemier savant a entrer dans les manuels d’école gone savant républicain

- Utilisation tres rapide de Claude Bernard puisga'iecu defunérailles nationalesvotées a I'unanimité par le
sénat.

La mort de Claude Bernard arrive a un moment otelesions entre la France et 'Allemagne étaiard fortes et ou la France se
relevait d’'une défaite humiliante : il a été ulisomme un héros, wmbléme de la grandeur de la Frangec’est un premier
héros de I'’école communale.

Si ce cours avait lieu aujourd’hui a Berlin, onpaglerait pas de Claude Bernard, mais d'un spétéatie pathologie cellulaire :
Rudolph Virchow qui a regu quasiment au méme momeaatClaude Bernard le méme type d’hommage national

Le poids de Claude Bernard dans la médecine frameast aussi visible par les rues et les hépitaonanom (par la llle
république).

Ce cours ainsi que I'ensemble des documents intksiides a la P1 sont disponibles
gratuitement a I'adresse suivante : http://www.@pltbichat-lariboisiere.weebly.com

13



