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USAGES SITUES DES IMAGES
DANS LE DIAGNOSTIC MEDICAL

JOHANNA MIECZNIKOWSKl-FÜNFSCHILLING,
LORENZA MONDADA, CHRISTA PIETH

Le rôle fondamental des inscriptions visuelles dans les pratiques scientifiques
fait l'objet d'une attention considérable dans les wcial studies o/vcience depuis

une quinzaine d'années. Conçues comme des «mobiles immuables» contribuant

au processus de stabilisation des faits scientifiques' ou bien comme les moyens
mis en œuvre dans l'élaboration progressive des qualités «mathésiques»,
abstraites, systématiques des phénomènes observés,^ les visualisations sont
étroitement liées à l'efficacité par laquelle un fait scientifique est pratiquement
«fabriqué» par les activités situées des chercheurs. Dans ces approches, comme
dans la nôtre, les images ne sont donc pas considérées de façon isolée mais au
sein d'un contexte de pratiques sociales qui les produisent, les intègrent dans

d'autres modes de représentation, les font circuler dans des réseaux sociaux.

Cette attention pour les activités pratiques par lesquelles les scientifiques ex-

ploitent ou mettent en cause les images qu'ils produisent a conduit un certain
nombre de chercheurs à analyser l'usage et la lecture d'images de laboratoire

par des scientifiques au cours d'mie activité particulière.^ Ils ont notamment

souligné les dynamiques interactionnelles au cours desquelles l'ordre, le sens et

l'utilité des images étaient accomplis localement et à toutes fins pratiques.
Dans la suite de ces recherches, nous nous intéressons aux procédures par
lesquelles une intelligibilité est conférée aux images lors d'une interaction so-
ciale entre des experts. Nous nous penchons pour cela sur un terrain qui permet
d'observer les controverses sur des objets de savoir non encore stabilisés ainsi

que l'établissement d'accords qui les stabilisent aux fins de la construction
d'une connaissance et d'une action future. Il s'agit de présentations et discus-

sions de diagnostics médicaux au sein d'un réseau d'équipes chirurgicales qui
échangent des avis thérapeutiques par visioconférence à propos de cas cli-
niques difficile^. L'établissement du diagnostic et de la conduite à tenir sont

en effet des moments intéressants pour observer les modes de prise de décision
ainsi que les pratiques et les ressources qui permettent d'identifier ce qui est

problématique, incertain, voire incomiu et de le traiter de façon adéquate;® ils
constituent un contexte interactionnel où l'imagerie médicale joue un rôle
fondamental,® en se combinant avec d'autres ressources sémiotiques (orales, B51
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écrites, statistiques, diagrammatiques) et des pratiques de raisonnement, d'argu-
mentation, d' analyse qui leur domient localement un sens approprié.
Nous analyserons dans cet article comment le traitement et la lecture des images
durant la formulation et la discussion de diagnostics sont accomplis, de façon
localement située et distribuée. Nous nous intéresserons ainsi à la formula-
tion du diagnostic dans des interactions entre médecins - et non pas dans des

interactions entre médecin et patient, souvent traitées dans la littérature^ Nos

analyses se focalisent donc sur la manière dont se construit une connaissance

médicale lors d'une collaboration entre experts, dont elle combine des savoirs

d'arrière-plan et des apports nouveaux d'informations, et dont elle articule

l'organisation de l'exploitation de ressources interactionnelles, perceptives,
cognitives et sémiotiques.
Pour ce faire, nous adopterons un point de vue linguistique sensible aux débats

actuellement en cours dans les sociaI studies o/ science et à une description
détaillée de la parole en interaction relevant de l'analyse conversationnelle

d'inspiration ethnométhodologique.® Une telle approche nous permettra de

montrer comment se déploient, sont reprises, contredites, mises en doute des

lectures plurielles de l'imagerie médicale, que ce soit dans la présentation de cas

cliniques, dans les discussions qui les suivent ou bien dans des commentaires

échangés informellement de façon parallèle à la visioconférence.

DESCRIPTIONS DE L'IMAGE LORS DE LA PRESENTATION
DE CAS CLINIQUES

Les vidéoconférences qui constituent notre terrain d'observation se déroulent

une fois par semaine, durant environ lh30, avec la participation de quatre
équipes médicales au moins, comiectées en même temps depuis leur hôpital. Le

programme de ces rencontres prévoit généralement un state o/t/ze art suivi de la

présentation de trois cas cliniques à propos desquels l'équipe responsable sollicite
l'avis des autres. C'est sur ces échanges d'avis que nous allons nous concentrer.
Ils constituent en effet un lien d'observabilité des processus au fil desquels un
savoir est énoncé par des experts, spécialisés dans des domaines complémen-
taires, qui en énonçant un avis construisent en même temps leur connaissance,

l'image de leur compétence et leur représentation prestigieuse face aux col-

lègues de même rang dans d'autres centres ou aux plus jeunes qui assistent aux
staffs sans intervenir publiquement, en guise de formation.

Chaque cas est présenté par un porte-parole de l'équipe, qui synthétise le travail
effectué jusque là par une multiplicité de personnels et d'experts et qui est fondé

52 sur des documents divers (examens, tests, dossiers médicaux, imageries...). La
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présentation elle-même se déroule oralement avec l'appui d'images ainsi que
de diapositives avec du texte ou avec des résultats chiffré!. L'exposé, même

lorsqu'il se présente de façon monologique, est donc la cristallisation d'une

intelligence socialement et sémiotiquement distribuée, puisqu' elle se fonde non
seulement sur les discours rapportés d'autres acteurs mais aussi sur des objets,
ici surtout des représentations des phénomènes évoqués. Ceci constitue la
dimension à la fois intersubjective et interobjective de l'exposé.
La finalité de l'exposé dans le cadre de l'activité d'échange d'avis thérapeu-

tiques consiste à assurer le caractère partagé des données cliniques sur les-

quelles les participants interviendront par la suite en prenant position et en
conseillant une démarche plutôt qu'une autre: l'exposé est donc une étape

préparatoire fondamentale dans une séquence qui est orientée vers la résolution
collective du problème posé.

L'image est généralement convoquée à un moment séquentiel précis de l'ex-
posé qui se déroule selon un pattern relativement standardisé: elle intervient
après la présentation du patient, ses antécédents et les analyses effectuées, et

avant l'énoncé ou la demande de diagnostic. Son placement séquentiel est

donc important, puisqu' elle est positionnée juste avant le diagnostic, lui-même

préalable nécessaire à l'énoncé de la conduite à tenir.

Nous allons ici nous concentrer sur la description de l'image, qui exhibe des

caractéristiques formelles permettant de caractériser les modes de construction
d'une interprétation médicale:

ex. 1 (te19028V / STR/ ST//697-722)
1 D ((image 1)) je vais vous montrer cette image de RCP/ en fait
2 on arrive pas à bien mettre en évidence le canal de wirsung/
3 on voit qu'il a une: dilat- qu'il a une sténose euh <vraiment là
4 ((bas))> qu'il a une <sténose à l'entrée du canal de wirsung/
5 et puis on voit qu'il a des voies biliaires extra-hépatiques
6 qui sont. euh passablement ((montre du stylo))> dilatées\.
7 <ce que je pense qui est un petit peu plus intéressant/ c'est
8 euh de vous montrer c'est l'image du scanner/ (8s) ((insère
9 et bouge l'image 2 jusqu' à sa mise à point))> où on voit un canal

10 de wirsung particulièrement dilaté/ avec euh des calculs à

11 l'intérieur du canal/ euh ces petits points blancs/ qui sont
12 probablement ((montre du stylo les calc.)) des euh
13 calcifications=euh intra-pancréatiques non pardon

14 INtracanalaires

Cet extrait d'exposé montre quelques procédures à l'œuvre qui rendent l'image
intelligible aux fins pratiques de l'activité en cours.
Lors de la description de l'image, les objets qu'elle est censée représenter sont

indiqués par des dénominations différentes: par des termes médicaux, qui recon- 53




















