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"Dama Ninao" est une revue scientifique interdisciplinaire qui accepte et publie 

tous les articles relevant des Lettres, Arts et Sciences Humaines. A cet effet, elle 

s’intéresse aux études et théories littéraires, linguistiques, sociologiques, 

philosophiques, anthropologiques et historico-géographiques. La Revue "Dama 

Ninao", entendu "L’Entente" en langue kabyè du Nord Togo, est créée dans 

l’intention de matérialiser la mondialisation ou la globalisation qui s’opère avec 

l’esprit d’équipe et d’échanges et la désuétude du monde autarcique. Le monde 

scientifique universitaire ne peut échapper à cet esprit d’équipe qui fonde un creuset 

où « le fer aiguise le fer », les échanges se croisent, puis s’entremêlent pour aboutir à 

une reconstruction des connaissances scientifiques individuelles dans la collectivité. 

La Revue Dama Ninao nous renvoie à la Civilisation de l’Universel du poète 

sénégalais Léopold Sédar Senghor, qui prône la porosité des âmes avec l’acceptation 

de l’autre, de ce qu’il dispose d’utile pour mon avancement : sa civilisation, sa 

culture, sa langue … Elle se fonde notamment sur la philosophie de Paul Ricœur qui 

préconise la perception de Soi-même comme un autre. Considérer soi-même comme 

un autre aux yeux de l’autre, nous amènerait à faire taire nos distensions et 

ressentiments afin de redimensionner notre espace, reconstruire notre histoire et notre 

société. 

La Revue Dama Ninao s’est inspirée de la nature. Des insectes en miniature 

nous produisent de bels chefs-d’œuvre architecturaux, conjuguent leur génie créateur 

et leur force dans la patience et dans la tolérance. Ils créent des œuvres monumentales 

qui dépassent l’entendement humain, les termitières. A cet effet, la nature semble 

nous parler, nous guider, nous instruire dans le silence. Seules ces créations nous 

interpellent sans autant faire de nous des disciples. Comme la termitière qui, pour la 

plupart du temps, est une composante de maillons surgissant de la même matière, la 

Revue Dama Ninao se veut une termitière scientifique dont les enseignants-

chercheurs en sont les maillons. 

 Au confluent de diverses sciences, la Revue Dama Ninao se propose de 

promouvoir la recherche scientifique et universitaire en impulsant le dialogue 
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interdisciplinaire, le dialogue entre divers champs disciplinaires et divers 

contributeurs du monde universitaire.  

 

                                                     Professeur Koutchoukalo TCHASSIM 

                                                             Université de Lomé 
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LIGNE EDITORIALE DE LA REVUE DAMA NINAO 

Dama Ninao est une revue scientifique internationale. Dans cette perspective, 

les textes que nous acceptons en français ou anglais sont sélectionnés par le comité 

scientifique et de lecture en raison de leur originalité, des intérêts qu’ils présentent 

aux plans africain et international et de leur rigueur scientifique. Les articles que notre 

revue publie doivent respecter les normes éditoriales suivantes : 

La taille des articles 

Volume : 10 à 15 pages ; interligne 1.5, police 12 pour le corps du texte et les courtes 

citations ; police 11 pour les longues citations, Times New Roman, les références des 

citations doivent être incorporées dans le texte. Exemple : Guy Rocher (1968, p. 29), 

pas de référence en foot-notes à l’exception de quelques commentaires. 

Ordre logique du texte 

- Un TITRE en caractère d’imprimerie et en gras. Le titre ne doit pas être trop long ; 

- Nom et prénom(s) du contributeur ou des contributeurs, nom de l’institution 

d’appartenance, adresse mail 

- Un Résumé (Abstract) de 8 lignes en français et anglais, en interligne simple, suivi 

de 6 Mots clés (Key words) 

- Une Introduction : elle doit avoir une problématique, une méthode et une structure. 

- Un Développement : les articulations du développement du texte doivent-être 

titrées comme suit : 

 1-Pour le Titre de la première section  

  1-1-Pour le Titre de la première sous-section 

  1-2- Pour le Titre de la deuxième sous-section 

 2- Pour le Titre de la deuxième section 

  2-1-Pour le Titre de la première sous-section 

  2-2- Pour le Titre de la deuxième sous-section 

 3- Pour le Titre de la troisième section (si l’auteur de l’article le souhaite) 
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-Une Conclusion : elle doit être courte, précise et concise en mettant en relief 

l’authenticité des résultats de la recherche.  

-Références bibliographiques (Mentionner uniquement les auteurs cités) 

Les divers éléments d’une référence bibliographique sont présentés comme suit : 

NOM et Prénom (s) de l’auteur, Année de publication, Zone titre, Lieu de publication, 

Zone Editeur. Exemples : 

- AMIN Samir, 1996, Les défis de la mondialisation, Paris, L’Harmattan. 

- BERGER Gaston, 1967, L’homme moderne et son éducation, Paris, PUF. 

- DIAGNE Souleymane Bachir, 2003, « Islam et philosophie. Leçons d’une 

rencontre », Diogène, 202, p. 145-151. (Pour les articles). 

Typographie française 

 - La Revue Dama Ninao s’interdit tout soulignement et toute mise de quelque 

caractère que ce soit en gras. 

 - Les auteurs doivent respecter la typographie française concernant la ponctuation, 

l’écriture des noms, les abréviations… 

Tableaux, schémas et illustrations 

 En cas d’utilisation des tableaux, ceux-ci doivent être numérotés en chiffre romains 

selon l’ordre de leur apparition dans le texte. Ils doivent comporter un titre précis et 

une source. Les schémas et illustrations doivent être numérotés en chiffres arabes 

selon l’ordre de leur apparition dans le texte.  

Soumission des manuscrits 

 Cette revue facture les frais de publication à 50 000F détaillés comme suit : 

- les frais d’instruction de l’article sont de 20000f payables immédiatement au 

moment de l’envoi de l’article ; 

- à l’instruction, si l’article est retenu, l’auteur paie les frais d’insertion qui 

s’élèvent à 30.000f. 

Le paiement des frais se fera via les opérateurs téléphoniques. 

• Envoi par Western Union, Ria, Money Gram (Bref, les canaux 

internationaux pour les auteurs devant envoyer les frais hors du Togo) à 

TCHASSIM Koutchoukalo (mail : mtchassim@gmail.com)  

• ou par Tmoney (au numéro 00228 90 22 89 93) pour les nationaux. 

Le payement des frais d’insertion donne droit à un tiré à part. Si un auteur achète un 

exemplaire, les frais d’envoi sont à sa charge. Les frais de gravure des clichés, des 

mailto:revuedamaninao@gmail.com


Revue Dama Ninao 

Revue Dama Ninao Print-ISSN 2617-4766   E-ISSN 2617-4774   

E-mail : revuedamaninao@gmail.com; infos@revuedamaninao.net 
 

 

 

 7 

Professeur Koutchoukalo TCHASSIM 

Université de Lomé 

 

schémas et l’expédition des tirés à part (pour ceux qui voudraient les avoir par la 

poste) sont à la charge des auteurs. 

Tous les manuscrits doivent être soumis uniquement par voie électronique à l’adresse 

suivante : revuedamaninao@gmail.com/infos@revuedamaninao.net. Tous les 

échanges entre le secrétariat de la revue et l’auteur se feront uniquement par internet, 

il importe donc de fournir un mail actif que l’auteur consulte très régulièrement et 

d’envoyer toutes les informations relatives au processus de publication des articles 

uniquement par mail. La Revue Dama Ninao paraît trimestriellement. Toute 

soumission doit parvenir au secrétariat de la rédaction un mois voire deux semaines 

(délai de rigueur) avant la publication du numéro dans lequel l’article pourra être 

inséré. Pour toute information, envoyez un mail à : 

revuedamaninao@gmail.com/infos@revuedamaninao.net, visitez le site de la revue : 

www.revuedamaninao.net ou nous contacter : Tel : 00228 90 22 89 93. 

Evaluation par les pairs 

Les instructeurs à qui la revue affecte les articles de leur spécialité, doivent les lire 

avec rigueur, rejeter tout article dont le contenu est en inadéquation avec le titre et/ou 

dont le raisonnement n’offre pas une qualité scientifique, faire des propositions pour 

l’amélioration dudit article, renvoyer l’auteur de l’article à la ligne éditoriale de la 

revue au cas où elle n’est pas respectée. Ils se doivent notamment de vérifier, par le 

biais d’internet, si le même article n’est pas déjà publié dans une revue en ligne.  

Objectifs et portée 

La revue Dama Ninao, de par son nom qui signifie « entente », a pour objectifs : 

-  de matérialiser le monde universitaire qui est un creuset où « le fer aiguise le 

fer », les échanges se croisent, puis s’entremêlent pour aboutir à une 

reconstruction des connaissances scientifiques individuelles dans la 

collectivité ;  

- de promouvoir la recherche scientifique et universitaire en impulsant le 

dialogue interdisciplinaire, le dialogue entre divers champs disciplinaires et 

divers contributeurs du monde universitaire. 

La revue Dama Ninao a une portée scientifique et sociale. A cet effet, elle publie tous 

les articles relevant des Lettres, Arts et Sciences Humaines et s’intéresse aux études 

et théories littéraires, linguistiques, sociologiques, philosophiques, anthropologiques 

et historico-géographiques sur appel à contribution thématique (colloque) ou varia. 

Elle est un espace de rencontre, de construction et de reconstruction des réseaux 

relationnels et scientifiques. 
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LA PHILOSOPHIE DE LA MÉDECINE DE GEORGES CANGUILHEM 

OUÉDRAOGO Arounan  

Doctorant en philosophie des sciences biomédicales à l’Université de Tours. 

oearoun17@gmail.com 

 

Résumé: Georges Canguilhem a radicalement transformé la philosophie de la 

médecine en réinterrogeant les concepts de santé, de maladie et de normalité. 

Influencé par la phénoménologie et le vitalisme, il s’oppose à la vision mécaniste 

inspirée de Descartes en proposant une approche plus dynamique et contextuelle des 

normes biologiques. En définissant la santé comme la capacité à créer de nouvelles 

normes face à un environnement en perpétuelle évolution, il redéfinit le rôle de la 

médecine et la place du patient dans le processus de soin. Cet article explore la portée 

de ses idées dans leur contexte historique et philosophique, tout en mettant en lumière 

leur influence majeure sur la médecine contemporaine.  

Mots-clés: Georges Canguilhem, maladie, normativité, philosophie de la médecine, 

phénoménologie, santé, vitalisme 

Abstract: Georges Canguilhem profoundly transformed the philosophy of medicine 

by reexamining the concepts of health, disease, and normality. Influenced by 

phenomenology and vitalism, he opposed the mechanistic view inherited from 

Descartes, proposing instead a dynamic and contextual understanding of biological 

norms. By defining health as the capacity to create new norms in response to an ever-

changing environment, he redefined both the role of medicine and the place of the 

patient in the healing process. This article examines the scope of his ideas within their 

historical and philosophical context, while highlighting their major influence on 

contemporary medicine. 

Keywords: Disease, Georges Canguilhem, health, normativity, phenomenology, 

philosophy of medicine, vitalism 

 

Introduction 

La philosophie de la médecine de Georges Canguilhem, qui s'inscrit dans la 

tradition phénoménologique et existentialiste, propose une réflexion profonde sur la 

relation entre la médecine, la biologie et la notion de santé. Philosophe et historien 

des sciences, Canguilhem a cherché à dépasser la vision réductrice de la médecine en 
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tant que simple application de techniques médicales et scientifiques. Dans ses travaux 

majeurs, notamment Le normal et le pathologique (1966), il interroge les concepts de 

normalité et de pathologie, remettant en cause l’objectivité prétendue des 

classifications médicales. À travers cette analyse, Canguilhem cherche non seulement 

à comprendre la nature de la maladie, mais aussi à saisir le rôle de la médecine dans 

la définition du vivant et de la santé. Pour lui, la médecine ne se contente pas d’être 

une discipline de guérison, mais elle est aussi une forme de savoir philosophique qui 

interroge le sens même de la vie humaine. La santé, loin d’être une simple absence 

de maladie, est avant tout un processus dynamique et singulier, qui se manifeste dans 

l’adaptation créative de l’individu à son environnement. Ainsi, la philosophie de la 

médecine de Canguilhem se distingue par une approche qui valorise l’individualité 

du patient et l’interrogation sur les critères de ce qui est "normal" ou "pathologique". 

Elle nous invite à repenser l’approche biomédicale en la confrontant aux questions 

fondamentales de l’être humain, de la liberté et de l’existence dans un monde toujours 

plus normé par des critères scientifiques et médicaux. Canguilhem nous pousse ainsi 

à réfléchir sur la place de l’homme dans son corps, sa maladie, mais aussi dans la 

société qui le façonne. Quelle est alors la portée philosophique d’une telle perception 

de l’homme et de sa condition dans la pratique médicale contemporaine? En d’autres 

termes, la philosophie de la médecine de Georges Canguilhem est-elle seulement 

pertinente aujourd’hui? Et comment s’articule-t-elle? Le but de cet article est de 

proposer une lecture de la philosophie de la médecine de Canguilhem, tout en 

analysant l’articulation et la portée de sa pensée sur la médecine actuelle. Ce qui 

suppose une contextualisation de la pensée du philosophe et de son rapport à la 

phénoménologie d’une part. D’autre part, une relecture des concepts fondamentaux 

dans l’approche canguilhemienne de la santé et de la maladie ainsi que  l’influence 

d’une telle perception sur notre vision actuelle de la médecine. 
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1. Le contexte intellectuel de Canguilhem 

1.1 L'influence de la phénoménologie et de Bachelard 

Canguilhem s’inscrit dans une tradition philosophique où la phénoménologie 

et l'épistémologie historique jouent un rôle majeur. Inspiré par Gaston Bachelard, il 

développe une approche critique des sciences qui met notamment en évidence 

l'historicité et les ruptures dans l’évolution conceptuelle conceptuelle. Son analyse 

emprunte également à la phénoménologie d'Edmund Husserl, précisément en ce qui 

concerne l’expérience subjective de la santé et de la maladie. Le lien qu’il établit entre 

la phénoménologie et la médecine se manifeste à travers l'attention portée à 

l'expérience vécue du patient. Cette perspective dépasse la simple observation 

scientifique pour ainsi intégrer une dimension humaine voire existentielle. En 

s'appuyant sur Husserl, Canguilhem démontre que la maladie ne saurait se réduire à 

une simple altération biologique, mais plutôt un bouleversement dans la manière dont 

chaque individu appréhende son monde. Le contexte intellectuel de Georges 

Canguilhem est profondément enraciné dans une tradition philosophique française 

marquée par l'épistémologie historique de Gaston Bachelard et la phénoménologie 

d'obédience husserlienne. Ces deux influences majeures se rejoignent dans le normal 

et le pathologique, pour enfin éclairer les dimensions historique et existentielle des 

concepts scientifiques, en particulier dans le domaine de la médecine. 

1.2. L’Héritage de Gaston Bachelard 

Georges Canguilhem s’inscrit dans la tradition intellectuelle de Gaston 

Bachelard, mais tout en développant une pensée originale qui étend et transforme les 

apports de son prédécesseur. Gaston Bachelard, figure centrale de l’épistémologie 

française, a mis en avant une conception de la science marquée par son caractère 

historique et par l’idée de “ruptures épistémologiques”. Selon lui, le progrès 

scientifique ne se fait pas de manière linéaire ou cumulative. Au contraire, il repose 

sur des révolutions conceptuelles qui remettent en cause les paradigmes antérieurs, 

établissant de nouvelles manières de concevoir le réel. Cette vision critique de la 

science insiste sur les processus par lesquels elle déconstruit ses propres évidences 
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pour se réinventer. Canguilhem reprend cette perspective et la transpose dans son 

étude des sciences du vivant, notamment en biologie et en médecine. Il montre 

comment les notions évoluent en fonction des avancées scientifiques mais aussi des 

transformations culturelles, soulignant ainsi que les concepts ne sont pas fixes mais 

historiquement situés. 

Cependant, Canguilhem se distingue de Bachelard en accordant une attention 

particulière à la dimension vitale et concrète des phénomènes qu’il étudie. Alors que 

Bachelard privilégie une approche épistémologique souvent abstraite, tournée vers 

les mathématiques et la physique, Canguilhem ancre sa réflexion dans l’expérience 

humaine et subjective. Son étude des sciences biologiques l’amène à intégrer une 

dimension phénoménologique fondamentale à son analyse, considérant la vie non 

seulement comme un objet scientifique mais aussi comme une réalité vécue. Cette 

orientation le conduit à explorer les interactions complexes entre les aspects normatifs 

et descriptifs des sciences du vivant. Ainsi, là où Bachelard célèbre la rigueur des 

mathématiques et l’idéal d’objectivité des sciences exactes, Canguilhem met en 

lumière les spécificités des sciences de la vie, qui doivent tenir compte de la 

variabilité, de l’adaptation et de la singularité des organismes vivants. Cette approche 

ouvre la voie à une épistémologie enrichie par les apports des sciences humaines, où 

le sujet et son environnement jouent un rôle fondamental. 

1.3. La phénoménologie d'Husserl et l'expérience vécue 

La phénoménologie husserlienne, avec son accent sur l'expérience subjective 

et le monde vécu (Lebenswelt), constitue une autre source d'inspiration clé pour 

Canguilhem. Dans ses travaux, notamment Le normal et le pathologique, il examine 

comment la santé et la maladie ne peuvent être réduites à des faits biologiques 

objectifs. Au contraire, elles doivent être comprises comme des expériences 

subjectives profondément enracinées dans la manière dont un individu interagit avec 

son environnement. Pour Canguilhem, la santé est avant tout une capacité à s'adapter 

et à instaurer de nouvelles normes face aux défis du milieu. La maladie, quant à elle, 

est perçue comme un bouleversement existentiel : elle modifie la relation d’un 
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individu à son monde, le contraignant à reconfigurer son existence. Ce point de vue 

élargit la compréhension médicale en incluant non seulement le diagnostic 

biologique, mais aussi l'expérience vécue du patient. Canguilhem insiste ainsi sur 

l'importance de ne pas réduire l'individu à un organisme biologique isolé, mais de le 

considérer dans son contexte relationnel et phénoménologique. En s'inspirant de 

Husserl, Canguilhem souligne que chaque individu perçoit et interprète sa condition 

de manière unique, à travers son propre prisme subjectif. Cette perspective engage 

une réflexion critique sur les approches médicales standardisées, mettant en avant le 

rôle de l'écoute et de la prise en compte des vécus singuliers dans la pratique clinique. 

Par-là, il invite à dépasser la vision mécaniste de la médecine pour embrasser une 

approche plus holistique et humaine. 

1.4. Une réponse à Descartes et au mécanisme 

Georges Canguilhem propose une critique audacieuse et nuancée du 

mécanisme cartésien, en remettant en question l'idée que le corps humain puisse être 

réduit à une machine. Contrairement à Descartes, qui voyait dans le corps une 

structure mécanique obéissant à des lois fixes et prévisibles, Canguilhem revendique 

une vision vitaliste où la vie est définie par sa capacité à évoluer, s’adapter et 

s’autodéterminer. Il souligne que cette autonomie n’est pas un simple produit 

d’interactions physico-chimiques, mais une manifestation d’une dynamique interne 

propre à chaque organisme vivant. Cette perspective vitaliste permet de mieux 

comprendre les processus biologiques comme intrinsèquement liés à un contexte 

environnemental et existentiel. Là où le mécanisme cherche à identifier des causes 

linéaires et mécaniques, le vitalisme canguilhemien met en lumière la complexité des 

interactions entre un organisme et son milieu. Par exemple, la fièvre, loin d’être une 

simple anomalie à corriger, peut être interprétée comme une réponse adaptative de 

l’organisme visant à rétablir un nouvel équilibre. Canguilhem s’attaque également 

aux implications philosophiques et éthiques du réductionnisme mécaniste. En traitant 

les maladies comme des déséquilibres à corriger mécaniquement, la médecine 

moderne peut parfois négliger l'expérience subjective du malade. Ce qui le conduit à 
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plaider pour une réintégration de cette subjectivité dans les pratiques médicales, 

affirmant que l’organisme ne peut être compris indépendamment de la manière dont 

il vit et ressent les perturbations qui l’affectent. Enfin, cette opposition entre 

mécanisme et vitalisme s’étend au-delà de la médecine pour toucher des questions 

contemporaines en biologie et dans les nouvelles  technologies de la santé, comme 

l’intelligence artificielle. Les modèles biomédicaux dominants, souvent influencés 

par le mécanisme, tendent à réduire le corps à un ensemble de données mesurables. 

Canguilhem nous rappelle que cette approche, bien qu’utile, est insuffisante pour 

saisir la profondeur de ce qu’implique être vivant. En cela, il ouvre la voie à une 

médecine plus humaine, qui reconnaît et valorise la complexité et l’autonomie des 

êtres vivants. 

2. Les concepts clés de la philosophie de Canguilhem 

2.1 La santé comme capacité normative 

Pour Georges Canguilhem, la santé ne se limite pas à l'absence de maladie, 

mais se définit comme la capacité d’un organisme à créer de nouvelles normes face 

à son environnement. Cette définition dynamique rompt avec une vision statique ou 

strictement biologique de la santé, souvent réduite à des paramètres normatifs 

universels. Selon Canguilhem, un individu en bonne santé est celui qui peut non 

seulement tomber malade, mais aussi s’adapter à cette situation pour continuer à vivre 

de manière significative. Comme il l’écrit dans Le normal et le pathologique : « La 

santé, c’est la possibilité pour un organisme de tolérer des variations de son milieu et 

d’établir de nouvelles normes dans des conditions modifiées » (Canguilhem G., 1966, 

p. 128). Cette conception a des implications pratiques importantes pour la médecine 

: elle élargit son rôle au-delà de la simple correction des anomalies biologiques. Le 

médecin devient alors un guide aidant le patient à retrouver ou à développer sa 

capacité à établir des normes nouvelles et adaptées, en particulier face à des 

conditions modifiées, comme les maladies chroniques ou les handicaps. Par exemple, 

dans le cas des maladies chroniques, l'objectif médical ne serait pas uniquement de 

rétablir une situation de « normalité » antérieure, mais plutôt de permettre au patient 
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de trouver un nouvel équilibre vital, en harmonie avec ses conditions de vie actuelles. 

Cela implique une approche centrée sur l’adaptation et l’autonomie, plutôt que sur la 

seule restauration biologique. Dans cette perspective, Canguilhem nous invite donc à 

repenser la santé comme un processus dynamique et personnel, où la normativité 

individuelle prend le pas sur les standards universels. Cette vision, profondément 

humaniste, redéfinit à la fois la maladie, le soin et le rôle du médecin. 

2.2. La maladie comme expérience subjective 

La notion de la maladie comme expérience subjective, telle que développée 

dans la philosophie de Georges Canguilhem, s'éloigne d'une simple définition 

biologique ou médicale de la maladie. Canguilhem insiste sur le fait que la maladie 

ne se limite pas à un dysfonctionnement mesurable du corps, mais doit aussi être 

comprise dans le contexte de l'individu et de sa relation avec son environnement. Pour 

lui en effet, la maladie représente avant tout une rupture dans la manière dont 

l’individu interagit avec le monde. Elle perturbe les repères habituels et l'équilibre 

entre l'individu et son milieu, modifiant sa perception de la santé et du bien-être. Cette 

approche met en lumière la subjectivité de la maladie, en insistant sur le vécu 

personnel du malade, qui ne se réduit pas à une simple altération biologique. La 

maladie devient ainsi une expérience vécue, marquée par des émotions, des ressentis, 

des interrogations, où s’opère une redéfinition des normes vitales qui structurent 

l'existence. Canguilhem conteste la vision strictement objective de la maladie qui 

consisterait à la traiter uniquement en termes de symptômes physiques. Il considère 

que l’individu malade n’est pas seulement un être biologique, mais une personne en 

relation avec le monde qui l’entoure. Dans cette perspective, l'approche médicale 

pourrait être réorientée. Les systèmes de santé, traditionnellement centrés sur la 

gestion des symptômes et des fonctions biologiques, pourraient intégrer une 

dimension plus humaine, centrée sur l’écoute et la compréhension de l’expérience du 

patient. La médecine, en valorisant les récits des patients et en cherchant à 

comprendre leur vécu, pourrait aller au-delà du traitement des symptômes physiques 

pour aborder les besoins psychologiques et sociaux des malades. Cela suggère une 
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médecine narrative  plus holistique, attentive non seulement à la souffrance 

corporelle, mais aussi à la souffrance morale et existentielle des individus. 

2.3. Le normal et le pathologique 

Dans Le normal et le pathologique, Georges Canguilhem propose une 

réflexion profondément originale sur la notion de normalité en médecine. Il critique 

la vision classique qui considère le "normal" comme une norme fixe et absolue, et le 

"pathologique" comme une simple déviation par rapport à cette norme. Selon lui, le 

normal et le pathologique ne peuvent être compris de manière rigide. Le normal est, 

selon Canguilhem, une notion relative, qui varie en fonction des contextes 

biologiques, psychologiques et culturels. Il insiste sur le fait que ce qui est considéré 

comme "normal" dans une société donnée n’est pas universel, mais dépend des 

conditions spécifiques dans lesquelles les individus évoluent. 

Canguilhem avance également que le pathologique ne doit pas être vu 

uniquement comme une déviation, mais comme une possibilité d’adaptation et 

d’évolution. Pour lui, le pathologique représente souvent une réponse de l’organisme 

à un environnement changeant, et parfois même une source de création de nouvelles 

normes. Ainsi, plutôt que de simplement stigmatiser ce qui s'écarte du normal, il 

convient de comprendre ces phénomènes comme des expressions possibles de la vie. 

Cette perspective devient particulièrement pertinente à l'ère contemporaine, où les 

avancées scientifiques et technologiques, ainsi que les transformations sociétales 

rapides, modifient en permanence les critères de ce qui est considéré comme normal 

ou pathologique. Par exemple, les normes en matière de santé mentale évoluent 

continuellement. Ce qui était autrefois considéré comme un trouble mental, comme 

la dépression ou l'anxiété, peut aujourd'hui être vu dans un cadre plus souple et 

nuancé, en fonction des découvertes neurologiques, des traitements 

psychothérapeutiques, et des nouvelles sensibilités culturelles. La normalité et la 

pathologie deviennent ainsi plus malléables, fluides, et interconnectées avec 

l’évolution des sociétés. 
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Les progrès technologiques (tels que les avancées en génétique, en 

neurobiologie, et en intelligence artificielle) offrent également de nouveaux défis 

pour définir ce qui est "normal" ou "pathologique". L'émergence de nouvelles 

pratiques médicales et thérapeutiques repousse sans cesse les frontières de la santé et 

de la maladie, remettant en question les catégorisations traditionnelles. 

2.4. Le vitalisme canguilhemien 

Le vitalisme chez Georges Canguilhem constitue une réponse majeure aux 

approches réductionnistes qui dominent souvent les sciences biologiques et 

médicales. En refusant de considérer la vie comme un simple agencement de 

processus physico-chimiques, Canguilhem revendique une vision de l’organisme 

comme une totalité dynamique, autonome et créatrice de ses propres normes. Pour 

lui, la vie est avant tout une capacité d’adaptation, de réaction, mais aussi de 

dépassement des contraintes imposées par l’environnement. 

Cette perspective vitaliste repose sur une conception où la vie ne se contente 

pas de maintenir un équilibre statique, mais évolue en permanence en fonction des 

défis rencontrés. Canguilhem souligne que la santé ne se réduit pas à l’absence de 

troubles biologiques ; elle est avant tout un état actif où l’individu peut définir ses 

propres normes vitales en réponse à des conditions changeantes. Ainsi, un organisme 

en bonne santé est capable de créer un ordre nouveau là où le désordre aurait pu 

s’installer. 

Le vitalisme de Canguilhem trouve également une résonance dans ses 

réflexions sur la pathologie. Il ne considère pas la maladie comme une simple 

déviation par rapport à un état « normal », mais comme une expression potentielle 

d’un nouvel ordre biologique. Dans ce cadre, le pathologique n’est pas un échec de 

la vie, mais une autre manière pour l’organisme d’exprimer sa vitalité, bien que 

souvent au prix de souffrances ou de limitations. Cette approche redéfinit le rôle de 

la médecine : il ne s’agit plus seulement de « réparer » des anomalies, mais de 

comprendre et d’accompagner les processus par lesquels un organisme tente de se 

réorganiser face à une perturbation. Historiquement, cette approche s’inscrit en 
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opposition directe du mécanisme inspiré de la tradition cartésienne qui réduit le corps 

à une machine. Là où Descartes voyait une machine à analyser et à réparer, 

Canguilhem voit une entité vivante, active, capable de produire des significations et 

des valeurs propres. Ce vitalisme s’accorde avec une vision holistique de la médecine, 

où les aspects biologiques, psychologiques et sociaux de l’existence humaine sont 

intégrés dans une compréhension globale. 

Dans le contexte contemporain, le vitalisme canguilhemien demeure encore 

pertinent, notamment face aux défis posés par les biotechnologies et l’intelligence 

artificielle. Ces disciplines tendent parfois à réduire les organismes à des données 

mesurables ou à des systèmes programmables. En rappelant que la vie dépasse toute 

réduction mécaniste, Canguilhem invite à une réflexion critique sur les limites des 

approches technoscientifiques et sur la nécessité d’une médecine centrée sur l’humain 

et sa complexité intrinsèque. Canguilhem s’oppose au déterminisme réductionniste 

et adopte un vitalisme qui insiste sur l’autonomie de la vie. Cette vision a des 

implications profondes pour la médecine et favorise  une compréhension élargie, plus 

globale et contextuelle de la santé. À l’ère où les théories et approches biomédicales 

dominent, le vitalisme de Canguilhem propose une alternative essentielle. En 

insistant sur l'interconnexion entre les dimensions biologiques, psychologiques et 

sociales de la santé, il ouvre la voie à des pratiques médicales plus intégratives. 

3. Implications pour la médecine contemporaine 

3.1 Vers une médecine centrée sur le patient 

La médecine centrée sur le patient, inspirée en partie par les idées de Georges 

Canguilhem, place l'individu au cœur du soin. Selon Canguilhem, la santé ne peut 

être réduite à des critères purement biologiques ou objectifs, mais doit être comprise 

comme une expérience subjective, façonnée par les perceptions et les vécus du 

patient. Cette approche conteste les modèles biomédicaux traditionnels, qui tendent 

à voir le corps humain comme un ensemble de mécanismes à réparer. Dans une telle 

perspective, la maladie ne se limite pas à un dysfonctionnement physiologique, mais 

est également une expérience vécue qui a des répercussions sur la personne dans son 
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ensemble – émotionnellement, socialement et psychologiquement. En conséquence, 

les soins doivent être adaptés à cette réalité complexe. 

Une application concrète de cette philosophie est le développement des soins 

palliatifs. Ces soins ne visent pas à guérir, mais à accompagner les patients en fin de 

vie, en mettant l'accent sur la qualité de vie plutôt que sur la simple prolongation de 

celle-ci à travers des traitements médicaux parfois invasifs ou inutiles. Cela 

correspond à une prise en compte du vécu du patient, de ses désirs, de ses besoins 

émotionnels, et à la reconnaissance de la souffrance qui dépasse les symptômes 

physiques. 

Cette approche met en lumière la dimension subjective de la santé, soulignant 

que l’expérience de la maladie est profondément personnelle et ne peut être réduite à 

des paramètres biologiques. En conséquence, la médecine centrée sur le patient 

cherche à comprendre cette expérience unique pour offrir un soin plus humain et plus 

respectueux des besoins individuels, dans le respect des choix du patient.  

3.2 L’éthique médicale et la normativité 

L’approche normative de Canguilhem invite à repenser l’éthique médicale. 

Plutôt que de chercher à imposer des normes universelles, il s’agit de reconnaître la 

diversité des manières de vivre et de tomber malade. L’éthique médicale, selon 

l’approche normative de Georges Canguilhem, invite à une réflexion qui dépasse les 

normes universelles de la médecine traditionnelle. Canguilhem, philosophe de la 

biologie et médecin, a profondément marqué la pensée éthique et philosophique en 

insistant sur la nécessité de considérer la normativité dans le contexte de la diversité 

des expériences humaines. L’idée principale de Canguilhem est que la norme 

médicale ne doit pas être imposée de manière rigide et universelle. Au contraire, la 

norme devrait s’adapter aux individus et aux contextes spécifiques, prenant en 

compte la pluralité des manières de vivre et de tomber malade. Dans sa vision, la 

santé ne se définit pas uniquement par des critères objectifs ou biologiques, mais aussi 

par la capacité de l’individu à s’adapter à son environnement et à ses propres 

conditions. 
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Cela s'oppose à une approche de la norme qui serait purement mécanique et 

figée, et met l'accent sur la subjectivité et l’expérience vécue. Par exemple, ce que 

l’on considère comme une "maladie" ou un "trouble" peut varier considérablement 

d’un individu à l’autre, en fonction de ses valeurs, de ses habitudes de vie et de son 

environnement socio-culturel. Cette perspective permet de remettre en question les 

pratiques médicales qui, parfois, cherchent à standardiser l’expérience de la maladie 

sans tenir compte des particularités de chaque patient. L’éthique médicale, à travers 

cette approche, ne cherche donc pas à imposer une vision uniforme de la santé, mais 

au contraire, à respecter la singularité des parcours de vie et des expériences de santé. 

Cette démarche rejoint les débats contemporains sur la justice sociale en santé, où il 

est question de rendre l’accès aux soins plus équitable et de tenir compte des 

inégalités sociales, économiques et culturelles dans la manière de soigner et de 

répondre aux besoins de santé des populations. 

Dans ce contexte, l’éthique médicale s'intéresse à la distribution juste des 

ressources en santé, à la reconnaissance des différentes formes de vulnérabilité, et à 

l'adaptation des pratiques soignantes aux spécificités des individus. Elle soutient 

l’idée que la justice en santé implique d'abord une prise en compte des différences et 

des besoins propres à chaque groupe ou individu, et non pas l’imposition d’une norme 

uniforme qui pourrait ignorer les réalités sociales et culturelles. 

3.3. L’épistémologie médicale 

L'épistémologie médicale, qui s'intéresse à la connaissance et aux principes 

de la médecine, se trouve au cœur de débats importants, notamment avec les progrès 

scientifiques récents. La réflexion de Georges Canguilhem sur la distinction entre le 

normal et le pathologique a eu une influence majeure sur la pensée médicale. Selon 

Canguilhem, le normal n'est pas simplement l'absence de pathologie, mais plutôt un 

état de fonctionnement qui permet à l'individu de s'adapter à son environnement et de 

s'autoréguler. Le pathologique, quant à lui, représente une perturbation dans cette 

capacité d'adaptation. 
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Dans le contexte des avancées en génomique et en médecine prédictive, cette 

critique canguilhemienne reste pertinente. Les découvertes en génétique et les 

technologies permettant d'identifier des risques futurs pour certaines maladies 

poussent à une réévaluation de ce que l'on considère comme "normal". Il devient 

tentant de normaliser des états biologiques en se basant sur des données statistiques, 

des variations génétiques ou des modèles prédictifs. Cependant, cette approche risque 

de réduire la complexité de la santé humaine à une simple conformité à des critères 

établis, souvent au détriment de la diversité des réponses biologiques et des 

dynamiques individuelles. 

Ainsi, l'épistémologie médicale, en suivant l'héritage de Canguilhem, nous 

invite à être prudents face à cette tendance à homogénéiser les individus et à simplifier 

la complexité biologique. Il est crucial de rester attentif aux contextes et aux 

variations individuelles, tout en reconnaissant les enjeux éthiques qui se posent 

lorsque la médecine se risque à classifier de manière trop rigide ce qui est "normal" 

et "pathologique". 

Conclusion 

La philosophie de la médecine élaborée par Georges Canguilhem fournit en 

effet des ressources conceptuelles décisives pour penser les transformations 

contemporaines du champ médical. En définissant la santé non comme un état 

mesurable ou une conformité à des normes biologiques préétablies, mais comme une 

capacité normative du vivant, Canguilhem opère un déplacement majeur qui restitue 

à l’organisme sa puissance d’invention, sa faculté d’instaurer de nouvelles normes 

face aux variations du milieu. La santé devient ainsi moins un équilibre statique qu’un 

pouvoir dynamique d’adaptation, de tolérance et de réorganisation, irréductible à une 

simple moyenne statistique. Cette conception engage une redéfinition profonde du 

rôle de la médecine. Celle-ci ne saurait se limiter à corriger des écarts par rapport à 

une norme abstraite, mais doit prendre en compte l’expérience vécue du malade, la 

signification subjective de la maladie et l’inscription singulière de chaque existence 

dans un environnement biologique, social et symbolique. En ce sens, Canguilhem 
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rompt avec une vision objectivante de la pathologie pour affirmer que le pathologique 

n’est pas l’absence de norme, mais l’instauration de normes vitales appauvries, 

vécues comme contraignantes par le sujet lui-même. 

L’insistance canguilhémienne sur la relativité des normes de santé constitue à 

cet égard un point d’appui essentiel pour les débats contemporains sur la médecine 

personnalisée. Elle rappelle que les critères du normal et du pathologique ne sont ni 

universels ni intemporels, mais toujours situés, dépendants des capacités propres de 

l’organisme et des conditions dans lesquelles il évolue. Cette approche permet de 

critiquer les tendances réductionnistes qui assimilent la singularité biologique à une 

signature génétique ou à un profil de risque, en négligeant la dimension existentielle 

et contextuelle de la maladie. En réhabilitant la normativité du vivant, Canguilhem 

offre ainsi un cadre théorique apte à penser une médecine véritablement 

personnalisée, non pas centrée exclusivement sur des données biologiques 

objectivées, mais attentive à la pluralité des trajectoires de santé, et à la manière dont 

chacun compose avec ses vulnérabilités. Son œuvre invite à concevoir le soin comme 

une pratique relationnelle, orientée vers la restauration ou l’élargissement de la 

puissance normative du patient, plutôt que comme une simple entreprise de 

normalisation. 

En ce sens, la philosophie de Canguilhem demeure d’une actualité 

remarquable. Face aux promesses et aux risques de la médecine contemporaine, qu’il 

s’agisse de la génomique, de la prédiction algorithmique ou de la médecine de 

précision, elle rappelle avec force que toute médecine qui prétend être humaine doit 

reconnaître la complexité du vivant, la singularité des existences et l’irréductibilité 

de l’expérience subjective. Loin d’être un héritage théorique du passé, la pensée 

canguilhémienne constitue ainsi un repère critique indispensable pour orienter 

l’avenir de la médecine vers une pratique à la fois plus juste, plus réflexive et plus 

attentive aux formes concrètes de la vie. 
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