
A côté des grands penseurs du XVIII° siècle,
tels Voltaire (François Marie Arouet 1694-1778) ou Denis
Diderot (1713-1784), il en est d’autres comme Julien
O ffray de La Mettrie (1709-1751) ou Claude-Adrien
Helvétius (1715-1771), moins connus, qui ont néan-
moins puissamment contribué à accélérer le mouvement
philosophique qui conduira à la rénovation sociale la
plus radicale, la Révolution Française.

Le philosophe
A une époque où la science commençait à pei-

ne à s’émanciper de la métaphysique, de La Mettrie
pressentit quelques-unes des grandes découvertes phy-
siologiques. S’il est reconnu comme philosophe maté-
rialiste, il est souvent oublié qu’il était d’abord méde-
cin. S’opposant au dualisme de René Descartes
(1596-1650), il proposait de considérer « l’âme » com-
me une réflexion du corps sur lui-même, disant « Je ne
vois que matière dans le cerveau; qu’étendue, comme on
l’a prouvé, dans sa partie sensitive: vivant, sain, bien
o rganisé, ce viscère contient à l’origine des nerfs un
principe actif répandu dans la substance médullaire; je
vois ce principe qui sent et pense, se déranger, s’endor-
mir, s’éteindre avec le corps. Que dis-je! l’âme dort la

première, son feu s’éteint à mesure que les fibres dont
elle paraît faîte, s’affaiblissent et tombent les unes sur
les autres. Si tout s’explique par ce que l’anatomie et la
physiologie me découvrent dans la moelle, qu’ai-je
besoin de forger un être idéal ? » (1,2). Sa plume acé-
rée en fit un provocateur athée, bravant tant les calom-
nies de ses confrères médecins que la haine du clergé,
l’obligeant à fuir d’abord vers la Hollande (Leyde, 1746)
avant de trouver refuge, grâce à l’entremise du mathé-
maticien Pierre Moreau de Maupertuis (1698-1759)
auprès du Roi Frédéric II de Prusse (1712-1786) à Berlin
(1748), son seul véritable protecteur (3). Plus d’un siècle
après sa mort, il était encore l’objet d’un dénigrement
mesquin et partisan (4). C’est bien une verve et une dia-
lectique exceptionnelles qui lui ont assuré sa notoriété
et déchaîné les jalousies après la publication notamment
de ses écrits philosophiques mais aussi polémiques, per-
sifleurs et libertins comme « L’histoire naturelle de
l ’ â m e » (1745), « L’école de la volupté » (1746),
« L’homme machine » (1748) ou « l’art de jouir » (1750)
(6).

Les écrits du médecin
Son premier écrit médical paraît en 1734 : tra-
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duction de l’« L’Aphrodisiacus » de Herman Boerhaave
(1668-1738), paru à Leyde, aux Pays Bas, en 1728,
auquel il adjoint, sans l’en avertir, une dissertation de son
cru « Le système de Mr Herman Boerhaave, sur les
maladies vénériennes ». Il y expose ses propres théo-
ries qui lui assureront l’attention du corps médical et la
critique de l’Université représentée par Jean A s t r u c
(1684-1766) que de La Mettrie ridiculisera plus tard en
le surnommant « Savantasse ». Cette querelle sur l’ori-
gine de la syphilis et son traitement durera plusieurs
années entre les deux protagonistes par livres interposés.
En 1737, de La Mettrie publie son premier ouvrage réel-
lement personnel, le « Traité du vertige, avec la des-
cription d’une catalepsie hystérique » publié à Rennes,
chez la Veuve de P.A. Garnier, imprimeur libraire, pla-
ce du Palais. C’est une traduction de sa thèse écrite en
latin et soutenue à Reims en 1733. Une seconde édition,
identique, paraîtra en 1738, à Paris, Chez Huart et
Briasson (3). 

Après une brève biographie de La Mettrie,
nous présenterons l’intégralité de ce texte méconnu,
jamais cité dans les nombreux ouvrages consacrés à
l’hystérie au XIX° siècle. Très curieusement, cette obser-
vation est retranscrite dans la thèse de Paul Richer (1849-
1933) à partir de la thèse d’Alexis Favrot (1844) qui la
tenait lui-même d’une édition de 1820 des oeuvres com-
plètes de Samuel Tissot (1728-1797) collationnées par
Jean-Noël Hallé (1754-1822). Richer l’attribue ainsi à
Tissot et non à de La Mettrie et la tronque de sa dernière
partie (7,8,9). Ceci témoigne parfaitement du statut de
penseur proscrit que de La Mettrie a conservé de sa mort
jusqu’au milieu du XX° siècle. Nous montrerons que, pour-
tant, Jean-Martin Charcot aurait pu parfaitement rédiger
une telle observation et des commentaires comparables
aux siens, illustrant ainsi l’originalité de la pensée médi-
cale de de La Mettrie au XVIII° siècle (10). 

Une courte vie, intensément vécue
Julien Offray de La Mettrie naît à Saint Malo,

en Bretagne, le 25 décembre 1709, dans une famille de
commerçants aisés. Nous sommes à la fin du règne de
Louis XIV (1638-1715). Après avoir étudié la rhéto-
rique à Caen, il va à Paris et s’enthousiasme pour les doc-
trines jansénistes. Parallèlement, il apprend la physique
au collège d’Harcourt, futur lycée Saint-Louis. Etudes
achevées, il rentre en Bretagne où son père le destinait
à la prêtrise. Mais un médecin malouin, ami de la famil-
le, François-Joseph Hunauld (1701-1742), professeur
d’anatomie au Jardin du Roy, l’encourage à poursuivre
des études de médecine. Insatisfait des discours acadé-
miques parisiens, il s’échappe à Reims où il soutient
plus rapidement sa thèse. Conscient de l’inaptitude à
exercer après des études livresques archaïques au cours
desquelles il s’est seulement passionné pour l’anatomie
et les dissections, il décide de partir à Leyde, ville hol-
landaise alors la plus réputée d’Europe pour l’ensei-
gnement médical. Il va s’y enflammer pour les théories
iatro-mécaniques développées par son maître hollandais
( 3 , 1 0 , 11,12). En 1738, il publie les « aphorismes de
monsieur Herman Boerhaave sur la connoissance et la
cure des maladies », en 1739 « Institutions de médeci-
ne de Mr Herman Boerhaave », en 1740 « Traité de la

petite vérole, avec la manière de la guérir, suivant les prin-
cipes de Mr Herman Boerhaave, & ceux des plus habiles
médecins de notre tems », en 1741 « Abrégé de la théo-
rie chimique, tiré des propos écrits de Mr Herman
Boerhaave », et en 1743, « Observations de médecine
pratique » (5). Après la mort de Hunauld, il revient à
Paris, et s’engage comme médecin dans l’armée de Louis
XV « aux gardes-françaises ». Il assiste à la bataille de
Dettingen (27 juin 1743), à la victoire de la bataille de
Fontenoy  (11 mai 1745). Mais c’est au siège de
F r i b o u rg-en-Brisgau, le 6 novembre 1744, que de La
Mettrie vit une expérience personnelle qui modifie pro-
fondément sa philosophie de l’esprit. Atteint d’une for-
te fièvre, avec épisodes délirants, il auto-observe le cours
de sa maladie et note ses observations au quotidien. Il
lui apparaît alors que la pensée, la réflexion, l’esprit sont
une expression de la fonction cérébrale, thème du livre
qu’il publiera en 1748 « L’homme machine ». Frédric
II de Prusse prononçant l’éloge mortuaire de de La
Mettrie, le 20 janvier 1752, dira: « une maladie est pour
un philosophe une école de physique; il crut s’aperce-
voir que la faculté de penser n’était qu’une suite de l’or-
ganisation de la machine et que le dérangement des res-
sorts influait considérablement sur cette partie de
nous-même que les métaphysiciens appellent l’âme.
Rempli de ces idées pendant sa convalescence, il porta
hardiment le flambeau de l’expérience dans les ténèbres
de la métaphysique; il tenta d’expliquer à l’aide de l’ana-
tomie la texture déliée de l’entendement, et il ne trouva
que de la mécanique où d’autres avaient supposé une
essence supérieure à la matière. Il fit imprimer ses conjec-
tures philosophiques sous le titre « d’Histoire naturelle
de l’âme » (1745) (12). Parfaitement conscient de l’ou-
trage que pouvait représenter son livre, bien que proba-
blement imprimé à Paris, il fit noter sur la page de gar-
de, sans nom d’auteur, « traduit de l’anglais de Charp par
feu H..., La Haye, Neaulme, 1745 ».  de La Mettrie mou-
rut à Berlin laissant, à seulement 43 ans, une veuve et
une fille de 5 ans. Frédéric II dira: « il semblait que la
maladie connaissait à qui elle avait à faire, ait eu adres-
se de l’attaquer d’abord au cerveau pour le terrasser plus
sûrement; il lui prit une fièvre chaude avec un délire
violent, le malade fut obligé d’avoir recours à la scien-
ce de ses collègues, & il n’y trouva pas la ressource qu’il
avait si souvent, & pour lui & pour le public, trouvé
dans la sienne propre » (1,5,12).

Voici la transcription en français actuel du texte édi-
té en1738, à la suite du « Traité du vertige » :  

« Description d’une catalepsie hystérique
Hélène Renault  de Saint-Malo, âgée de 17

ans, et Olive, sa sœur aînée furent attaquées, l’une le 11
et l’autre le 15 du mois de mars dernier, d’une affection
hystérique causée par la suppression de leurs règles.
L’aînée  n’en eut  que cinq ou six accès consécutifs et
fut bientôt radicalement guérie, grâce aux
Emmenaguogues  et aux  Hystériques  que je lui fis
p re n d re, et qui lui re n d i rent ses menstruës: la cadette ne
fut pas aussi heureuse, les remèdes qui rétablirent sa
soeur ne firent qu’irriter son mal. Après 10 ou 12 accès
qui ne furent qu’Hystériques, elle tomba dans une véri -
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table et parfaite catalepsie, symptômes de vapeurs, méta -
morphose nouvelle, donc aucun auteur que je sache n’a
fait mention.

Les doigts, les phalanges des doigts, le poignet,
l’avant-bras, le bras, les yeux, la tête, tout restait immo -
bile, dans la situation où l’on s’avisait de la mettre; en
un mot ce spectacle était si effrayant que la mère de la
malade fut prise d’un violent accès hystérique la pre m i è re
fois qu’elle vit sa fille en cet état. Outre ces accidents
communs aux cataleptiques, l’odorat de celle-ci avait un
sentiment exquis; quelqu’odeur spiritueuse un peu for -
te qu’on approchât à un ou deux  pouces de la narine
droite, elle se jetait du côté gauche, si l’on approchait
de l’autre narine, elle se retournait avec force du côté
droit: si l’on ôtait la main avec laquelle elle tenait for -
tement son nez, elle y portait l’autre avec une vitesse
incroyable, si l’on ôtait encore celle-ci, la première qui
était restée suspendue ne semblait l’être que pour
défendre plus promptement cet organe ennemi déclaré
de toute sortes d’odeurs fortes et principalement de l’es -
prit volatil de sel ammoniac qu’elle sentait à plus de 10
pieds de distance de son lit.

Lorsqu’on l’approchait d’elle un peu plus près,
elle se couvrait le visage de son drap ou se cachait sous
la couverture  par je ne sais quel instinct ou perception
qu’il la servait sans le consentement de sa volonté: on
avait même qu’à prononcer le nom de cet esprit, la voilà
sur ses gardes, comme ces fous que certains mots met -
tent sur leur folie. Enfin si l’on venait armé d’une plu -
me trempée dans cet esprit pour violenter sont nez et
l ’ a f f a i re ainsi re v e n i r, elle poussait des cris affreux, sans
les entendre; il lui prenait des convulsions violentes, des
t r a n s p o rts de colère et de rage, trois hommes ne pouvaient
alors la tenir, elle qui avant l’accès avait à peine la for -
ce de parler. Ce qui prouve évidemment que quoi que les
esprits volatils dissipent pour l’ordinaire la catalepsie
présente, ils sont toujours nuisibles dans les maladies des
nerfs par la grande irritation qui leur causent; et par consé -
quent lorsqu’un médecin aura à traiter une catalepsie
hystérique comme celle-ci, il ne doit se servir d’esprit
aussi violent pour dissiper le paroxysme actuel. J’ai
re m a rqué que la fumée d’une carte allumée faisait le
même effet sans aucun danger.

N o t re malade eu pendant l’espace de deux
mois plus de 20 accès de cette catalepsie que j’appelle
hystérique, parce qu’en effet elle succédait toujours à l’af -
fection hystérique: à mesure que son oppression dimi -
nuait, les yeux paraissaient plus fixes, et en même temps
qu’elle cessait, il lui prenait ordinairement un petit ver -
tige ténébreux qui la faisait doucement tomber sur son
o re i l l e r. Quelquefois cependant la catalepsie était accom -
pagnée de sa suffocation utérine à laquelle on voyait
souvent succéder de violentes convulsions, et un délire
bien plus spirituel que l’état sain. Il arrivait aussi de
temps en temps qu’elle rêvait durant son accès de cata -
lepsie, il était alors assez plaisant de voir cette jeune fille
assise dans son lit, le tronc immobile, la tête penchée,
les yeux tournés de tous les côtés qu’on s’avisait de les
tourner, les bras fléchis et suspendus, sourire agréable -
ment avant que de parler comme une statue à ressorts
susceptible de toutes sortes de mouvements. A p r è s
chaque accès, elle jouissait d’une apyrexie semblable à

celles des fièvres intermittentes, et se porter si bien qu’el -
le se flattait toujours de ne plus retomber; cependant la
m o i n d re frayeur, une mauvaise nouvelle, le plus petit
sujet de mélancolie ou de colère, la moindre odeur puan -
te et hystérique, telle que celle du Castoreum ou de la
Rhuë, réveillait ce genre de mal, et même en accélérer
le paroxysme.

Après tous ces accès de catalepsie hystérique,
la malade eu pendant près de deux mois un heure u x
intervalle que le lait de chèvre, l’air de la campagne, et
principalement l’exercice, lui pro c u r è rent. Mais elle fut
à peine de retour en ville que la catalepsie re p a rut, sans
ê t re comme auparavant précédée de l’affection hystérique,
mais avec d’autres singularités re m a rquables. Elle com -
mençait toujours par tomber en faiblesse, et quelquefois
en syncope. Lorsque dans cet état on s’avisait de la
piquer pour la faire revenir, ou de lui faire sentir quel -
qu’odeur puante, elle devenait cataleptique, mais pour
l’ordinaire de la moitié du corps seulement. On l’a vue
aussi tomber d’elle-même dans cette demie catalepsie qui
était plus ou moins parfaite. Enfin ce mal qui change de
face, comme un Protée, pris une nouvelle face bien plus
d a n g e reuse que les précédentes, je parle de l’apoplexie.
Le premier accès dura trois jours entiers avec des convul -
sions si violentes de la mâchoire inférieure, qu’on ne
voyait pas les dents de cette mâchoire, et que par consé -
quent on ne pouvait rien lui faire avaler; elle n’eut depuis
le mois d’août que deux légères attaques de cette apo -
plexie cataleptique.

Voilà l’histoire de la maladie d’Hélène
Renault;  je n’avance rien qui ne soit  exactement vrai,
et que la plupart des médecins de Saint-Malo n’ayent vû.
Ceux qui seront curieux de connaître les différe n t e s
causes physiques de la catalepsie pro p rement dites, peu -
vent consulter Bellini. C’est à mon avis celui qui les a
le mieux expliquées. Pour la catalepsie hystérique dont
il  s’agit, je ne connais point d’auteur qui l’ait décrite.
Toutes les histoires de catalepsie qu’on trouve à la sui -
te de la dissertation de Dionis « sur la mort subite » ne
ressemble point à celle-ci comme on peut en juger. On
t rouve aussi dans plusieurs auteurs l’explication des
causes et des effets de l’affection hystérique, qu’il suf -
fit de coudre avec celle que Bellini a faite de la catalepsie,
pour compre n d re ce qu’il y a de plus merveilleux en
apparence dans ce récit. Au reste ce merveilleux n’est
que pour ceux qui ignorent jusqu’à quel degré peut aller
le dérangement de notre machine;  car ceux  qui se sont
éclairés des lumières de la physique penseront tout autre -
ment, persuadés que tous les mouvements du corps
humain qui paraissent le plus tenir du prodige ne sont
que des lois purement naturelles, quoiqu’il faille avouer
que les plus habiles sont sans doute fort éloignés de la
parfaite connaissance de ces lois.

Sans me répandre en de vains raisonnements
qui me mèneraient trop loin,  je me contenterai donc de
marquer ici ce que j’ai observé dans la cure de ce gen -
re de mal. 
1°)  On a employé inutilement tous les remèdes capables
de faire revenir les règles de la malade.
2°)  Tous les antispasmodiques fétides recommandés par
tous les médecins dans la cure des vapeurs, nous ont
toujours paru fort nuisibles.
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3°)  On a tiré environ quinze ou seize livres de sang
dans le cours de la maladie, tant du bras et du pied, que
de la gorge et du nez.
4°)  Tous les remèdes aqueux ont eû des effets salutaire s .
5°)  Le sirop de Karabé Narcotique donné à propos,  a
souvent calmé presque tout à coup l’éréthisme des nerfs
et l’ataxie des esprits.
6°)  la malade a eu pendant deux mois, depuis son der -
nier accès, une espèce de diarrhée entretenue par de
légers purgatifs, à laquelle elle attribue sa guérison ; en
effet, je ne doute pas que cette évacuation n’y entre pour
beaucoup, et on peut, ce me semble, en inférer que les
purgatifs, et principalement les Hydragogues convien -
nent dans ses formes de maladies.
7°)  on a toujours mis en usage un régime de vivre fort

humectant.
Voilà en peu de mots la méthode thérapeu -

tique qu’on a suivie. La malade paraît jouir d’une san -
té parfaite, quoi que ses règles ne soient point encore re v e -
nues.  C’est pourquoi on met actuellement en oeuvre
tous les moyens capables de les ramener afin que la
cure soit radicale.

L’hystérie à l’époque de de La Mettrie
Depuis la fin du XVII° siècle, suivant la noso-

graphie antique, on rattachait à l’hystérie quantité de
manifestations somatiques. On lui reconnaissait un génie
évolutif particulier, notamment celui de tromper le méde-
cin par la variété fluctuante de ses symptômes (13).
Depuis la description de la circulation sanguine par
William Harvey en 1628, il n’était plus possible de fai-
re circuler le « pneuma » antique, principe vital dans les
artères. Le recours aux « vapeurs », décrites en « fermentations
d’humeurs » circulant dans les interstices des nerfs rem-
plaça pour un siècle la théorie antique mais elles nais-
saient toujours dans la « matrice » et pouvaient s’élever
des « entrailles jusqu’au cerveau ». Les effets dépen-
daient de la façon dont elles diffusaient dans l’organis-
me. Lange, dans son traité des vapeurs (1689), explique:
« ils (les ferments seminaires) y font un tel gonflement
et une si forte élévation des parties où sont attachés des
nerfs, que le diaphragme s’en trouve pressé, en sorte
qu’il semble que le corps de l’utérus comme une gros-
se boule se porte jusqu’à cet endroit. Si les vapeurs se
portent dans les nerfs des poumons, elles y font l’asth-
me convulsif. Lorsqu’elles ont poussées vers ceux du
c o e u r, elles font le pouls convulsif et les palpitations.
Lorsqu’elles montent vers les nerfs récurrents, elles pro-
duisent l’étranglement et la suffocation. Enfin, lors-
qu’elles sont élevées jusqu’au cerveau, elles y provo-
quent les accidents mêmes que nous avons expliqués
dans l’épilepsie » (14,15). Un médecin contemporain
de de La Mettrie, Joseph Lieutaud (1703-1780 expose
parfaitement la théorie communément admise à de
l’époque: « Le trouble des fonctions de l’utérus entraî-
ne plus directement encore les affections hystériques: à
cet ordre de causes se rattachent le retard du flux mens-
truel, sa suppression ou rétention, sa diminution, ses
anomalies, sa cessation spontanée ou accidentelle, tar-
dive ou prématurée » (16,17).

Suivant ces notions, de La Mettrie attribue les
symptômes de sa malade à son aménorrhée. Pour lui, la
sœur aînée guérit rapidement à la faveur du retour d’un
cycle menstruel. Reconnaissons que jusqu’au début du
XIX° siècle, cette théorie de « la névrose utérine » per-
sistera, encore défendue, en 1816, par Jean-Baptiste
Louyer-Villermay (1776-1838). En 1738 également, de
La Mettrie traduisit en français les aphorismes de son maître
admiré, Boerhaave, (le livre indique traduit par ***) et
énumère les causes déclenchantes de l’épilepsie: «  les
affections violentes du genre nerveux, comme sont des
grandes douleurs & périodiques, la passion hystérique;
la suppression de quelques évacuations ausquelles on
étoit sujet, comme la salive, de pus, des menstruës, de
vidanges, d’hémorroïdes, d’urines; le paroxisme est
renouvelé  par des fumées dont le foyer est dans quelque
endroit, d’où elles montent vers le cerveau comme une
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Lexique

Antispasmodiques fétides: g o m m e s - r é s i n e s
fétides, mélange de plantes comme la sauge, la menthe,
la mélisse et des cétones terpéniques c’est à dire
du camphre extrait du camphrier.

Castoréum: sécrétion grasse et odorante extraite
d’une glande de la région anale du castor et utili-
sée en pharmacie et en parfumerie.

Catalepsie d’après Cullen en 1785: « suppression
de tous les sens & des mouvements volontaires;
le pouls & la respiration subsistent mais sont à pei-
ne sensibles; les muscles sont dans l’état de
contraction où les a laissés la volonté; & si on
remue un membre, il reste dans la position où on
l’a mis; affection déterminée par les affections de
l’âme ». (Elements de médecine pratique, traduit
par M. Bosquillon. Paris Théophile Barrois &
Méquignon. 1785).

Emménagogue: médicament, d’un traitement qui
provoque ou régularise l’écoulement menstruel.

H y d r a g o g u e: médicament ayant la propriété d'éva-
cuer la sérosité. (Au XVIe siècle, les médicaments
hydragogues, c'est-à-dire qui vident l'eau tant par
les selles que par les urines Ambroise Paré).

Hystériques ou pilules hystériques: huile de suc-
cin additionné de faibles doses d’opium.

Rhuë: plante d’odeur très forte.

Sirop de Karabé: sirop narcotique à base d’opium
et de succin corrigeant les effets secondaires de
l’opium. 

S u c c i n: ambre jaune (résine fossile plus ou moins
transparente, d’une couleur jaunâtre plus ou moins
foncée); contient de l’acide succinique (succinate
de).



vapeur qui s’élève » (18). On peut donc comprendre la
pensée de de La Mettrie mais il reste néanmoins sur-
prenant qu’il ait ignoré que le lorrain Nicolas Le Pois (1527-
1590), en 1585 (19), d’après Louis Lépec de La Cloture
(1736-1804) (20), « regarda cette affection comme une
maladie idiopathique du cerveau, ne différant point de
l’épilepsie, et étant commune aux deux sexes » ou qu’en
Angleterre, en 1667, Thomas Willis (1621-1675) et en
1684, Thomas Sydenham (1624-1689) aient défendu,
eux aussi, l’origine cérébrale de l’hystérie (21,22). Plus
surprenant encore, on trouve dans les commentaires de
Gérard Van Swieten (1700-1772) des aphorismes de
Boerhaave, publiés eux en 1745, que l’hystérie est une
maladie commune aux deux sexes et que l’origine de
« l ’ a ffection hystérique était dans les nerfs qui se distribuent
aux viscères du bas-ventre, d’où les troubles se com-
muniquaient au cerveau pour produire les convulsions » .
Bien que ces commentaires soient publiés postérieure-
ment à l’observation de de La Mettrie, il est probable que
celui-ci avait écouté ces propos de la voix même de son
maître à Leyde (23,24). 

JM Charcot (1825-1893) et les excitations sensorielles
au cours de la catalepsie

La description de la catalepsie par de La
Mettrie est conforme à celle qu’en a donné Friedrich
H o ffmann (1669-1742) ou Lieutaud, à son époque: « O n
fait mention d'une autre sorte de convulsion générale
qu'on nomme catalepsie, sur laquelle on a débité bien des
fables: ce n'est qu'un degré des autres convulsions, dans
lequel les parties plus flexibles peuvent se déplacer &
retenir la situation qu'on leur donne: elle appartient prin-
cipalement à l'affection hypochondriaque & hystérique,
& demande le même traitement » (16,25). Si sa des-
cription reste succincte, il développe, par contre l’importance
des modifications perceptives au cours de cet état, notion
relevée au XIX° siècle par Timothée Puel (1812-1890)
et Claude-Etienne Bourdin (26,27). Un peu plus tard,
un élève de Charcot, Georges Guinon (1859-1932)
publiera, en 1891 avec Sophie Wolkte d’Odessa, dans la
Nouvelle Iconographie de La Salpêtrière, trois obser-
vations très similaires à celle de de La Mettrie, titrées « D e
l’influence des excitations sensitives et sensorielles dans
les phases cataleptiques et somnambulique du grand
h y p n o t i s m e ». La première observation est celle de
« B l a n c h e » Marie Wittmann, célèbre hystérique immor-
talisée dans les bras de Joseph Babinski (1857-1932) à
côté de Charcot dans le tableau d’André Brouillet (1857-
1914) « Une leçon clinique à La Salpêtrière » (28). 

Voici un extrait de ce que Guinon rapporte:
« En soulevant les paupières, nous produisons la cata -
lepsie, et après nous être assurés que cette phase pré -
sentait bien légitimement ses caractères distinctifs nous
plaçons un verre rouge devant les yeux de la malade. Immédiatement
nous lui voyons esquisser un léger sourire et sa face
prend l'expression du plaisir et de la joie. Il ne se pro -
duit aucun mouvement des membres.

Verre bleu. - Elle fronce les sourcils et sa physionomie
dénote la tristesse...
Ve rre jaune. Elle donne tous les signes d'une grande
frayeur.

Ve rre vert foncé. Sa physionomie exprime l’étonnement,
puis l'admiration.  Ces deux sentiments sont très nets.
La malade élève les  bras et les écarte, comme lorsqu'on
est saisi d'un étonnement admiratif. 

L'application d'un verre vert clair devant les yeux ne
change rien à la scène précédente.  Après ces excitations
du sens de la vue, nous nous adressons à l'odorat, pla -
çant sous les narines de la malade un flacon ouvert
contenant une substance odoriférante. 

S u l f u re de carbone. - La face prend l'expression d'un
p rofond dégoût. La main droite s'élève et la tête se
détourne comme pour écarter une vision horrible et
répugnante.

Eau de Cologne.-La scène change subitement. La mala -
de sourit et donne les signes d'un grand contentement.
Elle re g a rde dans le lointain. Sa main droite s'élève,
comme pour commencer un geste, mine qu’elle ne ter -
mine pas et la main reste en route, la malade demeurant
figée dans l’expression qu'elle avait à ce moment-là,
comme si le tableau avait disparu et qu'elle ait conser -
vé, ainsi que cela se voit dans la catalepsie, le geste et
la physionomie afférents à la suggestion du moment.

C h l o roforme- Dégoût, répulsion vive. Elle re t i re vio -
lemment la tête en arr i è re. Puis sa face prend une expre s -
sion triste. On dirait qu'elle va pleurer.

Ether camphré - Contentement, léger sourire (on sait
que certaines hystériques aiment assez la griserie de
l'éther qu'on leur administre pour calmer leurs
attaques ».

Un élève d’Albert Pitres (1848-1928) à
Bordeaux, Léopold Lichtwitz (1858-1943), dans sa thè-
se soutenue en 1887, émet l’opinion que « la muqueu-
se nasale est peut-être, de toutes les muqueuses, la moins
atteinte d’anesthésie ». A ce sujet, Georges Gilles de la
Tourette (1857-1904) commente lui, dans son traité:
« bien que M. Lichtwitz n’ai jamais trouvé la muqueu-
se nasale complètement anesthésique, elle ne saurait être
exemptée de cette loi commune, qui veut, comme l’en-
seigne Charcot, que les muqueuses participent à l’anes-
thésie du côté hémianesthésique, et que les troubles sen-
soriels se superposent, en général, aux troubles sensitifs »
(29,30). Pierre Briquet (1796-1881) avait remarqué, lui,
en 1859: « comme l’insensibilité atteint le plus souvent
une narine, les malades ne s’aperçoivent souvent pas de
cette perte de sensibilité; elles disent seulement qu’elles
ont peu d’odorat » (31). On remarquera que les cas
décrits par de La Mettrie et Guinon infirment les obser-
vations de Briquet, Charcot et Gilles de la To u r e t t e .
Lichtwitz reste, peut-être, celui qui a le mieux précisé
ces différences (29)!  

Le crise démoniaque
« Enfin si l’on venait armé d’une plume trem-

pée dans cet esprit pour violenter sont nez » survenait
la grande crise dont la description aurait pu être rédigée
par Paul Richer (1849-1933) pour son traité inspiré par
Charcot « Etudes cliniques sur l’hystéro-épilepsie ou
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grande hystérie ». Il écrit: « Chez une de nos malades,
B... j’ai observé plusieurs fois un état cataleptique mani-
feste inaugurer la grand attaque hystéro-épileptique. Les
yeux grands ouverts fixaient un point dans l’espace, elle
était immobile et ses membres non rigides conservaient
les attitudes communiquées; au bout de peu d’instants,
quelques secousses, d’abord éloignées, se rapprochaient
de plus en plus; puis survenait le tétanisme de la pério-
de épileptoïde » (9). Richer décrit ce que Charcot a nom-
mé « l’attaque démoniaque » ressemblant en tous points
à la description de de La Mettrie: « Les grands mouve-
ments s’exécutent avec une violence effrayante. La mala-
de cherche à se mordre et à se déchirer la figure ou la
poitrine, elle s’arrache les cheveux, se frappe violemment,
pousse d’affreux cris de douleur ou des hurlements de
bête féroce ». Richer précise qu’au cours de la période
suivante: « les attitudes passionnelles n’existent pas à pro-
prement parler. L’hallucination peut survenir, mais la
contracture qui persiste souvent, gêne les mouvements
de la malade. On la voit sourire, appeler un être imagi-
naire ou lui fair une grimace » (9). La malade de de La
Mettrie présente ce tableau clinique: « les bras fléchis
et suspendus, sourire agréablement avant que de parler
comme une statue à ressorts susceptible de toutes sortes
de mouvements ». Il nous est plus difficile de com-
prendre ce que de La Mettrie décrit sous le terme d’apo-
plexie car il semble d’écrire davantage un état de mal convul-
sif qu’une paralysie. On peut retrouver des descriptions
approchantes mais sans catalepsie dans la thèse assez
confuse de Charles Achard (1860-1944) soutenue en
1887 (32).

Les explications données par de La Mettrie
de La Mettrie nous engage à trouver l’expli-

cation de la catalepsie chez l’auteur italien Lorenzo
Bellini (1643-1704) qui professa pendant 30 ans la méde-
cine et l'anatomie à l'université de Pise. Il reste plus
connu pour son mémoire sur les canaux urinifères dits
tubes de Bellini que pour ses descriptions neurologiques
(33)! Nous n’avons pas été en mesure d’identifier l’écrit
auquel se réfère de La Mettrie. Pierre Dionis (1643-
1718), chirurgien, transcrit, lui, une thèse de Montpellier,
soutenue en 1713. Il définit la catalepsie comme « une
abolition des fonctions animales, dans laquelle les
membres du malade demeurent immobiles, & dans la
même situation que le malade a été attaqué, mais ils gar-
dent la situation dans laquelle on les met, si quelqu’un
les met dans différentes postures ». Il en fait une patho-
logie cérébrale proche de l’apoplexie ou l’épilepsie.
L’observation qu’il donne ressemble à celle de de La
Mettrie mais, à aucun moment, Dionis ne cite le mot
hystérie: « les lésions dans lesquelles les Cataleptiques
tombent, prouvent suffisamment que dans toute espèce
de Catalepsie la partie intérieure du cerveau est atta-
quée, car l’âme par son association avec le corps, ne
peut exercer ses fonctions que par les justes vibrations
des fibres du cerveau » (34). 

Ainsi, hors Richer qui rapporte l’observation
de de La Mettrie mais en ignorant son véritable auteur,
aucun traité concernant l’hystérie, thème important de
la médecine du XIX° siècle, n’en donne citation, ni
Louyer-Villermay, ni Jean-Louis Brachet (1789-1858),

ni Alexandre Brierre de Boismont (1798-1881), ni Hector
Landouzy (1812-1864), ni Briquet, Charcot ou Gilles
de la Tourette ou d’autres élèves du maître de la
Salpêtrière (35,36,37). De même, l’élève de Pierre
Cabanis (1757-1808), Hippolyte Cloquet (1787-1840),
dans son ouvrage novateur consacré à l’odorat ou osphré-
siologie, ne décrit que des pathologies organiques lésion-
nelles et ne consacre aucune ligne aux troubles hystériques
de l’odorat comme ceux que de La Mettrie nous a contés
(38).  

Précurseur des idéologues du positivisme,
esprit remarquablement perspicace qui ne se satisfait
pas d’un matérialisme seulement mécaniste, on trouve
dans les idées de de La Mettrie une ébauche de la théo-
rie de l’esprit, du système des émotions et du rôle du stress
sur l’organisme, de la théorie évolutionniste et enfin un
érotisme universel. Entre ses premiers et ses derniers
écrits, on note l’évolution de sa conception du Monde.
La nature conçue initialement comme puissance créatrice,
devient soumise au hasard. Sa mort prématurée nous a
privé du développement qu’il aurait pu nous donner de
ces concepts épanouis au XX° siècle et maintenant. Ils
font tout l’intérêt de s’intéresser maintenant à nouveau
à Julien Offray de La Mettrie (39).       
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