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En marge d'un congres medico-social

II n'y a pas de maladies,
il n'y a que des malades

Un monde meconnaissable

L'Australopitheque vivait il y a quelque dix
ä quinze millions d'annees. L'Homme de

Cro-Magnon est bien plus «jeune»: environ
trente-cinq mille ans. Entre ces deux epo-
ques, la capacite cränienne de l'etre humain
a presque triple, signe manifeste d'une
evolution genetique. Par contre, entre les
premiers outils de pierre taillee datant de plus
de deux millions d'annees et ceux qui ont ä

peine quinze mille ans, on ne constate quasi-
ment pas de changement.
Or, si Ton ne note plus de transformation
genetique importante chez l'homme depuis
trois mille ans, les instruments dont il se sert
se sont, eux, prodigieusement developpes,
passant de la poulie ä l'ordinateur. Toutes
les conditions de vie sont bouleversees par
l'acceleration des decouvertes scientifiques
et techniques. Entr6 dans l'ere de l'energie
nucleaire, l'homme dispose aujourd'hui de

moyens de deplacements tels que, non
content de voler d'un continent ä l'autre, il
se lance dans la conquete de l'espace. Les
possibilites de communication et d'infor-
mation modernes - telephone, telex, radio,
television - le mettent en contact permanent
avec l'ensemble du globe: des millions de

personnes peuvent vibrer au meme moment
en apprenant une nouvelle sensationnelle.
Et pourtant, en pressentant que ses

conquetes le conduisent jusqu'aux portes
d'un monde oü les limites du possible
auront recule, oil le fantastique d'aujour-
d'hui sera le realisme de demain, l'homme
du XXe siecle, tel l'apprenti sorcier, est pris
d'angoisse et d'une sorte de vertige devant le

pouvoir formidable dont il va detenir les

cles, sans savoir exactement quelles en
seront les consequences et s'il sera toujours
capable d'en maitriser les eventuelles reactions

en chaine. Notre planete est-elle au
bord d'une ere nouvelle ou d'un cataclysme
definitif?
Car, ä tous ces progres, leur ombre portee.
Chaque decouverte semble engendrer ine-
luctablement un nouveau Probleme ä

resoudre ä l'echelle mondiale. L'equilibre
de l'univers parait ebranle; la pollution,
qu'elle soit atomique ou autre, menace les

etres vivants. La societe de consommation,
l'entassement de la population dans les centres

urbains ont pour consequence Faccrois-
sement du bruit et de la fatigue, generateurs
du «stress» et du sentiment d'insecurite. En
contraste avec l'abondance parfois excessive

de biens materiels dont jouissent les

pays nantis, les regions du tiers monde souf-
frent encore souvent de malnutrition,
puisque les ressources alimentaires conti-
nuent ä etre inegalement reparties dans le
monde. Et si les communications et les

deplacements sont plus aises, il n'en reste
pas moins vrai que le tribut ä payer est lourd,
ne serait-ce que lorsqu'on examine, au len-
demain de chaque week-end, le bilan des

victimes de la route.
Ni la sante ni la medecine n'echappent ä

cette opposition permanente: progres -
Probleme nouveau.

Le revers de la medaille

Meme si aucune evolution genetique n'est
perceptible chez l'homme, les modifications
du milieu dans lequel il vit n'ont pas ete sans

consequences pour son physique.
Les performances sportives actuelles lais-
sent loin derriere elles Celles d'autrefois.
Grace ä une meilleure preparation et ä

l'emulation provoquee par la competition
internationale, presque tous les records sont
tombes durant ces dix dernieres annees, que
ce soit en course, en saut, en natation, en
lancement de poids ou de javelot, etc. II ne
se passe pas de semaine sans que la presse en
annonce un nouveau, conquis d'ailleurs
souvent par de tres jeunes athletes.
D'autre part, le developpement des services
de sante ä l'echelon mondial a permis sinon
de vaincre totalement, du moins de faire
regresser fortement un bon nombre de ces
maladies epidemiques qui exerqaient autrefois

de terribles ravages, comme la peste, le

cholera, la rage, la tuberculose, la fievre

jaune, la poliomyelite et le paludisme. Autre
progres spectaculaire des techniques de
soins modernes, les greffes: grefies de reins,
de cornees, dont le pourcentage de reussites
est satisfaisant, alors que Celles du coeur

posent toujours quelques problemes. Une
fois vaincues les reactions immunologiques
qui s'opposent encore au plein succes, il sera
possible selon FOrganisation Mondiale de
la Sante, de «remplacer toutes les parties du
corps ä l'exception de l'encephale et de la
moelle epiniere».
D'ailleurs la maniere meme d'aborder le

Probleme de la maladie a change. L'image
que l'on se fait actuellement du corps est dif-
ferente de celle d'autrefois. Le Professeur
Jean Hamburger, dans son livre remar-
quable: La puissance et la fragilite, essai sur
les metamorphoses de la medecine et de

rkomme1 l'a bien mis en evidence: «la geo-
graphie physique de notre corps - simple
description statique des cellules, tissus et

organes dont la reunion forme un homme -
se double d'une geographie politique, jus-
qu'alors insoupqonnee et cependant beau-

coup plus eclairante des choses de la vie que
la seule description anatomique tradition-
nelle. La geographie nouvelle se construit
autour d'une mer interieure, sur les bords de

laquelle vivent toutes nos cellules.»
Cette conception, qui tient compte de l'im-
portance vitale de l'equilibre du «milieu
interieur», a donne naissance ä cette
technique de soins que l'on designe par les

termes de «reanimation medicale» ou de
«soins intensifs», qui permet de surveiller et
de corriger toute deviation de la composition

du milieu interieur et necessite evidem-
ment un appareillage d'instruments tres
complexes, dont seuls disposent les grands
hopitaux modernes.
Tous ces progres de 1'hygiene et de la medecine

ont permis d'allonger sensiblement l'es-

perance de vie. En deux decennies, soit de
1950 ä 1970, celle-ci a passe de 64 ä 70 ans

1 Flamarion, 1972

16



dans les pays industrialises et de 42 ä 50 ans
dans ceux qui sont en voie de developpe-
ment. Pour la meme periode et pour prendre
l'exemple de la Suisse, la mortalite infantile
a baisse de 31,2 ä 15,4 pour mille.
Oui, mais...
L'augmentation de la longevite et l'amelio-
ration de l'hygiene infantile entrainent la
surpopulation, sans que les moyens de
regulation de la fecondation parviennent ä

freiner sensiblement l'explosion demogra-
phique.
Et si les maladies transmissibles ont nette-
ment recule gräce ä une meilleure chimio-
therapie et ä des mesures de prevention
mieux et plus generalement appliquees,
l'augmentation des troubles cardio-vascu-
laires, des cancers et des desequilibres men-
taux ne laisse pas d'etre impressionnante.
Les eaux contaminees et l'air pollue ont sus-
cite de nouvelles affections; les maladies
veneriennes ont repris une extension inquie-
tante, due au brassage des populations et au
changement de la morale sexuelle. La toxi-
comanie fait de plus en plus de ravages: l'al-
coolisme est loin d'etre vaincu, la
pharmaco-dependance se developpe, sans

parier du phenomene de la drogue qui mine
une partie de plus en plus grande de la jeu-
nesse.

Reorganiser la medecine

Les decouvertes modernes ont certes immen-
sement accru les possibilites de lutte contre
la maladie, mais elles reclament une nou-
velle organisation de la medecine. Aucun
praticien n'est plus ä meme, de nos jours,
d'enregistrer toutes les donnees les plus
recentes; il doit absolument avoir recours
au specialiste de la recherche qui, lui aussi,
devrait pouvoir disposer d'un vaste Systeme
d'information. Le Professeur Hamburger
s'est penche sur cette question dans un autre
chapitre de son livre dejä cite. II souligne la
necessite de creer un nouvel instrument -
telephone, teletype ou autre terminal de

communication - qui puisse mettre le

medecin en liaison «avec un vaste reseau
d'informations techniques instantanees»,
stockees dans des ordinateurs. Cela existe
dejä dans certains domaines, mais il fau-
drait le realiser sur une echelle internationale,

en confiant par exemple cette täche ä

POMS. Imaginant alors un Systeme de

relais, oü les grands centres hospitaliers et
universitaires transmettraient au medecin
les informations qu'ils auraient repues d'un
centre national d'ordinateurs, le Professeur
Hamburger est cependant tout ä fait cons-
cient des problemes que souleverait cette
organisation: d'une part la peine qu'au-
raient de nombreux medecins ä s'y adapter,
d'autre part la difficulte de la «traduction en
langage machine de connaissances medi-
cales mouvantes et souvent incertaines».

Les problemes moraux, encore
plus delicats ä resoudre

Et si encore il ne s'agissait que de reorganiser

le domaine medical et d'y apporter des

reformes techniques pour faire face ä des

difficultes socio-economiques! La com-
plexite des connaissances actuelles donne
naissance ä des problemes d'ordre moral
qui concernent chaque individu. Mais oü
sont les criteres qui permettraient de juger et
de choisir? Au Professeur Hamburger qui
l'interrogeait ä ce sujet, le titulaire de la
Chaire de Morale ä la Sorbonne, le Professeur

V. Jankelevitch, repondait:
«Je comprends les cas de conscience que
pose au medecin l'accroissement de son
pouvoir. Mais le moraliste ne peut guere
l'aider. Le choix du medecin souffre d'une
tare originelle: il porte sur des donnees
moralement incommensurables et de nature
differente. Choisir entre le risque encouru
par un donneur de greffe et le prix de la vie
du receveur, entre la vie de l'enfant qui va
naitre et le risque auquel est exposee la

mere, entre le danger de mort d'une action
audacieuse et la promesse ä terme d'une
lente agonie, aucun de ces choix n'est, par
definition, un probleme de morale. La

casuistique medicale est d'une nature telle

que les principes de la morale ne suffisent

pas, dans la plupart des cas, ä dieter la decision

du medecin. Bref, la morale telle que
nous la concevons aujourd'hui, ne peut qua-
siment rien pour vous.»
De fait, le progres therapeutique est tel

qu'aujourd'hui le medecin a un pouvoir
d'intervention decisif: il peut maintenir arti-
ficiellement en vie un etre humain. Oü est
done maintenant la frontiere entre la vie et
la mort Et si le but de la medecine est de

guerir et d'attenuer les souffrances, il n'est

pas, il ne peut pas etre de supprimer la mort.
L'«acharnement therapeutique» refuse de

tenir compte du minimum essentiel qui
caracterise la vie et de respecter une certaine
integrite spirituelle de l'individu.
II se revele done evident que ni la destinee, ni
meme le bonheur de l'homme ne dependent
du progres scientifique et technique. II
semble au contraire que plus s'accroit sa

puissance, plus son inquietude et son
desarroi augmentent.
II n'est que de constater l'utilisation de plus
en plus frequente et de plus en plus
repandue des anxiolytiques, ces medicaments

qui suppriment l'angoisse et qui per-
mettent de lutter remarquablement contre
certaines maladies mentales. Mais, sans

compter qu'ils peuvent conduire ä une
veritable toxicomanie, les tranquillisants -
notons-le en passant, ce sont les remedes les

plus vendus au monde - posent la question
du refus de la soufifrance et de l'anxiete: cela

ne risque-t-il pas d'entrainer en meme temps
un affaiblissement de la conscience et du
pouvoir createur qui fait toute la valeur de

la personnalite d'un individu et donne fina-
lement un sens ä sa vie
Sauvegarder l'individu, mais aussi les

interets de l'espece humaine, menacee par la
surpopulation. Contröle des naissances,
avortement? Ces questions soulevent des

reactions extremement passionnees, parce
que les hommes d'aujourd'hui sont accules
ä prendre maintenant position ä leur egard.
Us ne sont peut-etre pas encore tous aussi
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sensibilises aux problemes des interventions
genetiques ou de l'euthanasie, moins
urgents sans doute, mais qu'il va falloir
aborder un jour ou l'autre.

Le dixieme Congres medico-
social Protestant:
un effort de reflexion

C'est precisement parce qu'ils etaient cons-
cients de la necessite de reflechir ä ce genre
de questions qu'un important groupe de

medecins, ecclesiastiques, membres de
professions paramedicales et sociales - en tout,
quelque 1200 personnes, appartenant en

majorite ä 1'Association medico-sociale
protestante - se sont reunis du 24 au 27 mai
ä Lausanne, pour approfondir le theme:
«Quelle medecine demain, pour quel
homme? Dans son invitation, le President
de ce Congres, le Professeur Eric Martin,
avait precise ce qu'il en attendait: «Face ä la

multiplication des techniques, des services
et des specialisations, le besoin se fait sentir
d'une medecine de synthese et d'equipe. A
partir des problemes d'ethique et de
conscience que pose la medecine d'aujourd'hui,
nous voulons aborder des questions
concretes et chercher ä engager au sein de

l'equipe medico-sociale le dialogue dont
chacun sent le besoin et qui a si rarement
lieu.»

Quelques Conferenciers eclairerent ä tour de

role un aspect de cette reflexion en commun
qui devait servir de base aux discussions de

groupes. Le theologien H. R. Weber,
Charge de recherche biblique au Conseil
oecumenique des Eglises, mit l'accent sur
l'essence de la personnalite humaine: «corps
anime» ou «äme incarnee en relation avec
d'autres etres». Puis le Professeur Ch. Du-
rant, de Geneve, analysa le malaise de la

Psychiatrie dont les resonances affectent
les patients et leur famille, tout en refusant
de considerer la societe comme seule
responsable des maladies mentales, malgre les

contraintes et les tensions qu'elle impose.

Pour sa part, le Dr E. Ch. Bonard, chef du
service de medecine interne de l'Höpital de

Saint-Loup, a presente «La medecine de

demain - du colloque singulier aux ordina-
teurs»: il n'est plus possible, de nos jours, de
considerer la medecine d'un point de vue
individuel; eile est au service de la societe
tout entiere, ce qui necessite une nouvelle
repartition des täches ä accomplir en equipe
et non plus isolement.
De son cote, M. P. Gilliand, sociologue,
evoqua les problemes qui se poseront d'une
maniere encore plus aigue ces prochaines
annees: le coüt prohibitif des soins, l'aug-
mentation des personnes inactives par
rapport aux personnes actives, la phletore previ-
sible de medecins dans notre pays et la
penurie grandissante d'infirmieres diplo-
mees.
Deux malades chroniques vinrent egale-
ment apporter leur temoignage: le philo-
sophe CI. Pantillon, charge d'un cours
d'education permanente ä l'Universite de

Geneve, et le president du Conseil synodal
de l'Eglise reformee neuchäteloise,
M. Ch. Bauer. Alors que tres souvent un
malade a tendance ä se laisser aller ä une
attitude totalement passive en face du
medecin et de l'equipe soignante, ces deux
personnalites veulent assumer leur
handicap et participer pleinement ä la vie, exi-
geant d'etre traites en partenaires responsa-
bles et non pas infantilises et manipules.
«Ethique professionnelle et progres de la
recherche scientifique», «Medecine de la
sante», «L'Hygiene mentale de demain»,
«Maladie et environnement», «Le troisieme
äge et les chroniques»: les themes des discussions

de groupes refletaient les memes
preoccupations, mais les divergences de vue ne

manquerent pas dans la maniere de les

aborder. De cette reflexion commune ne se

degage pas moins une prise de conscience
fondamentale: l'homme n'est pas seulement
une entite biologique qu'on peut soigner
simplement grace ä un bon diagnostic
technique et ä une therapeutique bien appli-
quee; il a une personnalite individuelle

authentique qui doit etre respectee meme et
surtout lorsqu'il est malade, et meme si

l'equipe medico-sociale a tendance ä vou-
loir s'imposer ä lui.
Certes le Congres medico-social Protestant
ne pouvait resoudre tous les problemes
actuels de la medecine. II s'est d'ailleurs
borne ä chercher quelques applications
pratiques duresultat des deliberations: mettre
l'accent sur une medecine de la sante, une
medecine de synthese cherchant ä huma-
niser la technique; revaloriser le röle du
generaliste pouvant compter sur des
centrales d'informations medicales; deve-

lopper l'esprit d'equipe dans le corps soi-

gnant; integrer le malade et sa famille ä cette
equipe medico-sociale; s'attacher ä la qua-
lite de la survie qu'on peut esperer, en accep-
tant la maladie, la souffrance et la mort
comme des phenomenes naturels auxquels
nul ne peut se derober.
Et, s'il n'a ete qu'un pretexte ä reflexion, le
Congres de Lausanne n'en a pas moins eu le
merite de souligner l'importance primordiale

de l'etre humain dans le malade, car
«une medecine qui ne favoriserait pas, pour
les malades comme pour les soignants, un
tel epanouissement de l'homme serait une
medecine incomplete, pretentieuse, deshu-
manisante». M. S.
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