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INTRODUCTION
T. A ^r t: T II o n E et e o r$ j e t
Ce livre est le résultat de plusieurs années de rerlierches.
Dès 1888, en écoutant les belles leçons professées au Collège de France par M. Ribot sur les pbénomènes affectifs, j'avais formé le projet d'étudier expérimentalement les émotions et les passions.
L'année suivante, à peine sorti de IKcolc \ormale, je commençais mes reclierclies à la clinicfue de Sainte-Anne, dans le service du rei^retté P' Hall, ol je donnais, en juin 1891, à la He^>ue Philosophique, un premier article sur la nature du désir et les associations d'idées dans la passion '.
C'est sur un sujet analoirue que ])orla ma tbèse inauf^urale de médecine, soutenue en juin 189^1 de\aiil la l'aculh' d»^ Médecine de Paris'.
Peu de temps après, je traduisais le livre du l*"" LaiiLîc^ sur la nature de l'émotion^.
l^nliii. dans le coui-aiil des aniu'u^s i8c)Get iSçiy. j"ai donné à la lievue P/ii/oso/jhirjiic (\\ui\vo articles traitant des pliénomènes jjlivsiolof.'-ifjiH^s (pii ac(N)m])a^nient la tristesse (M la joie*.
1. Ldssociation des /déos (/atis los Passions. Wc^uc \)\n\oso^)h'iqiw, juin i8{)r.
2. Ia's Etats intellectuels dans la Mélancolie. Paris. V . Alcan, iN()'j. S. Les Emotions. I^aris, F Alcau, \^ç\'^.
!\. Recherches expérimentales sur la Joie et la Tristesse, .luiiijnillot-aoùt 1890 et juin iSc)-.
Dumas. Trist»^s>o cl .lt>i(\ I
n'ai pas rinlenlion do revenir aujoiircriuii sur ces /licrclies, ni de les rééditer; tout au plus me permettrai-jc Ac m'appuyer sur les résultats expérimentaux qui m'y paraissent acquis et de leur emprunter parfois un exemple. Ce livre les continue et les développe, mais il ne les reproduit pas.
Ce n'est d'ailleurs, dans ma pensée, que le premier volume d'une étude complète sur chaque émotion spéciale. — Il précédera de peu, je Fespère, des études semblables sur la colère, la peur, Fangoisse, pour lesquelles des documents sont déjà réunis.
La méthode que j'ai employée est la méthode habituelle de l'observation et de l'expérimentation, et je n'insiste pas sur les divers procédés que Ton pourra juger à l'œuvre. — Une sevde remarque me paraît s'imposer : on pourrait croire que la méthode la plus simple consiste à rechercher des cas de tristesse et de joie, à noter les conditions de ces étals affectifs et à généraliser ensuite; mais cette méthode est dangereuse dans sa simplicité ; elle expose facilement à des erreurs.
Supposons, par exemple, qu'ayant examiné l'état du pouls chez trois sujets en élat de joie, je trouve chez Fun iio pulsations ])ar minute, chez Fautre 85, et 70 chez le troisième ; qu'en conclure ? Que dans la joie le jiouls s'accélère ? Cela semble vrai pour le premier, possible pour le second et faux pour le dernier.
Si je multiplie les expériences, je puis sans aucun doute diminuer les chances d'erreur et arriver à une moyenne de plus en plus vraisemblable ; mais, outre que le procédé sera long et pas toujours applicable, ma statistique pourra se discuter encore, parce qu'elle ne tient pas compte de l'état normal propre à chaque sujet, état qui devrait toujours servir de terme de comparaison.
Voilà pourquoi à la statistique, à la méthode des moyennes, j'ai préféré, toutes les fois que j'ai pu l'appliquer, la méthode indiNiduelle ou la comparaison de Findividu avec lui-même; elle évite l'erreur inhérente à la statistique et permet des généralisations à la fois plus rapides et plus sûres.
INTRODICTTON 3
Reprenons l'exemple précédent et supposons qu'à côté des nombres iio, 85 et 70 représentant les pulsations de la joie chez trois sujets dilTérents, nous inscrivions les nombres 85, 70 et Go, correspondant au pouls normal de chacun deux : nous pourrons afiirmer que dans les trois cas le pouls est accéléré et ce sera là une constatation précise qui pourra servir de point de dépari à une induction. Si une joie croît ou diminue, nous pourrons encore, chez un même indi\idu. comparer les variations circulatoires avec elles mêmes et de cette comparaison se dégagera toujours une conclusion nette. Chaque individu reflète en eflet, à sa manière, les lois générales que nous foniuilons dans Tahstrait et son pouls normal nVst, pas plus que son pouls morbide, conforme à celui de la statistique. C'est à lui-même et non à une moyenne extérieure qu'il faut le comparer. En d'autres termes, an lieu (Vctudicr un même état affectif citez des indii>idus différenls, on doit toujours, quand on le peut, étudier des états affectifs différents, des i^ariations émotionnelles, chez un même individu. C'est fiicile quand il s'agit d'émotions passagères, difficile quand on étudie des tristesses et des joies de longue durée, mais c'est toujours le procédé le plus sûr.
Ce n'est pas qu'il faille dédaigner ou proscrite la méth(^de générale des moyennes et se tenir strictomenl à des conqwraisons des individus avec eux-mêmes ; dans bien des cas, surtout dans les cas extrêmes, la méthode générale peut arriver à des résultats vraisemblables, et si je trouve \\o, i55 et i5o pidsations à des sujets joyeux, je pourrai dire cpie, selon toute apparence, le pouls s'accélère dans la joie ; mais on devra cependant commencer, autant que jiossible, par tles conq)araisons individuelles, s'efi serNir pour conduiri^ l".i|)pli cation de la méthode générale et poiu- (mi ('claiiei- les résultats. La certitude d(^s inductions est à ce j)ri\.
(Connue on le verra [)ai- la suite, c'est suitout à des alitMX's' (jue j'ai a|)pli(jué ces deuv mt''lho(l(^>^ et l'on m'accusiMa peu!
I. (les aliéru's ap|)arll(Minoiil, pour ta plupart, au st^rvict^ dn 1*' .lolTrov ils ont tous été éludi (loinaïKlo à la Cljnicpio.
être tFavoir conclu trop souvent et trop facilement de la tristesse et de la joie morbides, à la tristesse et à la joie normales.
A cette objection possible je repondrai d'abord que dans la biologie tout entière la distinction du sain et du morbide est en général malaisée, si Ton excepte les cas extrêmes. Claude Bernard a écrit : « Ce qu'on appelle Fétat normal est (( une pure conception de Fesprit, une forme typique idéale, « entièrement dégagée des mille divergences entre lesquelles « flotte incessamment Forganisme, au milieu de ses fonc- « tions alternantes et intermittentes. » M. Ribot qui cite ces paroles ajoute avec raison : « S'il en est ainsi pour la santé
« du corj)s, combien plus encore pour la santé de Fesprit
« L'organisme psycbique, plus complexe et plus instable (( que Forganisme physique, laisse encore plus difficilement « fixer une norme \ »
On a donc le droit d'inférer du morbide au normal par cela seul que, Fétat normal n'étant jamais réalisé d'une foçon absolue, tous les cas réputés normaux sont toujours plus ou moins morbides ; mais il y a plus, et Broussais, Comte, Claude Bernard ont depuis longtemps établi que la pathologie n'était jamais que l'exagération de certaines lois physiologiques, même dans les cas extrêmes, dans les anomalies les mieux établies.
C'est là une vérité incontestée aujourd'hui, une sorte de ]:)rincipe directeur dans toutes les recherches pathologiques, et je n'ai pas besoin de rappeler le parti que M. Ribot en a tiré dans l'étude de la personnalité, de la volonté, de la mémoire et de l'attention.
Les cas les plus morbides, les sujets les plus anormaux sont intéressants pour le physiologiste, parce qu'ils lui présentent grossies les lois ordinaires de l'état normal et qu'un organisme dérangé est ainsi très propre à nous iiiire comprendre un organisme qui va bien.
Ces considérations, devenues banales à la longue, sont
I. Ribot. Psychologie des Senlinienis, p. 03, Paris, F. Alcan,
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plus M'aies encore pour la vie aHcctive que pour la vie intellectuelle, car la distinction du normal et de Tanormal n'est nulle ])art ailleuis plus dinicile que dans Tordre des sentiinenls. Les tristesses et les joies dites normales ne le sont jamais complètement. Sans les considérer, avec les intellectualistes, comme des maladies de Tesprit, on doit reconnaît le que ces émotions ne se produisent pas dans les cas d'adaptation régulière de lindividu au milieu, qu'elles accompagnent surtout les variations de rada|)lalion ou les adaptations nou- A elles, el fjue la plus giande pailie de la \ie est exenq)te de joie, comme de tristesse.
D'autre part, les émotions dites morbides ne me j)araissent pas se diiTérencier des émotions dites normales par des caractères précis. M. Féré, qui a essayé d'indiquer ces caractères, dans son livre sur la pathologie des émotions, propose de considérer une émotion connue morbide :
i" Quand les concomitants pb\si((ues soni parliculièrement intenses.
2*^ Quand elle se produit sans cause déterminanle sulTisante.
3" Quand ses elTets se prolongent tropV
1^1 M. Kibot se résout, faute de mieux, à accepter ces trois crilèies ; mais s'ils ont une valeur clinifjue et praticpie incontestable, on ne peut guère, cependant, leur attribuer de \aI<Mnpsychologique.
i" L'intensiti' des concomitants physiques lient au degré de l'émotion et nullement à la nature, elle ne la qualifie [)as. De plus, elle n'est anormale c(ue si la cause est futile; elle se rapproche^ daulanl [)lus (l(> la noiuiale (|ue la cause est ])lus inq)ortante; c'e.-^l nu critère à la lois e\[(''ii(Mic el \a!iabl(\
:i" La dis[)ro[)oilioii de rémotioii r\ {\c sa caiix'. (|uau(l cette cause est insigniliante. iTot |)a> un caractère^ morbide |)lus a('(i'|)lai)l(> ([ne le préciMlciit . ( )ii diia |)ai- ex cm pic (rime ièmiiu' (jui pl(Mir(\ pâlit, maigrit, a|)ivs aNoir perdu son lils, (jii'elle é|)rou\e uik» tiistesse uormal(\ et l'on dira ((u'elle éprou\e une tristesse morbide si ell(> pii'seiile le< mêmes
I. l'ciô. Pdlliolui^ic di's limotions, y. w-iW, l'ari>. I". \ltaii.
symptômes après avoir perdu son chien. En quoi cette distinction touche-t-elle à la nature de Fémotion, et qui ne voit que le phénomène affectif y échappe tout entier ?
3° Enfin on peut répéter de la durée d'une émotion ce que nous disions tout à Fheure de l'intensité des concomitants physiques : c'est un caractère extérieur à Fémotion elle-même et qui n'est signe d'anomalie véritable que si la cause de Fémotion est insuffisante à l'expliquer.
En revanche, tous les caractères précédents, intensité des concomitants physiques, disproportion des effets et de la cause, durée, laciUtent beaucoup l'analyse et c'est pourquoi Fétude de la tristesse et de la joie chez les aliénés m'a paru féconde.
J'ajouterai que j'ai pris soin, après avoir analysé longuement la tristesse et la joie morbides, de comparer cette analyse avec ce que nous savons de la tristesse et de la joie normales, pour en éclairer par là même le contenu et le mécanisme. Enfin, dans la partie psychologique et même dans la partie physiologique de Fétude, on pourra s'apercevoir que les observations normales ne font pas complètement défaut.
Pour éviter toute confusion et des critiques qui porteraient à faux, je dois encore distinguer, dans la tristesse et la joie, deux groupes de faits en général successifs que certains psychologues ont une tendance à confondre.
Spencer, par exemple, conçoit toutes les émotions sous la forme d'un choc, d'une décharge nerveuse ', et ne parait pas voir que la joie et la tristesse peuvent se manifester aussi bien sous la forme chronique d'une manière d'être, d'un état, que sous la forme aiguë d'un choc émotif.
D'autre part. Lange n'étudie et n'analyse guère, sous le nom de joie et de tristesse, que des états permanents et néglige les réactions passagères, les chocs émotifs. Ce serait son droit, s'il ne croyait pas embrasser le sujet tout entier de l'émotion et s'il n'essayait de réfuter, au nom de ses analyses, les lois formulées par Spencer pour la décharge nerveuse et le clioc^
I. Principes de Psychologie, Irad. française. Paris, p. 563, F. Alcan y. Lange Les Emotions, p. 82.
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En réalilc, les deux groupes de phénomènes sont très diflerenls.
Le premier se compose, dans Tordre mental et phvsique, d'un ensemble de manitestations brusques qui traduisent la joie et la douleur aiguës ; tels sont les troubles psychiques et organiques déterminés ])ar une nouvelle importante : la mort d'un ami, un héritage inal tendu. CVst Témotion aiguë de souiïrance ou de joie.
Le second groupe se compose de pliénomènes luenlaux et ])hysiques, par lesquels s'expriment une joie ou une tristesse plus ou moins durables, dès que l'émotion aiguë s'est atténuée ou a disparu.
MM. Binet et Courtier ont très justement signalé la dilTérence des deux états dès les premières pages de leur étude sur la vie émotionnelle', a Dans toutes les expériences dont le récit va suivre, disent-ils. nous n'éludions pas un état stable de tristesse ou de joie, mais une réaction courte à une excitation brusque, 's'accompagnant de plaisir ou de peine
Ce n'est pas un état, ime manière d'être que nous enregistrons, c'est une excitation et une nviclion. »
J^lus récemment encore. MM. Raymond et Janet ont écrit dans le même sens : « Chez l'homme normal, les émotions se présentent sous deux formes qu'il est important de séparer : tantôt on désigne sous le nom d'émotion une modification rapide, presque subite, de l'état [)sychologique d'un individu; c'est l'émot ion-choc ; tantcM on désigne sous le nom d'émotion un état psychologi(jue plus ou moins permanent ; c'est l'émotion-sentimenl ". »
J'accepte volontiers |)our la tristesse et la joie ces n(»ms d'émotion-choc et d'émotion-senliment doiuiés aux (I(Mi\ grou))es de luauileslalions aHècliNcs. v[ j'aïuai Toccasiou d'analyser louguemeni les phénomènes mentaux c\ organi([ues qui (instituent chacun tl'eux. Je me borne à indi(|uer, dès maintenant, cette distinction (|ui ww parai! londamenlale.
. Année Psychologujue. i8{)7, p. Cx),
. N('\'roscs t'I fdôes fixes, 11, 70. Paris, F. Alcan, iS((S.
En la négligeant, on risquerait d'embrouiller encore plus la psychologie déjà si confuse de la tristesse et de la joie ; en la faisant dès les premières pages, on a chance d'éclairer beaucoup de discussions et de résoudre plus facilement quelques conflits.
Je n'ai pas à m'étendre, dans cette introduction, sur les instruments dont je me suis servi. Je les décrirai à l'occasion, quand je rapporterai mes expériences, si la description m'en paraît utile. Je voudrais seulement, pour plus de clarté, indiquer le plan que j'ai suivi, l'ordre suivant lequel j'ai sérié mes propres recherches, comme les résultats que j'ai empruntés à d'autres expérimentateurs.
J'ai commencé par étudier la tristesse et la joie considérées en tant qu'émotions-sentiments; j'ai décrit les sentiments essentiels ou accessoires qui les constituent, les variations sensibles, intellectuelles, volitives qui les accompagnent. — Puis j'ai analysé le mécanisme de leur formation, en commençant par l'émotion-choc. Pour cela, l'observation interne, Tobservation externe, l'expérimentation proprement psychologique, la psychométrie suffisaient.
C'est [a ])SiYhQ /jsi/c ho logique de WHude, la plus importante assurément et par suite la plus étendue.
Dans une seconde partie, j'ai essayé de montrer les rapports de la joie et de la tristesse avec certaines variations physiologiques qui, suivant l'opinion courante, en constituent l'expression interne, les variations circulatoires et respiratoires. C'est la partie psycJio-physiologuiiie.
Dans la troisième partie, je me suis préoccupé d'établir le rapport de la joie et de la tristesse avec les échanges gazeux, l'élimination des déchets organiques et d'une façon générale les combustions.
J'appellerai psycho-chimique celte troisième partie. Elle est suivie d'une partie psycho physique où je prends le terme de psycJiophjsique dans un sens plus étendu que son sens ordinaire. On entend en effet par ce mot, dej)uis les recherches de Fechner, la science qui étudie le rapport d'une impression physique avec la sensation correspondante; or
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je ponsc quoii peul éludior, soii.s ce nom, non <culcnicnl le rapport de la joie et de la tristesse avec les sensations de température, de couleur, de bruit qui contribuent à les produire, mais le ra])port de ces deux émotions avec les changements de température, de couleur, d'odeur et même de saveur qu'elles produisent, à leur tour, dans Torganisme.
Enfin, dans une cinquième partie que j'appelle psycJio^ inécani(iiip, j'étudie le rapport de la joie et de la tristesse avec l'énergie des muscles, la rapidité ou l'ampleur des mouvements et les diverses expressions musculaires de ces doux émotions.
Dans la conclusion, j'ai montré le ra[)port de tous ces phénomènes entre eux, j'ai dit lesquels me paraissent essentiels et lesquels dérivés, et c'a été l'occasion de m'expliquer sur la nature psychicpie et organique de la tristesse et de la joie.
Ce simple exposé sufTit, je crois, pour montrer l'esprit analytique et purement statique de Télude.
Je n'ai pas insisté, comme Darwin, sur l'histoire des expressions émotionnelles, et, si j'ai parlé de l'expression, c'est dans la mesure où elle fait partie intégrante de l'émotion acluell
Je n'ai jamais fait entrer l'hérédité en ligne de conq^t j)arnn les conditions déterminantes d'un étal émotionnel, el j'ai parlé quelquefois d'influence ou de (lansmission héréd taire, si j'ai noté avec soin les anlécédenls persoimels cm ancestraux d'un sujel. c'a été seulenicnl poui- mieux comprendre son état actuel et sans m'abuser sur la \al(Mn- analytique de ces prétendues explications.
Je ne me suis même pas demandé, C()iinn<^ M. ITiIxtl'. à (pielle épofjue de la \ie humaine se maniléslcul. poui- la première fois, les émotions donl j ai trailé. \\n\{ cela (^sl sans doute inléressant, mais (le\ail èlre écailé s/fsfrn/nl/fjncfnc/ff dune élude mécanisiez cpii n'a dautre but i\\\c de rc'poudic d'une ra(;()U pié('i>(z à la (|U('>li(»ii : (( (Ju'esl ce (juc la liislesse el la joie ? ».
(hie si le r('sullal parail (|U('l(|U('lnis doiilciix cl ruMiMc iuq)ailaile. \c deiuande (|u"nn ui.' licune (M)inple cl dc^ dilVi
i PsYc/iolu^ic des Scfitinirnls, p. i
cultes du sujet et de la nouveauté de Tentreprise : Ce livre ne tend à rien de moins qu'à établir une théorie psychologique de tristesse et de la joie, et à esquisser la théorie biologique de ces deux sentiments.
On s'étonnera, peut-être, qu'au moins sous l'orme d'hypothèses et dans mes conclusions, je n'aie pas essayé de formuler une théorie générale des émotions.
Analyser sommairement Fangoisse, la colère, la peur, étendre à ces états affectifs les lois de la joie et de la tristesse, et partir de ces analyses sommaires pour étudier le rôle des émotions, non seulement dans la vie affective, mais dans la vie psychique tout entière, voilà — pensera-ton — une recherche qui aurait pu tenter le philosophe, et peut-être regrettera-t-on qu'il se soit volontairement effacé derrière le psychologue et le médecin.
Je suis le premier à reconnaître tout ce qu'une pareille étude présente d'attraits et d'intérêt, mais je déclare très humblement que, si j'en entrevois déjà les grandes lignes, je ne me sens pas encore en état de la tenter.
Dans quelques années, lorsque je connaîtrai toutes les émotions spéciales, ou du moins les principales d'entre elles, jVHudierai volontiers l'émotion et son rôle et ses lois; c'est même à rendre possible cette étude et à la préparer que tendront les monographies que j'annonçais tout à l'heure; mais aujourd'hui, je ne connais bien que la tristesse et la joie' ; je n'ai donc pas le droit d'essayer des généralisations que mes connaissances ne comportent pas et que je regretterais demain.
NOTIONS GÉNÉRALES SUR LA DOULEUR ET LE PLAISIR PUYSIQUES
J3ien que je n'aie pas à traiter ici de la douleur
1. Depuis que j'écrivais cette introduction, j'ai prépare, avec la collaboration de M. le D"" de Fursac, chef de clinique à Sainte-Anne, une monographie sur ï Angoisse, qui paraîtra prochainement dans la Revue Pliilosoph'niue.
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et du plaisir physiques, ces états présentent des analogies si profondes avec la tristesse et la joie, que je ne peux me dispenser de résumer brièvement les [)lus récentes conceptions de la physiologie touchant leur nature et leurs elTets. Phis tard, je me bornerai à rappeler ces conceptions sans y insister, quand je traiterai spécialement de la tristesse et de la joie.
1. La douleur, psychiquement. est Indéfmissable et toute tentative dans ce sens aboutit fatalement à une tautologie.
Je n'essaierai donc pas de donner une définition, et me contenterai d'analyser le mécanisme du phénomène. J'ajoute que cette courte analyse, comme d'ailleurs celle du plaisir, sera faite tout entière de seconde main ; mes expériences personnelles concernent surtout la tristesse et la joie.
l*our la plupart des physiologistes, la cause de la dc^deur c'est lintensité de l'excitation: « La douleur, dit M. Richet, est la perception d'un changement brusque et considérable dans les nerfs et les centres nerveux* ». « La douleur, dit Landois dans le même sens, est toujours causée par l'excitation exagérée des nerfs sensibles, quelle que soit la nature des excitants- ».
Nous trouvons également chez ^Vundl une conception analogue'^ de la douleur considérée comme fonction de l'inlensilé de l'excitation.
^L Rii)(»l fait l'cniarcpier avec raison (jU(^ les délinitions de ce genre, si on les présentait sans restriction, tendraient à exagérer les conditions objectives de la douleur et à annihiler le rolc du sujet sentant*: or le degré d'excitabilité des éléments nerveux chez le j)atient est une condition essentielle de la sensation doulouieuse. — Aussi accej)ter«)ns-nous ]ilus volontiers celte seconde définition de \\. Hichel, j)lus explicite (jue la pieniièie. « La (lonlcur e>l la peict'jilioii
I. Iliclu'I. L Hommn et ilitlcUigonre, p. \\\. Paris, V. Alcan. ?.. Landois. Traité de Phy.sioht^ir Iluinainc. Tratl. franc . p. ;ki2. [\. Wundl. Psycliulo^io P/nsiulo^Uf/uc. I, p. '^^^- de la trad. l'ran<; , Paris. F. Alcan.
'{. l\i!)ol. /.<i Psyc/ioloij;ic des ^c/ifinic/ils, p. 'i i .
crune excitation forte ou qui paraît forte par suite de Tétat crhypéresthésie des nerfs ou des centres nerveux* ».
Assurément la définition pourrait encore se discuter, car certaines sensations sont pénibles d'emblée, sans que l'excitation soit intense ou le système nerveux hyperesthésié ; telle bruit d'un couteau qui gratte du verre. On ne voit pas encore comment un pareil cas, et d'autres cas analogues qu'onpourrait citer, rentrent dans la défuiilion admise par Wundt, par Landois et par M. llichet, mais ce sont là des cas assez rares, et nous n'exposons ici que les théories les plus générales. Après avoir caractérisé la douleur par un excès d'excitation, ajoutons qu'il n'est pas nécessaire que l'excitation soit unique et violente pour être douloureuse; de petites excitations souvent répétées ou continues peuvent provoquer la douleur. Yoici une expérience très simple, rapportée par M. Ricliet, qui vient à l'appui de celte atïirmation :
(( J'ai fait construire, dit-il, une pince à pression graduée (( dont les deux mors sont mousses et arrondis ; on peut (( ainsi saisir un repli cutané, entre les deux mors de la « pince. On augmente rapidement la pression, jusqu'au « moment où on sent la peau pressée assez fortement, puis « on laisse la pince en place. Au bout de quelques ins- « lanls, la douleur qui n'existait pas d'abord finit par appa- « raîtrc. Elle vient graduellement, comme par ondées; à « chaque seconde, c'est un élancement douloureux, plus (( douloureux que le précédent, en sorte que la douleur (( finit par devenir insupportable. Naturellement, la pression « de la pince n'a pas augmenté; c'est la même excitation (( qui, en s'accumulant, a fini par produire la douleur-^ ». La douleur peut donc être jHoduite, soit par une excitation intense, soit par une sommation d'excitations faibles ; mais, dans les deux cas, elle correspond à un même phénomène de fatigue et d'épuisement nerveux.
« L'effet local d'une excitation forte, dit encore M. Ri-
iliclict. L Homme et iliitelii^eiice, p. 2(j
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« chel, est lonjonrs le môme : c'est la désorganisation du « nerf et l'impossibilité pour cet organe de pouvoir. |)endant « un certain temps, accomplir sa fonction normale... Tctules « les fois que riiiitabilité est troj) \i(»leuunent ('branlée ])ar « un changement d'état exagéré, le nerf meurt. Ainsi les « excitations fortes sont funestes à l'organisme : elles sont « destructives, désorganisatrices ' ».
Les exemples de ces destructions organicpies. de ces désorganisations, sont très nombreux en physiologie ; la rétine reste insensible après un éblouissemeiit, la langue brûlée |)ar de l'acide acétique ne sent ])lus les saveurs, la main bi^ulée par l'eau chaude perd la sensibilité tactile. — La ])athologie nous offre des exenq)les plus frappants encore de la désorganisation locale qui accompagne la douleur : le cancer reste indolent tant fjiiil n"a désorganisé ni les tissus ni les éléments nerveux qui l'environnent tandis que l'apparition de la douleur coïncide avec la désorganisation. « Lue tumeur reste (( indolente, dit M. J.-L. Faure^ tant qu'elle respecte Tinté- « grilé des cordons, des fdets et des corpuscules nerveux qui « rampent sur sa périphérie ou qui viennent s'y terminer. (( tant qu'elle n'a pas envahi les ganglions correspondanls « ou désorganisé à ce point les tissus. qu'i^lJe ail pu les (( laisser pénétrer par des germes qui y pro\oquent des con- « gestions actives ».
Les modifications générales sont analogues aux modifications locales. e(. suixaiil M. Iiibot, réductibles à cette formule unique : La douleur es! liée à la diminution ou à la dc'soiganisation des fonctions vitales.
1** Elle agit sur le système vasculaire tout enliei". ])éri[)hérique e( central.
Meynert .a surtout étudié les modifications [)ériphéri(pies, la vaso-constiiction et les phénomènes j)éii|)héri(jues qui v\\ i"ésull(Mil.
1. Uiclict. Ilevuo Sclcnliri([uc, 2>. août i8()(). /îtudc liinlo'^ifjuc sur la Douleur, toinc VI, p. aaîS.
2. J.-L. l%iurc. Essai sur la p/ivsioioij^ic dr lu Douleur dans le Cancer, p. 3(). Masson. i8()').
« Si je me borne, dit-il, aux expériences citées plus haut, « expériences physiologiques de Tinfluence vaso-constrictive « des excitations de Técorce cérébrale, il résulte du rôle « vaso-constrictif de Técorce et du rapport brièvement ex- « posé plus haut des fortes excitations avec l'élévation « de la pression vasculaire, que la transmission des fortes (( excitations dans la conscience élève la vasoconstriction et (( la pression \ d'où résulte une anémie active, et, que ce soit « cela ou non qui amène la perte de la connaissance, le « sentiment de douleur se lie à une vaso-constriction in- « tense ^ » .
Meynert admet donc un processus assez simple ; les fortes excitations détermineraient une vaso-constriction bientôt suivie d'hypertension, et Fexpérience animale justifierait d'après lui cette hypothèse.
A la vérité, il ne nie pas rexistence de certaines réactions cardiaf[ues. « L'obnubila tion de la conscience, écrit-il, le mal do coMu- et le ralentissement du pouls peuvent témoigner d'une irradiation sur le nerf cérébral du cœur, le vague, d'où anémie du cerveau par suppression de la systole'^ ». Mais ces symptômes ne rentrant pas dans le cadre de son étude (^Lcs maladies du cerveau antérieur^ ^ il se conline dans des considérations cliniques sur le rôle vaso-constricteur des cellules de Fécorce.
En France, Claude Bernard et M. Richet ont plutôt étudié l'influence directe de la douleur sur le cœur que sur la vasoconstriction. « L'arrêt du cœur ou syncope, « écrivait Bernard, peut succéder à toute action perturba- « trice, violente et subite, de quelque nature qu'elle soit^ », et dans son article sur le cœur ^ il ajoute :
I Le rapport de la pression et de la vaso-constriction a été exprime par Marey dans les deux lois suivantes, dont je donne ici l'énoncé provisoire : « La vaso constriction périphérique détermine lélévation de la pression artérielle et le ralentissement du pouls. « — « La vaso dilatation péripliérique détermine des phénomènes opposés. »
2. Kiinik der Erkrankungen des Vorderhirns, I, 177. Wien, i88/j.
Klinik der Krkrankang,en des Vorderhirns p
f\. Leçons sur les substances toxiques et médicamenteuses, p. aSa. 5. Revue des Deux- Monde, mars i8G5
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« Les impressions douloureuses prolongées, devenues « incapables d'anvler le cœur, le fatiguent et le lassent. (( lelardent ses baltenienls, prolongent sa diastole, et font « éprouver dans la région précordialc un sentiment de ]ilé- « nitude et de resserrement. »
Ce serait donc la persistance des excitations trop fortes ou leur répétition qui amènerait une fatigue de Torgane, après avoir commencé par Tarréter.
Depuis lors, M. Ricliet a repris et renouvelé la question, tout en restant fidèle à Tidée générale du maître.
D'après ce physiologiste, si Ton prend une grenouille el si Ton pince fortement son nerf sciatique, on ohllcMil toujours Tarrèt ou le ralentissement du cœur.
Si Ton 0})ère sur une grenouille décapitée à laquelle on n'a laissé que le bulbe, la douleui-. phénomène de conscience, se trouve supprimée, mais le phénomène organique se produit encore.
M. l\ichet arrive ainsi à la conclusion que toutes les excitations fortes agissent sur le bulbe qui réagit sur les pneumogastriques, et il conclut en disant que la douleur coïncide avec l'arrêt du cœur et rabaissement de la pressi(^n ailérielle'.
Comme on le voit, Claude Bernard et M. Richet étudient un tout autre ordre de phénomènes que Meynert, et considèrent la dimimilion et Taflaiblissement des svstoles comme un des caractères constants de la douleur. Dans ce cas la pression serait abaissée, au lieu dèlre surélevée conune le voudrai! Mevnert.
M. Fran<;ois l-'ranck send)le aNoir doiuK' la rais(^n de ces divergences dans une noie à lAcadcMuie des S(ien("(^s conuuunicpiée en son nom [)ar Claude^ l)(M-nard-. « M. de (]von. dit il. a constaté des Narialions d(* la |)ression artéri(^lle dans \i'< cxcilalioiiv (|( >iil(iui(Mi^('<. mais ("(>s \aiialion< s"e\]»li(|ut'nl : si les Naso moltMus sont seuls al1écl(''s. on a un(M''l(''\nlion i\c
I. Homme et l Intelligence, p. i
•A. .Vcaciémio dos Scioncos. iiS-yi». cnmj>tes rendus, p. locj.
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la pression, si le cœur est ralenti en même temps, la pression s'abaisse malgré la vaso -constriction ; si, au contraire, le cœur presque ralenti envoie une quantité de sang suffisante, le resserrement vasculaire relèvera la pression. » M. Franck ajoute d'ailleurs que Tarrêt ou le ralentissement du CŒ'ur sont des phénomènes constants, mais parfois assez peu marqués pour passer inaperçus.
Les concomitants vasculaires jDeuvent donc être aussi bien centraux que périphériques, cardiaques que cérébraux.
Meynert considère surtout Tinfluence vaso-constrictive des fortes excitations de Fécorce, M. Richet l'arrêt du cœur dont il fait une loi constante, et M. Franck, qui admet aussi un arrêt primitif du cœur, conclut que c'est la prédominance du phénomène cardiaque ou du phénomène périphérique qui donne sa physionomie organique à la douleur. Mais quelle que soit la théorie adoptée, on voudra bien remarquer que les modifications vasculaires aboutissent en dernière analvse à l'anémie périphérique et cérébrale.
Ce n'est pas que cette loi ne souffre pas d'exceptions. — Mantegazza a pu constater chez Fhomme que les douleurs fortes tantôt activent et tantôt ralentissent le cœur ; il v aurait donc parfois des effets toniques*. Mais il croit pouvoir expliquer cette anomalie en attribuant l'augmentation numérique des systoles aux contractions musculaires et aux mouvements qui accompagnent certaines douleurs. « De fait, dit-il, en imitant les mouvements qui accompagnent habituellement la douleur, on obtient la même accélération du pouls. »
2° L'influence de la douleur sur la respiration est aussi irrégulière. — Mantegazza qui l'a étudiée dit que la respiration est rendue « tantôt plus fréquente et plus superlicielle, tantôt plus profonde et plus rare. » Les modifications du chimisme varient aussi, mais beaucoup moins ; en général l'acide carbonique exhalé diminue ; c'est du moins ce qui se dégage de 20 expériences faites sur des lapins, des pi-
I. Mantegazza. La Physiologie de la Douleur, p
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geons et des cobayes. — Dans craulrcs cas plus rares ((S sur 28), Tacide carbonique est augmenté, et cette augmentation, tient sui^ant Mantegaz/.a, aux mouvements musculaires qui se sont produits cbez Fanimal ])endant Fexpéricnce. Mais, qu'il y ait ou non réaction motrice, augmentation ou diminution de Tacide carbonique, c'est un fait d'expérience que la température baisse toujours.
« J'avoue, dit Mantegazza, que, me préoccupant beaucoup « de la somme de chaleur que produisent cbez les animaux « les contractions musculaires, je m'étais figuré que la dou- « leur serait accompagnée d'une augmentation de la calori- « fication, l'action musculaire étant très intense sous l'in- (( fluence des grandes soufTrances. L'expérience prouva tout « le contraire*. » En fait, il a noté une diminution moyenne de i",27 chez le lapin et de 1*^,07 chez la poule.
Tout ce qu'on peut diie sur les elTets calorifiques des grands mouvements, c'est qu'ils empêchent la température de baisser davantage et qu'ils ont un rôle de compensation.
o*" La douleur ralentit e( trouble les fonctions digestives. Mantegazza a constaté qu'elle diminue raj)pétit, arrête la digestion stomacale, détermine des vomissements et des diarrhées. — La nutrition générale elle même est atteinte, comme le prouvent la diminution d(^ l'acide carbonique exhalé, la décoloration de la peau, des poils, la modification des sécrétions urinaires, lacrymales, l'amaigiissemenl et la faiblesse extrême de l'organisme chez les aniniaux siij)éiiours. Le résultat indirect, c'est « la préparalion duii teriain plus [)F'()pre à tous les germes pathologiijues hérédilaii(^< 011 acquis- )>.
(i'esl luie (pu^slioM (fui n'esl |)as rt'sohie (|iie celle de la loxicilé de la douleur. « Il est j)rol)al)le mais non |)as dé monlré, dit à ce sujet Manlegazza. ((iie la douliMu- non >eule nienl alfaiblil l'orgainsme par une diniiiiuliou directe du processus digestif o[ asslmilaleur. mai'- peiil au^^^^i allcM'er la
Manlegazza. Physiologie de ht Douleur, y. (")(î
Dlmas. Trisle^ssp cl .loie.
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composition du sang en y versant les produits d'une digestion défectueuse, les vrais ferments d'une maladie prochaine ou éloignée^ » ; et Oppenlieimer, quia cherché dans cette voie, arrive également à penser que, dans tout organe sensoriel, la cause de la douleur est une aUération d'espèce chimique, une production de toxines '.
4*^ Les fonctions des muscles de relation comme les fonctions respiratoires traduisent la douleur de deux façons très opposées. Nous avons déjà vu Mantegazza parler du chimisme respiratoire qui augmente sous Finfluence des grands mouvements et diminue dans le cas d'immohilité. — « Tous les (( physiologistes savent, écrit à ce sujet M. Richet, que quand « on fait une vivisection, il y a une diversité absolue pour la « manière dont les animaux semblent souffrir. Les uns restent « immobiles, FœU fixe, sans s'agiter, sans se plaindre, et pa- « raissent comme frappés de stupeur. Les autres, au contraire, « gémissent, hurlent, et s'agitent avec frénésie. De même, alors « que le chloroforme ne venait pas supprimer la douleur des (( opérations chirurgicales, il y avait des malades restant muets « et immobiles, d'autres pleurant et se débattante » La douleur peut donc se manifester par la stupeur ou par l'agitation.
(( Ce dernier cas, dit Ribot, paraît en contradiction avec (( la formule générale qui lie la doideur à une diminution (( d'activité, et il me paraît avoir été mal interprété par cer- « tains auteurs. En fait, cette excitation violente est une dé- (( pense qui se fait rapidement sentir et laisse fmalement « l'individu très appauvri. Elle ne découle pas, comme dans « la joie ou le jeu, d'un surplus d'activité ; elle est débili- (( tante, irrégulière, spasmodique*. » Il semble donc qu'on puisse, d'une façon générale, se rallier à cette opinion de M. Féré ' que la douleur s'accompagne d'une diminution de l'énergie musculaire.
Sensatio/i et Mouvement, p. OV Paris, F. Alcan
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^Jalgrc la concision des notions qui [)r(''cè(l(MiL elles peiiiul tent,je crois, de distinguer, au moins pour le cohu-, la respiration et les muscles, deux manifestations dilTérentes de la douleur ; il y a des manifestations actives et des manifestations passives, des systoles parfois accélérées et plus souvent ralenties, des inspirations superficielles et rapides ou lentes et profondes, une exhalaison plus considérable ou moins considérable d'acide carbonique, de l'excitation ou de l'inertie musculaire. Pareille distinction est plus difficile à faire pour les fonctions digestives, les sécrétions et la nutrition, puisqu'en dernière analyse toutes les douleurs aboutissent à Tairaiblissement organique ou à l'amaigrissement, et cependant, ici encore, on distingue la douleur active qui pleure de la douleur passive qui ne pleure pas, et ce que je sais de la douleur morale me permet de ])enser qu'on aurait peut-être lieu de faire, parmi les autres sécrétions, des distinctions analogues.
Ajoutons enfin qu'au moins pour la respiration, le cliimisme respiratoire, les sécrétions et les contractions musculaires, les symptômes d'activité paraissent se grouper naturellement et s"inq)li(|uer. — Le même animal (jiii (ri(^ et s'agite, respire en même temps plus vite et brûle plus que le sujet stupide. inerte, nuiet, qui ne pleure pas. Je n'ose atlirluer (jue le parallélisme se poursuive dans le nombre des systoles, puisque l'arrêt du conu* nous est présenté par tous les physiologistes comme un symptôme à ])eu ])rès constant.
Je dois cej)endant noter que Manlegaz/.a e\pli(jue I "accélé ration des svsloles. (piand (^lle se produit, par les conlraclions nnisculaires et les mouvements'.
Les causes de cette dilVérence dans 1(>< uianlleslalions don loureuses soiil peu comuu^s : M. iliclicl. (|ui p(»^(^ la (|ues tion. la r(''>()ul par une livpolbcse (|ui ik^ uiaucpie pas de Araisemblauccv J^es maniléslatious dilVénMJtes dt^ la don leur r(''\('>l (Milieu t. d'après lui. la dillcMcnce des sensibilllt's, I anuiial (|ui >(' di'bal et crie soiilViaiil |)lu^ (pic 1 anuual qiu resl(^ immobile et inu(M. — l ne e\p(''ri(Mi((' lr('>- >iuq>le
I. Manloirazza. Plivsioloi^ir de ht Doulrur, y. \\\) i'\. '\\.
vient à rappiii de cette interprétation : viviséquez une grenouille en hiver, dans un moment où la sensibilité se trouve émoussée ; une fois l'expérience commencée, la grenouille ne remuera presque plus, restera immobile sur la planchette où elle est fixée, sans crier et sans se débattre. Essayez de faire la même opération en été, lorsque la sensibilité est plus vive, vous aurez de la peine à maintenir Fanimal ; il criera et se débattra dès que vous le toucherez.
Recommencez Fexpérience en administrant à une grenouille un soixantième de milligramme de strychnine pour exciter sa sensibilité ; une fois strychninée, elle se débattra et ciiera beaucoup plus.
« On ne peut, conclut M. Richet, attribuer au courage, « c'est à-dire à la volonté, cette différence dans la manière « de réagir, et il est bien plus probable que la différence de « réaction tient plutôt à la différence de sensibilité, la douce leur étant très vive dans un cas et très afftiiblie dans « ^autre^ »
Suivant le même auteur, ce serait cette différence de sensibdité qui expliquerait la différence, dans la réaction douloureuse, des diverses races humaines et même des individus. — « Les races blanches, dit-il, qui ont la sensibilité - « plus délicate que les races nègres, souffrent davantage et « expriment plus souvent leur souffrance par de l'agitation « et des cris. Une jeune femme nerveuse, délicate, élevée à (( la ville ne pourrait pas subir, sans crier et se débattre, « une amputation qu'un matelot endurci aux fatigues, ou un « vieux paysan aguerri par les misères de toutes sortes, subi- {( rait presque sans plainte ^ )>
La supériorité de la race, de l'intelligence, de la sensibilité, du système nerveux tout entier, entrent pour beaucouj:» en effet, suivant Mantegazza comme suivant M. Richet, dans les conditions aggravantes de la douleur, et ce serait là, pour le physiologiste français, la cause de cette différence que nous avons signalée dans les réactions.
Richet. L'Homme et Vlntelligence, p
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Les manifestations psychiques de la douleur sont la douleur cllc-ménie ; mais il faut se garder ici dune erreur.
C'est une opinion courante, même parmi les psychologues, que la douleur physique est la cause de tous les })héuoniènes organiques par lesquels elle s'exprime.
Il y a là une confusion.
En réalité, la douleur ncsl dabord quuii >igno. un symptôme, une traduction mentale de l'excitation forte, et cette traduction est parallèle et non causale, par rapport à un certain nombre de manifestations physiologiques que nous connaissons.
M. Franck a montré en elTet que. chez des animaux décérébrés, les fortes excitations provo([uent encore Tarrèt du cœur.
Mantegazza a fait les mêmes constatations, et M. llichct, après des expériences personnelles, croit ]wuvoir formuler la loi suivante :
(( La douleur coïncide avec Farrél du cœiu'. la dilatation « de l'iris, l'abaissement de la pression artérielle ; mais ce « n'est pas la douleur qui provoque ces actions réllexes : elles « sont simplement simultanées et produites par la même « cause' ».
Celte même cause, c'est l'excitation externe.
IHiis la douleur, phénomène psyclii([ue de sounV.mce, une fois donnée, peut devenir cause à son tour ç[ liélerniiiier certaines manifestations organiques.
« La douleur, dit encore AL Richet, provoque do< mouve « ments instinctifs et coordonnés, analogues aux inuuNemenls (( de iléfense, caraclél•i^és par le cri. la coiiliaclion (l(^s inii^ (( des de la face et une llexion générale du cnrj)s. Ce sont « ces actions réllexes qu'on pourrait ;q)peler volontain^s ■».
Or ces mouvements, ces contractions seraient, snisaiit .Mantegazza. la cause d<^ raccéli'ralioii car(lia(|U(\ r(><pnal(>ire, et de l'auLiiuenlalinn du cliiiui^inc.
I Oj). cit., j). i.'i.
•À. (Jfl. cit.. J>. 10.
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Dans tous les cas, ces différentes réactions actives de la douleur nous ont paru s'impliquer.
On peut donc, sans forcer les faits, conclure que, si la douleur est simplement le concomitant de certaines réactions dépressives, elle peut, quand elle est aiguë, être la cause des réactions actives que nous avons énumérées et groupées.
La bibliographie du plaisir physique est aussi pauvre que celle de la douleur est riche, du moins la bibliographie physiologique, et celte pauvreté s'explique si Ton songe qu'il est autrement difficile de produire le plaisir en laboratoire, de le faire croître et décroître, que de provoquer et de doser la douleur.
Ce qui rend Fétude plus difficile encore, c'est que la sensation de plaisir est en général plus diffuse et plus vague que la sensation de douleur ; elle se localise mal, et, comme le disent très bien MM. Binet et Courtier, « elle s'oppose (( plus exactement à la sensation générale de gène, de ma- « laise^ )).
On ne s'étonnera donc pas que je sois plus concis sur les conditions et les effets du plaisir.
On ne le défmit pas plus que la douleur par ses caractères psychiques ; tout ce qu'on peut faire c'est d'en déterminer les causes générales, et, sur ce point, les diverses formules sont assez vagues.
Herbert Spencer considère le plaisir comme le concomitant des activités moyennes, et la plupart des psychologues ou physiologistes se rallient à celte opinion.
Wundt dit en termes précis : « L'expérience atteste que, (( dans tous les domaines sensoriels, les excitations d'éner- (( gie modérée sont spécialement accompagnées de sentice ment de plaisir. Ainsi des sentiments de plaisir définis « s'unissent avec les sensations de chatouillement qui sont « dues à des irritants cutanés doués de faible énergie et alter-
I. Atinéc Psychologique, 1897, p
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« nanl rapidement avec les sensations crcfTort musculaire « modéré et de fatigue musculaire* ».
Cette conception, dit M. llibol, « s'appuie sur un l'ail « d'observation courante. Cest qne le plaisir poussé à ce Texcès, ou trop prolongé se translorme bien souvent en « son contraire. Les plaisirs de la bouche peuvent conduire « à la nausée, le chatouillement devient rapidement une (( torture, de même que le chaud el le iVoid. et il n"est [)as (( de mélodie favorite qu'on puisse tolérer pendant deux « heures conséculi\es" ». Ce n'est [)as, à proprement parler, le plaisir cjui se translorme, mais, comme le remarque M. l\ibot, les conditions d'existence du plaisir qui cèdent la place aux conditions d'existence de la douleur ; c'est une excitation forte, une sommation, qui se substitue à l'excitation moyenne. L'accumulation des excitations, même agréables, produit à la longue de la douleui-.
Ce n'est pas que certaines excitations ne j)uissent pas cire pénibles, quoique légères: la loi soulîre des exceptions, mais comme la loi corres[)ondanle de la dcndeur, elle esl vraie d'une façon générale et généralement acceptée.
Les maniteslalions organiques du plaisir, bien (jue m.il comuies, send)lenl s'opposer assez directemenl à celles de la douleur passive.
Les modifications locales paraissent favoriser h^s lonclions spéciales des nerfs atfectés. a Ce qui convient au ucmI. dil (( Kicliel. c'esl une (\xcitalion modérée qui met en jeu son « activité, sans l'épuiser ' ».
Les modifications générales semblcnl également iiienlaisanlcs pour l'organisme.
i" « La circulalion augiueiil(\ dil M. Hilx»!. >niloul du (( coté du cerveau, ce qui se traduit par di\ers phénomènes, « notanunent [)ar l'éclat des yeux* ». — Meynerl écrit v\i ellèt que, dans |ç plaisir, la [)ression xasculaire céin'brali^ n(^
I. Wuiult. PsYclioloifii' J^/irsiulo^i(fi(i\ l, [>. 'ô-ji
•A. La Psychologie des Sentifnenls, p. .')().
3. lipsiie Scient., 22 août i^[)Ct. Illude hiologif/ue sur la douleur.
'\. I.a Psychologie des Senlimenls. p. 5u.
s'exagère pas mais « qu'au contraire, la propagation des « excitations douces s'accompagne d'une pression artérielle « moindre , d'une dilatation vasculaire, d'une hyperhémie « fonctionnelle^ ». Et, d'autre part, le physiologiste danois Lehmann, cpi a étudié les manifestations circulatoires du plaisir, a constaté qu'il est caractérisé par la dilatation volumétrique des organes périphériques et par l'élévation du pouls ^ — Du côté du cœur, c'est l'accélération qui est la règle.
2° La respiration suhit des modifications analogues. Du moins, Lehmann constate une augmentation dans la profondeur des inspirations et c'est un fait d'observation courante que le rythme est accéléré.
3^ L'action du plaisir sur les fondions digestives et sur la nutrition générale n'a })as été étudiée d'une façon précise. Mantegazza, qui consacre tout un livre à la physiologie du plaisir'^, commence par confondre le plaisir physique et la joie, et il reste muet sur ces mêmes caractères somatiques qu'il analyse avec tant de complaisance dans la douleur.
4" C'est une opinion répandue que le plaisir physique s'exprime par une exubérance de mouvements, par une suractivité du système musculaire, mais peut-être les psychologues qui l'expriment confondent-ils, comme Mantegazza, le plaisir physique et les plaisirs représentés de la joie. — Darwin, qui fait cette distinction, écrit avec raison : (( 11 est digne de remarquer que c'est surtout l'avant-goùt « d'un plaisir et non la jouissance elle-même qui provo- « que ces mouvements extravagants et sans but et ces « sons variés. C'est ce que nous observons chez nos (( enfants, quand ils attendent quelque grand plaisir ou « quelque fête ; de même un chien, qui faisait des bonds (( joyeux à la vue d'une assiettée de nourriture, ne mani-
I. Maladies du cerveau antérieur, p 8^i
•2. Lehmann. Die Hauptgeset^e des viensLichen GefiiJilslehens, p 82. Leipzig, 189'J.
3. Physiologie du plaisir, Irad. par Combes de Lestrade, 1886.
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« fcslc plus sa satisfaction, quand il la possède, par aucun « signe extérieur, pas même en remuant la cpieue ^ ».
Cependant le plaisir s'exprime toujours par une augmentalion de la puissance musculaire ; il est dynaïuogène, comme Tout prouve les expériences ra[)portées par M. Féré".
L'opposition du plaisir et de la douleur passive se poursuit donc d'une façon assez nette à travers tous les symptômes organiques, mais il serait beaucoup ])lus dillicile d'opposer les symptômes organiques du plaisir à ceux de la douleur active. En réalité, on ne doit pas se dissimuler que, de part et d'autre, nous trouvons ici des symptômes d'excitation qui se distinguent beaucoup plus facilement des symptômes de dépression de la douleur passive qu'ils ne se distinguent entre eux.
Je pourrais essayer, dès maintenant, de faire cette distinction, en montrant les différences profondes qui subsistent dans les combustions, la dynamogénie, la forme et l'ampleur des mouvements, derrière toutes les analogies apparentes ; mais je préfère n'aborder cette question que plus tard, lorsque j'aurai lait l'analyse détaillée de la douleur morale, du plaisir moral et des pliénomènes organiques qui accompagnent ces deux sentiments. Je montrerai alors comment l'excitation agréable et l'excitation pénible se diflérencient non seulement par le sentiment subjectif que nous en avons mais j)ar leurs manifestations biologiques. — Poui" \c moment, je me borne à signaler cette dillérentiation connue une des difficultés capitales de mon sujet.
La manifestation mentale du plaisii-, c'est W plaisir lui mém(\ et. connui^ la douleur, le plaisii- i^araîl à \l. Iiibot n'être qu'un simj)l(^ s\mptôme, un signe, une marcjue, dénotant c(ue certaines tentlances sont satisfaites. « Ainsi (ju(^ la douleur dit il, le plaisir est séparable du C()uq)!(nus doiil il lait |)arti(\ et, dans certaines (Micon>taiices anormales, peut totalement disparaître.^ »
1. Daruiii. L Expression des Émolions, Irad. l\)/.zi ot t^cnoil.]) Ni.
:>.. Sensation et Mouvement, \^. i\'\.
o. l\i])()l. I.d Psycfi<>/oi(ie des Sentiments, j). o'j.
Ce serait tlonc une erreur de considérer le plaisir comme la cause de toutes les manifestations organiques que nous venons d'énumérer ; ici, comme plus haut, le phénomène mental scmhlc parallèle à certaines manifestations physiologiques ; il relève de la même cause et ne les détermine pas.
On doit cependaiil rcconnailre que, pour vraisemblahle que paraisse cette conception, elle est loin trétre confirmée par des expériences précises, qui, supprimant le plaisir, laisseraient subsister les manifestations physiques. Sur ce point, comme sur bien d'autres, et toujours pour les mêmes raisons, la physiologie du plaisir est en retard sur celle de la douleur.
Peut-on pousser [)lus loin le parallélisme de la théorie du plaisir et de la théorie de la douleur ? Peut-on soutenir que, si le plaisir n'est d'abord que le concomitant des manifestations physiques, il peut aussi, comme la douleur, devenir cause à son tour, agir à titre d'excitant cérébral et déterminer alors des expressions nouvelles? — Je le pense, mais sur ce point les observations, expériences et théories physiologiques font si complètement défaut que j'aime mieux n'aborder le problème qu'avec mes propres analvses, quand je traiterai du plaisir moral.
CHAPITRE PREMIER
LA TUISTESSK MORBIDE
LA THISTLSSL: PASSIVI::
j) lai sir moraux
On ne définit pas plus la douleur el le que la douleur el le plaisir physiques, el quant à expliquer ces sentiments par leurs conditions psychiques et organiques, c'est à quoi justement tendra cette étude. Qu'on ne s'attende donc pas à trouver ici des tenlati\es de définition logique ; félément douleur dans la tristesse et l'élément [)laisir dans la joie seront considérés comme psychiquement donnés et irréductibles. — Ceci posé une fois pour toutes, i'ahorde la tristesse el la joie.
Si Ton veut voir clair dans la psychologie et dans la physiologie de la tristesse, on doit commencer par disliuguei-. avec M.JlihoÇ. deux sentiments dilTérents, ordinairemenl confondus sous ce même nom, el que j'appellerai, faute d'expression meilleure, la tijslesse^[jiis;&ive et la lrislcAtii_achve. Ces deux genres de tristesse correspuiulcMil asxv exadeineiil aux deux sortes de douleur distinguées [)ar Ions l(^s phssio logisles, la douleur sans réactions et la douleur avec réactions.
Dans le [)remier cas, l'homme triste est ahallii. il pense
peu; il reste immobile et muet ou ne parle (|u";i v(.ix basse,
[•oinme a\(M" peine, et n'exécute que des moiixtMiHMils rares
M lenls. Dans le second cas. il s"agile. il parl(\ il pliMire, il
Tiie. il se lamente.
llibol. La Psychologie des Senliinrnts. j
A la vérilé, ces deux formes de la tristesse peuvent se succéder indéfiniment chez un même individu, qui passe de Tune à Tautrc par des transitions brusques ou insensibles, et cette alternance fréquente nous explique suffisamment qu'on les ait désignées par le même terme ; mais la psychologie doit les séparer. C^est ce que Darwin a bien vu^ ; aussi a-t-il pris garde d'attribuer les mêmes expressions aux deux formes de la tristesse, tandis que Lange, qui n'a pas fait cette distinction préalable, a confondu les deux espèces d'expressions ^.
Nous admettrons, dès le début, cette distinction capitale et nous décrirons deux tristesses.
Mais avant d'en étudier le mécanisme originel, nous croyons utile d'épuiser, par l'analyse, le contenu de ces longues tristesses que l'on rencontre parmi les maladies mentales sous le nom de dépressions et de mélancolies.
M. Séglas, dans ses belles leçons cliniques sur les maladies mentales, distingue la mélancolie délirante de la mélancolie sans délire; l'une et l'autre, d'après lui, sont caractérisées par la douleur morale, mais cette douleur qui, dans le premier cas évoque tout un délire, n'en évoque pas dans le second.
Je suis loin de contester la valeur clinique et l'intérêt psychologique de cette division ; elle est la base de Fétude clinique des mélancolies, et, si je faisais ici de l'aliénation mentale, je m'y conformerais volontiers ; mais ce que je veux étudier ce n'est pas telle ou telle forme vésanique de mélancolie, c'est quelque chose de plus simple et de plus général à la fois, c'est la tristesse que l'on rencontre aussi bien dans la folie circulaire et dans la manie que dans la mélancolie proprement dite; or, ]:)our faire cette étude avec fruit je crois qu'on doit se placer à un point de vue plus physiologique que nosologique et préférer une division plus large et plus simple.
4^ " 1. I. E.i pression des Emotions, Iratl. IVanç., p. 198. •2. Les Emotions, trad. franc., p. 87.
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Et tout d'abord, le délire, bien que capital pour uu psychologue, n'est qu'un des nombreux s\ nq)lomes par lesquels le sujet qui souffre, manifeste sa réaction douloureuse. S'il est en proie à des souvenirs lugubres, à des remords, à des craintes, n'oublions pas qu'il respire plus vite, qu'il pleure, qu'il se débat, qu'il présente de l'accélération cardiaque et que son délire, pour être jugé à sa juste valeur, ne doit jxas être considéré isolément de ces réactions organifjuc^s. Il ponira même arriver que les manifestations mentales cèdent le j)as aux manifestations physiques sans que la mélancolie change de nature. Elle sera toujours active, c'est-à-dire caractérisée par des réactions toniques, tandis que la mélaiirolie |)assive sera la mélancolie avec dépression ])hysique et mentale.
Telle est la division générale que j'ado])terai. et je n'ai pas besoin de montrer qu'elle est conforme à tf>ut ce c(ue nous savons de la physiologie de la douleur physique.
Mn même temps, je dois ajouter que la dilTérencc des deux mélancolies me paraît tenir, comme la différence des deux formes de la douleur, à la présence ou à l'absence de l'élément souffrance, et que, par suite, la douleur morale aiguë ne se rencontrera guère que dans la mélancolie active.
Nous ne trouverons pas en effet de douleur morale chez les mélancoliques à réactions passives que nous examinerons tout à l'heure, et toutes les fois, au contraire, (jue dans le pouls, les mouvements musculaires, les sécrétions, l'idéation (les mélancoliques, nous rencontrerons des signes d"arti\ité, nous serons certains d'y rencontrer aussi la douleur morale.
\o[\li poiu-quoi, après avoir distingué la mélancolie passive (le la mélancolie active, je ])rendrai la ])remière dans le sens dr ni(''i;iiicoli(> saii< S(iiillVanC(^ moiale (M la s(M"oiule dans le sens de mélancolie a\ec soulfrance.
(]c n'est pas (jue l'élément douleur soil absiMil de la nK'Iancolie [)assive; mais il nCxisIc pas à r(''tat aigu c\ is.')lé. sous forme de douleur morale. Il est conhisémenl p(M-(;u ; il appaïaîl comme mêlé à d'auties sentiments oigaiii(jU(*s (jU(^ nous appelons jiour cela |)énibles et dont la mélancolie passiN(^ n'(*sl (jue la sonnnalion.
3o LV TRTSTESSE ET L\ JOIE
Le plus intense de ces scniimenls est un sentiment de lassitude qui se traduit par le découragement et la résignation. Tous les mélancoliques passifs réprouvent et Fexpriment : (( Je suis fatigué, je n'ai goût à rien, je n'ai plus de coui-age. » Voilà des phrases qu'on leur entend répéter toutes les fois qu'on les presse et leur attitude accablée, abattue confirme leurs impressions subjectives.
En même temps, ils ont la sensation confuse que le corps tout entier participe à ce sentiment. Lorsque leur mélancolie est profonde, ils la sentent dans la tête qui s'incline, dans les jambes qui fléchissent, dans les bras qui ballent, dans l'être tout entier qui plie ou s'abandonne.
Autour de ce sentiment central viennent se grouper des sensations internes plus spéciales et qui s'associent avec lui dans la même synthèse.
Lliomme déprimé par la mélancolie accuse d'ordinaire de la céphalée ou tout au moins nne sensation de vide dans le cerveau. Il se sent gêné dans sa respiration, dans ses mouvements, dans toutes les formes de son activité vitale ; il arrive difficilement à se réchauffer, il a froid aux mains, aux pieds, il frissonne.
Ces diverses sensations se confondent avec le sentiment de faiblesse et le tout se résume en un sentiment général de malaise et de gêne.
Les médecins, qui ont donné le nom de cœnesthésie au sentiment que nous avons de l'existence du corps, diraient que, dans la mélancolie passive, la cœnesthésie- est devemie phis consciente et pénible. A Fétat normal, nous nous rendons à peine compte de ce sentiment, auquel chaque fonction vitale contribue; à l'état de mélancolie, nous sentons et la lassitude de nos membres et le vide de notre cerveau et la ^ène de nos fonctions.
Avec ce sentiment de faiblesse et de gène tous les auteurs signalent dans la mélancolie passive, l'impuissance affective, sensible, intellectuelle et volitive des malades.
Les mélancoliques sont incapables d'émotions ou de passions violentes; ils sont comme retirés du monde ; ils éprou-
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\ciil dinicilciiHMil la joie, ramolli' nu la liaino ; ils pcrdcnl mémo, clans une certaine mesure, les désirs physiques comme la l'aim, la soif: ils ne s'intéressent plus à la vie c[ui les entouie et parfois ils se ])laifrneii[ de celte anesthésie aiTective.
En même temps ils se rendent compte que, sous toutes ses tonnes, leur vie mentale se ralentit ; ils perçoivent moins ^ile et moiii> bien : ils associent moins facilement leurs idées; ils évoquent avec dilTicullc' leurs souvenirs; ils éprouvent de Tapathie, de rirrésolution, ils ne savent plus vouloir et ils ont la conscience confuse de cette déchéance qui les isole du reste du monde, les replie sur eux-mêmes, aussi bien (|ue leur inq)uissance ailective. Ce sentiment de déchéance et de faiblesse s'ajoute au sentiment de fatiii:ue dont il n'est qu'une forni(» plus consciente.
Tous CCS éléments fondamentaux que je groupe et coordonne ici brièvement, l'observation externe peut les analyser avec nellelc' el la psychométrie en mesvu"er quelques-uns. Je xais donc les analyser et les mesurer sur f|nelfjnes sujets du service *.
l n des cas les plus précis que je connaisse est celui de Marie D... Celte femme, atteinte de folie circulaire, présente des périodes alternantes de tristesse et de gaieté; c'est grâce à elle que j'ai pu faire sur la tristesse el sur la joie un grand nombre d'expériences fpii avaient l'inuuense avantage de j)ou\oir se comjjarcr eiili'e elles el de gagnei' en nellelc» pai" ro])positi()n. Je la présente une fois pour toutes.
Mai'ie est née le \ décembre t8()i ; elle a donc aujourd'hui .')(| aii>.
Son li(''r(Mlil('' est assez chaigée ; l(^ père prend de l'eau dévie à jeun le malin ; il est de caractère enq)oil(''. La nièr(\ également violent(\ use connue lui de l'cMu (le-\ ie. l \\o so'ur cadell(^ a eu vers l'.igc^ de trois ans des convulsions (|ui on! déleiinint' du >lial)isine : une soMir plus |euiie si^ porte bicMi.
I. Service (lu P'" .ToirroN . Cliiii(Hir de la Faciillr (1(> M<''ilcciiio ii Saiiilo- Anno.
Dans les antécédents personnels, je relève la rougeole à trois ans, la coqueluche à quatre, des bronchites et des angines fréquentes. Marie a été réglée à treize ans et mariée à vingt ; à vingt-un ans, elle a eu son premier enfant. Très chétif à sa naissance, il se porte bien aujourd'hui, mais serait, d'après sa mère, d\m caractère très sensible. Je Pai fait venir h la clinique et Fai trouvé intelligent. — A vingt-trois ans, Marie accouche d'un second enfant qui meurt à deux ans de bronchopneumonie; à vingt-six ans, de deux jumeaux qui meurent après sept et huit jours; à trente-deux ans, d'une fdlette qui meurt de méningite à sept mois ; à trente-quatre ans, elle fait une fliusse couche et expulse un fœtus de trois mois et demi.
Elle a fait plusieurs asiles avant celui de Sainte-Anne ; à vingt-sept ans, elle est conduite à l'asile de Clermont, quelques mois après la mort de ses jumeaux, et y reste cinq ans. — A trente-un ans, après six mois de liberté, elle entre à l'asile de Villcjuif, y reste six mois, et est transférée ensuite à Clermont où elle reste dix mois. Piemise en liberté en novembre 189/1, elle arrive à la clinique le 19 juin iSgS.
Son mari la dit d'une intelligence médiocre et d'un caractère faible. — Elle ne savait pas diriger sa maison, mais elle n'a donné des signes d'aliénation mentale que vers novembre 1887, se|)t mois après la mort de ses deux jumeaux. Elle a commencé par se désintéresser des affaires du ménage, par rester apathique et indiflerente ; tout au plus, sortait-elle, par intervalles, pour faire des visites au cimetière. Quelques semaines plus tard, sans doute dans un moment d'excitation, elle a attiré chez elle un jeune homme de ses voisins et a exigé qu'il restât continuellement près d'elle. Son mari rayant envoyée à la campagne, chez ses parents à elle, elle ne s'y est pas trouvée .mieux. Un soir, vers sept heures, elle a voulu sortir dans la rue, malgré son père, qui a dû, pour l'en empêcher, l'attacher au pied de son lit. C'est de cette époque que date son premier internement.
En janvier 1895, son mari, qui l'avait reprise pour la deuxième fois, a remarqué très nettement chez elle deux périodes alternantes d'excitation et de dépression. Elle restait
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couchée ou assise huit ou di\ jours, i)uis. pendaiil huil ou dix jours, elle sorlail tout le jour, se prostituait aux passants et ne rentrait que le soir.
Son mari constate depuis cinq mois cette succession alternée lorscjiril nous Tamène ; il a pris cette décision à la suite d'une fugue de 1 5 jours faite par la malade dans Seine-et- Oise. Elle vivait d'aumônes, couchait dehors et se prostituait lorsque, prévenu par le maire de M — il alla la reprendre.
Bien que les médecins qui ont vu >hirie lui aient donné depuis 1887 des certificats contradictoires, le diagnostic n'est pas douteux: nous avons affaire à une folie circulaire.
Elle a déhuté, selon toute apparence, par l'accès de mélancolie qui s'est produit après la mort des jumeaux, et cet accès a été suivi, à peu d'intervalles, par un accès d'excitation maniaque et d'érotisme ; mais le cycle devait être alors irrégulier, les périodes très variables de longueur et pas toujours très nettes. C'est ce qui explique que les médecins aient parlé tour à tour de dépression mélancolique, d'excitation erotique, de débilité mentale. En réalité, le cycle ne paraît établi que depuis le séjour à \ illejuil et les derniers mois qu'elle a passés chez elle.
Aujourd'hui la folie intermittente est aussi caractérisée que possible, et, depuis le mois de juillet 1890, Marie présente deux accès alternants de tristesse et de joie ou plutôt de dépression triste et d'excitation joveuse. dont le rythme peut s'exprimer par le schéma suivant (tlg. i).
Excitation w//h Dépression
FiG. I.
La durée des accès n'est pas absoluuKMit tixe ; (^ilc altiMiie entre \\ et iG jours pour la dépression. 10 cl i '1 pour Dumas. Tristesse et .I<>it>. 3
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Texcitation ; il y a eu pourtant, comme nous le venons par la suite, de très notables exceptions à cette moyenne. La durée des périodes paraît indépendante de l'apparition des règles et ne s'explique, à mon sens, par aucune cause connue.
L'accès de dépression, le seul que j'aie à décrire en ce moment, commence brusquement. Agitée à midi la malade peut être déprimée à i beure. Un jour où je l'examinais dans le laboratoire, j'ai remarqué tout à coup qu'elle répondait à mes questions d'une façon moins prolixe et surtout moins rapide ; en même temps l'expression du visage se modifiait. Une beure plus tard la dépression était complète.
Malgré ce début si brusque, la dépression n'est pas toujours également profonde ; elle est soumise à des variations légères.
Quelquefois, elle varie d'un jour à l'autre; c'est ainsi qu'en juillet 1896, j'ai vu Marie alterner cbaque jour, pendant près d'un mois, entre une dépression légère et une dépression profonde. En général, la dépression, très considérable dès le i" jour, est maxima vers le 6™*' et diminue un peu à partir du 10""° ; la fin n'en est pas moins brusque, comme le début.
Le sommeil est assez bon pendant cette période. Ce qui la caractérise c'est une passivité générale et complète. Marie ne se lamente ni ne pleure, elle n'évoque pas d'idées tristes, elle ne songe pas, pour se les reprocber, aux fautes qu'elle a pu commettre, elle ne scrute ni le présent ni le passé pour y cbercber des raisons de tristesse. Pourtant Marie est triste ; ses gestes, son attitude, son expression de visage, les quelques paroles qu'elle prononce, tout l'indique. Elle manque de courage, dit-elle, elle est lasse dans tous ses membres, elle n'a plus de goût à rien, plus de force pour rien faire ; elle éprouve sans cesse un sentiment de faiblesse et d'ennui. Et de fait, elle reste tout le jour immobile, assise sur une cbaise, les mains aux genoux et les yeux au mur.
Elle se plaint généralement d'un mal de tête presque con-
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tinu, d\m froid persistant dans toutes les extrémités, d'une faiblesse dans les jambes, d'ime courbature générale et, sans doute, elle éprouve aussi ces sensations plus confuses qui se joignent au ralentissement de la respiration et de toutes les fonctions ^itales. Elle se sent également diminuée, alTaiblie, dans sa vie psychique, incapable de sentir, de penser, de vouloir comme autrefois.
« Je ne peux pas m'intéresser, tout mVsl égal, je ne sens plus, )) dit-elle, et le sentiment de cette faiblesse concourt, avec les sensations précédentes, à renforcer la cœnesthésie pénible.
J'aurai l'occasion de montrer, dans le cours de cette élude, que ces divers sentiments ou sensations correspondent bien à des modifications réelles du corps et de l'esprit dans la tristesse.
Le ralentissement psychique, en particulier, n'est pas douteux et, sans le secours d'aucune autre science, la psychologie peut le mesurer.
La sensibilité physique est en général afiaiblie. Pour évaluer cet ailaiblissement, j'ai essayé de déterminer, pour chaque sens et dans les deux périodes, le minimum d'impression sensible. Ce minimum est en général surélevé dans la dépression .
Le cham]) Aisuel diminue d'une dizaine de degrés pour cbaque œil, sur les parties latérales.
La vision des formes, mesurée avec Téchelle optométiique du docteur Parinaud ne paraît pas sensiblement modifiée pour l'œil droit et pour I'omI gauche, ou du moins elle me semble si ])eu tliminuée que je craindrais de cé(l(M' à des idées j)récon(;ues en i-elevant cette diminution. La \ision des ('(^uleurs me j)arait atteinte des deux c<*>l(''s mais très légèr(Mn(Mil : le vert. 1(^ bleu, le rouge, le \iol('l (M l(^ jaune, son! toujours nettement distingués quand l'éclat est mo\(Mi ou même faible. C'est à j)eine si, dans les uioments d(^ mélan colie très ])rofonde, j'ai pu noter f(uel([ues hésitations toucbant les derniers tons du \iolet et du vert.
Pour déterminer h» minimum d'imj)i'ession auditiv(\ je me
suis borne à opérer avec la montre, en mesurant e^aclemenl la distance à laquelle la malade commençait d'entendre le tic-tac. J'ai toujours trouvé le même nombre, i™,8o pour chaque oreille dans les deux périodes, soit que Touïe ne varie pas en effet, soit que mon j^rocédé d'investigation ait été trop grossier pour des variations légères.
Je dois ajouter cependant que M. le D'' J3heur a constaté, chez les mélancoliques \ des diminutions très considérables dans l'acuité sensible, en particulier pour la vue et l'ouïe, et je m'empresse de consigner ici des résultats que je n'ai pu obtenir moi-même, mais qui concordent bien avec les diminutions que j'ai notées dans les autres sens. J'ai constaté en elï'ct des diminutions notables dans la sensibilité olfactive, dans la sensibilité gustative et dans la sensibilité tactile.
Pour les odeurs j'ai usé du procédé indiqué par M. Passy dans V Année psycholo^iqite^ et, après avoir éprouvé la sensibilité de chaque narine, j'ai tenté d'établir le minimum d'impression sensible pour le camphre et pour Téther. J'employais des alcoolutions à des titres de plus en plus faibles , dont je faisais évaporer une goutte dans im flacon d'un litre, puis je priais la malade de faire une inspiration, et une seule, à l'orifice du flacon. J'obtenais ainsi de véritables gammes d'intensité pour les odeurs en versant chaque fois une goutte de 3 milligrammes environ. La solution la plus forte était à i/io.
Chaque goutte contenant des quantités de plus en plus faibles, j'ai eu des litres d'air contenant -j-, -y^, 4^, ~ du corps odorant, soit une gamme descendante de volumes d'air égaux et de moins en moins odorants. Je commençais tou7 jours l'expérience par les volumes d'air les moins odorants. En opérant ainsi, j'ai pu constater que le minimum d'impression sensible est plus élevé dans la dépression que dans l'exci-
1. P. Dheur. Thèse inaugurale. De l'état de la Sensibilité chez quelques mélancoliques, p. 59.
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talion ; il a été on moyenne de ~ pour le camphre et de ^ pour Féther.
Pom- le goiit, j'ai écarté toutes les saveurs qui n'étaient pas proprement gustatives, telles que les saveurs fraîches, acides, astringentes et n'ai opéré que sur les saveurs spécifiques du doux et de Tamer. J'ai eu soin, en même temps, de me servir de substances inodores, pour écarter, par là même, l'iniluence de Todorat, et de m'assurer d'abord de régale répartition de la sensibilité sur la muqueuse de la langue.
Des solutions de sucre et d'alocs diversement lltrées onl été préparées de façon à composer, comme pour l'odorat, une sorte de gamme descendante et le sujet a toujours commencé par goûter les solutions les plus feibles, sans être prévenu du résultat cherché. Je me bornais à demander chaque fois (( quel goût a cette eau ') » et Marie répondait : « aucun » jusqu'à ce qu'elle en sentît l'amertume ou la douceur.
Ici encore les résultats ont été des plus nels et le minimum d'impression sensible toujours surélevé.
l*our l'aloès j'avais des solutions de loo grammes d'eau contenant i, 2, 4,6,8, 10, 16, 2:^1, 32dixmilligrammesd'aloès.
Marie, en élat de dépression, ne percevait nettement que la solution à 2^ tandis que la solution à 8 était sensible pour moi et d'autres sujets normaux.
Pour le sucre, j'ai fait dissoudre 5 grannncs dans qj grammes d'eau et j'ai dédoublé, de façon à avoir des solutions à 5 pour 100, à 2.0 pour 100, à 1,70 pour 100. à 0,875 pour 100, à 0/1075 pour 100, à 0,22 pour 100. — Alarie en élal de dépression ne Irouvail suci'é(> (pie la solution à 1,75 tandis que les sujets sains s(Mitai(Mil o.'^i.) et mémo 0,22 de sucre.
Elle était donc bien au dessous (1(^ la nioyeime et elle était également au-dessous d'elle-même, coniuK^ nous \o \ovrons plus tard, en étudiant sa |)ériode d'excitation.
Nous arrivons enlin au toucher v[ aux di\ers sens i\v la peau. Pour (juelques-uns d'entre eux. les mesures sont l'acMles.
J'ai mesuré l'acuitc' sensible suiNanl l(^ procédé du D'
Rloch, avec un crin termina par un petit fragment de papier (environ un millimètre carré), et se courbant, suivant la pression, le long d'un cadran gradué. La graduation était établie empiriquement au moyen de balances chimiques et s'exprimait en grammes et fractions de gramme. Pour plus de commodité, j'avais fabriqué deux appareils dont le premier allait de G à lo centigrammes et le second de o à 2 grammes. J'ai noté des variations considérables dans les deux périodes. Pendant la dépression, 2 grammes ne sont pas sentis sur la poitrine, le dos, le ventre et 80 ou 90 centigrammes à la partie supérieure des jambes. — Or ces chiffres sont inférieurs non seulement à ceux de Texcilalion mais à toute espèce de moyenne.
Pour les parties plus sensibles, comme la liulpe des doigts et la pointe de la langue, je n'ai pas constaté des variations aussi grandes, et cependant j'ai vu, certains jours, des pressions de I et de 2 centigrammes ne pas être senties sur la pulpe des doigts. Il ne peut donc y avoir de doute sur la diminution de l'acuité ; on peut même formuler la loi d'une façon plus précise et dire que le seuil de l'excitalion est surélevé en raison inverse de la sensibilité normale des différentes parties de la peau. — Je n'ai jamais constaté d'hémianesthésie.
Pour la finesse et la distinction des sensations du tact, on obtient les mêmes résultats. Si on explore le corps tout entier avec le compas de \\ eber, on s'aperçoit que Técarlement des pointes est en général très supérieur à la normale et surtout à la moyenne correspondante de la période d'excitation.
\oici d'ailleurs la carte esthésiométrique de Marie dans la dépression (fig. 2) ; l'écartement est évalué en centimètres.
Cette carte est une moyenne obtenue après trois mensurations différentes.
En même temps que le toucher de la peau s'émousse dans son acuité, il s'émousse donc dans sa finesse ; les sensations de la peau sont à la fois moins vives et moins distinctes.
J'en dirai tout autant de la sensibilité des muqueuses également plus faible et plus confuse.
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Sur la partie interne des lèvres par exemple, Técartenient des pointes doit être de o à \ centimètres, la pression deo,'iO centigrammes, tons chitTres supérieurs à la normale.
Le sens musculaire est légèrement mais réellement atteint.
Face
menton-
Marie distingue, avec certitutle. les mouvements actifs et [)assil's tic ses membres ; mais faisons l'expérience de Beauuis '. bandons-lui les yeux et conduisons sa main [)our lui faiie tracer sur le papier une ligne brisée, une ligne courbe, puis prions-la de tracer d'elle-même, en fermant toujours les yeux, une ligne de même forme: elle Texécute avec ])récision mais avec lenteur et, de plus, elle tend à réduire notablement les dimensions de la figure [)riinili\('. — Il y a conserNation et i('(lucti(tn des images motrices.
I . Jîecherches sur la mémoire de:; sensations musculaires. I^ullcliii (le la Sociôlr Médico-Ps\cl\olopiqiic, i(S88, p. 2t), et les Sensations Internes, itS8(). j». \?>?>.
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J'aurais voulu voir si, clans la dépression, la malade appréciait les différences de température avec moins de précision qu'à Tétat d'excitation et si elle était moins sensible aux impressions thermiques, mais la difficulté est très grande de maintenir une température donnée dans un ou plusieurs liquides ; de plus la température, en général très basse, des mains des mélancoliques intervient comme élément d'erreur et j'ai renoncé à ces expériences.
J'ai été plus heureux pour la sensibihté à la douleur que j'ai explorée avec le sphygmomètre à ressort de Yerdin, après avoir remplacé par une ]xjinte la tige d'appui de cet instrument. La pression s'évaluait comme toujoius en grammes, et dès qu'elle devenait trop vive pour être supportée, je lisais le nombre de grammes correspondant. Le sphygmomètre ainsi modifié donne un algésimètre très simple. Sans aucun doute, nous ne pouvons savoir si le sujet ne varie pas dans son appréciation de la sensation douloureuse, s'il n'est pas, suivant les jours et les moments, et en dehors de toute prévision, plus ou moins endurant; il y a là un élément subjectif qui nous échappe, mais il écha[)pera toujours, quel que soit l'instrument employé.
Avec Marie on risquerait de se trom[)er si on s'en tenait à la première expérience ; dès que la pointe de l'algésimètre la touche pendant la dépression, elle essaie de se dérober, et refuse de se [)rêter à aucune Jiiensuration de ce genre. J'ai bien souvent constaté cette hypcresthésie apparente lorscpie je la piquais au-dessus de l'ongle pour faire des numérations de globules sanguins. A peine piquée, elle retirait la main et me priait d'en rester là.
Ce qu'elle éprouve dans ce cas, ce n'est pas de la douleur (elle en convient elle-même), c'est l'ennui de se prêter à une expérience qui peut être douloureuse.
11 suffit toujours de la raisonner un peu, pour qu'elle se décide, et c'est alors seulement que la véritable expérience ])eul commencer. Elle s'y prête sans enthousiasme et mcpré- >ient dès que la sensation est douloureuse.
En général, l'hypoalgésie est constante sm* toutes les 'par-
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tics du c(np<, cl surlout marquée sur Jes surfaces de la peau normalement peu sensibles ; sur le dos, sur la paume de la main je puis donner des pressions de 700 ou 800 grammes alors que pour mon compte j'en supporte à j)cine 2."3o et i5o sur les parties correspondantes de ma peau.
Je n'ai jamais constate dhcmianalgésie ni de zone d'auaU gésic.
Enfin, la sensibilité interne me parait très particulièrement émoussée. — La sensibilité génitale est mdle et ne peut être réveillée })ar aucun s()u\enir : les sensations de la faim cl de la soif sont extrêmement atlaiblies. Il en résulte une diminution très appréciable de la sensation négative de manque, quOn a[)pelle le besion. et c'est une des raisons pour lesquelles nous assistons à l'airaiblissement des désirs l)by'^iques. ^ïais le désir est atteint d'une façon plus positive yiiw Taboulie intellectuelle et motiice : alors même que le besoin appaiait. Marie tarde à le satisfaire lorsque la satisfaction exige un léger elTorl de coordination et de ^olonté, et j*ai constaté plusieurs fois sa disposition à subir passivement la faim et la soif, lorsqu'elle les éprouvait.
D'une fa(;on générale, elle semble perdre rin>lin(M (l(> la co'iserNalion el tous les instincts et habitudes qui gravitent autf)ur de cet instinct primordial. VA\c oublieiait de se \v[]\' cliaud(^m(Mil. de manger, de se soigiu^-. Il en résulle que sons sa forme la plus sim[)le, celle delà sur[)rise [)bvsique. I émotion ne se produit plus ou se manifeste à peine. Qu'on pousse ino|)inément un cri j)rès de son oreille ou (ju'on produise dans le laboraloire un d(''sonlr<^ illq)ré^u el lelenlissani . elle restera inerte ou réagira mollemenl. — La diminution des instincts a tué rémoti\ité. suixani uno loi que M. V. Paul ban a très netlemenl indicjucM^ el sur hujnelleje iinitMuliai en étudiai! I la genèse de la tristesse'.
Va d(Miiènie. les inclinations supérieures d'alléclion. d'à mili('\ ranioiir (les parenls. des enfanis. la s\mpalliie. la
r. PaullKiii. Af.s- P/ic/ioinrncs a/J'fctif.s. p. :>S s,|,j. \\n\<, V. Alcaii.
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haine, sont supprimées tout à fait ou tellement aiïaiblies ([u'aucun fait nouveau ne peut les choquer, les ébranler, les désorganiser, et qLie, dans ce domaine aussi, rémolivitc disparaît avec rinclination et le désir.
Du lemps où MM. Toulouse et Roubinovilch étaient chefs de clinique à Sainte-Anne, ils ont recueilli deux lettres de la malade à son mari, écrites Tune pendant la dépression, l'autre pendant Fexcitation.
Voici la première :
« Mon cher mari, je suis un peu malade depuis quelque « temps ; si tu étais venu me voir plus tôt, Tennui ne me « serait pas venu. J'espère que ta santé est bonne ainsi que (( celle de notre Paul et de même de maman D... Je termine « en te souhaitant une bonne santé. »
C'est tout ; encore faut-il bien remarquer que le désir de revoir son mari est de politesse banale et qu'elle ne Fa jamais exprimé devant moi.
Elle tient beaucoup plus à son petit Paul dont elle me parle souvent en état de gaieté ; pour mesurer FindilTérence émoti^e et allective où la jetait sa tristesse, j'ai fait apparaître brusquement le petit garçon, sans que la mère eût été prévenue, un matin où je causais avec elle. Elle était assise lorsque la porte s'est ouverte, et ne s'est même pas levée en reconnaissant son lils ; elle n'a pas poussé un cri, pas fait im geste, et, comme je lui tenais le pouls, j'ai pu constater que son indilTérence était bien ^ raie. Elle n'avait pas eu d'émotion vive ; seulement son \isage assombri s'est éclairé un peu, ses yeux ont brillé, tandis qu'elle avançait la main et tendait la joue. — \oici la conversation que j'ai notée au moment même.
Marie. — « Bonjour, tu vas bien P
Paul. — Oui, on m'a dit de venir, tu n'es pas malade;*
M. — J'ai mal à la tête.
P. — Quand reviendras-tu à la maison?
M. — Quand je serai guérie ; tu vois bien que je ne peux pas en ce moment. »
Klle ne denuinde pas des nouvelles du père, ne s'informe de rien ou à peu près.
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Au bout d'un moment, a])rès a\oir considéré le petit en silence, elle reprend :
M. — « Tu nVs pas à l'école?
P. — Non, c'est la Saint -Nicolas.
M. — Ole ton manteau, pour n'avoir ])as froid en sortant.
Ali ! tu as un beau ^ètement de velours !
P. — Oui. c'est la tante qui me Ta aclieté.
M. — Dire, Monsieur le docteur, que si j'étais là-bas c'est moi qui m'occuperais de ces cboses ! »
Tout ceci est plus afTectueux, prescpie tendre, mais c'est font. Marie ne verse pas une larme, elle n exprime pas d'antre regret, et fjuand vient le moment de la séparation, elle (lit adieu à son (ils et Tenibrasse, très paisiblement, sans démonstrations. Elle est donc bien alTaiblie dans son émotivité, dans son affectivité, repliée sur elle-même et désintéressée de tout. La visite de son lils arrive à peine à l'émouvoir ; c'est l'étal d'anestliésie morale' dont ses pareilles se ])laignent souvent et que je signalais tout à l'beure.
Le ralentissement est bien plus visible encore dans l'intelligence où il se manifeste, dès le premier examen, en debors même de toute mesure.
Si je cause avec la malade, j'en obtiens des réponses courtes, monosyllabiques et de plus en plus rares ; si je laisse tomber la conversation, elle ne la reprend jamais. Et ce mutisme ne caclie pas, connne il arrive quelquefois, une excitation profonde, des hallucinations, des craintes, des doutes, des angoisses ou des remords non exprimés. Pressée de questions, sollicitée de dire à quoi elle pense, Marie recoimaît toujours qu'elle ne pense à lien, elle se borne à répéter qu'elle est triste, qu'elle manque de courage, qu'elle n'a jias le cœur à rire. Sa tristesse est inféconde et son idéation ])res([ne nulle, l'^n vain j"ai lente* de nMuIn» sa liislesse acliNc. d'exciter son idéation ; je Ini ai dit (pi'elle ne j)ouvait |)as étie Irisie sans raison, je lui ai répété souvent (|u'(^lle devait a\oir
I. i'A. Krafli Kl)lii^'. Traite dr Psvr/iinlrif, p. ('»-. Trad. iVan'.aise.
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des souvenirs qui la gênaient, des craintes qu'elle n'osait pas dire et j'ai tovijours perdu mon temps. Elle subit sa dépression, sans chercher à la comprendre et à la justifier, elle ne s'accuse de rien, elle ne regrette pas le passé, elle ne redoute pas l'avenir. Elle est simplement triste. — Un jour cependant où j'insistais d'une façon plus pressante pour me faire expliquer par elle l'abattement où elle était, elle m'a parlé d'une hernie qu'elle s'imaginait avoir, et c'a été tout depuis Irois ans.
Ce qui est étrange, c'est que, gaie à midi et triste à I heure, elle ne s'étonne même pas de ce brusque changement où sa volonté personnelle n'est pour rien. Elle accepte, sans le discuter, ce rythme fatal, et quand elle est déprimée, elle ne paraît même pas se douter que sa dépression finira.
Sans doute, ehe se rappelle d'autres tristesses et d'autres joies, entrelacées depuis plusieurs années, mais sa tristesse du jour est si profonde, sa tête si vide, elle a si peu de raisons de s'alHiger, elle comprend si peu l'origine de cet état, qu'elle n'en conçoit pas la fm. Il faut la voir secouer la tête d'un air triste, et répondre les yeux baissés qu'elle en a pour sa vie, quand je lui parle de la joie qui s'approche, et la lui prédis, sans aucun mérite, à coup sûr. Son intelligence ne travaille pas, sa pensée est inerte, et l'étude de chacpie fonction intellectuelle ne fait que confirmer cette première impression.
La fonction générale de Tattention n'est jamais facile à mesurer, et je m'associe pleinement aux psychologues qui déclarent que la meilleure méthode est encore à trouver pour la uiesure de l'attention'. — Je ferai cependant remarquer que l'attention se trouvant engagée dans la plupart des opérations intellectuelles et dans toutes les opérations volontaires, on la mesure, plus ou moins, quand on étudie les diverses fonctions de l'intelligence et de la volonté, et qu'il y a là une sorte de compensation l\ la médiocrité des procédés directs.
Un des ])lus simples a été indiqué par M. Pierre Janct. Après
I. A. Blnet et V. Henri. Année psychologique, 189G, p. kk
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avoir montré, au Congrès de psychologie de 1889 el dans des travaux plus récents*, qu'il y a un rapport étroit entre l'étendue du champ visuel el la puissance de l'attention, M. Pierre Janet en conclut avec raison qu'on peut se servir des variations du champ visuel pour mesurer Fattention ; or nous savons déjà que. dans la dépression, le chanq) \ isuol de Marie se rétrécit, que son cerveau fotigué ne perçoit plus aussi nettement les sensations périphériques du champ visuel. Ln artifice spécial indiqué par M. Pierre Janet ^ permet de rendre la mesure plus précise encore : je prie Alariede lire des yeux quelques lignes manuscrites placées au centre du périmètre de Landolt. tandis que je mesure le champ visuel ; chez un normal. lelVort dallontion amène à peine un rétrécissement de 5" à 10° ; chez Marie c'est de 2 0 ou de So" qu'il faut parler dans la période de dépression, et. quel que soit le mécanisme par lequel lelVort d'attention détermine ce rétrécissement (épuisement, fatigue, impuissance à coordonner les sensations et les idées), cette anesthésie témoigne d'une attention laihle el difficile.
AI. Bourdon '^ a proposé, d'autre part, un procédé plus direct mais qui laisse peut-être encore une plus grande place à la honne \olonté du sujet, (le procédé consiste à lui faire harrer une même lettre toutes les fois qu'il la rencontre dans une phrase. — Marie a été priée de harrer tcnis les A dans la phrase suivante, sans s'altachei- au sens, et voici le résultat :
« C'était à Megara, iauhourg de Carthage, dans les jai" « dins d'IIamilcar. Les mercenaires qu'il avait couuuan « dés en Sicile se donnaient un grand feslin. en souvenir « de la halaille d'Eryx, et comme le maître était ahsenl et « (ju'ils élaienl nomhreux. ils mangeaienl cl l)ii\aieiil <mi « pleine liherté*. » — Temps : 6,") secondes". — li \ omis sui- 27... —
f. Année psychologique, 189G. p. ViO
\. Les lettres grasses représentent les lettres barrées parle sujet.
5. I-.e temps a été mesuré au chronomètre de Verdin en cin(]uirmes do
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On voudra bien remarquer la longueur excessive du temps et le nombre considérable des omissions.
Un proccklé plus employé que les précédents consiste à mesurer les temps de réaclion et à conclure que la force de Tattention est en raison inverse de la longueur des temps. Le sujet réagit à un signal convenu, lumineux, tactile ou sonore et Ton admet que des réactions rapides témoignent d'une attention plus considérable que des réactions ralenties ; c'est ainsi du moins que Wundt, Kraepelin, Buccola interprètent ce genre d'expériences.
Nous n'avons pas à Sainte-Anne d'appareil spécial pour les temps de réaction et j'aurais dû renoncer à en parler si M. Toulouse ne les avait mesurés chez Marie, avec le concours de M. Yaschide, du laboratoire des Hautes-Etudes. Je n'emprunterai à ces opérateurs qu'une partie de leurs expériences, celles qui concernent les réactions simples dans l'excitation et la dépression ; pour les autres, je renvoie à la très intéressante communication qu'ils ont faite à la Société de biologie ^
Les expériences avaient lieu de i o heures à midi , dans le laboratoire de psychologie de Sainte-Anne, et les mesures étaient ])rises au chronomètre de d'Arsonval. — Marie réagissait toutes les fois qu'elle entendait le bruit d'un signal frappé sur la table; pour la soustraire à l'influence de la perception visuelle, consciente ou non, les 02:)érateurs l'avaient séparée de la table par un écran, et ils frappaient à intervalles inégaux pour qu'elle ne pût prévoir le signal et en suivre le rythme.
Ils avaient pré]:>aré la malade à ce genre d'expériences et n'ont tenu compte des chiffres qu'après quelques essais.
Voici la courbe obtenue (fig. 3) ; les chiffres indiquent des centièmes de seconde.
Le temjis normal des réactions auditives étant de i5 centièmes de seconde, on a ici une élévation de io,55, soit une moyenne de 25,55 sur un ensemble de oo expériences, et si
seconde. J'ai jugé inutile, pour des expériences aussi grossières, d'indiquer les fractions de secondes.
I. Toulouse et Vaschide. Temps de réaction dans les deux périodes d'une folie circulaire. Société de biologie, 1897.
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le procédé de mensuralioii est exact, rattention parait bien diminuée dans la période de dépression.
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M. Pieiro Janel. (|ni a essaye de ce procédé, ne pense pas qu'il soil iiilaillihle. Il ;i inonlré. à ce snjel. (jiie les courlx^s les plus régulières, les réactions les plus ra[)id(^s, bien loin de témoigner d'une attention extrême, témoignani d'une pré domi[iance des pbénoinènes aulomaliques sur le^ pluMio mènes \()l(>nlaii('s (>l (|ue. même en es|)a(;anl les >igiiaii\ à des inler\alles inégaux, on ne p(Mil jamais élimiiKM- loni à l'ait celte cause d'erreur '.
i. Né\-rosefi et idées fixos, 1, [>. ()'i sc(((.
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Notre courbe présente cependant ici des irrégularités suffisantes pour que nous puissions croire que les réactions ont toujours été volontaires, et comme elle est d'accord avec les autres mesures que nous avons faites de Tattention, nous r interpréterons dans le sens d'un affaiblissement. Telle qu'elle est, avec les précautions prises, elle paraît à Fabri des causes d'erreur que signale M. Janet.
Tout ce que je regretterai, c'est qu'elle soit trop courte, et par suite incapable de me renseigner sur la fatigue de l'attention.
Mais cette fatigue est si facile à constater dans toutes mes expériences que je puis me passer, à la rigueur, de mesures de précision.
Non seulement Marie exécute avec plus de lenteur tout ce que je lui ordonne, mais elle est très vite faliguée par le moindre exercice mental ; après 1/2 heure, ou i heure tout au plus, je dois toujours la renvoyer du laboratoire ; encore, dans ce court espace de temps, ne peut-elle maintenir son attention plus de huit ou dix minutes sur une même expérience, et dois-je lui donner, entre deux expériences, quelques minutes de repos.
L'attention volontaire est donc moins intense et elle se fatigue plus vite dans la dépression que dans un état normal. Voilà qLii n'est pas douteux. Et que l'on ne croie pas que l'attention spontanée, la distraction, bénéficie du ralentissement de l'attention volontaire ou contribue à le provoquer ; j'ai déjà dit que Marie ne pense à rien : livrée à elle-même, elle est inerte dans toutes ses facultés mentales.
Un certain nombre de perceptions sont plus lentes et plus difficiles qu'à l'état normal.
Marie reconnaît les différentes couleurs et les divers objets plus ou moins colores que je lui présente ; elle n'hésite jamais avant de répondre, et si elle répond lentement, avec un léger retard, cela tient au ralentissement général de l'association des idées et des mouvements mais non pas à une gêne dans la reconnaissance même des choses. Avec la localisation, des variations notables commencent; elle hésite 8 à 10 secondes
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pour apprécier par la vue des distances de 1 3 à 3o mètres et, malgré quelques exceptions, elle les voit plus ^randen qu'à Tétat de gaieté. Est-ce que l'éclat des objets, diminué pour elle, déroute ses interprétations? Est-ce qu'elle associe confusément à la vue d'un objet éloigné Tidée des mouvements qu'elle aurait à faire pour l'atteindre et qui lui paraissent alors plus pénibles ? Toujours est-il que j'ai fait plusieurs fois cette remarque.
Je bande les yeux à ^larie, ou je la f;us tourner, et je frappe sur du bois, du carton, du cuivre et du verie. Elle n'hésite jamais sur la nature du corps sonore, et, si elle répond avec lenteur, cela tient au ralentissement général des processus idéomoteurs et non à une dillicullé de la reconnaissance. Elle aflirme elle-même que, pas plus ici que pour la vision, elle ne cherche sa réponse. Pour la distance et la direction, elle n'a jamais commis d'erreur, à moins que l'objet sonore ne fut très éloigné, et, dans ce cas, l'erreur était facile, même pour un individu normal.
Pour les perceptions de l'odorat, j'ai remarqué soit des retards, soit des hésitations, soit même des erreurs complètes dans la reconnaissance, la première fois que j'ai opéré ; et les erreurs ont porté aussi bien sur les odtnirs rares que sur les odeurs très connues que Marie avait souvent respirées, comme le citron et l'acide acétique. Même aujourd'hui, après de nombreuses expériences, la reconnaissance des parfums est assez lente et demande de 3 à (3 secondes.
Pour le goût il n'y a jamais eu d'erreur dans la reconnaissance, soit que j'aie opéré avec des saveurs simples comme l'aloès et le sucre, soit que j'aie employé des saveurs plus C()uq)l(\\es connue cclL^ du \ui. Tout ((miuc j ai constaté c'est im retard analogue au |)récé(l(Mil. — (hiaud le corps sapide était eu uiêiue temps odoiaut. elle se leiiuait les narines.
Les perceptions du toucher j)résenleut peut et i<^ les luodifications les plus considérables.
Pour les perceptions sinq)les. celles du lugueux. du poli, pas d"aulr(^s caractèn^s cpTun rcMard scnsihh^ \\vm< non \\w
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surablc ; pour les perceptions plus compliquées, pour les objets qu'elle doit reconnaître, les yeux fermés, en indiquant la matière et la forme (bouchon, craie, carton, ampoule), les retards sont constants et les erreurs très rares.
La lenteur et la dilliculté sont beaucoup plus grandes dans les perceptions différentielles ; Marie ne sait pas distinguer au loucher un sou d'une pièce de i franc ; elle palpe Fun et Fautre pendant 33 secondes et finalement se trompe. — De même elle n'arrive pas à dire laquelle est la plus longue de deux tiges de bois dont Tune a 2^™, 65 et l'autre 3 centimètres.
La localisation réserve des surpiises, surtout quand on opère sur des parties peu sensibles. On n'obtient, en général, de réponse que 5 ou 6 secondes après le contact et les indications du sujet sont ou inexactes ou vagues. Touchée sur le milieu du dos elle indique le haut; touchée sur la partie interne et médiane de la cuisse, elle indique la partie interne et extrême, près du genou.
Elle paraît percevoir lentement les contacts, tandis qu'elle les localise lentement et mal.
Les perceptions du sens musculaire sont faussées. — Je fais évaluer à Marie des poids différents; après quelques expériences exactes, surtout pour les poids faibles, elle annonce toujours des poids supérieurs, ce qui tient, sans doute, à la fatigue rapide des muscles. — Par exemple, après avoir évalué d'une façon à peu près juste des poids de 200 grammes, 4oo grammes, i5o grammes, pendant cinq ou six minutes d'expérience, elle évalue à 20 kilogrammes un poids de 4'*^S5oo grammes.
Le temps de l'évaluation, déjà long au début de l'expérience, s'accroît également vers la fin.
Il n'y a donc pas de doute sur le ralentissement de l'intelligence dans la perception.
Marie perçoit moins vite et moins bien qu'un sujet normal, et, comme son attention est en même temps affaiblie, on conçoit, sans difficulté, l'imprécision des réponses et des résultats.
T. \ TIUSTrSSF. MDUl'.IDF.
J'ai fait, sur la mémoire, un grand nombre d'expériences concordantes, dont je ne cite que les principales.
La mémoire qui acquiert les souvenirs, celle que Cliarcot appelait anlérograde, est profondément altérée.
Quand il s'agit de lettres, de mots, de chiffres, à emmagasiner automalicpiement, par simple répétition, je prie ^larie de relire, autant de fois qu'elle veut, des séries de mots, de lettres ou de chiffres et je note les temps et les résultats.
Les temps sont longs, les résultats toujours laux.
Par exemple, pour la série suivante :
Marie reste i m. 33 secondes à relire puis elle dit :
et ne peut continue
S'il s'agit d'idées et de mots ou d'images à coordonnei
pour
les retenir, elle est également impuissante.
Devant cinq lignes de Zola, tirées du roman V Argent, elle reste huit minutes et demie, devant huit vers de Glatigny, 9 minutes et demie et, chaque fois, elle renonce à apprendre, après plusieurs lectures muettes. Ce sont pourtant tles passages faciles où les idées abstraites ne doivent pas la gêner.
Je la prie de lire à haute voix, pour être bien sûr qu'elle lit. Elle s'exécute après s'être fait prier, mais la lecture (inie, elle n'a retenu que quelques détails.
Si je lis moi-même, en ponctuant bien, en pesant sur les mots essentiels, et en expliquant au besoin, le résultat est meilleur: je choisis dans un journal un fait divers l)anal, l'histoire d'un amant \itri()lé; je rappelle l'attention de Marie après chaque [)hrase, et elle me résume alors l'événement en omettant tous les détails. « C'est un hommi^ ((ui a reru du Aitiiol à la ligur(\ j)ai-ce (|n il Iroinpail sa niaili-esse. »
Ville a compris (M i(Meiui. parce que j'ai pro\()([ué un momeiil l'allention (pi'elle ne donnait |)as tl'elle même. Tout à riuMue. au coiiliaiit\ dexaiil l(^s séries de chillVes et de lettres, devant la [)rose ou les \ers (pi'elh* lisait des \eux. ell(^ ne faisait pas cv\ (^IToil nienlal d'associ-ilioii aulo-
matiquc ou de synthèse, qui fait la mémoire ; elle restait inerte, telle qu'elle sera de nouveau, dès que je ne la presserai plus.
La mémoire proj) rement dite, celle qui conserve les souvenirs, est directement atteinte, suivant qu'il s'agit de souvenirs automatiques ou de souvenirs qui exigent la réflexion et l'eff'ort.
Les réflexes sont moins rapides et moins intenses qu'à l'état normal.
Les mouvements automatiques s'accomplissent comme par le passé ; la marche, par exemple, est toujours précise et sûre, sans hésitation et simplement ralentie. Il en est de même pour les mouvements habituels que je peux lui faire exécuter : porter la main sur un point de la peau que je pique, se vêtir, se dévêtir. On ne peut pas, non plus ici, parler d'hésitation ou d'erreur ; il y a seulement ralentissement et faiblesse.
11 en est autrement quand la mémoire motrice devient volontaire, quand Marie doit faire effort pour se rappeler des combinaisons précises de mouvements ; priée de tracer un carré les yeux fermés, de le diviser en [\ ou 8, de construire cinq parallèles coupées par trois perpendiculaires, elle ne donne que des constructions très médiocres ; elle coordonne mal les images motrices élémentaires, et d'ailleurs réduites, qu'elle possède.
S'il s'agit d'événements à raconter, j'ai déjà dit qu'on n'en tirait presque rien dans cette période. — Il faut provoquer le récit, le soutenir par des questions incessantes et se contenter bien souvent de réponses par oui ou par non. Ce n'est pas qu'elle ignore, mais elle ne fait aucun effort pour rassembler ses souvenirs et se contente de deux ou trois phrases brèves pour résumer ce qu'elle devrait raconter.
La conservation des idées semble intacte et la reproduction s'opère lentement, mais sûrement ; ce sont les fonctions proprement psychologiques de la mémoire qui ne s'accomphssent plus, les fonctions de locahsation, de synthèse, d'organisation des souvenirs.
Lv TuisTEssi: •MORinni:
En revanche , ï?i le récit est tout à lait autuiiialique, comme le récit cFime fiible autrefois apprise, Marie se fait prier beaucoup pour commencer puis récite sans peine, sans expression et sur un ton monotone, avec une complète insouciance du sens. C'est ainsi f(u"elle dil :
« Deux rats cherchaient leur Nie. ils trouNeienl un oMif.
« Le dîner sulïisait à gens de cette espèce.
« C'était bien sulïisant qu'ils trouvassent un ha^uf. » La diction est légèrement pins lente qu'une diction normale.
Tout ce que j'ai dit de la mémoire synthétique, de la mémoire attenti\e. je le réj)éterai avec })lus de raison encore de rimaginalion. ^larie est incapable de grouper et d'associer des idées suivant des formes nouvelles, ,1e lui ])ropose. pour éprouver son imai^ination constructive de faire des phrases complètes avec trois mots que je lui donne.
i" Arbre, cheval, attaché'.
^ïarie écrit après oo secondes de réflexion : « le cheval est attaché à un arbre. »
2** Pierre, fer, feu.
Après i' 4" d'eflbrts apparents et trois exhortations. Marie renonce.
3° Femm(\ bijoux, ceinture. — ^h'•me insuccès a[)rès 1 ' 55 " d'eflbrts et 5 rappels.
J'ai éprouvé l'intelligence par des moyens très simples, quelques opérations arithmétiques, plusieurs problèmes, de petites pensées à dévelo[)per.
Marie se pivlait de très niau\aise grâce à ces expiM'iences qui lui semblai(Mit très difliciles : les résultats on! lonjours été des j)lus médiocres.
l\)ur mnllipliei' i 8^") par '|5'l <'ll'' m<'l ' '\~ •'' ';>'• 'm*' erieur. Pour di\iser -i^ 3 '17 752 pai" V^3 elh^ mel 1 33 (>t ne lait pas la dixision. — l^lle recommence. r(^st(^ '|5 à rélléchii- el n'écrit rien. — l n troisième essai tlure 1 5o . et naboulil pas (la\anlage.
I. J'emprunte à MM. I^liiet cl Henri les éléineiils ou la tolalih' di trois trsls qui sui\eiil. — Vimu'c IVylioloiricjue. iSt).").
Un problème de 3 règles (si 3o bœufs coûtent io5oofr., combien coûtent lo bœufs), demande 4 minutes d'effort et n'est pas résolu.
Enfin, priée de développer cette idée : « Pourquoi ne doiton pas mentir? » Marie reste 7 minutes et malgré 3 exhortations ne trouve que ceci : « On ne doit pas mentir parce que c'est très mal. » J'insiste a ainement pour obtenir davantage ; elle prétend d'ailleurs qu'elle est très vite fatiguée par ces exercices et je n'ai jamais pu faire, dans la même matinée, plus de trois ou quatre expériences de ce genre.
Après ce que j'ai dit des troubles de l'attention volontaire, on ne s'étonnera pas que je passe rapidement sur l'aboulie intellectuelle dont Marie est atteinte.
iVous avons vu qu'elle manque d'attention dans la perception, dans la mémoire, dans l'imagination et surtout dans l'intelligence ; qu'elle a perdu en partie cette faculté de synthétiser, de coordonner les faits psychologiques simples qui fait les intelligences normales. Ce n'est pas que son attention soit trop mobile et par suite impossible à fixer, comme celle des maniaques ; au contraire, elle est inerte, et quand on arrive à la provoquer un moment, pour un petit travail intellectuel, la malade se plaint vite de fatigue générale et de maux de tête. Il arrive souvent, comme l'a bien montré M. Pierre Janet, que les maladies de l'attention entraînent l'incertitude et l'hésitation mentale chez les hystériques. (( Les idées sont mal formées, dit-il ; elles manquent de netteté et de stabilité, elles sont mal possédées par le sujet, qui les laisse échapper à chaque insant. De là ce gros symptôme de l'état mental hystérique, comme de tous les esprits affaiblis, le doute \ » Eh bien, Marie ignore même le doute, tant sa volonté mentale est ralentie. Elle ne retient pas les idées qu'on lui suggère, elle ne fait aucun effort pour se les assimiler ; elle les abandonne, comme sa main mal fermée abandonne le crayon ou la plume, dans les jours de fîfrande tristesse.
I. Élat mental des hyslcru/ues, I, p. i^o
i.v ir.isTKSsi: muiumdi: o.)
Lahoiilio inoliico. nous la connaissons déjà (|ucl(juo peu par Irludo de la nicnioire niotriro. — Marie n"a oublié aucun des actes automatiques quelle a souvent exécutés, et elle les exécute lentement, a^ec une précision sullisante. .Mais pour les actes nouveaux qui lui demanderaient un elTort, une coordination nouvelle de mouvements, elle se retrouAC plus inerle encore que devant un problème ou un calcul.
Kt d'abord, on ne peut obtenir, par aucun moven, le plus h\i:er travail. — Elle reste assise sur sa cliaise, au milieu des aulres malades, sans les regarder ni les écouler et refuse obstinément de se rendre utile dans le service. « Je suis trop « malade, je n'ai pas assez de courage, dit-elle ». Aller de la clinique des femmes au laboratoire, c'est à-dire faire un Irajet de cent mètres environ, lui paraît au-dessus de ses forces. Souvent elle refuse de \enir quand je la demande et elle se fait longtemps prier, si j'insiste. En re\anclie si je lui demande haut et ferme de venir, elle obéit presque toujours, sans hésiter et comme automatiquement. Sa volonté impuissante à agir de sa propre initiative, subit d'autant plus facilement l'action de la mienne ; et l'expérience réussit (raulanl mieux que lacté à accomplir est plus sinq)le ; di's fjuii demande un elTort, une coordination de mouvements et d'idées, rinertie réapparaît. Pour les moindres actes volontaires c'est la même paresse : parler lui est désagréable et, bien sou^enl, elle me laisse répéter j)lusieurs fois une (pieslion a^a^t de répondre. Ce n'est pas c[u'elle ne comprenne [)as. mais elle recule de\aiil un siin[)le ellort île |>ai'ole.
Dans toutes les expéiieii(^(»s (|ui [>récèdenl, j'ai eu à \aiii cre cette paresse plivsi(|uc et mentale ; j'ai lanl('»l pri('\ lanl('>l ordonné, e( le iiiard (|u"i'lle a \\\\< à me ri'^pondic ou à agiidoil èlre CN i(l(Mnni(Mil di'-diiil du relard propre de la p(Mcep lion, de l'inlidligence et de 1 atUMilion. (Test là une cause d'erreur bien dillicile à éliminer el \o pire c i^sl (|u'on ne sait jamais exaclenuMil daiis(juelle nicMn-e il iaul en tenir comple. .1 \ rcNiendiai. (|uaii(l j'osaierai d'cMablii' un oïdi'e de >ul)ordination parmi tous les pliiMiouïènes [)s\cliologi(pies (pie je \iens d'analNsiM-. en niar(|uanl les faits primitifs (M les faits
secondaires dans ce ralentissement général de la sensibilité, de rintelligence et de la volonté.
Tel est le cas de Marie, cas de tristesse dépressive simple, que j'ai analysé en détail pour avoir un point de repère précis et pouvoir le comparer plus tard à lui-même, quand je traiterai de la joie.
A ce cas j'en joindrai brièvement quelques autres, avant de tenter une interprétation mentale de la tristesse passive.
Edouard, entré à la clinique en mai 1897, a présenté successivement de la stupeur, de la tristesse passive et de la tristesse active. Dans son hérédité, on trouve un oncle aliéné, dans ses antécédents rien de particulier qu'une certaine débilité mentale et une grande misère physiologique. Il est petit, chétif, il a 35 ans environ. Au moment où je Fétudie, il est de nouveau déprimé mais sa dépression, caractérisée par une certaine obnubilation de la pensée, confine à la confusion mentale. Il éprouve cette fatigue générale, ce découragement que je signalais chez Marie et ces sensations de froid dans les extrémités, ce malaise dans les viscères, qui se joignent à la lassitude. Son corps plié, ses bras croisés entre ses jambes, sa face pâle, son regard atone, tout dénote en lui une inertie à la fois physique et morale. Il parle peu ou pas, toujours par monosyllables ou par phrases très courtes, et à voix basse. Ce qu'on en tire, ce sont des paroles vagues de tristesse et d'ennui.
Gomme il ne sait ni lire ni écrire, comme il pense aussi peu qu'il parle et sans clarté, l'examen mental ne pourra pas être très fructueux.
La sensibilité tactile est atteinte dans son acuité et dans sa finesse. Le goût, l'odorat me paraissent émoussés autant qu'on peut en juger par des épreuves très simples et assez grossières. La vue et l'ouïe sont intactes, la sensibihté à la douleur est très affaiblie ; lïdouard supporte, sans paraître souffrir 5oo, 600 et 700 grammes de pression algésimétrique sur les jambes, le dos, le thorax.
Le sens musculaire paraît atteint, si on en croit les résultats de l'expérience de Beaunis.
LA TRISTESSE INIOIIIUDE OJ
Edouard reproduit avec lenteur une ligne courbe ou brisée et la réduit beaucoup chaque fois.
Les sensations internes de désir et de besoin sont très faibles, Fémotivité est nulle. Edouard ne s'intéresse ni à lui ni aux autres, il est dans l'indifTérence la plus complète.
Je fais grâce au lecteur des détails d'expérience qu'il connaît déjà.
En général, ratlontion est très difficile à provoquer et encore plus ditïicile à maintenir. Edouard me fait répéter deux ou trois fois une question avant d'y répondre et il est toujours incapable de répéter une phrase très courte, après l'avoir entendue plusieurs fois.
La perception est presque impossible à mesurer dans ces états de dépression qui empêchent les réponses précises.
Tout ce qu'on peut dire, c'est qu'elle paraît très difficile et très incertaine.
La mémoire antérograde, l'acquisition, est nulle: lamémoire du passé, la conservation, est très alïiiiblie; les réflexes et les mouvements automatiques sont diminués. Au début de la dépression, on ne pouvait obtenir aucun renseignement sur les parents du malade ou sur lui-même ; ceux qu'il me donne après quelques semaines sont vagues, peu cohérents, et je dois les lui arracher mol [)ar mol. L'inlelligence est affaiblie dans toutes ses fonctions, dans la coordination, dans toutes les formes du raisonnement. Quant à la volonté, c'est l'inertie mentale et physique qui en (iriil lieu. Edouard ne s'occupe à rien dans le service, il resie des heures entières dans un coin de la cour, sans parler, cl cjuaiid il Nient au laboratoire, il se ])iéle passivement à uh\«^ (^\|)('riences, sans me résister, pouixu (juc je |)ail(> liaul. r\ (|u"à la rigueur je ré|)ète mes oïdies : a Ouille/ \(ts Nél(Mn(Mil>. llabillez-Nous. Asseye/vous, elc...» Il fail loul cv\i\ cl il restera debout, assis, habillé ou uou. sans proleshM-, iu^(|u"à ce (jue j(^ le reinoie. Il n'a aucune s|)oiilau(Ml(\ el ne conuaîl (TacliNilé (jue celle que je lui iuq)osc.
T — un ni(''laucoli(|U(> du uicnic gciu(\ cnliail à la cli
nique le 23 mars iSgS avec le certificat suivant : Dégénérescence mentale avec accidents alcooliques, hallucinations multiples et pénibles, excitation, violences contre son entourage, contusions multiples. Signé: D'' Mag^s.o.
Quand j'ai commencé à suivre le malade pour mes études personnelles, en novembre 1896, Fexcitation était tombée, les hallucinations avaient disparu, un état de dépression chronique avait succédé à Fexcitation du début. Je ne Fai suivi en réalité que dans la phase de dépression, et c'est la seule dont je parlerai ici.
C'est un garçon de petite taille et d'apparence débile, âgé de 27 ans ; il n'a jamais eu de maladies graves, mais il a toujours été faible de constitution. L'hérédité morbide paraît nulle, d'après les renseignements recueillis.
Au point de vue intellectuel, il a du être assez brillant autrefois, si j'en crois les notes de ses professeurs et le palmarès du lycée où il a fait ses études. Il paraît cependant avoir travaillé avec plus de conscience et de sérieux que d'intelligence ; on loue surtout son application et l'on a même parlé de surmenage.
Au moment où je Fétudic, il est physiquement et moralement déprimé.
Sa tristesse est en général passive, comme celle d'Edouard, et c'est toujours ainsi qu'elle m'est apparue. Quand on le presse de questions sur son état, quand on insiste pour le faire parler, il se dit malade, fatigué, incapable de travailler, dégoûté de la vie, désorienté dans le monde. « Rien n'est « plus la même chose pour moi, dit-il, je n'y suis plus. Il « vaudrait mieux que je ne sois pas né. » Quant aux idées noires qu'il se forge de lui-même ou sous mon influence, elles sont peu nombreuses ; malgré mon insistance, je n'ai pu lui îcùvc avouer qu'une chose, c'est qu'il avait commis autrefois des fautes qu'il regrettait, mais il n'a jamais été plus précis et, suivant toute apparence, les souvenirs de ce genre sont aussi rares pour lui que peu gênants. Il ne donne pas l'impression d'une âme angoissée ; il est simplement abattu et triste.
LA TIUSTKSSE MOIUUDK OC)
La sensibilité physique est alTaiblie. smiout la sensihililf' à la douleur; c'est du moins celle qu'on mesure le mieux, en pressant sur ralgésimctre jusqu'à ce que le sujet se plaigne, et sans avoir besoin de sa connivence.
Le sens musculaire n'a pu être mesuré, le sujet refusant de se prêter à l'expérience ou s'y prêtant si paresseusement qu'on n'en peut rien conclure.
Les besoins et les désirs pliysiques sont notaljlemenl diminués. L'émotivité est nulle. La perception est dilllcile et ralentie, autant qu'en témoignent les quelques expériences que permet l'état du malade. L'intelligence est inerte ; on pose jusqu'à trois fois la même question sans que T... y réponde. L'association se fait mal et toutes les expériences qu'on peut faire sur les diverses formes de la mémoire donnent des résultats négatifs. L'activité est nulle : i! |)a>s(> presque toute sa journée le dos appuyé contre une colojuie ou contre un mur ; les réflexes sont diminués dans leur Aitesse et leur énergie, les mouvements automatiques aussi, mais ils s'exécutent avec facdité après tous les ordres donnés d'une voix forte. Quelques aliénés qui se sont aperçus de cette obéissance passive et automatique se mettent parfois derrière T. . . pour lui commander l'exercice « L ne, deux ! Une, deux ! » et T... marclie au pas mililaiic. au>-^i longtemps que son caporal inqirovisé continue ses commandements.
Avec plus ou moins de netteté, on retrouve, chez tous les déprimés mélancoliques, le même cortège de symptômes, mais celui (jui lVa|)[)e le plus et se marcpie l(^ mi(Mi\. c'est, après rabattement, l'anesthésie morale. I)all. (|ui laNail souvent observé, cite à ce sujet l'exemple d'un uiahuh^ (|ui a él('' plu>-ieut"s fois atteint (1(^ uu'lancolie sans (h'^lire el (|ni éprouNail. toujoius au (h'bul de ses accès, une indillVM-euee caracléristi(|ue : « J'ai donné mes soins, dil il. à un diplo « mate étranger, bonune foit intelligeiil (|ui s'est adonné. « a\ec succès, à l'étude des sci(Mice>. Il a él('' frappé à plu « sieurs reprises de la forme de uK'Iancolie dont je \ieii>> de « parler. C\\r/ lui le premi(M- ^\ mpl('im(\ celui ipii arumnce « toujours rap[)aiili(>ii nnnniienle de >a cii>e. c"(^>t (juil né
« glige de décacheter ses lettres. On peut alors prédire, c( avec certitude, quVin nouvel accès va se déclarer \ »
Cette série d'exemples ne serait pas complète si je ne signalais, avant de la clore, un symptôme en apparence bizarre qui se rencontre, plus ou moins, chez la plupart des mélancoliques actifs ou passifs et qui, chez quelques-uns, se manifeste avec une particulière netteté.
Nous avons vu Marie et quelques autres sujets constater en phrases brèves leur indillérence morale, leur anesthésie, le changement qui s'est produit dans leurs rapports avec le monde. « Rien ne me dit plus rien. C'est bien fini. Ce n'est plus comme autrefois. Je vis dans un autre monde. » Voilà des phrases qui reviennent sans cesse dans leur bouche, quand on les décide à causer un peu.
Une déprimée, que j'ai observée à Villejuif, en 1898, dans le service du D'" Briand, sans procédés précis de mensuration, j)résentait le même ralentissement des processus psychiques et idéomoteurs que j'ai déjà notés, mais le trait le plus saillant de son état, c'était la conscience qu'elle avait de son indifférence générale. « J'embrasse mon fils avec plaisir, me « disait-elle, mais quand il n'est pas là, je ne pense jamais à (( lui. » Sa famille, les parents de son mari, ses amis d'autrefois, tout lui était devenu indifférent ; « c'est comme si Je çwais dans jui autre siècle », ajoutait-elle, pour me peindre son isolement moral et le peu d'intérêt qu'elle prenait à la vie.
Un mélancolique non déhrant, F., entré à la clinique avec le diagnostic un peu vague de dégénérescence mentale a présenté toutes les altérations de la sensibilité physique et morale de l'intelligence et de la volonté que j'ai décrites et sur lesquelles je ne reviens pas. Ce que je veux signaler, c'est l'illusion dont il n'est pas dupe et qu'il constate lui-même, dans ses perceptions externes ou internes. « Je vois tout dans « un nuage dit-il, les choses ne sont plus comme elles l'étaient « et moi non plus. » C'est, sous une expression différente, un état d'esprit très analogue à celui de la déprimée de Villejuif.
I. Levons sur les maladies mentales, 2« éd., p. 2o
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Esquirol qiii, un des premiers je crois, a étudié ce phénomène, le décrit ainsi : « Je vois, je touche, disent })hisieurs a lypémaniaques mais je ne suis pas comme autrefois, les « objets ne \iennent pas à moi. ils ne s'identifient pas avec « mon être, un nuage épais, un voile, change la teinte et « laspect des corps. Les corps les mieux polis me paraissent « hérissés d'aspérités ' ». Depuis lors, beaucoup d'aliénistes ont signalé et décrit ces mêmes illusions. « Billod, écrit M. « Rihot. rapporte le cas d'une jeune Italienne, d'une éducation « brillante qui devint folle par chagrin d"amour, guérit, mais « pour tomber dans une apathie profonde de toute chose. « Elle raisonne sainement sur tous les sujets, mais elle n'a « plus de volonté propre, ni de force de vouloir, ni d'amour, « ni de conscience de ce qui lui arrive, de ce qu'elle sent ou « de ce qu'elle fait... Elle assure qu'elle se trouve dans l'état « d'une personne qui n'esl ni morte ni vivante, qui vivrait « dans un sommeil continuel, à qui les objets apparaissent (( comme enveloppés (C nn nuage^ à qui les personnes sem- (( blent se mouvoir comme des ombres et les paroles venir « d'un monde lointain ^ »
Ce sentiment, si fréquent, ne nous apprend, à proprement palier, rien de nouveau touchant les foits; c'est le retentissement, dans la conscience réfléchie, de toutes les altérations que nous avons mesurées et notées dans la sensibilité physique et morale, dans la perception, dans les fonctions synthétiques (le lintelligence, dans la volonté, mais au moins conviendraitil de l'expliquer, en tant que sentiment, et voir de f[uelle allération psychique il relève plus particulièrement.
Or, cela ne sera ])ossil)le (juc lorscjuc nous ;iin'ons pr('senlé une interprétation analytique de la mélancolie passi\e et marqué, parmi les synq)tomes, les faits essentiels et les faits dérivés. Essayons de faire ce départ.
Dans toutes les observations ([u'on peut faire sur la uiélan-
!. Ksquirol. Des nuilndies moniales, I, 'ii'|.
■t.. liihot. Maladies de la <,'olonté, p. Sa. I^aris, F. Aican. — La citation de Billod est tirro dos Annales niedies-Psycholo^if/ues, tome X, 1>. ««'i.
colie passive, c'est répuisement que Ton constate ou que Ton mesure. On le constate dans ce sentiment-de lassitude et de découragement qui ' le traduit dans Tordre affectif et qui domine toute la cœnesthésie de la tristesse; on le mesure dans Timpuissance affective des malades, dans leur hypoesthésie, dans leur inertie physique et morale. Nous en dirons plus tard les causes psychologiques et physiologiques ; pour le moment, nous ne pouvons que le signaler à la base et à l'origine des états de mélancolie dé2:)ressive.
Mais, sans faire dès maintenant Tétiologie de la tristesse, nous pouvons au moins mesurer les actions et réactions réciproques des diverses manifestations affectives et représentatives de cet épuisement.
D'abord, il n'est pas douteux qu'un sentiment permanent de tristesse et d'ennui ne contribue à renforcer la paresse et l'inertie mentale. Se sentir las, découragé, s'abandonner à la tristesse, c'est évidemment manquer de cette confiance en soimême et dans les choses qui est le principe de toute action. jNous verrons, à propos de la mélancolie active, comment des idées d'humilité peuvent germer sur ce fonds de dépression ; mais sans aller jusque-là, le simple déprimé répugne naturellement, de par sa tristesse, à toutes les formes de l'activité.
Inversement, l'inertie mentale, l'impuissance à vouloir et à concevoir, peut aussi, lorsqu'elle est consciente, renforcer la tristesse. « Je n'ai point de force, je suis bon à rien », dit tristement F., et bien que le fait soit peu fréquent dans la tristesse passive, j'ai constaté plusieurs fois ce sentiment et ce regret d'un amoindrissement de soi-même, soit au point de vue de la pensée, soit au point de vue de Faction.
D'autre part, nous avons constaté dans l'ordre sensitif, intellectuel et moteur des phénomènes de ralentissement et de gêne, mais ces diverses fonctions, sensibilité physique ou morale, attention, mémoire, intelligence, volonté, ne se manifestent pas isolément dans Fesprit ; elles réagissent les unes sur les autres, et dès lors, c'est une question de savoir si chacune d'elles est réellement modifiée par un processus propre ou si elle est troublée par réaction.
I. \ THISTF.SSE MOHRIDE
La sensibilité physique est-elle réellement émousséc chez nos mélancoliques ou bien sentent-ils moins parce qu'ils sont moins attentifs à leurs sensations? La lésion est-elle physiologique ou mentale ?
Pour répondre e\])érimentalement à cette question, jai tenté de révelllei- Tattention endormie, par des procédés artificiels comme la menace, la prière, des promesses de tout genre et j'ai constaté tout d'abord que ce nétait pas chose facile; mais même dans les cas assez rares où les sujets m'ont ])aru plus attentifs, TatTiiiblissement de la sensibilité est resté 1res considéiable. C'est ainsi (jue le seuil de la sensation recule très j)eu pour le toucher chez Marie el chez lùlouaid, sous rinlluence de nies exhortations.
J'ai parfois fait sentir à Marie des pressions-contacts de i"''3o qu'elle ne sentait pas. et j'ai gagné de même quelques millimètres à resthésiomèfre, en excitant violenunenl et passagèrement son attention, mais ces gains sont minimes si on les conq)aieà l hypoesthésie que j'ai constatée dans la plupart des sens, el je n'hésite pas à penser que la sensibilité est physiologiquement et réellement affaiblie.
Sans doute la diminution de l'attention augmente Ihypoesthésie, mais elle ik^ la crée pas; et nous avons bien affaire ici à un[)hénomène primitil et simple, dans l'ordre des manifestations sensilives de la tristesse.
Pour l'anesthésic^ morale l'explication \\'c>[ pa^ aussi simple, (^e (pi'il y a de ceilain c"(\<l la suppression ou joui au moins rallaiblissemenl des tendances de toute nature, phvsicpies ou morales, mais on peut se demander si le phénomène (>sl piiuiiiir ou (l('ii\('>. si ralfecllN iii' dispai'aît sj)onIanémeiit. ou >i le ralentissement de l'idéation c[ do la représentation df'tiMinine. par réaction, l'ailaibli^semcnl de la sensibilité morale.
Les e\(Mnples ne inaiHjuenl pas dans la \'w h rap|)ui de la seconde inteiprc'tation : en particulier, l(*s enfanta xMuhlent bien souvent ins(Misibles par défaut de n'prés(MitatioiK c\. pour amener cIkv. eux la joie ou 1(^> larmes, nou•^ dexons le^ aider dans leui- liaxail d'association, lacilitei- Kmiis >on\eniis. aid(^r
leur imagination ; mais, chez nos déprimés, c'est bien le sentiment qui est atteint dans sa source, c'est bien la tendance qui disparaît, et nous avons beau tenter de la réveiller par des représentations agréables ou pénibles, nos efforts restent généralement inutiles. Sans doute si le sentiment apparaissait il resterait pauvre et terne par suite du ralentissement mental, mais ce qu'il faut bien se dire, c'est qu'il ne tend même pas à paraître malgré les représentations qu'on lui suggère, et qu'il fait primitivement défaut.
C'est là, nous l'avons vu chez Marie, la raison pour laquelle l'émotivité disparaît aussi. — Une bonne nouvelle ne réveille et n'excite aucun instinct ou désir, une mauvaise nouvelle n'en heurte pas non plus ; la réaction émotionnelle ne se produit pas ou se produit à peine, même sous l'influence des causes physiques, comme le bruit, qui provoquent d'ordinaire la surprise ou la peur.
Bien que le terme de sensibilité morale soit un peu vague, on peut donc admettre que la sensibilité physique et la sensibilité morale sont affaiblies ou diminuées par un processus propre.
Les réactions réflexes et automatiques nous ont paru diminuées dans leur vitesse et leur ampleur, et ces modifications sont évidemment indépendantes des troubles de la réflexion et de l'attention puisque ces facultés n'interviennent pas dans les mouvements réflexes et n'interviennent plus dans les mouvements automatiques.
Mais c'est une question de savoir si l'affaiblissement des sensations et en particulier des sensations tactiles n'est pour rien dans l'affaiblissement des réactions. Nous savons que Marie, Edouard, T..., sont, non pas anesthésiés, mais hypocsthésiés. Ne convient-il pas de penser que cette hypoesthésie entraîne une sorte d'hypomotricité.^ et Guislain ne tend-il pas à confirmer/cette manière de voir par l'observation qu'il rapporte d'un mélancolique qui n'éternuait plus avec le tabac à priser, alors qu'en état de santé il éternuait facilement sous la même influence'.^.
1. GmÀAm. Leçons orales sur les PJiréiiopatliies, 2'' édition, p. 192.
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Je suis loin de nier la [)arl de vrrik' que coiilleiil relie explication, mais j'ai des raisons physiologiques de penser que le> centres moteurs sont directement atteints dans la mélancolie et j'aurai l'occasion d'analyser plus tard leurs modifications quand j'aborderai la parlie jHoprement biologique du sujet.
On peut également se demander si la diminution de l'émotivité physique et morale, et d'une façon générale de l'afTectivité, n'entre pas, pour une bonne part, dans le ralentissement et la faiblesse de l'automatisme physicju(\ \olre ex|)érience personnelle nous montre en eflet que, pour une douleur ])lus vive, nos réactions automatiques, nos actes de défense et de protection, s'exécutent avec plus d'énergie et de rapidité que lorsqu'il s'agit d'une douleur faible. Il sufïit de les comparer dans le cas d'une démangeaison légère et dans le cas d'une piqûre d'abeille. De même, un désir intense, une émotion violente provoquent des réactions motrices plus ra{)ides et plus marquées qu'un désir et une émotion faibles.
Il s'ensuit que le ralentissement des gestes, des expressions et des actes habituels pourra tenir, en partie, à la disparition de l'affectivité.
Et cependant, même en faisant la part de cette influence, l'automatisme parait directement atteint. Même quand l'excitation douloureuse est xiolenle et brusque, les mon\emenls automatiques ne tendent pas à se développer, à se généraliser, à déterminer des séries de mouvements associés. C'est ainsi que, pour une forte piqûre, Marie retire vivement sa main mais sans escpûsser des gestes de recul et de liélense.
D'aulre ])arl, dans ces longues associations motrices (jui s'exécutent en \ov\u de l'habilude et nnu pas d'uncMMUoiion initiale, dans des actes connue lécitei', se déNêln". Iricoler. on constate toujouis la même faiblesse^ et la même l(Milenides mouxements.
Je ferai les mêmes remai((nes poni- rantomalisme mental. Il ma n(|n(>(''\ idcnn lit' ni ici (le i"e\ci tant p(''ii pi i(''ii( pic. -"('libations vives, émotions qui déterminenl sans cesse cIkv, les jo\eux des associations nouvelles, mais les c(Milres j>araissenl aussi moin< excitables; ils send)lent directenwMit atteints daii> la [)rodnc
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lion des images et des idées. Nous avons vu, à propos de la mémoire combien cette production est lente et pauvre; même quand on soutient la pensée, quand on suggère des sentiments qui devraient être évocateurs, Fidéatlon ne se produit pas ou s'arrête court.
La psychologie nous conduit ainsi à considérer comme probable une diminution /yW/^ des phénomènes automatiques, aussi bien moteurs que mentaux, et la physiologie viendra plus lard confirmer cette interprétation.
Mais les fonctions les plus atteintes, ce sont, comme nous Tavons constaté, les fonctions supérieures de synthèse, d'assimilation, d'organisation mentale; elles sont, en même temps, ralenties et gênées, quelquefois jusqu'à Fimpuissance ; et, comme pour la sensibilité, comme pour raulomatisme, nous devons chercher ce qui est primitif et ce qui est dérivé dans cette lésion, ce qui revient à la synthèse elle-même et ce qui dérive au contraire des troubles déjà constatés.
Si les facultés supérieures de synthèse sont lésées, si reffort d'attention et de coordination y est partout affaibli et même supprimé, il faut en accuser d'abord, pour une part, l'anesthésie physique et morale.
Quand les sensations sont émoussées, quand les tendances sont endormies et l'émotivité nulle, l'altention manque de l'excitant qui normalement la provoque et la maintient.
M. Ribot l'a montré, dans son beau livre sur la Psychologie de l'attention^ : spontanée ou volontaire, forte ou faible, partout et toujours, pense-t-il, l'attention a pour cause des états affectifs. L'homme n'est attentif qu'à ce qui le touche, soit directement, soit indirectement, et l'attention suppose toujours l'amour ou la haine, l'ambition, l'orgueil et toutes les variétés du désir, comme toutes celles de la crainte.
Pour qu'un homme soit attentif, il faut qu'une sensation physique soit assez vive pour l'émouvoir, il faut qu'il soit capable d'espérance, d'amour, de haine et par conséquent de toutes les émotions qui se produisent quand ces différentes
I. Psychologie de l'attention, p. 12, i3, .48, Zip. Paris, F. Alcan.
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leiiclanccs sont satisfaites ou non. Or. ni Mario ni lùlonard, ni 'J\.. ni V... ne sont capal)les d'émotions physiques, de sentiments et d'émotions morales, et c'est pourquoi leur attention ne s'éveille qu'avec peine. C'est une des raisons pour lescjiielles leur pensée, inerte, passive, reste si incapable d'attention spontanée, rêverie ou idée fixe, et si impuissante, si gênée, dans les opérations qui exigent l'attention volontaire et l'eiTort. Pour réveiller un moment l'attention, pour la provoquer et la soutenir, je crie, je menace le sujet de la cellule, ou je le flatte ; je promets de la monnaie, des livres, du tabac, suivant le tempérament et le caractère, mais tout cela agit peu ; ces âmes sont fermées à tous les genres de sentiment et d'émotion, et repliées sur elles-mêmes, elles ne trouvent dans leur alTectivilé aucune raison de vouloir et d'agir. « Ma paresse, disait, après sa « guérison. un malade d'Esquirol, résultait de ce fait que mes (( sensations, mes impressions étaient trop iiiibles pour avoir « une influence quelconque sur ma volonté'. »
Les fonctions de synthèse sont donc gênées et conmie parésiées par l'anesthésie ])hysique et morale. o\ ])ien (|ue la synthèse, la réflexion, soit à proprement parler le contraire de l'automatisme, la synthèse subit aussi l'inlluence du ralentissement automatique. Il n'y a jamais en elTet de synthèse absolument pure, de réflexion complètement libérée de l'automatisme, tout de même qu'il n'y a pas d'acte absolument automatique qui ne renferme un peu de nouveau et |)ar suite une partie minime de volonté-. Ce sont là des classilications commodes, des étiquettes maniables, mais certainement tro]) simples pour la complexité des laits, et, si nous anal\sions en détail un acte synthétique, nous \ retrouvcMions heaucdup d'associations ps\<^hi(jn(\< ou nioliices (pii n'ont ii(Mi de \(»uln. Notre activité volontaire consiste» bien plus à (lonn(M- îles formes nouvelles à des associations tléjà [\ù\cs qu'à créei'. di» tous points. (l(^ nou\(Nui\ s\stèmes d'association.
Esquirol, loc. cit
?.. Cf. P. Jancl. Nrvroscs i't idccs /ires. p. i^.
Le mlentissemcnt de rautomatisme entiainera donc, comme conséquence, le ralentissement des synthèses mentales et motrices. Mais rinfluence de la sensibilité et de Fautomatisme sur la synthèse, quelque importante qu'elle soit, est accessoire ici, car la synthèse, la faculté de coordination, est directement atteinte et lésée.
Quand on arrive, après quelques efforts, à provoquer la réflexion, Fimagination, Fattention, et, d'une façon générale, l'activité volontaire de l'esprit, on constate facilement une gêne propre de cette activité.
Marie ne peut faire un problème de 3 règles, elle n'arrive pas à bâtir une simple phrase avec trois mots, elle ne retient pas des vers; Edouard ne peut retrouver ni coordonner ses souvenirs touchant sa vie passée. Dirai-je que Fanesthésie physique et morale et l'indifférence qui en résulte sont cause de cette impuissance .^^ Nullement, puisque les sujets sont décidés à faire des efforts de coordination et d'attention. La vérité, c'est que, malgré leurs efforts, ils ne peuvent ni coordonner ni être attentifs. « Cet état, dit M. Ribot, dans « sa psychologie de l'attention, se traduit par Fextrême « difficulté de Feffort. Rien ne converge, ni spontanément, « ni par artifice; tout reste flottant, indécis et dispersé... « Cette impuissance coïncide, en somme, avec toutes les (( formes d'épuisement^ ».
Nous touchons ici du doigt un fait primitif au même titre que Fanesthésie physique et morale et que le ralentissement automatique. L'activité synthétique est paralysée ou parésiée dans sa source ; non seulement l'esprit manque de tout excitant affectif, mais il coordonne mal, il synthétise péniblement quand, par des procédés artificiels, on le provoque à la synthèse et à la coordination.
J'en dirai tout autant de l'aboulie motrice que de l'aboulie intellectuelle.
Si le malade veut moins bien, c'est d'abord parce qu'il manque de ces états affectifs, désirs, besoins, sentiments de
I. Psychologie de laltentioii, p. ii
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toute nature qui provoquent et qui soulienneiil la \()lonlc. Il y a défaut certain trimpulsion.
Mais je pense que si l'aboulie de la tristesse relève de Tanesthésie morale. ell(^ releNo bien plus encore du trouble profond de toutes les fonctions synthétiques ; l'individu nest plus capable de coordonner, de grouper l'ensemble des éléments psychiques et moteurs qui constituent l'acte volontaire.
Ajoutons que la réduction des images motrices, quelque légère quelle soit, peu! intervenir [)Our gêner Texécution. augmenter la paresse, el. dans une certaine mesure, concourir à l'aboulie.
De lui-même, le déprimé est impuissant pour l'actifin. il limite au minimuiu tous ses efforts; et cette inertie physique et mentale se joint et se mêle à Fanesthésie morale, à l'hNjiocsthésie physifjuo. à la paiésie dr l'élre tout eiitiei-. [)our constituer la physionomie* mentale du mélancolique [)assif.
Nous [)ouvons maintenant chercb.er à comprendre l'altération générale que nous signalons plus haut dans la |)e!ception interne ou externe des malades.
La première hypothèse, la plus simple assurément, c'est que les sensations sont altérées et ce que nous savons de la
sensibilité s|)écial(^ ou générale de Marie, de F de tous nos
mélancoli([ues, tend à la confirmer. Dans ce cas, les malades expriment bien une altération véiitable, une lésion périphérique, lorsqu'ils parlent du voile (|ni leur cache les corps, du nuage fjui les enloun\ du caractère insolite que revêt à leuis yeux, soit le monde exlérieui", soit leur propre coMiesthésie. Abaissez d'un ton les sensations externes, émousse/ ou sup- |)rinie/ les sensation» iiileines el nous pi'oduii'e/, chez (oui lionuue. un (Mal d"es|)rit analogue à celui là: \olre ^"j''f nauia \)\\\> la même conlianc»^ dans la r(''alit('> du monde (M de son oigain^nie : i\ dna (pi il iê\e. (ju i\ \it daii> un monde nouveau, etc.
M. l*i(Mi"e JaniM. (pii propose^ c(Mte hypothèse |)our expliquer des illusions de ce genre dans un cas d'aboulie', la
i\é\' roses et idées fijes, [>. \a
rejette aussitôt comme contraire aux faits et montre que, chez son sujet, la sensibilité externe et interne n'est pas assez lésée pour la justifier. Mais nous avons justement constaté chez les nôtres une hypoesthésie générale et spéciale, et, dès lors, pourquoi ne pas admettre que cette hypoesthésie entraîne leurs illusions singulières sur Tunivers et sur eux-mêmes.
Ils sont insensibles au moral, peu sensibles au physique, et, comparant leurs sensations actuelles à leurs sensations antérieures, ils concluent logiquement à un changement objectif.
Mais si la sensibihté est atteinte, nous savons que les fonctions de synthèse le sont encore plus chez nos mélancoliques et c'est pourquoi une autre cause peut encore être invoquée : « Les objets, disent les sujets d'Esquirol, ne s'identi- (( fient pas avec mon être \ » « Chacun de mes sens, lui (( écrit Fun d'eux, chaque partie de moi-même est pour ainsi (( dire séparée de moi et ne peut plus me procurer aucune « sensation ». Il y a là une conscience très nette d'un phénomène nouveau qui n'est plus l'altération de la sensibilité, mais celle de la perception personnelle, de Tassimilation et de l'organisation des sensations.
Non seulement le sujet n'a plus les mêmes sensations, mais il n'est plus capable de faire rentrer ses sensations modifiées dans les cadres qu'il leur assignait autrefois, de les grouper, de les coordonner avec l'ensemble de ses souvenirs, de les adapter^ si l'on veut, à sa propre personnalité. C'est ce que M. Jaiiet appelle « l'incapacité de synthétiser les impressions nouvelles, qu'elles viennent du dedans ou du dehors ^ »
Que le phénomène soit particulièrement marqué chez les douteurs que M. Janet étudie, rien n'est plus vraisemblable; on y voit sans cesse des synthèses mentales s'ébaucher sans se terminer, hésiter pour ainsi dire à se former ; et nous comprenons facilement que le malade se rende compte de la dilli-
Nécroses et idées fixes, I, p
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culte qu'il éprouve à synthétiser ses iiupressions nouxelles. mais, ici, le processus est un peu dilTérent ; les fonctions n'hésitent même pas, ne conuuencenl pas un elTort : elles sont inertes, et il sullit que le sujet prenne conscience de cette inertie pour qu'il constate passivement, sans angoisse ni gêne, sa désadaptation et son isolement.
Kn d'aulres ternies, nous admettons très volontiers a^ec M. IMerre .lanet que pouv les folies du doute la lésion est surtout centrale. Dans la mélancolie passive elle est à la fois périphérique et centrale, sensihle et synlliélique: encore fautil bien remarquer que le sujet ne doute pas au sens propre du mot, et qu'il reconnaît simplement le caractère illusoire et fantomatique que la réalité \ient soudain de prendre pour lui.
M. Pierre Janet leiidail auliofois. dans son liNri^sur I \nlomatisme Psvchologique, à considérer l'activité sensorielle comme la base unique de la pensée et il n'ent pas hésité alors (c'est lui-même qui le tlil ') à expliquer par l'anesthésic ou riiypoesthésic les illusions de ce genre; il préfère aujourd'hui incriminer chez les hystériques ces lésions de la synthèse mentale (ju'il a si magistralement étudiées. Qu'il nous permette, pour nos propres sujets, d'être éclectiques et d'incriminer l'une et l'autre cause. Nous avons d'autant plus le droit de faire place aux altérations sensibles, que nous traitons ici d'une maladie mentale qui. à cê)té des troubles psychiques très Jiels. présente des troubles nerveux, nuisculaires, et, d'une façon générale, physiologiques, des [)lus précis.
Tels sont, avec leurs connexions, les caractères généraux île la mélancolie passive. Malgré leur diversité, on [)ourra, sans peine, les ramener à Tunité, si Ton veut bien remanpier cpie ce sont tous des caractères de fatigue et d'é|)uisemeiil.
Ln premier groiq)e de siMiliuicul^. (|ur nous a^ons appelé coMiesthésie nous n'\èle d'abord la gêne de nos fonctions organiques, la fatigue et la faiblessi^ de* notre cor|>s, connue la gène de nos fonctions j)SNclii(jues, notre im[)uissance poui-
Nés'ro.ses cl idées fixes, 1, p
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la pensée et pour l'action, et se résume dans un sentiment central de découragement, de dégoût pour la vie, de spleen... puis l'étude détaillée des diverses facultés mentales nous apprend que ces premiers sentiments ne sont pas menteurs, au moins pour ce qui concerne la pensée, et qu'ils correspondent bien à une fatigue générale, à une diminution de Fètre psychique.
Affaibli dans sa sensibilité physique, ruiné dans sa sensibilité morale, ralenti dans son automatisme, paralysé clans ses fonctions de synthèse, l'homme triste, le déprimé, présente tous les symptômes de Fépuisement psychique, et nous pouvons déjà formuler cette conclusion : que la tristesse est corrélative de l'épuisement mental. — Elle n en est pas la cause, comme le sens commun se l'imagine, mais au décom^agement correspond bien une fatigue ou une inertie de la pensée, et c'est avec raison que cette fatigue se traduit dans l'ordre affectif par le sentiment d'impuissance. ISous nous réservons de montrer dans, nos recherches physiologiques, la cause commune de ces deux ordres de manifestations; bornons nous à constater, pour le moment, que la conscience affective nous instruit directement de notre faiblesse, tandis que l'examen de la pensée tout entière la vérifie.
Il s'ensuit que la conséquence générale de la dépression ne peut être que l'état si souvent constaté d'isolement et d'indifférence universelle.
Le sujet diminué dans son affectivité, incapable d'éprouver ces sentiments d'amour et de haine, ces émotions de joie, de crainte, d'espérance, qui sont les causes les plus puissantes de l'action, se trouve en outre séparé du monde extérieur par son ralentissement mental; il sent moins bien, il n'élabore plus, il ne réagit pas.
La vie de relation est ainsi supprimée ou diminuée, et le mélancolique, abattu, découragé, inerte, isolé de la vie, se replie dans sa tristesse et, sans souffrances aiguës, sans protestations, s'y habitue.
Voir des amis, causer, s'occuper, se mêler à la vie, autant d'actes sans intérêt pour lui, dont il ne conçoit plus la (in.
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cl qui lui scuiblont exiger un clTorl excessif. Il s'en absliendra donc et, dominé par son inertie, il ne retrouvera un semblant d'énergie que pour résister ou même s'irriter si on les lui impose.
Tel est, dans ses détails, le tableau de la mélancolie passive ; s'il fallait en résumer les grandes lignes, on pourrait dire qu'elle se caractérise :
i'^ Par Tabsence de douleur morale :
2*^ Par un sentiment généralisé dimpuissancc physique et mentale et par une cœnesthésic pénible qui en constituent lélémenl affectif;
3° Par une véritable impuissance mentale ;
^i" Par une diminution de la vie de relation qui. non seulement isole le mélancolique, mais engendre chez lui le besoin d'isolement.
Quant au jeu propre des idées, des représentations et des images qui formeraient le contenu intellectuel de la tristesse passive, si nous n'en avons pas parlé c'est pour cause, les mélancoliques passifs se caractérisant bien ])lus par le trouble lormel, larrèt ou la parésie des fonctions, que par des représenlati(jns ou des idées.
En fait, la mélancolie passive de Marie, d'Edouard, de T... reste stérile, et cette stérilité est tellement conforme à l'arrêt mental que je ne me suis pas attardé à l'expliquer.
1^1 pourlani il coinieiil dédire (jue bien souvent le cerxeau nest pas absolument vide de représentations on d'idées; c'est ainsi que Marie j)ense paifois dans ses jour> de trislesse, à sa hernie imaginaire et (jue T... regrette de vagues laules.
1^'aul-il dire (juils essaiciil diiiteiiiréler leur- élal. de le juslilier à leuis pro|)n^s y(Mi\ el adinelli'e de \;;L:ues elVorls de s\ iillirse* ('oiiliadicloir(^> avec loul ce (|ii(' iioussa\ons de leur in(Mtie menlalc'.* Je ne le |)eii>e pas. Ni Mari(\ ni \ ... ne cherchent à e\[)li(jiier leur Irislesse; Maiie. que jai plus spécialement analysée, n'accepte ménu^ pas li^s raisons de soiillVance (jii"on hii ol1V(> cl se in(»nh(> ic^bclle ;"i lonics Ic^ lenlali\es (riiilerpiélalion que je lui suiigère ; si elle a par
fois dans Tesprit une représentation pénible, si T... éprouve des regrets vagues, on peut affirmer que Tun et Tautre subissent leur état intellectuel et qu'ils ne le provoquent pas. C'est leur mélancolie elle-même qui, par un mécanisme bien connu d'association automatique, provoque quelques images. Encore ces images ne sont-elles pas précises et ne contribuent-elles pas à renforcer la mélancolie ; ce sont des produits spontanés et vagues du sentiment qui se balancent devant l'imagination affaiblie, comme des fantômes dans des
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LA THISTESSE ACTIVE
De Ions les caractères que robseiNalion peut démêler dans la tristesse active, le pins important assurément, celui qui la qualifie, c'est Tétat affectif que nous connaissons tous, au moins à un foible degré, et que nous appelons la douleur morale.
Celte douleur n'est pas plus facile à définir que la douleur physique et je ne tenterai pas de définition. Tout au plus, ferai-je remarquer qu'on aurait tort de voir entre ces deu\ sortes de douleurs une différence de nature. « La douleur « cjue cause un cor au pied ou un fiuoncle, dit avec raison « M. Ilibot, celle que Michel Ange a exprimée, dans ses son- « nets, de ne pouvoir atteindre son idéal, celle que ressent une « conscience délicate à la vue du crime, sont identiques'. » (i'e qui nous donne l'illusion d'une ditr<hence de nature, c'est (|ue, dans les deux cas, nous considérons les causes de la douleur, au lieu déconsidérer la douleur elle-nième et, de ce faux |)(»int de Mie, nous jugeons paradoxale, ou même ré\oltanl(\ toute assimilation des deux états. — Elle est pourtant bien légitime; M. Kibot a consacré \\\w longue et pénétrante analyse" à montrer que l'élément tloulcMU' reste le mêm<\ (juil s'associe à tles sensations, à un jeu diuiages ou à des idées abs
I. Uihol. f,(t P.syrholo^ir des srtilimcnls. |). '|3-'»'l- À. Hibol. I,a Psychologie des seiiliinvnts, p. \\.
traites, et cette conclusion n'est pas discutable pour qui veut bien n'examiner que la douleur toute nue, abstraction faite des conditions et des représentations concomitantes.
Si Ton tient absolument à différencier les deux espèces de douleur, ce n'est pas dans leur nature mais dans le mécanisme de la localisation qu'il faut cherclier la différence :
La douleur physique se localise bien, surtout quand elle est produite par des excitations cutanées, la douleur morale se localise beaucoup })lus mal et, quand nous voulons la situer, nous croyons pouvoir la situer vaguement dans le cerveau antérieur.
Cette douleur apparaît dans la mélancolie active comme un phénomène nouveau ; c'est une souffrance qui manquait tout à l'heure dans la mélancolie passive et qui va donner ici sa physionomie propre à l'état affectif. Mais la douleur morale des mélancoliques n'est pas continue ; elle a des moments d'exaspération comme des moments d'apaisement, et, dès qu'elle s'attéuLie dans son intensité ou se calme tout à foit, on voit apparaître, chez le malade, l'ensemble des états affectifs et des sensations organiques qui constituaient la tristesse passive : sentiment d'impuissance, découragement, cœnesthésie pénible, etc., etc. — Bien mieux, au moment même où la douleur morale se manifeste et se traduit par des plaintes ou des pleurs, on peut discerner dans ces plaintes et ces pleurs les deux sentiments môles de souffrance et de faiblesse, de douleur morale et de résignation.
Tous les aliénistes sont d'accord pour constater dans la mélancolie active la coexistence de ces deux états, pour ainsi dire superposés. — Le premier, la douleur, est, suivant les moments, fort ou faible, présent ou absent; le second, le sentiment d'impuissance, est constant.
Le sentiment d'impuissance paraît donc être à la base de la mélancolie active comme de la mélancolie passive et c'est une des raisons pour lesquelles nous pouvons, en pathologie mentale, désigner du même terme de mélancolie ces deux états ditïércnts, comme la psychologie populaire appelle d'un même nom les deux formes de la tristesse.
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Dans rordro soiisillf". iiUrllocliicl. inoloiir cl clans les nianifeslatlons de la vie j)hysiulogiqne que nous étudierons plus lard, on peut, soit successivement, soit simultanément, noter ces deux espèces de manifestations en apparence contradictoires et qui témoignent, les unes d'une activité ralentie, parésiée ou paralysée, les autres d'une activité surexcitée.
Dans lortlre mental, le seul qui ])0ur le moment nous intéresse, lexcilalion douloureuse. f[unnd elle esl intense, s'accompagne souvent en eflet d'une activité mentale spéciale dont nous étudierons tout à l'heure le processus.
Le mélancolique pense, imagine, se souvient dune façon conforme à sa souIVrancc; il se souvient de ses fautes, il redoute des malheurs, il voit dans tous les événemenls l\(' la \ ie des raisons de sallliger.
Mais, de même que la douleur morale recouvre un sentiment d'impuissance, de même cette activité de l'esprit masque des phénomènes plus profonds d'inertie et de parésie. Le mélancolique qui soulTre, en même temps qu'il évoque des idées ou des images tristes, quil éprouve des craintes et conçoit des projets de suicide, se trouve très afCtiibli pour toutes les autres formes de la pensée et de l'action ; il est incapable de tout autre sentiment que la tristesse, de toute autr(^ émotion que les émotions tristes; il est moins apte à réll('chir. à imaginer, à se souvenir. |)lus iirésohi j)our l'action, j)lus tlésinléressé de la vie.
Lue observation générale nous montre ainsi dans la mélancolie active deux états re|)résentatifs, connue deux états alTectifs, superposés : un état d'excitation douloureuse et d'activité mentale, un état de tristesse passive et d'inertie mentale. L"ol)S(M\ali(>n iii(li\ i(liicll(> (M la p>\ chomi'trii^ de> mélancoliques actifs vont conliinici- C(ile |)i(Mnièi(^ analxse et nous ré\éler d'autres détails.
,)e pourrais coinnuMUcM' par (''ludicr do sujets di^ tiaiisition entre les simples dépiinu's v\ \vs mélancolicpies actifs: l(^ nond)re (mi est considéral)l(\ sinon (h\\\^ les asili^s. du moins dans la clientèle de ville.
Dans bien des cas. pai' exemple, la douleui- morale n'est
pas assez forte pour provoquer des réactions violentes, physiques ou mentales ; elle se borne à maintenir le sujet dans une sorte de tension nerveuse et mentale, d'hyperesthésie psychique. Il est irritable, incapable de supporter le plus léger ennui. — Abandonné à lui-même, il s'absorbe dans quelques pensées tristes, fronce les muscles du front et témoigne par son attitude de la contention de son esprit. Par moments, c'est, au contraire, une apathie complète qui rappelle le tableau déjà décrit de la mélancolie passive.
D'autres fois, une douleur morale plus vive s'accompagne de réactions motrices et mentales, d'inquiétude psychique, d'agitation, mais sans idées délirantes, et c'est déjà là, à mon avis, la mélancolie active bien caractérisée.
J'en ai observé plusieurs cas dans le service, entre autres celui de Ca..., une jeune fille de 22 ans, qui accusait, avec une douleur morale très intense, tous les signes de l'agitation psychique et physique. « Ah! que je souffre! que c'est dur de vivre ainsi, ce nVst pas une vie ! » disait-elle et elle sautait de son lit, allait et venait, se tordait les mains.
Si, à des cas de ce genre, j'ai préféré les cas de mélancolie délirante, c'est à cause des symptômes mentaux plus complexes et plus intéressants que j'y ai trouvés, mais je n'ai jamais songé à y voir une différence de nature.
Un des plus précis que j'ai observés est certainement celui d'Augustine, une mélancolique délirante, entrée à la clinique le i5 février 189^ et mise en liberté le 28 août 1896. Je l'ai suivie de près et étudiée deux ans.
L'hérédité est chargée ; le père est mort à 65 ans d'une pneumonie, la mère âgée de 78 ans est très nerveuse, a des attaques de nerfs et des colères violentes.
Une sœur est morte à 9 mois de convulsions, une autre, âgée de 87 ans, perd facilement connaissance. La malade elle-même, âgée de 34 ans, est très émotive.
Réglée à i4 ans, elle a eu une première crise à 18 ans, à la suite de contrariétés ; sa tête « s'est dérangée » ; « c'est comme si j'avais été dans un trou, dit-elle, mais je ne me rappelle pas très bien. » Elle est allée à la campagne et a été
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guérie au bout do trois mois. Depuis, elle a eu une rechute vers Vd^c de 20 ans. Notons qu'à 27 ans, devenue enceinte, elle s'est fait avorter par les soins d'une sage-femme.
Les causes de la maladie actuelle sont multiples et parais- »onl morales, pour la plupart. Augustine a quitté, contre son gré. le magasin où elle était employée et ses occupations habituelles, pour travailler avec sa sœur ; elle s'est inquiétée au sujet de son mariage, car. vivant avec un amant, elle désirait beaucoup régulariser sa situation. A ces détails donnés par les siens, elle en a plus tard ajouté d'autres dont je n'ai pu contrôler l'exactitude. Elle redoutait vivement, disait-elle, une seconde grossesse, persuadée que son amant la quitterait ou exigerait un nouvel avortement ; or elle avait beaucoup souiTert du premier, sa santé générale en avait été à jamais ébranlée.
Ce qu'il y a de certain c'est qu'elle a traversé une période de mélancolie dépressive et non délirante, avant d'être internée dans la maison de santé du D'" S... Même au moment de ce ])remier internement, il ressort de l'observation rédigée par le D"" S... qu'elle présentait un mélange de dépression, d'aboulie et d'excitation douloureuse.
L'émotivité était atteinte : ses parents avaient pu la quitter sans qu'elle eut éprouvé la moindre émotion. Elle-même constatait cette InditTérence et s'en aflligeait. La mémoire était atlaiblie, la sensibilité tactile diminuée des deux cotés, l'analgésie très marquée, l'ouïe normale, comme le champ \i>uel. A oici d'ailleurs comment elle analysait son état, avec une lucidité |)arfaite.
« Mes mains travaillent, mais mon esprit n'y est |)lus ; « je ne sais |)lus ri(Mi. je nai même pas Tespoir de guérir. (( Pour faire quel([ue chose, il faut (|ue je le fassc^ tout de (( suite, sans cela ça m'énerve.
« Mon corps est aussi actif cpiaulrefois. mais mon esprit « n"\ est pas et je travaille connue une machine. Mou esprit « ne se li\e pas; d'abord je n'ai pas d'c^sprit, je n'ai pas « d'idées du tout, je n'ai plus d'organisation dans la tête, je « ne [)eux plus réiléchir. je ne pense plus à uja famille ; il
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« me semble qu'il y a longtemps que je Fai quittée. Ce « temps me paraît très long-, cependant je ne m'ennuie pas, « je ne sais plus mVnnuyer, je vis comme ça ; mon cœur ne « correspond plus à ma tête. Autrefois, quand j'avais une « émotion, ça montait du cœur à ma tête, maintenant plus. « Je voudrais vouloir, je ne peux; mais vouloir quoiP Je ne (( sais pas, puisque mon esprit monte toujours. Si j'en avais « l'énergie, je me ferais mourir; je n'ai plus d'énergie, je (f travaille machinalement. Il me semble que je vis dans un « rêve et que je monte toujours dans les cieux. Je veux pen- « ser et ça ne me reste pas dans la tête. Il n'y a pas de (( passé pour moi; il me semble que j'ai toujours été comme « ça. Quand je suis couchée, étendue avec ma veilleuse, il « me semble que je suis morte et que je me veille. » Elle ajoutait aussi :
(( Je me demande pourquoi je fais tout ce que je fais ; les « gens me. paraissent tout drôles.
« Il me semble que je suis dans un théâtre ; que les gens « sont des acteurs, que tout ce qui m'entoure c'est des dé- (( cors. Il me semble que je ne peux pas voir la réalité ; « c'est moi qui ne me sens pas comme tout le monde. Il me « semble que je n'ai plus d'esprit. Je ne me retrouve plus ; (( je marche, je marche sans savoir pourquoi ; tout défde « devant mes yeux, mais ça ne me laisse pas d'impression. »
Ainsi la malade se rend compte que ses rapports avec le monde sont modifiés, elle ne reconnaît plus ses perceptions externes et voit défiler les êtres comme des ombres ; elle ne reconnaît plus ses perceptions internes, n'a même plus la conscience nette d'avoir son propre corps, se sent indifférente à toute émotion et isolée de tout ; enfin a le sentiment très net que, chez elle, c'est l'automatisme qui domine et que les fonctions de synthèse et de réflexion sont réduites au minimum.
Le fait n'est pas pour nous étonner, puisque nous l'avons déjà constaté chez F..., chez un grand nombre de mélancoliques passifs, et expliqué par une lésion de la sensibilité et des fonctions de synthèse ; mais nous n'avions pas encore vu un malade l'analyser avec cette précision.
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Quelques mois a[)rès, quand Auguslinc arrive à Saiule- Anne, elle présente tous les symptômes de la mélancolie active. Le plus marqué c'est la souiTrance morale qui se traduit par des larmes, des plaintes, des gémissements.
a Elle est malheureuse, elle soufTre trop, dit-elle ; ce n'est « pas possible de soulTrir comme ça 1 » Et ses larmes coulent, ses plaintes se succèdent, coupées de soupirs, tandis que tous ses traits, comme tous ses gestes, expriment une profonde douleur.
Elle ne peut d'ailleurs pas caractériser sa souffrance morale autrement que par son intensité, et, pour la localiser, elle désigne vaguement son iVont ou ses tempes. Tout ce qu'elle sait c'est qu'elle souffre dune façon violente et aiguë. Une fois guérie et plus maîtresse d'elle-même, plus libre de s'analyser, c'est encore tout ce quelle trouvera à me dire au sujet de cette souffrance'.
Et cette douleur intense, profonde, qui s'accompagne de phénomènes circulatoires et respiratoires, de dyspnée et parfois d'anxiété précordiale, se traduit dans la conscience par un sentiment sui gcnerîs dont la mémoire personnelle peut seule nous donner une idée.
En même temps un délire intense a[)parail, conforme à Tctat de souffrance dont la malade se plaint.
Ce sont :
Des idées de négation qui porlenl sur son propre corps et même sur le monde extérieur : « Je nai plus de tête, plus « d'estomac, je pleure de fausses larmes. j"ai de fausses « mains : les choses ne sont pas vraies. »
Des idées d'iuunorlalité cjui se ramèneiil aux précédenles : (( Je ne mourrai pas \)[\vc^' <l"*\i'' '^ ''' P'^"" \\\^n^ àin(\ ma léle « est morte, c'est pour cela que je ne peux pas mourir. »
Des idées d'auto-accusalion et de cul])abililé : « J'ai lait « une fîiusse couche, je suis une misérable, j'ai assassiné, je « mérite la guilloliiK^ |)oin' toul (•(Mjuej'ai l'ail : Il ianl nie laiie « payer cher ma fausse couche, illanl (|n"on me conj)e la lèl(\ »
I. Cf. Toiilonsc et Ronhinow itcli. Im Méhuicnlic, p. ^o
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Des plaintes sur son changement aflectif et mental : « Je « n'aime pas mes parents, je ne les reconnais pas, ça ne me « lait rien de les voir », on bien encore « je ne suis plus moi- (( môme, je ne sais plus penser, j'ai perdu l'initiative de me (( conduire. »
Des idées d'hypocondrie physique : « J'ai la tête bouchée, (( je veux qu'on m'ouvre la tète pour voir ce que ma tête (( contient ; on y trouvera des aliments. »
Des idées d'humilité : « Je veux quitter l'asile pour aller (( piocher la terre, pour expier mon crime ; je ferai des travaux (( pénibles ; je suis tournée à l'état de béte, je ne vaux pas la (( peine qu'on s'occupe de moi ; je trauierai des brouettes, « je serai domestique, je ne dirai jamais que je suis fatiguée. »
Gomme sanction, elle cherche à s'étrangler, elle se pince le cou, fait saigner ses doigts ou réclame la mort. Tous les matins, quand je m'approche de son ht, elle me demande invariablement : « C'est aujourd'hui n'est-ce pas que je serai (( guillotinée P — Ah ! monsieur, qu'on me coupe la tête, je (( mérite cela ».
Ce délire, une fois constitué, est fixe et monotone ^ ; ce sont les mêmes idées qui reviennent sans cesse, exprimées par les mêmes phrases, les mêmes mots. — En lo mois d'observations continues, la physionomie générale a peu changé, et c'est tout au plus si Augustine s'est enrichie de quelques remords de plus.
Ce délire est résigné malgré les lamentations qui l'accompagnent. Augustine ne cherche plus à lutter contre son sort ; elle va au devant ; elle s'y soumet ; elle réclame la punition de sa faute et l'acceptera sans murmure.
Mais, derrière la douleur morale et derrière ce délire, persistent toujours la dépression et l'inertie mentale que Ton pouvait constater seules au début de la maladie.
Dans les moments de trêve où Augustine cesse de pleurer, elle accuse les mêmes sensations de vide, de fatigue générale, de froid aux extrémités que j'ai signalées plus haut.
I, Cf. Séglas, op. cit., p. 3o2.
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Sans duulc, ces muiiicnU soiil rares, coupés de brusques retours de délire et de douleur morale, mais la dépression et l'inertie sont évidentes pour qui sait interroger et observer.
C'est la même sensation d'impuissance et de fatigue, le même abattement que chez Marie, et c'est surtout la même faiblesse et la même gêne mentale.
La sensibilité visuelle et auditive paraissent intactes mais la sensibilité gustative, olfactive et tactile sont émoussées de cliacjue côté ; de larges zones dln poalgésie occupent les bras et les parties latérales du thorax.
La sensibilité morale est lésée. Augustine n'aime personne et ne s'intéresse qu'à son délire. — Si on veut la suggestionner dans le sens de sa tristesse, on v réussit facilement et l'on constate alors une sorte d'hypéresthésie morale ; mais, pour tout ce qui ne peut alimenter et faire durer sa souffrance, elle semble anesthésiée, incapable de sentiment ou d'émotion.
La perception, assez difficile à étudier dans l'état oi!i se trouve la malade, est en général ralentie pour la localisation, surtout dans les sensations tactiles. En dehors du délire, l'altenlion spontanée est nulle, l'attention volontaire est plus faible peut-être que chez Marie, ainsi qu'en témoignent les proccklés habituels de mensuration.
Pour se souvenir, la malade fait toujours un elVorl : elle ne répond jamais que par phrases courtes aux questions que je lui pose sur sa vie antérieure ; je suis obligé de les rél)éter, et j'attends toujours la réponse pendant 2 ou 3 secondes en^iron.
Pour acquérir de nouveaux souvenirs, pour coordonner, pour j)ensei-. elle éprouve visiblement de la peine. — .T(^ lui ai fait lire un jour une page de Zola, d'abord des y(Mi\ puis à haute \oi\, sans obtenir (iiTelle me la résumât, l^lle paraissait n"a\()ir pas cbeiclK' à conipreiitlic. incapable d "un léger elTort de synthèse.
Quant à lahoulie, (>lle était complète; la niala(l(\ même dans ses moments de calme, restait in(>rte et iinpassil)l(\ elle ne formait aucun projiM. n"(^\piiinait aucun i\ô^'w.
Si on pouvait souiner sur son délire cl supprimer en même temps les autres réactions musculaires, circulatoires, etc. Augustine ne serait donc pas guérie, elle se retrouverait ce qu'elle était quelques mois plus tôt, une déprimée simple ; même avec ce délire, elle reste une déprimée.
Nous constatons ainsi chez elle, exagérés par la maladie et superposés, tous les symptômes que nous avons signalés dans notre analyse générale de la tristesse active :
1*^ Douleur morale et représentations pénibles ; 2° sentiment d'impuissance et latigue psychique.
Ce cas serait, à lui seul, suffisant pour servir de matière à une interprétation de la mélancolie active. Je citerai cependant un cas de plus, pour faciliter les explications.
Louise B., couturière, est entrée à la clinique le (S octobre 1897. C'est une femme de 87 ans, assez forte d'apparence, mais déjà allaiblie par une tuberculose du sommet gauche.
L'hérédité est jdcu chargée, du moins à ma connaissance. Le père est mort depuis longtemps, sans que j'aie pu savoir comment ; la mère est morte en 1896 d'une hémoptysie foudroyante. Elle paraît s'être fait remarquer paji' quelques bizarreries de langage et une sorte d'inquiétude de la pensée.
La malade elle-même est d'un caractère gai ; elle a reçu une bonne instruction primaire et une éducation religieuse.
Mariée à 28 ans, elle a eu, depuis lors, huit couches ou fausses-couches. Deux enfants vivent encore et se portent bien. Parmi les morts, un a été emporté à Fâge de 2 ans par une méningite. Jamais on n'a constaté de troubles mentaux pendant la grossesse, ou pendant la lactation.
En février 1897, son mari a fait de grandes pertes d'argent qui ont beaucoup frappé et attristé Louise. Depuis lors, elle a commencé à perdre la mémoire, à s'ennuyer, et, finalement, elle est tombée dans une sorte de dépression psychique et physique.
Au mois d'août, elle ne travaille plus aussi bien quoiqu'elle vaque encore à ses affaires. Toute visite la gêne ou la con-
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trafic. — Qiron ne mo dérange pas. dit-cUc. qu'on nie laisse tranquille. Elle est triste et découragée.
Je n"ai pu suivre la malade dans cette période [)uisfju'('lle était en liberté, mais, à ces quelques détails donnés par la famille, je pense qu'on reconnaîtra sans peine cette dépression qui précède d'ordinaire le délire mélancolique et qui était si caractérisée chez Augustine. Je sais de i)lus, j)ar les confidences de la malade convalescente, qu'elle a éprouvé, elle aussi, dès le début, cette dilïiculté à reconnaître les impressions externes et internes que je signalais plus haut.
Dans les premiers jours du mois d'octobre, la soulVrance morale fait son apparition et. avec elle, le délire. Louise l)leure, elle se [)laint délre malheureuse, elle se lamente sans cesse, et toute sa physionomie exprime Tangoisse et la douleur.
Les idées délirantes qui accompagnent cette excitation douloureuse sont des idées d'humilité (elle ne suflil plus à son ou^rage, elle ne sait ])lus travailler, elle a tout oublii'). des craintes sur l'avenir (elle redoute la mort, elle se croit malade, et elle ne veut pas laisser ses enfiints orphelins ; si elle vil, elle a peur de les déshonorer en restant à Sainte- Anne), des tentatives daulo-accusation (Qu'est-ce que j'ai fait pour tant soulTrir '} — Mon Dieu qu'est-ce que j'ai pu faire ?). (W< idées do suicide contradictoires avec sa crainte de la mort mais peu cohérentes et sui\ies de tentatiNes puériles. Ln moment même, ce délire s'est acconq)agné d'hallucinations terrifiantes, de frayeurs subites, a Oh si vous voyiez ! si vous \oyiez ! » me criait Louise et tout son visage e\[)riniait une profonde tcnoui-.
l)".iill(Miis ((Mte période hallucinatoire a étécourte, et. (|U('Iques jours a[)rès, Louise était rcdcNoiuK^ la nM'lancoli(|iic (l(''iirante que j'ai décrite. Elle pleurait. >e laniciitail. >c prenait la tète à deux iiiain>. craignait de d('>honorer son mari et ses enfants en restant à Sainte Aiiii(\ \onlait |)artir. cUrvchait (pielle faute elK^ a\ail pu commettre, craignait la moit. bref me présiMitait un tableau dc'jà connu.
Derrière ce d(''lir(\ comme chez Augu>-tin(\ la déjMH^^^ion
persiste , et elle apparaît toute nue, dans de grandes périodes de répit qui durent des journées entières.
Louise ne diffère pas alors d'une simple déprimée ; elle se dit abattue, découragée, elle se sent fatiguée dans sa pensée et dans son corps, et cette fatigue se révèle par le ralentissement et la gêne de toutes ses fonctions mentales.
La sensibilité tactile est fortement émoussée dans son acuité comme dans sa fmesse. Une pression de o*^'',5o n'est pas perçue sur le dos de la main, et les deux branches du compas de Weber doivent, pour être distinguées sur cette même partie de la peau, avoir un écartement de 5 centimètres. La vue et Fouie ne paraissent pas atteintes, autant que je puis me fiera mes procédés. Le goût est très émoussé et Fodorat plus encore. Enfin la sensibilité à la douleur m'a paru très diminuée, en particulier dans des zones d'iiypoalgésie, situées symétriquement sur les parties internes des bras.
Les premières pressions, quelque légères qu'elles fussent, (loo grammes environ) provoquaient d'abord des protestations, mais, après quelques remontrances, Louise s'est prêtée volontiers à ces expériences comme à toutes les autres, et les résultats ont été ceux que j'indique.
La sensibilité morale est nulle. En dehors de ses idées délirantes, Louise est indifférente à tout.
J'ai fait plusieurs expériences sur la perception qui confirment tout ce que nous ont appris les expériences antérieures et que je ne rapporte pas pour éviter des répétitions. Je dirai seulement que les perceptions les plus atteintes sont celles du toucher pour la localisation, de l'odorat pour la reconnaissance, et de l'ouïe pour la localisation. Le retard est toujours très notable.
L'attention spontanée est plutôt assoupie qu'endormie, toujours prête à se réveiller dans le sens du délire, sous la moindre excitation. Louise pense confusément à ses enfants, à son internement, à son déshonneur, et elle a toujours devant la pensée quelque représentation plus ou moins vague.
L'attention volontaire n'est pas complètement paralysée
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mais ralenlie cl goiice. Prirc de barrer tous les v dans des vers qui en contiennent 23, Louise en barre i\ en 28 secondes.
Son clianip visuel, mesuré pendant qu'elle lit. suivant le procédé de _M. Janet, olï're un rétrécissement très considérable : 35" pour Tœil droit et ^10" pour Tocil gauche.
Toutes les opérations intellectuelles qui exigent l'attention volontaire sont lentes et dilTiciles.
Louise retrouve péniblement ou ])as du tout ses souvenirs. I^lle ne peut apprendre quatre vers de La Fontaine. — h^lle essaie de faire la nudliplication suivante 238 X \~)] et \ renonce après \ mi mil os. Elle renonce également à résoudre le problème qui >nil après 2'", 1/2 d'elTorts : Si je paie un mouton 2,") IVancs. cond^ien paierai-j** 10 moulons.
Quant à la volonté, elle est nulle. Louise resterait mie heure assise sur une cbaise, inerte, les bras ballants ou posés sur les genoux, sans éprouNcr une seule ibis )e désir d'agir, de se lever, de marcher. Elle ne peut se livrer à aucun IraNail. Enfin je dois ajouter que, comme Marie, elle est tiès \itc fatiguée par les expériences et qu'elle n'est capable d'aucun effort soulenu.
^ous nous trouvons donc en présence d'un cas de mélancolie active particulièrement intéressant [)ar la dépression qui appaïaît dans les temps assez longs des répits. — Ici, comme plus liant, nous conslalons doux ordres de symptômes superposés: i'' une excitation douloureuse et un délire: 2" un sentiment d'inq)uissançe et une fatigue psychiqu(\
Ajoutons (jue la giiéiison >"esl produite pour Louise* el poui" Augustine d'une faron analogue : ces deux malatles sont laissées lentement de la mélancolie artiN(* el (h'^liranle à la dépression sinq)le cl linalcMnonl >onl enlic'o en couNalescTnce. Louis(* en a prolili* poin- sortir r\\ congé dans sa famille el n'est pas reveime.
Leur mélancolie déliranlo. pi(''((''(|('(> dune pcMiodc* de d('>pression sinq)le. en a él(M''gal('m(Mil sui\ie, v[ c'c>\ là c(Mpii se |)asse dans la grande majorité des cas.
La dépression est donc présente, a\ant, |)en(lant c\ a[)rès
rexcitation douloureuse ; elle est le phénomène profond, durable, tandis que la douleur morale et le délire sont passagers et ne paraissent constituer qu'une activité de surface.
Reste à voir maintenant comment ces divers éléments, douleur, délire, sentiment d'impuissance, inertie mentale, réagissent les uns sur les autres dans cet ensemble complexe d'élats alTectifs et de représentations qu'on appelle la mélancolie active.
Ce n'est pas tout que de constater deux couches de phénomènes psychiques, il faut encore se demander comment elles se mêlent et se combinent.
J'ai déjà étudié, dans le précédent chapitre, l'influence réciproque des différents phénomènes qui constituent la dépression, anesthésie, analgésie, aboulie, inertie, sentiment d'impuissance, etc. Je n'y reviendrai pas ici et considérerai cette première description comme acquise. Il me suiïira de rappeler que la dépression sous-jacente au délire prête, dans ses grandes lignes, aux mêmes analyses que les dépressions simples analysées plus haut. Ce qui doit ici nous intéresser ce sont les actions et réactions que les phénomènes nouveaux exercent et subissent.
Et tout d'abord, quel est le rapport de la douleur morale et du délire, ces deux éléments spécifiques de la mélancolie active et délirante ?
Une première hypothèse, très séduisante assurément, c'est que le délire serait réellement la cause de la souffrance morale. Les mélancoliques actifs seraient, à l'état normal, des douteurs naturellement sujets au scrupule et aux remords, et il SLilïirait d'rme dépression profonde pour que les remords anciens, accrus de remords nouveaux, vinssent obséder la conscience, angoisser le sujet, produire la douleur morale. Dans ce cas, les idées délirantes qui se présentent au moment de la dépression, les regrets, les craintes, les aulo-accusations ne seraient pas toujours des idées nouvelles mais en général de vieilles connaissances \ A l'état sain, elles venaient parfois
I. M. l^ierre Janctexpllquc trcsl)icuclG la soiie les idées fixes des douleurs-
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occuper un moment le champ de la conscience et c'étaient déjà de légers remords ou de légères craintes, vite refoulés par des tendances coordonnées et vivaces. Mais voici la dépression, le ralentissement général de toutes les fonctions mentales, la gène de la réflexion et de la synthèse, et les idées habituelles de remords ou de crainte ne trouveront plus rien qui les réduise ou les arrête. Elles forceront l'entrée de la conscience, s'y installeront, la domineront. Les sujets déprimés, découragés, affaiblis, ne feront plus Teffort de pensée nécessaire pour étoutTer un scrupule, ils n'auront plus cette confiance dans l'avenir qui nous cuirasse contre les remords ou les craintes, et ils appartiendront tout entiers à leur délire, le subiront et en souffriront.
Telle est l'interprétation vraisemblable que l'on peut logiquement concevoir ; elle aurait, avec le mérite de la simplicité et de la clarté, celui de nous expliquer pourcjuoi certains déprimés restent passifs, inertes, tandis que d'autres, préparés au doute et au scrupule par leur constitution mentale, feraient nécessairement de la mélancolie délirante.
Le malheur est que les faits ne confirment pas cette laçon de voir.
Tout d'abord il est certain que beaucoup de mélancoliques actifs soulTrent sans délirer et traduisent leur souffrance |)ar do rin(jni('Mii(le luonlale, [)ar une hyperesthésie douloureuse, par des [)lonrs, des gestes et des cris. — Où le (|i'>lirc est absent il no ])eul guère être incriminé.
D'auli'o pari, ios mélancoliques délirants ne sont pas [)lus enclins au doulo (juo l(^s nK'lancoliques passifs. Ni Auguslino, ni Louise, ni aucun de mes sujets n'ont [)résenté, au cours de leur délire, ces symptômes de l'obsession si bien décrits ]\ar Legrand du Saullo. — On sait en ollol (ju(> Ios obsédés i" douloiil di> louis i(lô(»s (léliianlos, -i" <'prou\tMil lo besoin de se faire rassurer par une allirmalion étrangère, o" se laissent facilement con\aincro et renoïKXMil en a[)[)aren(M» à leur délir(\ V subissent aussitôt après les mêmes obsessions.
Or rien de pareil, jusqu'ici, dans lo délire de nos mélaïuoli qucs,et n(Mis y (hMuoloronsMu (N)nlrairo d(^s(\ua(lèrosop[)o<(''«'.
De plus, ni avant ni après leur maladie, ils n'ont présenté, à ma connaissance, cette hésitation de la pensée, cette tendance au scrupule qui caractérise les douteurs. Augustinc convalescente ne pense plus à son avorlement et avoue qu'avant sa crise, elle regrettait parfois cette faute mais sans excès. Louise, au cours de sa période délirante, fait des aveux analogues pour la période antérieure. Une autre femme, Agnès, que j'ai étudiée à Tasile de Yillejuif, en 189/i, dans le service du D'' Briant, se reprochait des tentatives d'avortement datant de plusieurs années et reconnaissait de même qu'avant sa mélancolie elle n'y avait jamais pensé. D'autres fois le remords est si ahsurde, la prétendue faute si puérile, que nous n'avons pas besoin des confidences du sujet pour savoir qu'il se la reproche pour la première fois, et qu'il ne l'a jamais regrettée à l'état normal. Tel malade se lamente pour a\oir commis, étant enfant, le péché de curiosité sur une fillette de son âge, tel autre se reproche un mensonge véniel et depuis longtemps oublié, tel autre va déterrer, dans la poussière de ses souvenirs, un remords plus saugrenu encore.
Le délire n'est donc pas préformé à la douleur morale, dans ses éléments ou dans sa forme. Les mélancohques ne sont pas d'anciens douteurs, ni d'actuels obsédés.
Ce qui prouve la distinction absolue des deux psychoses c'est qu'on a l^u voir des douteurs, des obsédés véritables devenir mélancohques, et constater, chez le même sujet, la diflerence des deux processus morbides. « Il importe, en pareil (( cas, dit M. iSéglas de bien foire la délimitation entre les (( symptômes qui relèvent, soit de l'obsession, soit de la « mélancolie ' » et il cite le cas d'une femme qui, déjà neurasthénique et fatiguée par des obsessions constantes, a fait un délire mélancolique oii ses obsessions antérieures n'ont pas trouvé place.
D'autres fois, c'est encore M. Séglas qui le rapporte", des idées obsédantes antérieures peuvent figurer dans un délire
1. Cf. Séglas. [.econs clin, sur les maladies mentales et nen'euses, p. 3i6.
Séglas, id., p. 3i
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mélancolique et les deux états semblent se mêler, mais, ici encore, la distinction est possible et Tanalyse montre que les idées obsédantes, reprises par le délire, perdent leurs caractères d'obsessions, pour prendre les caractères spéciaux que nous mettrons tout à l'heure en lumière dans les idées mélancoliques.
Le délire n'est donc pas primitif et causal par rapport à la douleur morale.
En revanche, la douleur morale du mélancohque présente, par rapport au délire, tous les caractères dun phénomène primitif et causal.
Au lieu de laisser les malades suiMc le cours de leurs représentations pénibles, et nous dévider l'écheveau de leurs remords ou de leurs craintes, arrètons-les, et discutons a\ec elles les motifs de leur chagrin. Augustine ne peut avoir des aliments dans la tète ; je le lui allirme et le lui prouve. Elle proteste, puis, devant mon insistance, elle cesse d'invoquer cette cause de tristesse et semble céder poiu* un moment, mais elle pleure toujours et parle de son avortement. Je discute encore ; éplorée elle se rejette sur sa sécheresse de cœur, pour revenir ensuite aux aliments qu'elle a dans la tète. En réalité je n'ai pas fl\it un pas, et. si j'ai échoué ainsi, c'est pour avoir voulu agir sur l'idée, simple prétexte de souffrance, alors quil faudrait agir sur la douleur qui la soutient.
Pour les mêmes raisons, Augustine est très iacile à suggestionner dans le sens de sa douleur et, si [)ar hasard je lui olTre des motifs de soulTraiice, elle les acce|)te sans contrôle.
J'ai dit un jour (hnanl ello que j(^ lui li-ou\ais l(^ poul> faible. Olle appréciation a élé l'origine d'une crise de larmes. « Ah! je l'ai hien mérité; si ça [)Ou\ail m'enuuenei- ! ». disait (^lle. Vu laboratoire, où je l'ai fail condiiiKMpK^lijuefois [)entlant ses moments d'excilaliou doulounMisi\ ell(^ Novail des instruments de torture dans tous h^s appareils et ju^cpie dans les tambours de Marey.
blêmes remarques pour Louise (jiiaiu! je di^t iil(^ a\ec ell(\ et pour tous mes délirants nnMan(oli(|nes. Tous doiiiieiit rinq)i'essioii ([ne leurs idé(>s (|(>lii-aiiles >ont de simple lat-adf
par rapport au phénomène profond de la douleur; les remords, les craintes, les souvenirs fâcheux, autant de prétextes pour pleurer et se lamenter.
J'ai cité, tout à Theure, Tabsurdité de certains remords, et j'en ai conclu que les remords ne pouvaient être préformés à la maladie, empruntés par le sujet à sa vie consciente d'autrefois. Ce sont tout simplement en effet de futiles prétextes saisis sans discernement par un sujet qui souffre et cherche des aliments à sa souffrance.
Enfin on peut tirer encore des conclusions analogues de ce fait que la douleur morale des mélancoliques délirants est particulièrement intense dans le moment qui suit le réveil. Ce n'est pas que les idées délirantes soient plus nombreuses ou plus obsédantes après le sommeil, mais, chez les mélancoliques comme chez les neurasthéniques et chez tous les déprimés, la dépression, la gêne respiratoire, l'angoisse, sont surtout marquées à ce moment du jour et la douleur morale, accrue d'autant, est plus évocatrice.
La douleur morale est donc bien le phénomène primitif et profond par rapport au délire. Augustine et Louise souffrent, et leur souffrance entraîne, par réaction secondaire, tout un cortège d'idées d'humilité, de remords, d'auto-accusation, qui pourrait paraître primitif si on s'en tenait à une observation superficielle. Si l'on objecte qu'il est difficile de concevoir une douleur morale sans représentations préalables, je répondrai que la vie normale en offre pourtant des exemples ; besoin injustifié de pleurer, irritation douloureuse prêle à saisir le premier prétexte pour se manifester, angoisse inexpliquée et profonde, voilà autant d'exemples que tout sujet à tempérament nerveux peut trouver dans ses souvenirs. Le fait est là pour nos mélancoliques.
Et sans doute, les idées pénibles, nées de la douleur, contribuent à l'accroître dans son intensité par une réaction de l'effet sur la cause, comme elles pourront aussi la réveiller par un cercle vicieux bien connu dans les sciences de la vie ; nous étudierons plus tard cette influence de la représentation sur le sentiment, quand nous traiterons du mécanisme originel
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de la tristesse normale ; ce qu'il sullit d'établir ici, c'est que la douleur morale est la source première du délire et que, si le malade n'avait pas de douleur morale, il ne délirerait pas.
Pour préciser le rapport de la souffrance morale et du délire, Griesinger a proposé une explication séduisante. « Le malade, dit-il, se sent en proie à la tristesse; or il est « habitué à nétre triste que sous rinlluoiice de causes « fâcheuses ; de ])lus la loi de causalité exiire que cette tris- « tesse ait un motif, une cause, et, avant qu'il s'interroge à « ce sujet, la réponse lui arrive déjà ; ce sont toutes sortes de (c pensées lugubres, de sombres pressentimoiils. des appré- (c hensions qu'il couve et qu'il creuse, jusqu'à ce que quelce ques-uues de ces idées soienl devenues assez fortes et assez (( persislanics. pour so fixer, au moins pendant quelque « tenq)s. — Aussi ce délire a-t-il le caractère de tentali\es (( que fait le malade pour s'expliquer son état'. »
Ce serait donc par un besoin intime, et plus ou moins conscient, de logique, que l'esprit évoquerait des idées [)énibles, des craintes, des remords, des souvenirs lugubres. — Le délire des mélancoliques, en particulier le délire d'auto-accusation, se ramènerait à la justification plus ou moins vraisemblable de l'état de tristesse.
L'explication ne manque pas de justesse et je me garderai de la rejeter, mais Ciriesinger ne tient pas compte d'une chose, c'est f[ue le inc'lancolique passif est également Iriste. que pour lui. comme pour le délirant, la loi de causalité devrait a\oir les mêmes exigences, et cependant nous savons qu'il suhil sa tristesse sans l'interpréter, et nous avons même AU (jue C(Mle soumission passive est conforme à son inq)uissance ps\chi(ju(\ PouiTjuoi donc l'éNocalion des idées délirantes se fail (^lle dans le s(M"on(l cas et ne S(^ fail-c^lle pas dans le j)r('mi(M?
Ciriesinger a négligé ici un dc< élémenls h^s plus iuq)ortants du problème, la doulcMU- uioral(\ abscMite dans la Iris tesse passive est préseule dans la tristesse acti\e.
I. Mahidirs montnlos. Irad. Doiimir. p. 2G
C'est la douleur morale et non la simple tristesse qui pousse Fhomme à -évoquer des idées délirantes. Elle est tonique, excitante, évocatrice, et l'excitation se traduit, non seulement par des représentations, mais par des phénomènes ciiculatoires, respiratoires, par des gestes et par des cris. A oilà pourquoi le mélancolique, qui passe de la tristesse à la douleur, se réveille et s'excite, en dépit de l'arrêt mental qui continue à peser sur lui, et va se chercher des raisons de souflVir, des prétextes de douleur. La souffrance qui le tient provoque dans son cerveau parésié des réactions mentales comme dans son organisme fatigué des réactions physiques.
A-t-on le droit maintenant de parler de justification, d'effort logique fait par le malade pour s'expliquer sa douleur P — Je le crois, à condition qu'on n'exagère pas ici la part de la volonté : puisque le malade va chercher, dans le lointain de ses souvenirs, des peccadilles auxquelles il n'avait jamais pensé, il faut hien qu'il se livre à une sorte de travail de réflexion, et d'ailleurs il raisonne son délire, il déduit sa douleur de ses fautes, ou de ses idées hypocondriaques, il tente de se suicider pour expier ses crimes, il donne l'impression d'une pensée appauvrie, monotone, mais cependant syntéthique encore ; on peut hien dire qu'il justifie.
Sa douleur n'évoque donc pas son délire par un simple processus automatique, comme la faim évoque l'image d'un hon repas ; elle tonifie momentanément sa pensée, la pousse à chercher des motifs de souffrance. Sous le coup de fouet de la douleur, les facultés de synthèse renaissent, se reforment, tendent à l'interprétation et à la recherche. Toutes les idées délirantes d'humilité , d'hypocondrie , de négation , de remords, malgré les origines diverses que nous leur assignons, viennent répondre à ce hesoin de synthèse et de coordination.
Tel est, d'après l'analyse de nos deux mélancolies délirantes, le rapport du délire et de la douleur morale.
On peut juger maintenant de la différence qui sépare les éléments de ce délire des idées fixes véritables.
L'idée (ixe suppose un esprit incertain, peu cohérent, porlé
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à rhésitation : ridée mélancolique est formée par im esprit qui soufTreet qui, dans Texcitation de sa souflVance, veut rester cohérent quand même, interprète, explique, justifie.
L'idée fixe ^icnl du dehors, elle est automatique, elle se piésente comme une force étrangère à la volonté et à la perce[)lion personnelle, elle est du reste reconnue comme telle. L'idée mélancolique vient du dedans: elle est synthéti(pie, elle est choisie, acceptée par resj)ril. et. par suite, non reconnue comme délirante.
Mais la souffrance, Texcitalion douloureuse, une fois créées, entrent en lulle avec la dépression et l'arrêt mental, en trionq^hent ou en pâtissent et. dans tous les cas, exercent une action sur cette dé[)ressinn, et subissent son influence.
Quelquefois, la douleur, en surexcitant les fonctions de >\iithèse. les aiguises, les affine et semble donner au sujet, pour ses idt^es délirantes, une jiiécision d'analvse qu'il ne possédait pas autrefois.
M. le !)'■ 1^'rançois, dans une thèse récente, nous donne un curieux exemple d'intelligence et d'intuition provoquées ])ar la douleur. Le malade parle, dans ses lettres, de l'étonnante lucidité de conscience et d'esprit qu'il constate en lui et le médecin ajoute : u \ oilà donc un lypéma!iia(jue anxieux qui se trouNC plus lucide cpie jamais. Et cette constatation n'est |)as là pom- TelTet. Au milieu de nos conversations et dans ses notes, il est revcmi plusieurs fois sur ce fait, a L'àme (( reste, écrit-il. [)lus intelligente et plus lucide... )> Ailleurs il s"ex|)rime ainsi « Au fur et à mesure que la matière s'épuise, « le sens de l'àme se développe : loin de diminuer, les facultés « int(^llectuelles augm<Mil(Mil . f.a conscience ('>\eill(V me fait (( Voir ma malheureuse c(>ndilion et toutes les misères de ce « moiule. » Dans une (pialrième note je découvre la même id(''e : (( {/intelligence est plu> \i\e. la conscience plus lucide. » Ijilin. pour la (•in(|nièin(^ lois. j(^ la liouxe sous la Iniine suivanl(>: « L'àme dans une hiciditi' ellVayant(M'sl loiinrc'e |)ar « la trisl(*sse. les regiets'. »
I. Iltiide sur In lypcninnir niirifusc, j>. lU
Et sans doute, dans tout ce qui n'est pas la souffrance et les inquiétudes habituelles de son malade, M. François, constate nettement Farrét mental ou même Tatrophie de certaines lacultés, mais cette constatation, qui n'est pas pour nous étonner, ne change rien au fait bien établi de la lucidité d'esprit provoquée ici par la douleur dans tout ce qui touche au délire ou aux interprétations morbides.
D'autre part, il peut arriver aussi quelquefois, toujours sous la même influence, que la lucidité d'esprit se manifeste sur des questions étrangères au délire, et alors que le sujet paraît dominé et obnubilé par ce délire lui-même. Si on interpelle Augustine au milieu de ses crises, il arrive parfois qu'elle réponde avec netteté aux questions, malgré la confusion de sa conscience et l'inhibition exercée par les idées délirantes. Elle bénécifie alors de la douleur et, sous la direction d'une volonté saine, elle peut un moment percevoir et penser plus clairement. Kraepelin a signalé très justement cette contradiction apparente chez un certain nombre de mélancoliques délirants \
Malgré la dépression et l'arrêt mental, la douleur arrive ainsi à reconstituer, pour un temps, les facultés de synthèse, elle triomphe un moment de l'inertie du èujet, de la gène de ses fonctions j^sychiques, elle le rend à lui-même. La dépression est refoulée, sinon vaincue.
D'autres fois (c'est le cas le plus fréquent), la dépression mentale pèse de tout son poids sur le délire, lutte contre la lonicité de la douleur et détermine un certain nombre de caractères formels que nous connaissons d(^à.
Si le sujet s'arrête à des reniords puérils ou à des craintes futiles, c'est à la dépression mentale qu'il le doit. C'est un es- ])rit gêné, ralenti dans toutes ses fonctions de synthèse, et nous n'avons pas à nous étonner qu'il donne parfois des prétextes ridicules à sa douleur. Il ne peut ni les chercher facilement, ni les juger sainement, une fois trouvés. Ses fonctions de critique, de réduction, fonctionnent aussi mal que ses fonctions de synthèse et il ne s'aperçoit pas de la niaiserie de son déhre.
I. Tvraopolin. Psychiatrie, l^'inftc Aiiflage, p
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Oiiant à la monotonie, c'est encore par la dépression qu'il l'aiil lexpliquer. Un mélancolique actif, dès qu'il aura trouvé un chef d'accusation, une idée de négation et une idée hypocondria- (jue. variera très peu son délire et, génédansses fonctions psychiques, dominé par une cœnesthésie toujours la même, il répétera sans cesse «j'ai menti ^), «j'ai volé )>, «je n'existe plus )>, « je suis incapable de gagner ma vie ». De là ces plaintes monotones, figées dans les mêmes expressions et répétées sans cesse, que M. Séglas compare si justement à des litanies '.
C'est pour la même raison que ce délire est pauvre, et que, malgré les larmes, les mains jointes et les cris, il présente un caractère très net de misère. Rien ne prouve mieux la pauvreté mentale du sujet que les tentatives de suicide qu'il exécute parfois et qu'il projette souventpour expier ses crimes imaginaires et pour échapper à sa souffrance. La conception de l'acte est confuse et incohérente, le choix des moyens puéril, l'exécution incomplète. Un effort mental difiicile et sincère aboutit à un résultat ridicule, et le mélancolique se pend avec une ficelle ou se poignarde avec un coupe-papier.
C'est encore la dépression ou plutôt la conscience de la dépression et de la faiblesse qui fait là résignation du sujet mélancolique. Malgré ses protestations et ses cris, ce n'est |)asun révolté ; il sait bien qu'il doit se soumettre". — « Qu'on me coupe la tète, dit A\igustine, j'ai mérité cela >> ou bien encore « que je sois domestique, que je travaille la terre! » Hien n'est moins semblable à la colère que ces protestations résignées d'un être laible (jui a conscience de cette faiblesse et (|ui subit, en pleurant, le délire qu'il a créé.
(]e caractère de résignation peut paraître contradictoire avec l'anxiété morale qui acconq)agne souvent la douleur mais la )ntradiction n'est f|u'appaiente et M. Séglas montre avec beaucoup de raison (|irun anxieux peut èlie en même temps un résiirné '".
I. Scffla?. Op. cit.. }). 3o
■j. « I.e Inrclcau est trop lourd pour ses épautcs et il se laisse écraser par lui. » JolFroy, Lrrons clinique.s de Sainte-Anne. i>. Séglas. Op. rit., p. 3()'j.
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C'est le cas crAugusliiie qui, très angoissée chaque malin, nie demande : « est-ce qu'on ne va pas me couper la tète ? » et qui se lamente et qui pleure, mais sans révolte, à cette pensée.
En somme, c'est toujours la douleur morale qui se maniicsle sous ces formes diflcrenles d'émolion et de délire, mais quand elle se complique d'angoisse, elle m'a paru évoquer non seulement des remords et des regrets mais plus généralement des craintes au sujet de l'avenir.
Souvent tous ces états de regret ou de crainte se mêlent et se confondent dans la complexité d'un même délire émotif ; quelquefois ils se séparent et s'isolent d'eux-mêmes ; c'est ainsi que Fangoisse du réveil, la gêne respiratoire et précordiale, amènent plutôt des craintes que des remords ; mais jamais ils ne s'excluent, et ils portent toujours la marque de cette humilité résignée que provoque et maintient la conscience de la dépression et de la faiblesse.
Les malades sont ainsi niais, pauvres, monotones, résignés pour une seule et même raison, la dépression mentale qui pèse sur leur souffrance et ralentit tous les processus de leur vie psychique.
Tandis que la dépression détermine ces caractères formels, d'autres sources alimentent le contenu du délire, en déterminent les caractères réels, et les plus importantes sont la mémoire, l'imagination, l'expectation et la cœnesthésie.
(i'est de la mémoire que sortent les auto-accusations dont Augustine nous offre des exemples ; c'est de l'imagination et de l'expectation que viennent les inquiétudes de Louise ; h^ vie passée des malades, comme leur vie à venir, se prête ainsi aux interprétations délirantes, et, des profondeurs de l'inconscient où ils dormaient, s'éveillent les remords et les craintes '.
Quant à la cœnesthésie, toujours présente, toujours confusément sentie, elle fournit certainement l'apport le plus considérahle chez bon nombre de mélancoliques, en particulier
I. On trouve dans la Psycliologie des sentime/its dcM. RiJîot, p. 171 sqq., une analyse 1res nette des influences inconscientes (personnelles, héréditaires, cœnestliésiques) qui déterminent un sentiment. Toute noire description n'est que la confirmation pathologique del'analyse de M. llibol.
T.V TIUSTFSSF. MOHI'.IDF: QQ
chez Aiigustiiio, et celle hnporlance s'e\j)li(|iie d'elle-méino, si Ton veut bien tenir compte que le sujet, séparé du monde extérieur parla maladie, replié sur lui-même, se trouve sans cesse en présence des sensations organiques qui constituent sa cœnesthésie et dont il ne peut s'abstraire aussi facilement que des perceptions externes.
Quand Augustine exprime des idées d'humilité (« je siiis un « rebut, je ne peux plus penser, je suis tournée à l'état de « bête ») elle traduit le sentiment très réel qu'elle a de sa dé- ])ression mentale et de sa faiblesse psychique.
Quand elle se plaint de son changement affectif et menlal ((( je n'aime ])lus mes parents, je ne les reconnais plus, je ne « suis plus moi-même »), elle traduit encore à sa manière les modiilcations réelles de son affectivité et de sa perception.
Quand elle dit qu'elle n'a plus de tête, plus d'estomac, plus d'âge, elle interprète sans doute des sensations de vide, d'anesthésie viscérale ou tactile, et les variations de sa cœnesthésie organique.
Quand elle dit qu'elle est immortelle, elle n'exprime nullement, comme on pourrait le croire, des idées de grandeur contradictoires avec son état mélancolique. Elle veut simplement dire qu'elle ne conçoit plus la mort depuis qu'elle a [)erdii le sentiment de l'existence (« ma tête est morte, je (( n'ai plus mon Ame. je ne peux pas mourii' )>.)
Quand elle se plaint d'avoir la tête bouchée, on peut également penser que des sensations internes plus on moins confuses sont la cause de ses divagations.
C'est encore la coMiesthésie, mais sous une aulie forme, la conscience de la déjnession et de la faiblesse mentale, qui impose au mélancolitjue ses idées (rimniililc'. de petitesse, et surtout ce besoin de se mé[)riser, de se déprécier, (pii est si fréquent dans toutes les mélancolies.
Enfin il est un caractère général, à la fois form(>l el \vc\, (les dc-liic^ mélancoliques, (jiie la dc'prt^ssion et la coMUv^lhésie pénible concourent à exj)li(juer:
La sensibilité moraleest émoussée, les seiilimcMilsel lesémotions sont [)lus rares chez tous nos mélancoli(|iies ; \vuv alVec-
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tivité participe au ralentissement général de Factivilé mentale et nous avons déjà analysé ce phénomène. Il n'y a d'exception que pour les sentiments pénibles, la crainte, Tangoisse, riiypocondrie, que la cœnesthésie pénible et la douleur provoquent et maintiennent indéfiniment. Jusqu'ici, rien que de tiés simple et de très naturel. Mais ce qui est remarquable c'est que ces sentiments divers ne s'associent jamais à l'idée d'une cause extérieure pour déterminer la haine. Jamais le mélancolique n'accuse les autres de ses malheurs, jamais il ne cherche à leur en faire supporter les conséquences. On a pu remarquer ce trait de caractère chez Augustine et chez Louise, on pourrait le remarquer de même chez tous les mélancoliques délirants.
C'est que, pour donner naissance à la haine, la tristesse et la douleur doivent s'accompagner chez mi sujet du sentiment de sa force, de sa supériorité, et que ce sentiment fait défaut chez nos sujets. Au lieu de se rappeler les injures reçues, les dommages soufferts pour en alimenter leur tristesse et réagir par la vengeance, ils aiment bien mieux ne s'en prendre qu'à eux-mêmes de leur malheur et ils se font petits, misérables, ils se diminuent, ils s'accusent.
La douleur qui apparaît au milieu de leur épuisement, ne peut provoquer aucune réaction de lutte et d'attaque et c'est pourquoi elle ne s'accompagne jamais de la représentation de sa cause extérieure. Leur mélancolie n'est pas divergente mais convergente, elle n'est pas centrifuge mais centripète.
Tel est dans ses grandes lignes le mécanisme du délire. Sous l'excitation de la douleur, les fonctions de synthèse ont ainsi cherché des aliments pour la souffrance et, dans la mémémoire, dans l'imagination, dans la cœnesthésie, elles en ont trouvé : avec ces éléments, l'activité mentale gênée, ralentie dans tous ses processus, a construit un délire qu'elle accepte et subit sans contrôle. Dans un champ de conscience peu éclairé vont maintenant passer et revenir sans cesse ces différents motifs de souffrance et, tout autour de ce champ de conscience, ce sera l'obscurité, la fatigue et l'impuissance.
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Qu'on ne croie même pas que l'eflort de synthèse qui construit le délire a été brusque et productif du premier coup, .l'ai sous les yeux, notés au fur et à mesure, les progrès qu'Augusline a faits dans son délire depuis qu'elle souffre et s'agite ; elle a mis plusieurs mois pour le bâtir tel que je l'ai exposé, et elle l'a bâti sans ordre, au hasard de ses impressions, de ses souvenirs et de ses crises de souffrance.
On peut maintenant comparer avec fruit les éléments de ce délire avec le contenu plus misérable encore de la mélancolie passive.
Les idées délirantes, remords, souvenirs fâcheux, regrets de toute sorte, ne sont plus ces vagues représentations (jue Marie et que T... subissaient passivement et que leur tristesse évoquait par association automatique. Ce sont des images précises, cherchées et trouvées ])ar des esprits actifs quoiqu'alfaiblis.
Que ces éléments deviennent automatiques à la longue, qu'ils soient subis passivement après avoir été créés, qu'ils soient même acceptés sans réflexion suffisante, c'est ce qui n'est pas douteux, mais tous ces caractères ne doivent pas nous faire perdre de vue leur origine synthétique.
On peut en dire autant des illusions si curieuses de la perception externe ou interne. Ces illusions, les mélancoliques passifs les constatent simplement, tels Marie et F...; ils les connaissent et les subissent. Au contraire, les mélancoliques actifs s'en affligent, et les travailleiil, et les défornieiil pour s'en affliger encore plus. « Je ne reconnais plus les « miens » dcN ient une auto-accusation grave qui ap|)elle un châtiment. « je ne reconnais plus les objets ». de\ient « loul (( esl i'aiix autour (l(^ moi, j";ii do fausses larnH\^, de fausses (c mains, etc. » et, quant au\ sensations coMiesthésicjues tlu corps, elles subissent des déformations plus considérables encore'. — Ce n'est })lus le senlinieiil ini|>i('(is de l'existence, la cœneslhésie abaissée dun ton. c'est la tète boucli(''(\ le coips c[ui nVxisIe pas. les aliments dans la lèt(\ etc.
I. M. le !)'■ b'raïK'ois a doniir cjuolquos curieux exeinplos do ces néirations dans la perception exlérieiuf. Op. cit., p. ().">.
Au début de sa maladie, alors qu'elle ne souffrait et ne délirait que par intervalles, Augustine décrivait ces illusions de la perception externe ou interne avec beaucoup de précision et sans les transformer ; or il suffit de liie les pages qui précèdent, pour voir quelles énormilés elle en a tirées sous Tinlluence de la souffrance, à quel travail absurde de synthèse et d'explication elle s'est livrée pour alimenter sa douleur. C'est donc la souffrance qui transforme en manifestations actives les manifestations naturellement passwes de la tristesse. Parfois assez tonique et assez excitante pour vaincre la dépression et Faulomatisme, elle aboutit d'ordinaire à créer un état mixte où l'excitation et la dépression se combattent, où la synthèse et l'automatisme s'opposent et se combinent à la fois.
D'autre part, ce n'est pas sans conséquence pour la dépression que ce déprimé s'absorbe ainsi dans sa douleur et son délire. Pendant les moments de crise, son activité mentale ne se concentre sur un point que pour se raréfier sur tous les autres, et son excitation douloureuse exerce alors une action d'arrêt sur toutes les formes de la vie mentale.
Ces phénomènes d'arrêt sont bien connus dans tous les cas d'attention volontaire intense. Le monoïdéisme auquel aboutit l'attention est inhibitoire par rapport à la sensibilité, l'intelligence et la volonté du sujet ^, et nous ne prendrons ])as la peine d'insister svu- les exemples que l'expérience quotidienne ou l'histoire nous fournit en grand nombre.
Dans les cas d'attention involontaire intense, chez les obsédés par exemple, les idées fixes jouent le même rôle inhibiteur par rapport à l'ensemble des fonctions psychiques ou motrices et M. Pierre Janet a donné, de cette inhibition chez les hystériques, une très remarquable analyse ^
Or, si les idées délirantes reconnaissent une tout autre origine que les obsessions, elles n'en exercent pas moins, une fois créées, une influence analogue ; le sujet, sous l'in-
1. Voir les exemples cités par Ribot. Psychologie de l'attention, p. i4o.
2. Etat mental des hystériques. Les accidents mentaux, p. 57.
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fluence d'un état atTectif" qui ne varie pas, cherche, combine, analyse et construit un délire dinterprétation. — Puis, ce délire une fois créé s'impose, et, sorti de la douleur et de Tangoisse, il détermine, })ar réaction secondaire, les mêmes phénomènes de douleur et d'angoisse que les obsessions véritables.
Mais, que ce soit la synthèse ou Tautomatisme qui prédomine, le résultat final est le même; c'est Tisolemenl, l'absorption de Tesprit dans un état afTectif unique, et dans un état représentatif très voisin du monoïdéisme ; d'où inliibilion générale do l'activité psychique.
Tout d'abord la douleiu- morale, avec son cortège d'idées délirantes, détermine, comme la douleur physique, une analgésie profonde qui apparaît avec les crises pour disparaître avec elles. Auguslino, par exemple, est atteinte d'analgésie dès que sa douleur morale plus intense ])rovoque un déhre plus riche; aussi les mutilations qu'elle se fait dans son désespoir ne lui sont-elles pas très douloureuses. Elle n'a pas souffert quand elle a tenté de s'étrangler, elle ne soutire pas quand elle cherche à s'enlever Ja peau du cou avec les ongles ou qu'elle se déchire la pulpe des doigts. Louise est également analgésique dans ses jours de grand délire, et la concordance des deux ordres de phénomènes a été généralement constatée.
On comprendra (ju'ii soit dillicile, tandis (pic l(Mléliie bal son plein, de faire sur la seii>il)ililé, l'intelligence et laNolonlé des malades, des expériences précises.
11 faut d'ailleurs se garder dune cause possible d'erreur, et tenter d'étudier l'influence inhibitoire des idées délirantes sans supprimer momentanénieni ces idées par des questions.
l^our observer réellemenl linlluence du délire et de la douleur sur les jonctions moniales on (lo\ia (\i>i\i' c\)\n\i\ov ces fondions sans troubloi- le couis du (lélnt> ol. dès l(ti>, le résultat est bien celui ((u'(>n jxmiI l(»gi(juomonl alloiuh(\
La sensibilité, la j)ei'coj)ti()n (^\l(Mno. l'alliMilion sont sup primées. rinlellig(Mic(* capable oncuro (rinlcMcr ol i\c anM donner (lan< linltMionr du (ic'liro e<l irénc'raloiiuMil indiilo
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rente et inerte pour tout ce qui n'y rentre pas ; de même la volonté, capable encore de vagues synthèses et d'actes délirants, est annihilée en dehors du délire. Les malades ne veulent plus et n'agissent plus.
Toutes les fonctions mentales se trouvent ainsi parésiées ou paralysées par l'excitation douloureuse, dans la mesure où elles ne concourent pas à entretenir le délire et la douleur.
Ajoutons que cette douleur et ce délire fatiguent par réaction les sujets après les avoir excités, et que les crises de souffrance et de délire, les raptus mélancoliques, surtout quand ils sont violents, sont souvent suivis de périodes d'affaiblissement et de torpeur, qu'il faut bien se garder de prendre pour des rémissions et d'étudier comme telles.
Nous n'aAons plus maintenant qu'à marquer l'origine de la douleur morale, le fait essentiel de la mélancolie aclive, pour en avoir fini avec le tableau de cette psychose.
D'où vient ce symptôme nouveau qui se surajoute à la dépression pour déterminer l'ensemble des réactions actives dont fait partie le délire? Comment expliquer cette excitation douloureuse qui, à mon sens, explique tant de choses, est la cause originelle de tant de symptômes divers ?
Suivant M. Séglas, dont j'ai plusieurs fois invoqué la compétence, la douleur aurait une double origine et proviendrait : 1° de la cœnesthésie ; ?." de l'arrêt psychique, des troubles intellectuels que le malade constate et dont il souffre *.
Or, je crois avoir montré, par l'analyse précédente, que la cœnesthésie n'est pas douloureuse d'elle-même, qu'elle n'est que pénible et qu'elle ne peut prêter à des interprétations douloureuses que sous l'influence de la douleur cérébrale, aiguë. Ce que donne la cœnesthésie livrée à elle-même dans la mélancolie passive, ce n'est pas la douleur morale, c'est la tristesse, et pour qu'elle soit cause de souffrance il faut que l'esj^rit, fouetté par la douleur, la travaille et l'interprète.
Reste l'arrêt psychique. Est-il possible d'en faire la cause
I. Séglas. Of). cit., p
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do la tlouloiii? L*o\|)(''rionre clinique semble fortifier crtlc iiypotlièsc et dans une certaine njesure la confirmer.
Nous savons, en elTet, par Fhisloire des malades, que la douleur morale, Texcitation douloureuse, est un phénomène postérieur à la dépression dans le cours des mélancolies. Louise et Augustine ont été déprimées, arrêtées dans leurs fonctions psychiques, avant de soufTrir et de délirer, ainsi d'ailleurs que tous les mélancoliques délirants que j'ai connus.
D'autre part, je crois pouvoir afiirmer, d'après mes observations personnelles, que, dans la majorité des cas, la malade cesse de soulîrir avant de sortir de la dépression et que sa souffrance corros])(>nd à la pcuiode do l'arrot lo phi> profond. C'est ce qui lessorl on particulier des doux observations piécédonlos.
Moiuo lorsque la niélaucolio active est intallée d'une façon chronique, on peut encore remarquer que le moment de la fj-éne ou de l'arrot les plus intenses coïncide souvent avec le moment de la douleur la plus aiguë. C'est ce qui se passe au ié\oil par exemple.
Qu'en conclure sinon que, j)our un même individu, l'excitation douloureuse est corrélative de l'arrêt mental et de la dépression les plus considérables. Si l'arrêt mental est faible, si la (l('*prossion est légère, elle se traduira, dans la conscience,
' un sentiment àc fatigue et d'impuissance j)assive, si la 'pression est plus complète, l'arrêt des idées plus marqué, lie se traduira encore par un sentiment d'impuissance mais elle s'acconqiagnera d'un phénomène nou\oau. la dcndeur morale.
Suixaiit I h\p(»lhèso do Al. Séglas, lo mélan(M)li(pio éprou-
rait alors do la doulcMU- [)arco (ju"il [)roiitlrai[ conscience tlu
hangemenl survenu, de l'arrêt, et qu'il s'en allligerail. La
loulour morale postérieure, dans l'ordre chronologique, à la
léprossion ol à la parésie psychique, le serait aussi dans
Tordre logique.
.le trouve rex[)lication très séduisante, et je me garderai de l'écarter en (piolcpies mots connue le lait KralVt l']l)ing. « L'hypothèse, dit il. (ju(> la douleur psychique n'est cpTun
par de
« effet secondaire ne répond ]:)oint à l'expérience. Elle ne (( pourrait être acceptable que si Fintensitc de la douleur (( psychique était en raison directe de la force de l'entrave « (der Hemmung) ce qui cependant n'est pas le cas, et si l'en- « trave précédait chronologiquement la douleur physique \ » Or nous venons de voir que les deux conditions qu'd requiert sont en général réalisées et nous pourrions conclure de sa réfutation même à la vérité de la thèse qu'il combat. Je la rejetterai cependant, mais pour d'autres raisons que lui.
La première c'est que le malade prend nettement conséquence de l'arrêt mental, non pas au moment où cet arrêt est le plus considérable, mais au début, quand il constate pour la première fois le trouble de ses perceptions internes ou externes et la didlculté qu'il éprouve à se les identifier. A celte période la conscience de l'arrêt est très nette et la douleur minime, si même il y a déjà douleur. J'ai cité sur ce point quelques faits précis et je pourrais citer de même tous les douteurs étudiés par M. Pierre Janet qui constatent la même gêne et le même arrêt, sans en souffrir d'une façon aiguë.
Si l'arrêt mental doit être la cause logique de la douleur, on m'accordera que le sujet ne devrait pas le constater le mieux dans la période où il en souffre le moins.
Sans aucun doute, le sentiment de l'arrêt mental, de la déchéance, se manifeste encore dans la période aiguë de la douleur et du délire; mais le malade qui analyse moins bien la gêne ou l'arrêt n'en a plus une conscience aussi claire, et on ne voit pas d'ailleiu^s que ce sentiment joue, dans la genèse de la douleui-, le rc)le prépondérant que lui assignerait l'hypothèse en question. C'est une cause de souffrance qui se joint à bien d'autres et contribue avec elles à augmenter la douleur dont le sujet souffre déjà. Comme le dit très bien Krafft-Ebing-, « l'entrave au cours libre des représentations (( est une source accessoire de douleurs psychiques qui a son (( importance'. » mais l'observation ne permet pas de sup-
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poser que la ronscicnce de cette entrave soit capitale par rapport aux antres syni[)lomes et. déterminant la donl<Mn-. détermine tont le délire.
Il semble an contrai le cpie, sons Tinflncnce excitante de la donlenr le sujet travaille sur celte entrave, l'interprète comme il fait de la cœnestliésie et en tire des prétextes de soufTrance (« je ne suis bon à rien, je suis tourné à Tétat de béte »), par un mécanisme secondaire que nous comiaissons bien.
Enfin, s'il est vrai que Farrét soit antérieur à la douleur et la douleur corrélative de Farrét le plus intense, cette antériorité et cette corrélation ne sont établies que pour les mélancoliques tiélirants. On trouve des individus qui [)ar un arrêt de plus en plus marqué passent de la mélancolie passive à la stuj)eur passive sans éprouver de la douleur moiale.
Ils connaissent leur arrêt mental comme T..., connue Marie, mais ils le subissent et n'en soufTrent pas; la douleur morale ne vient pas les tonifier momentanément et déterminer, autour et à propos de cet arrêt, des conceptions délirantes: ils restent inertes et passifs, sans délirer et sans soulTrir.
Je ne veux pas dire, bien entendu, que ces états de mélancolie et de stupeur soient des états indifférents, c|ue la cœnesllu'sie n'\ soit pas })énible, mais simplement que ce ])bénomène aigu, cérébral, ([u'on appelle douleur morale u'n aj^parait j)as ou y apj^araît à |)eine. Et dès lors, que devient le lien causal qui encbaine logiquement et chronologiqucmenl la douleur et l'arrêt psvcbiquc le plus intense?
\(»ilà pourquoi, dans les moments où la douleur et l'arrêt mental coexistent, je considère ces deux états comme des plK'iiomènes parallèles, qui |)(mi\(Mi[ >ans doute réa^iir Tun sur l'autre mais (pii ne sont pas l'un cause et l'aulie elîet, au sens exact et total du mot. A laisemblablement ils relèvent d'une cause coumume, et c'est pourcpioi je me rallie, dès maintenant, à ro|)inion de KraiTt-Ebing. « \vec cette ma (( nière de voir |)lus large et moins préconçue, dit-il, on [)eut (( désigner la nu'lancolie connue un état moibide de l'organe « ps\(lii(|U(' eaux'' |)ar un lroid)l<> de nuliilion (l'^inabrung-
« slomng) qui est caractérisé d'une part par le sentiment et
« la réaction douloureuse de la sensibilité générale (névralgie
(( psychique), d'autre part par un accomplissement plus
« difficile des mouvements psychiques (sentiments, repré-
(( sentations, tendances), difficultés qui peuvent aller jusqu'à
« l'arrêt de ces mouvements* ».
Tels sont les éléments essentiels de la mélancolie active et leurs diverses réactions ; nous arrivons toujours, on le voit, à distinguer les mêmes caractères que dans la mélancolie passive, plus des caractères nouveaux, vraiment spécifiques, qui sont la douleur morale et le délire qu'elle provoque.
Qu'est-ce donc en dernière analyse que cette douleur morale ? Nous avons renoncé à la définir parce que la définition ne peut être qu'une tautologie et nous nous sommes borné à la localiser vaguement dans le cerveau antérieur. Kraffi- Ebing, qui la considère avec raison comme le fait primitif et essentiel de la mélancolie délirante, et qui ne tente, pas plus que nous, de la définir, essaie au moins d'en éclairer la nature par comparaison. Nous l'avons déjà vu parler de névralgie psychique ; il reprend ailleurs la comparaison en termes plus précis. « L'état d'esprit déprimé et douloureux, « dit-il, qui se produit spontanément, psychalgie ou phré- (( nalgie, est le phénomène fondamental dans les états déli- (( rants mélancoliques. Il s'agit là d'un phénomène analogue « à celui qui se passe dans les nerfs sensitifs, affectés morbi- (( dément par un trouble de nutrition et réagissant sous « forme de névralgie ". »
La douleur morale des mélancoliques serait donc un phénomène aigu et cérébral, tandis que la mélancolie passive se ramènerait au contraire à la conscience sourde des variations cœnesthésiques, fatigue musculaire et mentale, froid, dépression générale, les deux états pouvant d'ailleurs coexister et se superposer, comme il arrive dans la mélancolie active que nous venons de décrire.
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En d'autres termes, nous discernons déjà, par la seule observation mentale, non seulement deux espèces de tristesse, la tristesse sans douleur et la tristesse avec douleur, mais nous pouvons pressentir des conditions organiques différentes suivant que Tétat allbclif sera cérébral et aigu, ou suivant qu'il ne sera que la conscience dune dépression à la fois cérébrale et périphérique.
Celle distinction capitale, la psychophysiologie, la psycbochimie, la psychopliysique et même la psychomécanique de la tristesse ne feront que la marquer encore mieux et la rendre plus jirécise.
^oilà rextréme limile ou la [)sychologie peul nous conduire; nous confinons ici aux conditions organiques des deux tristesses, active et passive. Nous pouvons donc résumer toul ce que la ])sychologie vient de nous apprendre sur la mélancolie active et dire qu'elle esl constituée :
1° Par Fensemble des manifestations positives qui consliluenl la tristesse passive:
.4 . Sentiment généralisé d'impuissance et de résignation ;
B. Impuissance véritable de la pensée correspondant à ce sentiment ;
C. Isolement moral et besoin d'isolement, résultat de la diminulion de la vie de relation.
•2° Pai- des manifestations propres:
.1. Douleur morale, névralgie psychique, corrélative |)our un même sujet de la dépression la plus profonde ;
/i. Délire provoqué par la douleur morale et réagissant sur elle, subissant l'action de la dépression et réagissant sur elle.
Mais cette analvse de la mélancolie active ne nous ex- |)lique iiiillenieiil pourquoi certaines mélancolies aboutissent à la douleur luoiale, tandis (pie d'autres restent passives et M y ahoulisseut |)as. Nous savons. j)ar l(^s {\\eiu|)les précédents, (pie les sinq)les déprimés se horuent au spleen, au dégoût de la vie. à la résignation, tandis (pie les mélancoli(pies actifs soulTnMit et délirent. D'où vient cette dinérence, et. s'il (^st vi\u'(pi(^ la dépie-^sion soit à la base d(^s dc\\\ élal<
afTectifs, pourquoi celte dépression reste-t-elle toujours passive dans le premier cas, tandis qu'elle s'accompagne, dans Fautre, d'excitation douloureuse ?
La question est des plus délicates et je sache pas qu'elle ait été résolue par aucun aliéniste.
Je n'ai pas la prétention de lui ajiporter moi-même une solution, mais tout au moins de poser nettement le problème.
Nous savons que chez les animaux, comme chez les hommes, une excitation physique épuisante détermine, suivant le degré de sensibilité du système nerveux, tantôt l'inertie psychique et organique, la paralysie et Tarrêt, tantôt des réactions violentes comme les mouvements et les cris.
Eh ! bien, nous croyons que la mélancolie traduit, par ses deux formes, ces deux espèces de réactions et que l'épuisement, la dénutrition des tissus cérébraux s'accompagnent ou non de souffrance, suivant le degré d'excitabihté des éléments nerveux. Les mélancoliques actifs sont les mélancoliques qui souffrent, et leur souffrance tient à leur sensibilité même. Le malade dont le docteur François rapporte l'observation 1 me paraît avoir une intuition très nette de cette vérité lorsqu'il écrit : « Je suis né, j'ai vécu, je me suis « dépensé dans une exquise sensibilité d'âme et de corps. « C'est le principe de ma maladie, le grand facteur des souf- (( frances d'esprit que j'endure. » C'est en effet la différence des sensibilités qui fait la différence des mélancolies ; une sensibilité obtuse en restera à la dépression simple ou à la stupeur sans délire, une sensibilité plus fine fera de la douleur morale et postérieurement de la mélancolie délirante.
Il s'ensuit que toutes les causes personnelles ou héréditaires capables d'alfiner la sensibilité, et d'hyperesthésier les centres nerveux prépareront par là même l'éclosion du délire.
Parmi ces causes, le sexe doit certainement figurer en première ligne ; les mélancolies actives sont beaucoup plus fréquentes chez la femme que les mélancohes passives ; c'est le
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contraire cliez les hununcs, cl l'on ne peut attribuer celle différence dans la réaction de deux systèmes nerveux également malades quà la différence des sensibilités.
Si on fait abstraction de la complexité des détails, pour ne considérer que les éléments fondamentaux, on verra que celle llu'orie tle la mélancolie reproduit les tbéories courantes de la douleur physique.
De part et d'autre, nous trouvons l'épuisement soit nerveux, soit cérébral. De part et d'autre, nous constatons deux espèces de réactions, actives et passives, et nous jiensons que le délire est, comme les réactions actives de la douleur plivsique, l'expression d'une plus grande sensibilité.
Et sans doute, ce serait se leurrer beaucoup que de croiie qu'on a donné une explication vraiment causale (piand on a parlé de sensibilité plus line ou plus obtuse. Je reconnais (jue ces mots cachent notre ignorance de la cause (ju'ils send)lenl désigner, mais le t'ait est là cependant et nous avons ^u comment M. Uichet. en excitant la sensibilité nerveuse des grenouilles par une injection de strychnine, transforme en réactions actives les manifestations passives de la douleur.
lleste à savoir maintenant pourquoi la douleur morale. une fois créée, détermine lantot une sinq^le inquiétude d'esprit, tantôt un véritable délire : pourquoi de deux mélancoliques qui soutTrent, le premier se borne à se plaindre de sa douleur, à se montrer irritable ou incpiiel. tandis (pie le second se li\re à une inlerprélalion délirante de sa cœneslhésie et de ses souvenirs.
M. Séglas, c(ui ab<)r(l(^ la que-lion v\\ [)assaiil. ne cherclie pas à la résoudre et se borne à constater que certains malades vont jusqu'au délire, tandis que d'autres n'y vont pas.
« L'observation clinique nous montre, dit-il, (|ue le déliic « se présente seulenieni lors(|ue la maladie, une fois consli « tuée, a déjà |)assé par la période de (h'hut (pie nt)us a\ons « étudiée en détail : et f(u'il n'est le plus souvent, d'autre (( part, qu'une l<>nlali\(^ dCxplication de l'état d'anéanti- « seineni proloiid. de (Idnlenr nioial(\ ou des causes (|iii <• 1 «'II! piodnil. dniil le malade clierche la laison ou envisage
(( les conséquences. Rappelez-vous, messieurs, à ce propos, « le fait que je vous signalais chez la malade que nous exa- (( minions la dernière fois et qui se disait : « Est-ce drôle (( d'être comme cela? — Qu'est-ce que j'ai donc fait pour (( être ainsi inquiète? — Qu'est-ce que je >ais devenir! » « Je Aous ai fait remarquer que ces préoccupations, ces in- (( tcrrogations étaient importantes à noter. Elles montrent « bien comment, dans les cas de mélancolie délirante, se dé- « veloppe le délire, à titre de tentative d'explication des « phénomènes douloureux primitifs. Cette malade s'était (( arrêtée en chemin, après ces premiers pas dans la voie du « déhrc mélancolique, et n'avait pas poussé plus loin ses ten- « tatives d'explication. Il n'en est pas toujours de même et « c'est alors que s'établit le délire \ »
llicn de plus exacl, nous le savons, que cette palhogénie du déhrc, mais ce qui nous intéresserait ici ce serait de savoir ])ourquoi certains malades s'arrêtent à mi-chemin dans cette sorte d'évolution logique, tandis que d'autres la poussent jusqu'au bout.
Kralï't-Ebing semble faire un pas de plus \ers l'explication en admettant que la mélancolie délirante sort, par un processus naturel, de la mélancolie sans délire dont elle représente comme Fapogée. « Le tableau peut, dit-il, rester, « pendant des mois, dans le cadre d'une mélancolie sans (( délire ; l'adjonction de Tangoisse précordiale et l'intensité « que prend cette dernière, constituent alors une seconde « phase jusqu'à ce qu'enfin les idées délirantes, souvent aussi (( les hallucinations, amènent la maladie à l'apogée de son « développement ^ »
Dans ce cas, la douleur morale compliquée d'angoisse précordiale tendrait à déterminer, par réaction secondaire, des manifestations mentales de plus en plus riches, depuis la simple inquiétude de la pensée jusqu'au déhre lui-même, qui serait l'aboutissant régulier de la mélancolie active.
Op. cit., p
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Mais celte inteiprélalion me semble tomber devant ce fail que phiï^ieiirs mélancoliques ne font pas de délire (juelle que soit rintensitê de leur douleur et de /'angoisse qui l'aerompagne.
J'ai vu par exemple Ca. , une mélancolique active de 22 ans, accuser une douleur morale des plus intenses et des symptômes non douteux d'angoisse, sans jamais délirer au sens précis du mot.
Elle souffrait, se plaignait de soufVrir, se disait malheureuse, mais ne se livrait à aucune interprétation morbide de son passé ou de son avenir.
Bien ])lus, j'ai essaye discrètement de lui suggérer un délire, de l'engager dans la voie des remords, de'l'auto-accusation, de la crainte, en me servant des renseignements que j'avais recueillis sur elle; or elle s'est montrée rebelle à toute tentative de ce genre ; elle n'a jamais déliré, et, tout en continuant à affirmer sa soufTrance morale et à s'en plaindre, elle n'a accepté aucune des raisons de souiïrir que je lui proposais.
Dans bien des cas moins nets que celui-là, le malade lait quelques essais de délire, se pose quelques questions sur son état, comme le constate M. Séglas, et ne délire pas cependant.
Nous sommes donc obligés d'admettre que, parmi les sujets qui souffrent, tous ne tendent pas également au délire, et je ne vois pas très bien, je l'avoue, les raisons qui font prédominer les réactions délirantes sur les réactions non délirantes de la mélancolie acti^e. 1^'aut 11 penser que les idées délirantes exigent un arrêt plus considérable dans les fonctions de jugement et de réduction, ou bien qu'elles supposent une imagination plus riche, des représentations plus conq)le\es (MI plus nettes? Toutes les hypothèses sont permises; ce (nio je veux signaler c'est sinq)lem(Mit que certains sujets sCii lieiment à la douleur sans déliio, conuiie daiilres à la tris lesse sans douleur, et cela poni- des raisons internes (jue nous connaissons mal.
Kst-il besoin de iv|)éter, en l(Mininant ccWv analyse des deux formels de la tristesse, que j'ai dû. pour la nellelé de Texposition, opposer surtout des cas Ivpes.
Du.MAS. Tristcssu t'I Joie. S
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Dans la réalité, beaucoup de cas sont intermédiaires entre la mélancolie passive et la mélancolie active. Bien des cas de mélancolie active sont coupés de moments de simple dépression. Les faits en général sont plus complexes que mes descriptions et je crois inutile de m 'excuser de ce défaut. N'est-ce pas la condition même de toute exposition et de toute analyse ')
Je n'ai pas cru devoir étudier séparément les causes déterminantes de la mélancolie active et de la mélancolie passive, car ces causes sont les mêmes pour les deux formes de la maladie.
En premier lieu, nous trouvons Tinfluence indirecte de riiérédité, particulièrement marquée ici pour Marie et pour Augustine. Si on veut bien comprendre cette influence, nous croyons qu'il faut admettre parmi les antécédents héréditaires, non seulement l'aliénation mentale et les maladies nerveuses, mais Fintoxication, l'arthritisme et toutes les maladies débilitantes.
« En résumé, disent à ce sujet les D'* Toulouse et « lloubinovitcli, il faut accepter provisoirement que tout ina dividu se trouvant en mauvais état de nutrition a chance, « surtout si c'est la mère, de donner naissance à un être « mal doué biologiquement et candidat aux psychopathies, « par conséquent aux états mélancoliques ^ »
Les causes directes sont innombrables et peuvent être physiques ou luorales.
Les causes morales sont fréquentes.
Ce peuvent être des chagrins : c'est pour Marie la perte de ses jumeaux ; pour Louise les pertes d'argent de son mari; pour Augustine les inquiétudes qu'elle conçoit au sujet de sa situation irrégulière. Le surmenage, la fatigue intellectuelle ont été aussi incriminés et nous avons vu le malade T... faire, dans ces conditions, de la mélancolie dépressive et de la stupeur.
i. La Mélancolie, par MM. Roubinovitch et Toulouse, p. 245.
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« Les senliiiicnls déprimanls, comme la nostalgie et « les émotions violentes, causent souvent la stupeur, disent « MM. Koubinovitch et Toulouse'. La vue d'un incendie, la (( mort d'un être aimé, le spectacle de la guerre, le viol, les émo- « tions tristes et renouvelées provoquent |)lnt(')t les mélancolies « dépressives et anxieuses ? » — Comment agissent ces émotions '? — Sans doute comme les excitations nerveuses trop intenses. Elles dépriment, désorganisent, soit brusquement, soit à la longue, et nous aurons tout à Theure à nous expliquer plus longuement sur leurs eflets.
Parmi les causes pbysiques, je mets en première ligne les maladies infectieuses connue la sypliilis, la tuberculose, rim[)aludisme et surtout Tinlluenza. Dans Tbiver de icSqo, au moment de la première épidémie d'inlluenza j'ai eu l'occasion d'observer à Sainte-Anne, dans le service du P*" Bail, toute une série de cas de mélancolie qui relevaient très certainement de celle origine et depuis lors, j'ai eu l'occasion de constater, maintes fois, la fréquence de celle étiologie. Aux maladies infectieuses il faut joindre les maladies par ralentissement de la nutrition, la litbiase biliaire, la gravelle rénale, l'artliritisme, la goutte; les maladies viscérales conmie la pneumonie, ou nerveuses comme le tabès, les intoxications d'alcool, de morpbine, de cocaïne, de mercure, etc.
(iCrlaines maladies, comme la vérole, la blennorrbagie et les maladies des organes génitaux urinaires, ((ni agissent directement comme causes pbysiques, agissent indirectement \)i\v les ])ré()ccu[)ali(»ns morales, les ciainles. l(>s cbagrins et les idées bypocondriafpies ([u'elles provoquent. — J'ai connu un cas très précis de mélancolie^ di'^presslNc sur \enue cbe/ un ou\ rlcr à la ^uilc de sa prcinièic blcinioiibagie ; les l)lennorrbagi(\s (jui oui >uiNi. paiiui 1(>>(|U('11('S nue beau coup plus grave. Tout laissé indillV'icul, ce (|ui prou\e bien que l'action de la maladie» élail suiloul iiuliicch" cl morale.
Mais, (pielle (|Ut' soi! la eaux' iu\o(|U('M\ depuis riuMcHlilt' jusfju'aux cbagriu> cl à la ^Npltili^. ou doit loujouis !(Muar-
I. /m Mrlancolii', par MM. Houhinovilcli cl Toulouse, p. j-ji.
qiicr que toutes les causes de ce genre agissent comme déprimants sur le système nerveux du malade et le préparent, par l'épuisement et suivant son tempérament, soit à la mélancolie passive, soit à la mélancolie active.
Il y a encore là une analogie de la mélancolie avec la douleur physique. — Ces maladies, ces inquiétudes, ces émotions produisent le même résultat qu'une excitation excessive ou qu'une accumulation de petites excitations.
CHAPITRE
Nous avons vu que la bibliographie du plaisir était pauvre, en comparaison de la bibliographie de la douleur; on peut en dire autant de la bibliographie de la joie, comparée à la bibliographie de la tristesse.
Les raisons de cette différence sont nombreuses, et je ne donnerai que les principales.
La première, c'est que la joie, par sa nature même, par le caractère expansif de ses manifestations, se refuse, plus que la tristesse, aux observations intimes de la conscience. L'homme triste, replié sur lui-même, isolé du monde extérieur par sa tristesse même, peut facilement s'observer, s'analyser, et même trouver du charme à cette analyse, quand sa tristesse n'est pas très profonde. Au contraire, l'homme joyeux est plus porté à agir, à se mêler au monde extérieur qu'à s'observer, et la joie n'engendre jamais cette analyse de soi-même si chère aux mélancoliques de la littérature.
Une autre raison, moins psychologique mais tout aussi importante, c'est que la joie ne donne pas naissance, par son exagération, à des variétés cliniques aussi nettement déhmilécs que les diverses formes de la mélancolie.
Sans doute, on la rencontre parfois, à titre essentiel, dans certaines maladies de Tesprit, dans l'excitation maniaque par exemple, mais en général les aliénisles la rencontrent surtout à titre épisodique, dans la paralysie générale, le délire des persécutés mégalomanes, l'alcoolisme, etc., etc.
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Enfin la joie, même excessive, paraît moins facilement morbide que la tristesse. A moins de se livrer à des écarts de langage et à des excentricités d'action, un homme joyeux, fiU-il en proie à une excitation véritable, n'inquiète ni ses amis, ni ses parents, et c'est ainsi que bien des cas d'excitation simple sont soustraits à l'observation du médecin.
Ces dilTérentes causes rendent l'étude de la joie plus didicile et plus confuse que celle de la tristesse ; aussi ai-je commencé par traiter d'abord de la mélancolie, pour bénéficier dans l'étude de la joie des analogies et des contrastes.
Et tout d'abord, y a t-il deux espèces de joie comme il y a deux espèces de tristesse ?
Nous avons distingué, aussi nettement que possible, une tristesse passive, caractérisée par un sentiment général d'impuissance, et une tristesse active où ce premier sentiment s'accompagne d'une douleur morale plus ou moins intense et vaguement localisée dans le cerveau antérieur. Pouvons-nous faire, à propos de la joie, une distinction analogue ?
On peut remarquer, avant de répondre, que les physiologistes qui ont noté pour la douleur deux espèces de réactions différentes, n'ont pas fait, pour le plaisir, de distinction de ce genre.
Ce n'est pas é\idemment une raison pour ne pas distinguer deux sortes de joie, dans Tordre mental ; mais, c'est déjà une présomption que la différence, s'il y en a une, ne sera ni aussi profonde ni aussi marquée que pour les deuv formes de tristesse. Et de fait c'est bien à cette conclusion que l'analyse mentale aboutit.
Il y a des joies calmes, pas très riches en images et en idées, oii l'excitation mentale semble faire défaut et qui sont constituées surtout par un sentiment de bien-être et de force, par la conscience d'une plus grande puissance physique et mentale ; on les sent aussi bien dans le cerveau que dans les viscères et les membres, on pourrait les qualifier d'un mot, en disant qu'elles sont périphériques.
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11 y a daiitre part des joies exubérantes caractérisées par une suractivité mentale et par un sentiment spécial de plaisir qui accompagne cette activité; ce sentiment de plaisir n'est pas exclusif du sentiment de bien-être; la plupart du temps il lui est surajouté, comme la douleur morale à la dépression, mais il s'en dislingue cependant, ne fut-ce que par l'inqiossibilité où nous sommes de le localiser dans le corps et la nécessité de le localiser vaguement dans le cerveau. Ces joies chacun les connaît; ce sont les plus fréquentes; elles se produisent en général après les bonnes nouvelles et les événements heureux : pour les opposer aux précédentes, on pourrait dire qu'elles sont cérébrales.
En d'autres termes, on peut, croyons-nous, rien fju"cn faisant appel à la psychologie subjective, distinguer la joie sans plaisir moral et la joie avec plaisir moral. Si cette dis tinction n'est pas aussi frappante que celle des deux tristesses, cela tient à ce kùt que les deux espèces de joie sont caractérisées par des phénomènes plus ou moins marqués d'excitation, tandis que l'excitation de la tristesse active s'oppose nettement à la dépression de la tristesse passive. Il y a, en somme, analogie entre les deux formes de la joie que l'on dislingue et cette analogie gênera singulièrement nos analyses dilTérentielles des deux phénomènes.
(^es deux formes de la joie peuvent se succéder indélinimenl chez un honmie joyeux qui nous paraît tantôt plus agile, tantôt plus calme, suivant que domine chez lui l'excitation cérébrale proprement dite ou le sentiment général de bien élre et de force ; elles peuvent même, et c'est la règle, se mêler dans un sentiment unique el complexe auquel on donne \ulgairemenl le nom de joie el que nous décrirons dans son ensemble.
Si nous ne faisons pas, comme pour la tristesse, deux descriptions séparées, cela lient justement à la facilité a\ec la(juelle les deux espèces dv joie se confondent aussi bien dans TobscMNalion clinique ((ue dans l'observation couranl(\
domine on le verra, par les cha[)ilres qui suivent, le tv[)e l tend ù évoquer le type II, qui, de son côlé, provoque sou-
vent le type I, de sorte qu^on ne pourrait, que par un abus de construction et de logique, distinguer ici deux chapitres.
Je ne sais pas d'ailleurs un seul psychologue des émotions qui ait tenté de différencier fondamentalement ces deux espèces de joie. Lange, qui ne soupçonne pas la distinction des deux tristesses, soupçonne encore moins la distinction beaucoup moins tranchée des deux joies.
Darwin, qui distingue les deux formes de la tristesse, ne décrit qu'une seule forme de joie, sous les noms de bonne humeur, de gaieté, de joie. Ajoutons, bien que Tindication soit prématurée, que les manifestations physiologiques, très nettement différenciées pour les deux sortes de tristesse, ne le sont pas aussi nettement pour les deux formes de la joie et arrivons enfin à la psychologie de la joie morbide.
L'analyse de la joie morbide nous révèle, dès la première observation, un certain nombre de caractères ou d'éléments essentiels qui s'opposent assez nettement à ceux cle la mélancolie passive et de la mélancolie active.
Nous trouvons, chez tous les aliénés que je vais présenter, un sentiment de bien-être, de puissance et même de légèreté qu'ils expriment d'une façon plus ou moins confuse, mais qu'ils éprouvent tous.
En même temps ils ont la sensation que leur corps tout entier participe à ce sentiment, ils sentent leur joie « partout )) disait l'un d'eux, c'est-à-dire dans la tête qui se redresse, dans le cœur qui bat plus vite, dans les muscles des bras et des jambes plus mobiles et plus forts, dans ceux du thorax qui fonctionnent mieux, dans l'organisme plus actif et plus vigoureux.
Autour de ce sentiment central, se groupent des sensations internes plus spéciales et mieux localisées qui se fondent dans la même synthèse. — Nos joyeux sentent qu'ils respirent mieux; ils ont la tête légère ; ils éprouvent, jusque dans leurs extrémités, une sensation de douce chaleur, l^a cœnesthésie devient plus consciente et plus agréable qu'à l'état normal.
Je ne conteste pas que celte première description ne soit vague; elle Test d'autant plus que la joie ne porte pas d'ellemême à Tanalyse et que, sans l'insistance de l'observateur, le joyeux ne songe guère à en détailler la cœnesthcsie.
On analyse plus facilement les étals représentatifs et afTectifs parce qu'ils sobjectivent d'eux-mêmes en s'exprimanl par des actes ou des mots.
Nos joyeux sont doués dune plus grande puissance alTective, sensible, intellectuelle et volontaire. Ils s'émeuvent faci lement et réagissent vite contre les diverses excitations du monde extérioin-: ils sont enclins à la sympathie et aux sentiments tendres; ils se mêlent a\cc intérêt à la vie qui les entoure, ils sont pleins d'espoir poiu' leurs entreprises. Ils ont le sentiment que, sous toutes ses formes, leur ^ie mentale est plus active, ils perçoivent mieux, associent plus ^ite. s'ex priment avec plus d'aisance, sont plus riches sinon j)his tenaces dans leurs projets, et la conscience de cette supériorilé les rapproche du monde et des choses, tout aussi bien que leur puissance affective et leurs sentiments de sympathie.
A la vérité, leur acti\ité n'est ni très ordonnée ni très cohérente, et ils se rendent parfois compte de cette incohérence, mais ils ont surtout conscience de leur puissance mentale et cette conscience s'ajoute à la cœnesthésie quelle accroît d'aulaiil.
l'jiliii. à loules ces sensalions où \ç plaisir est conliiscMncnl mêlé, ajoutons ce même élément, mais isolé, distinct de la cœnesthésie de la joie, et présent à la conscience sous forme d'excitation mentale agréable, (u de plaisir moral.
Nous répéterons pour le plaisii- moial ce (pi(^ nous aNons dil de la douleur morale: dans sa nature psNchologique. il esl identi(pie au plaisir |)hysique. Entre l(^ plaisii- (pi'oii éprouve à manger, quand on a faim, et le plai>ir (prou r(^ss(M>l à regarder la Joconde, on ne jx'ut établir aucune dilVérence inirinsècpie, si on ne considère cpie l'élément j)laisir.
(]e qui nous doimc^ rillusioii d'une diiVérence priifonde. (•est (jue le plaisir pliNsicpu^ acconi|)agn(^ l'evcMcice de nos fondions organi(pu> landi^ (|ii(^ It' plai^ii- moral a((<»nipa,t:n(>
en général lejeu de nos représentations; nous considérons non pas le plaisir lui-même, mais sa cause, et nous parlons alors, l^Rv un \éritable abus de langage, de plaisir esthétique, de plaisir relevé, de plaisir bas. C'est encore que le plaisir physique, quelque difficile à localiser qu'il soit. Test beaucoup moins cependant que le plaisir moral ; nous pouvons assigner vaguement un lieu d'origine au plaisir du goût ou de Todorat; pour le plaisir que nous cause une bonne nouvelle, c'est tout au plus si nous croyons pouvoir dire que nous l'éprouvons dans le cerveau antérieur.
Mais si la joie implique la plupart du temps le plaisir moral et l'excitation mentale, on comprendra que nous devions étudier dans un même chapitre et les modifications formelles des fonctions mentales et les troubles réels, qualitatifs des mêmes fonctions, c'est-à-dire leur contenu.
Dans notre étude sur la tristesse morbide, nous a^ons étudié séparément ces deux ordres de lésions grâce aux variétés si distinctes de la mélancolie passive et de la mélancolie active. Ici nous sommes obligés d'analyser les mêmes joies sous ces deux [)oints de vue différents.
Mais, avant d'analyser des cas individuels, je veux encore emprunter à KralTt-Ebing la description de la psychose qui s'oppose le mieux à la mélancolie, l'excitation maniaque, pour qu'on puisse comparer les caractères psychologiques signalés par le clinicien à ceux que je viens d'énumérer et de grouper.
« Le caractère de la conscience, dit l'illustre aliéniste ', (( c'est ici le plaisir, le bien-être psychique. Il est aussi peu (( motivé par les faits du monde extérieur que ne l'est l'état « de douleur psychique du mélancolique, et voilà pourquoi « on ne peut le rapporter qu'à une cause organique interne. « Le malade se meut, pour ainsi dire, dans des sentiments « de plaisir et raconte, au lendemain de sa guérison, que (c pendant qu'il était en bonne santé, il ne s'est jamais senti
I. Traité de Psychiatrie, Irad. Laurent, p. 383, et 5*^ cdit. allemande, p. 34o.
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« aussi bien, aussi renionlé, aussi heureux que pendant « sa maladie. Cette joie spontanée est considérablement « accrue par un changement de la perception vis-à-vis du « monde extérieur, par la remarque que les conceptions et « les elTorts s'accomplissent plus facilement, par les sentiments « de plaisir intense qui accompagnent les conceptions, et par « une perception générale de bien-être, surtout dans le (( domaine de la sensibilité musculaire (tonus musculaire « augmenté) : Pur suite, riuuneur ^aie s'élève progrès- « s'wenienl à la hauteur des émotions de plaisir^ (dé- « borde nient de joie, espièglerie) dont les manifestations « motrices sont le chant, la danse, des sauts, des plaisance leries de gamin espiègle.
« Avec ce trouble du contenu dans le domaine émotif,
" marchent de })air un trouble formel, une augmentation de
(( l'excitabilité (hyperesthésie psychique) caractérisée par ce
« fait que les émotions ne se combinent pas seulement avec
« tles sentiments mais avec des perceptions et des représen-
« tations et que ces émotions, par suite de l'état d'esprit
« fondamental qui domine, sont pour la plupart des émo-
« tions de ])laisir et se produisent avec une facilité anor-
« mnle. 11 en résulte nécessairement un changement dans la
« perception du monde extérieur. Vu lieu du gris sombre
(( sous lequel ce monde apparaît au mélancolique, à cause
« de sa dysesthésie psychique, il se jnésente au maniaque
« avec des tons plus chauds, des couleurs [)lus vi\es et un
(( aspect plus intéressant.
<( \ oilà pourquoi le juaiiiatjue le cherche, aime à alliM-
(( dans la société, à voyager et, sous ce ra[)p()rl aussi, est
« l'opposé du mélancolique qui fuit et déteste le monde.
« La résidlanl(^ llnale (l(^ celte altération des processus dc^
(( la percej)tion du inonde e\t('Mi(Mn' et de la peisoiuialilé
« même, se résume dans une augmentation de la confiance en
(( soi qui se maFiifesle souvent par une mis(^ plus recherchée. »
1. Je ferai remanjuer que KralTl-EJjiiig sfiul)le lilllérencicr ici 1 luiincur gaie du i»lai>ir [)r<)|)renieiil dit, C(^)mmc je l'ai lail [»lii> Iiaiil.
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C'est une excitation de ce genre que nous rencontrons, après chaque période de tristesse, chez notre circulaire Marie dont le cas a déjà été analysé à propos de la tristesse passive.
Pendant les dix jours qui suivent chaque phase de tristesse. Marie est gaie, très gaie, et sa gaieté, qui déhute hrusquenient. va croissant légèrement jusqu'au ô""" et au 6""^ jour, à partir duquel elle décroît un peu. pour se terminer hrusquement, comme elle a commencé.
J'ajoute que ces variations de la joie, cette progression et celte régression, sont moins sensibles que les variations analogues de la tristesse et que. pour un observateur inattentif, la phvsionomie générale du phénomène pourrait paraître identique pendant toute la durée de la .crise.
Les gestes de Marie, son expression, ses paroles, tout indique la joie et comme elle parle volontiers, elle peut nous renseigner beaucoup mieux que dans l'état précédent sur les sentiments quelle éprouve.
Elle est pleine de courage, dit-elle : elle se sent plus forte, mieux disposée pour le travail; volontiers elle peinerait, ferait quelque chose de fatigant, et de fait, elle est toujours prèle pour toute espèce de travaux ; c'est le sentiment de puissance déjà signalé, auquel le corps tout entier participe.
Les sensations organiques dont Marie se plaignait tout à l'heure ont disparu pour faire place à des sensations agréables. Elle n'a plus mal à la tète, elle n'a plus froid aux jambes, elle n'est plus courbaturée, elle n'est plus gênée dans ses fonctions respiratoires; au contraire, elle dit qu'elle a la lète libre et chaud partout. Elle sent qu'elle respire bien, qu'elle digère mieux ; elle a bon appétit et elle éprouve ce sentiment de bien-être qui accompagne toujours une bonne nutrition.
En même temps, elle me signale par des termes très crus le réveil subit d'un sens qui dormait pendant la tristesse, le sens génital '.
I. Marcé signale le réveil de ce sens, clans la période d'excilation de la folie périodique. Maladies mentales, p. 343. Kraflft-Ebing, o/j. cit.. p. 384. fait la même remarque.
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Dans rordrc intcllccliicl. volitif, aficctif, Marie se seul supérieure à ce qu'elle était ; elle se croit plus intelligente, plus capable d'action ou d'affection et nous pourrons tout à l'heure, en mesurant ses différentes fonctions psychiques, montrer que ce sentiment n'est pas une illusion.
l'^nlin. à ces sensations organiques, à ces impressions confuses où le plaisir est confusément mêlé, s'ajoute un état plus spécialement agréable d'excitation cérébrale. Marie éprouve non seulement un sentiment de bien-être localisé dans le corps, mais un plaisir moral qu'elle traduit par des phrases conuue celles-ci : t( Que je suis contente ! il me semble « toujours qu'il va m'arriver un grand bonheur, je suis (( toujours comme si j'avais gagné le gros lot » et c'est un llux de représentations agréables évoquées un peu au hasard, de projets plus ou moins réalisables, de souvenirs récents ou lointains, tous marqués du même caractère de satisfaction ou d'entrain.
Parmi les souvenirs, ce sont les souvenirs erotiques suggérés par le réveil du sens génital, qui paraissent dominer la scène : Marie rappelle volontiers ses infidélités conjugales et ses aventures d'amour ; elle en a eu de toute sorte, et elle éclate de rire en ])ensant aux incidents divers qui les ont marquées.
« Un jour, me dit-elle, le gardien d'un manège de che- « vaux de bois lui a demandé ses faveurs et elle a passé la « nuit sous la tente ronde, une belle nuit, au milieu des « lions, des ânes et des voitures dorées. »
Cette anecdote, qui revient à chaque période d'excitation, est toujours racontée avec les mêmes éclats de rire. Tous ces éléments multiples, cœnesthésie, excitation mentale, se mêlent et se confondent dans une joie vive, exubérante.
Comme la tristesse qui la précède et qui la suit, cette joie est profondément tenace. Si je suggère à Marie des idées agréables, des projets de sortie, de lecture, de régime plus doux, elle me suit bien volontiers et me dépasse vite, mais si j'essaie de l'attrister, je perds toujours ma peine. Elle me résiste et reste iraie.
Je lui parle des deux jumeaux dont la mort a déterminé sa première crise ; elle me dit qu'il y a bien longtemps. — Je lui reproche ses écarts de conduite ; elle convient volontiers qu'elle a eu tort de tromper son mari ; elle ajoutera même, si j'insiste, qu'elle regrette ses infidélités, mais c'est là un regret tout abstrait, qu'elle ne sent pas, qu'elle exprime en riant, et en avouant qu'elle est prête à recommencer.
Nous sommes en présence d'un sentiment durable profond, bien installé, qui accepte volontiers toutes les représentations qui peuvent l'alimenter et repousse obstinément les autres.
J'ai fait surFémotivilé, sur la sensibilité, sur l'intelligence, l'attention, la volonté, les mêmes expériences que dans la période de dépression et j'en donne ici le résultat, sans insister autant sur les détails et le dispositif.
La sensibilité physique est en général plus aiguë et plus fine que dans la dépression.
Le champ visuel augmente de lo^ environ sur les parties latérales. — La vision des couleurs est plus nette: Marie lit à 20 centimètres, et sans aucune difficulté, des lettres de o'^'",25 ; elle distingue beaucoup mieux les nuances les plus pâles du bleu, du vert, du violet et du roùgc.
Dans le même ordre de faits, Clouston* a rapporté le cas d'un malade qui, au cours d'attaques de manie, j^ouvait se passer des lunettes qui, à l'état normal, lui étaient indispensables pour lire les petits caractères.
La sensibilité auditive me paraît la même, sans doute à cause de l'imperfection de mes procédés d'examen, mais Fodorat et le goût sont plus aiguisés.
Marie sent le camphre dans i litre d'air qui en contient ^, l'éther dans des proportions plus faibles encore.
-W ou T^o
environ.
Elle reconnaît le sucre et Paloès dans des solutions qui I. Clinical lectures on mental diseases, 2" édit., p. 281.
conliennenl 8 dixmilligrammes d'aloès pour loo grammes d'eau, le sucre dans des solutions à 0,22 pour 100 et tous ces chiffres indiquent une sensibilité plus fine que dans la période de dépression.
Pour le toucher et les divers sens de la peau, les résultats sont plus nets encore.
L'acuité du tact est mesurée à Testhésiomètre de Bloch. Des pressions très faibles, 2 milligrammes par exemple, sont senties à la pulpe des doigts ; des poids de i centigramme sont sentis sur le ventre et les jambes et ces chiffres sont Irrs notablomeiil inférieurs à ceux de la dépression. Il v a donc une augmentation de l'acuité tactile et cette augmentation est d'autant plus considérable que les parties de la peau sont naturellement plus sensibles.
P(jur la (inesse, mesurée au compas de ^^ eber. je reproduis les deux cartes que j'ai dressées pour les deux ])ériodes et qui me dispensent de tout commentaire sur l'augmentation de la finesse et de la distinction des sensations de tact, pendant la période d'excitation. Ces cartes représentent la movenne de trois expériences successives faites dans livtis périodes di fié rentes (lig. 4)-
L'exploration des muqueuses a donné des résultats moins nets, bien que la finesse de la sensibilité m'ait paru augmentée sur la partie interne des lèvres et des joues.
Le sens musculaire m'a paru plus net et plus iiii : Marie distingue très ^ile et très bien les mouvements actifs et passifs de ses membres; elle reproduit, les yeux fermés et avec précision, les lignes courbes ou brisées que je lui fais d'abord tracer, les yeux fermés, en lui conduisant la main ' ; elle lend à en exagérer lamplilude.
L'étude de la sensibilité douloureuse m'a permis de constater une exaltation pendant les périodes d'excitation ; une ])ressi()n de 100 grammes est douloureuse sur le dos ou la paume de la main, alors cpie V^o, 5o<) et 600 grammes
I. Expcricnco de Boavini». ftiillctin de la Socirtc mcdico-nsychologique, 1888, p. 29.
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n'y <léterminent pas de douleur, dans la dépression. — Il faut môme éviter de confondre cette liypcralgésie avec l'inperesthésie véritable des sens spéciaux. De ce que le malade réagit vivement pour une excitation légère on aurait tort de conclure, sans plus d'examen, qu'il sent mieux: peut être souffrc-t-il simplement davantage ; aussi M. Ballet ' signalet-il. avec beaucoup de raison, le danger de cette confusion que nous avons éNitée en mesurant séparément les deux espèces de sensibilité.
l^^nfin la sensibilité interne est parliculièiement ^ ive.
Nous savons déjà ce qu'il en est pour la sensibilité génitale. — ^ïarie revient sans cesse sur ses mêmes récits amoureux, sur ses aventures, insiste avec plaisir sur les détails les plus scabreux, voit partout prétexte à équivoques obscènes, fait des propositions très crues au garçon de laboratoire, et avoue, sans dilïiculté ni gcnc, que. faute de mieux, elle se masturbe.
C'est au réveil du sens génital que jaltribuc le ré\cil très marqué de la coquetterie cliez cette malade -. Elle se peigne et s'attife mieux, elle surveille sa mise ; encore un peu, elle se maquillerait, si je consentais à lui en fournir les moyens.
Les sensations de la faim et de la soif sont de même plus \i\ement senties, tout de même que les sensations originelles de la miction et de la défécation.
La conséquence c'est une exagération de la sensation néga- {[\Q de manque ou de gêne qu'on appelle le besoin et, par suite, l'exagération des désirs pbysiques. — Mais le désir est favorisé aussi, sous sa forme positive, par l'actixité intellectuelle et motrice. Dès que le besoin apparaît Mari(^ l(Mid à le satisfaire, et en réclame la satisfaction ; elle me demande à boire, à manger, elle sort du laboratoire, elle s'agite sans ordre ni coliérence, mais avec viNacité.
I) une laron générale, tnii> 1(>> insliiuls (jui graNJIiMil aulour (le l'iii^lincl de la coiix-rNalion scmbliMil r('\eill('s.
Cf. Kra(Tl-El)ing! 0/j. cit., p
l)i MAS. Tri^lc!i?c cl Joie.
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plus nombreux et plus vifs ; il en résulte que, sous la forme simple de surprise ou de choc, l'émotion se produit avec une extrême facilité; pour un bruit inattendu, un coup de sifflet, un cri, les réactions sont très intenses.
L'exaltation des instincts accroît Témotivité par un mécanisme inverse de celui que nous constations dans la tristesse.
Et de même, dans la sphère supérieure des inclinations et des désirs moraux, nous pouvons constater sans peine la même exaltation, avec, pour conséquence, la même émotivité.
Tandis qu'elle se désintéressait de tout dans la période précédente, Marie s'intéresse à tout aujourd'hui. Les potins du service la divertissent et elle les connaît tous, elle sait les histoires de chaque malade, les chagrins conjugaux de M""' X..., Finconduite de M"'' Y..., le mariage prochain de telle infirmière, etc., etc.
Ce qui caractérise les sentiments qu'elle éprouve c'est la sympathie et la bonté. — Au lieu de se replier sur ellemême, de s'isoler, elle étale et déploie une bienveillance universelle qui se traduit par des intentions et même des actes. Elle veut me dédommager des soins, bien intéressés pourtant, que je lui donne ; elle me brodera des pantoufles, de belles pantoufles avec un joli dessin dessus, elle s'intéresse à la santé des malades, à leur sortie, elle demande de la laine pour faire des bas à quelques-unes. Jamais, depuis que je Tobserve, je ne Tai entendue exprimer, dans sa période de joie, que des opinions bienveillantes.
J'ai cité plus haut la lettre très froide qu'elle écrivait à son mari pendant la dépression ; voici la lettre bien différente qu'elle lui adresse dans sa période d'excitation :
I. V .inir Mdur.ini i.>i
« i)lus quoi pensor, ol cela depuis de longues semaines... .le « t'en prie, cher ami, réponds-moi tout de suite, afin de me « rassurer, ou alors viens me >oir jeudi ou dimanche pro- (( chain. — Je t'attends avec une légitime impatience.
(( .lose espérer que tous nos parents se portent hien; do- (( puis de si longs mois de pari el daulre sans nouvelles, il « faut que je mette fin à cet élal de choses, car mon tour- (c ment est grand de ce coté.
« Je suis heureuse de te dire (juo. (Ie[)uis deu\ semaines, c( je passe prescpie loute la journée h l'infirmerie où lu es « venu plusieurs lois me \oir: j'aide nos deux infirmières « depuis 5 heures ï/\ chaque malin, et cela jusqu'à 5 heures « du soir. Enfin j'aide le plus que je peux et marche heau- « coup : à 8 heures du soir au lil... l n grand honheur poui- « moi c'est qu'un congé de 8 jours m'est accordé par
« ^1. X ce hon docteur en chef. Tu n'as qu'à venir
(( lundi ou vendredi malin de () à lo heures ou hioii lui (( écrire ainsi cju'à Al. le Directeur.
(( ('lier F..., je le quille, non sans rend)rasser de loin. (( du plus ]n-ofond de mon ca^ur. ainsi que noire fils, iioho « Paul (jni est gonlil. j'espère, el aussi hien ohéissaiil : j'en- (( voie aussi mes meilleurs et hons haisers atleclueux à (( maman D... ainsi qu'à notre hien-aimée sœur Camille (c que je serai si heureuse de voir l)ient('»l ' )).
( )n \(ui(lra ])ien remarcjuer la symj^alhie clonl celle letlre est pleine aussi hien pour le pelil gan.-on. le mari, la sœur, maman 1)..., que pour les infirmières el a ce hon docteur en chef ». Même en faisant la part de la couNenlion. des clichés et de la politesse banale, Marie esl très sincèrement alTectueuse et témoigne à tous les siens un réel inlérél.
L'émolivité morale, de nulle qu'elle était, devient alors très ^i\e; Marie a cliafjue malin, en entianl au lal)oralon(\ d(^s surprises, des joies, des cris d'atlmiralion dexanl les ohjets nou\eaux (ju'elle aperçoit ou même devant les ohjels anci(^ns (liTelle recoimaîl.
1. CiU'' tirjh par MM. l\oiil)lnovilcli et Toulouse, f.d Mrlducolio. y. :VH) s(|q.
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Le dispositif d'une expérience nouvelle détermine toujours des émotions de ce genre, peu intenses mais très nombreuses.
Pour faire une expérience précise sur sa puisances affective et émotive, j'ai fait revenir, durant une période d'excitation et de gaieté, le petit Paul.
Il est entré brusquement dans le laboratoire, tandis que je causais avec la mère qui n'était pas prévenue. Elle a poussé un cri de surprise et de joie, elle s'est levée, Fa embrassé et c'a été pendant dix minutes une explosion de caresses, de protestations et de larmes. Puis des questions sur tout, sur Fécole, sur ces bons frères, sur ses amis, sur ses vêtements, sur ses parents, sur le nouvel appartement qu'on a pris depuis la maladie de Marie. Puis des fiertés de mère : « Est-il beau ! Et intelligent ! Si vous saviez ! » Et des anecdotes défdent, sans cesse coupées par des questions sur le père, la tante, la belle-mère ou de nouveaux baisers.
Elle parle de le suivre ou d'aller le rejoindre bientôt. « Maintenant que me voilà bien, me dit-elle, vous me donnerez « ma sortie, il a besoin de moi cet enfant et toute la maison « aussi. » Quand il s'en va c'est la même exubérance qu'à l'arrivée, et, quand il est parti, elle me remercie avec une surabondance de plirases et de protestations, du plaisir que je lui ai fait. « Elle ne l'oubliera pas, quelle bonne pensée ! — (c Elle va se mettre tout de suite à mes belles pantoufles « brodées qu'elle veut faire depuis deux ans. «
C'a été pour elle une émotion très vive, et, cbose curieuse, malgré le désir qu'elle éprouve de suivre son fds, elle n'éprouve aucune peine en le quittant. Elle se dit qu'elle le reverra bientôt ; qu'elle obtiendra sa sortie ; et, dans la joie qui la tient, elle aime mieux se nourrir d'espérances que de regrets.
Elle est donc très émotive pendant son excitation et portée aux sentiments tendres et bienveillants. C'est la sympathie, la bonté, si souvent constatées chez les joyeux, et cette bienveillance universelle, cette affectivité excessive contraste singulièrement avec l'anestliésie morale et l'isolement de la tristesse. Pour les autres fonctions mentales les résultats sont analogues depuis l'intelligence jusqu'à la volonté.
Dans ridéation rien n'est plus facile à constater que la suractivité; quand je cause avec la malade, j'en obtiens des réponses rapides et longues, et si je ne parle pas c'est elle qui se charge d'entretenir la conversation. Elle parle de Tasile, de sa famille, de ses projets pour son fds, de sa bellemère, de ses aventures, toujours avec la même satisfaction et la même confiance. Sa joie est profonde et son idéation très vive,
Je ne peux pas dire que la rapidité des associations aille jusqu'à l'incohérence absolue comme il arrive souvent dans l'excitation maniaque ; le processus n'est pas morbide. Marie donne sinq^lement l'impression d'une personne joyeuse qui, sous l'influence de sa joie, pense très vite et sans ordre à tous les sujets capables de l'égayer.
l n fait à signaler c'est que. dans l'état de joie, elle paraît plus consciente de son état, plus lucide. Elle sait parfaitement qu'elle est soumise à des alternatives de joie et de tristesse; elle me donne même, sur son état mental pendant la tristesse, quelques renseignements précis, et cependant sa joie est si intense, si profonde, si complète, qu'elle se laisse aller parfois à la considérer comme déliniti^e ; elle espère que c'est fini, « qu'elle ne perdra plus sa langue » comme elle dit, {( que celte sale maladie ne reviendra plus ». Bien souvent, vers le dixième jour, je la menace, en riant, de la tristesse qui s'approche et je suis toujours accueilli par des rires ironiques; le lendemain, sou\enl je la trouve inerte cl nnielle.
J'ai mesuré directement l'attention par les procédés intliqués plus haut, et indirectement, en étudiant les fonctions intellectuelles où l'attention est engagée.
Marie est priée de barrer tous les A de la [)liras(^ sui\aiit(» '. la même qui a servi de test dans la dépression :
« (Tétait à Megara. faubourg de (-arthage dans K^s jardins d"llaniil( ai". ï.es mercenaires (|n"il axait ((iininandc's en Sicile se donnai(Mit un i^iand festin. c\\ souNcnir de la balaillc
I. l'rocctlc projiosc par M. Bourdon. \. Année P.xxcholoffiquc. i8()6.
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cFEryx, et comme le maître était absent et qu'ils se trouvaient nombreux, ils mangeaient et buvaient en pleine liberté. »
Elle met 33 secondes au lieu de 60 et ne passe que 2 A au lieu de 12.
Le procédé de M. Janet donne des résultats identiques : ])cndant que Marie lit quelques lignes au centre du périmètre de Landoldt, son clianq) visuel dimiuue de 4 ou 5° a peine, au lieu de diminuer de aB'^ pour un même elïort crattcntion, comme il arri^ait dans la dépression.
Enfin je puis joindre à ces mesures la combe oblenue par ^1_M. Toulouse et Vascliide pour les réactions auditives qu'ils ont mesurées, dans Texcitation, avec le même ap[)areil et le nièmc dispositif que dans la dépression.
\oici cette courbe (tlg. 5).
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J^c temps normal des réactions auditi\es élanl de i5 centièmes de secondes, on a ici une diminution de i,33, soit une moyenne de 13,67, ^^^ ^^^^^ ^^ ^^ moyenne 25,55 que nous avions dans la dépression. Il y a donc une augmentation très notable dans la rapidité des réactions \
L'irrégularité des réactions suffit, je crois, à prouver qu'elles ont été volontaires et non pas automatiques.
I . Communication de MM. Toulouse et Vaschide à la Société de Biologie,
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T(jnl ce que je regretterai c'est que rexpérieiice, comme les précédentes d'ailleurs, soit trop courte pour nous renseigner sur la durée et la résistance de l'attention.
11 semblerait, à première vue, que Tattention dut être, dans la joie, plus Ibrte et plus durable, et qu'on put opposer ces caiactères à son épuisement rapide pendant la période de tlépression.
Kien n'est [)lus faux cependant qu'une [)areille opinion, car, pour fixer l'allention de Marie et pour la l'aire durer, l'expérimentateur doit la sur\eiller sans cesse, la dirifrei". renq)écliei' de \agabonder.
LiNrée à elle-même, elle devient aussitôt mobile. incaj)able de se fixer : elle meurt et renaît sans cesse, suivant les liasaids (\r la cohn ersation, de ses représentations ou de ses peiceplions extérieiues.
Maiie entre [)ar exeniple dau> le laboratoire et aperçoit un \erre à pied posé sur la table à côté de moi : « Oh ! le joli (( \erre, conmie il brille. — Nous l'avez gagné à la Icte. — « Comme j'aimerais y aller. Est-ce qu'il va des cbevauv de « bois? — Ah î les chevaux de bois (elle éclate de rire). — « Tiens, vous avez une cravate neuve ! — Je sais les faire, vous (( m'apporterez de Tétoflc, de l'étolTe bleue. A ou s verrez, etc. » Klle [)arlerait ainsi une heure durant.
Bien loin d'être maîtresse de sa pensée, de la fixer et de la {(Midre dans une direction constante, Marie nous apparaît connue dominée [)ar les lois élémentaires de l'association des idées et, par là, elle tend à se rapprocher de la manie propremenl dite caractérisée surtout parles troubles de l'attention.
D'où je coiicliis fjue joui à riieur(\ en m(^>uraiil ralleiilioii. i ai me>ur('' un ('lai d'opril arliliclellciiHMil c\ niomenlaiH'ment créi'-.
Oui sans doute. Maii(> est capable aloi> de \)\\]> d'allen lion, mais il faut (pie je la conduise, «pie je la dirige, et (pie ()ar mes prières ou par mo menaces je crée l'attention (pu* je Nais mesurer; }r reiii|)èche de penser à dix chosc^s à la lois, j(; lui rappelle, >"il le laul. ce (pi'c^lli^ doit Taire, ji'cartc les obj(M>- (pii peux (Mil l.i (ii<liain\ et je lais a]>p(M au i\c>\v
l36 LA TRISTESSE ET LA JOIE
qu'elle a toujours de m'être agréable. — Je lutte ainsi, en provoquant des sentiments durables, contre Fautomatismc menaçant, et je lais naître artificiellement un état synthétique ou l'attention se produit.
Toutes ces précautions ne sont pas utiles s'il s'agit d'une expérience courte où un ordre bien donné, une parole aimable suiFisent ; mais pour retenir une heure, sur des travaux de calcul, l'intelligence de Marie, pour Fobliger à me suivre lorsque je dressais la carte de sa sensibilité cutanée, j'ai dû les employer toutes.
Les perceptions de la vue, de l'ouïe, du goût, de Todorat et du toucher gagnent toutes en rapidité et en exactitude. Marie reconnaît ou localise avec facilité, et elle répond si vite qu'on ne peut plus évaluer le temps en secondes.
Notons que, pour les sensations musculaires. Terreur est en moins, au lieu d'être en plus. — Marie, qui se fatigue moins vite à soulever des poids, les évalue en général audessous de leur poids réel.
J'ai fait, sur la mémoire des expériences symétriques à celles que j'ai faites pendant la dépression ; les résultats sont inverses. La mémoire antérograde, celle qui acquiert, est très vive. S'il s'agit d'emmagasiner automatiquement des mots, des lettres ou des chiffres, Marie s'acquitte en quelques secondes de cette tâche ingrate.
Soit la série :
Marie la lit 1 5 secondes et répète :
résultat très supérieur aux résultats" correspondants de la dépression.
S'il s'agit de coordonner des idées nouvelles, d'apprendre de la prose ou des vers, Marie apprend cinq lignes de Zola en deux minutes et huit vers de Glatigny en trois minutes et demie.
Elle récite vite et sans erreur.
Priée de lire à haute voix un passage de l'Argent, elle s'exécute de très bonne grâce et résume ensuite le contenu avec beaucoup de facilité.
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La mémoire du passé est diversement affectée suivant la nature des souvenirs :
Les réflexes sont conservés et s'accomplissent tous normalement, avec une [)lus grande rapidité.
Les mouvements automatiques ne sont ni plus précis, ni plus surs, mais ils gagnent manifestement en vitesse et en amplitude. Marcher, se moucher, se gratter, se retourner, voilà autant d'actes où se ré^èlent très nettement ces deux caractères.
Dans Tordre ^olontaire, la mémoire motrice gagne non seulement en rapidité, mais en précision.
Priée de tracer les yeux fermés une ligne, des parallèles, un carré, actes assez com[)lexes oii la volonté entre en jeu, Marie s'accjuille 1res vite et très bien de ce travail.
Quand elle doit raconter des événements, Marie é\ocpie, reconnaît et localise les souvenirs avec précision et rapidité. — Pour l'imagination, on peut noter des caractères très analogues dans l'évocation et la coordination, et voici quekpies expériences dont on a déjà \u le résultat dans l'état de dépression .
Faire une phrase avec ces mots :
Arbre, cheval, attaché.
Marie qui avait écrit en 20 secondes « le cheval est attaché à un arbre » écrit cette fois en 3 minutes :
« Si le fermier craint, en conduisant dans un grand pré « son cheval qui est jeune et très vigoureux, qu'il ne s'éloi- « gne de l'endroit où lui-même est très occupé à arracher « de mauvaises herbes d'un terrain un peu marécageux et « par cela même très hnmid(\ il cherchera un arbre où il (( attachera son cheval. ))
On distingue très bien ici la surabondance peu ordoiuu'e de détails, la complication iiuitile cl irrégulière du laMeau, et cependant un vague besoin d'amener d'une façon logicpie, par ce préambule un peu long, le dernier membie de phiase, celui qui est imposé par moi.
Avec les mots j)i(>ire. I<m- cl lèu. Marie n"a\ail vwn pu faire
d'un seul trait, sur mon ordre, en '.> 10
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« La pierre, combien de monuments remarquables l'on « construit avec cette matière qui résiste aux plus grands (( orages, au feu du ciel, qui cej)endant détruit parfois tant (( de chefs-d'œuvre que la main de Fhonmie a eu tant de « ])eine à édifier, et dans cette pierre taillée avec un talent (( merveilleux dans lequel (sic) on introduit des barres de « fer qui forment des grilles magnifiques. Le feu, élément « sans lequel le monde serait si mallieiueux et donnerait la (( mort au monde, pendant la triste saison d'hiver... » .rarrélc ici ce flux d'images et d'idées banales où se relruu- \ent a\ec moins de logique encore, la surabondance conslalée plus haut.
L'intelligence est également très acti\e. Marie fait nIIc et bien les petites opérations qu'elle ne faisait pas dans la dépression, elle résout en i minute le problème qu'elle n'avait pu résoudre en 4 minutes d'elTort. (Si oo bœufs coûtent io5oo francs, combien coûtent lo bœufs?)
Enfin, placée en face de la question qu'elle n'a pu développer: « Pourquoi ne doit on pas mentir*^ » elle se lance dans des considérations peu cohérentes et sans lin sur le mensonge, sur le charme inappréciable de la vertu, elle aligne des clichés suivant son habitude. « Est-il quelque chose de plus beau et de meilleur que de dire toujours toutes choses, toutes choses vraies, telles qu'on les pense, qu'on les conçoit dans son esprit plus ou moins actif, plus ou moins enclin aux bonnes ou aux mauvaises suppositions à l'égard du prochain... » 11 y en a ainsi toute une page écrite au courant de la plume.
La volonté présente les mêmes caractères. Marie est active sans trop de cohérence ni de suite dans les projets. Levée à 5 heures, peu lui importe ce qu'elle fera pourvu qu'elle se rende utile et qu'elle agisse; à Finfirmerie, à la cuisine, aux cellules, aux commissions, on la trouve partout, toujours riant et parlant haut, citant des proverbes obscènes, essayant d'amuser les malades et les infirmières.
Toute proposition lui sourit : si je la fais demander, elle accourt ; si je la renvoie déjeuner, clic se précipite. Elle tri •
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cote, elle demande à broder, elle s'occupe sans cesse. Dans les monienls de l'excilalion la plus grande, le désordre apparaît, ractivilé deNient de ragilalion, el bien souvent, Marie doit être mise en cellule, soit parce quelle agace les malades et les empccbe de dormir, soit parce cpielle décbire toutes les pièces d'étoile qui tombent à sa portée. — Histoire de « saumser, dit-elle, de l'aire des niclies ou de voir ce cpie dira M'"*^ la su rN cillante. »
Telle se piésente, dans ses traits les plus généraux, la joie de Marie. — S(Mitimenl de bien-être, de légèreté, de Inicc. conscience iVwwc j)liis grande puissance atTecli\e, inlcllectuelle, volitiNc, correspondant à une exaltation réelle de toutes les fonctions mentales, plaisir moral et excitation cérébrale, tels sont les traits caractéristiques déjà signalés dans la i\v> cription générale de la jiîie et que nous lelrouNons dans ce cas particulier.
Ce serait [)()urlant une erreur tle croire que lexal talion générale des fonctions, Fidéation plus rapide et plus complexe ont abouti à renforcer la synllièse mentale ou la cobérence des idées.
C'est par rallenlion de rcs[)ri(. par la durée d<^ celle allcn lion longtemps lixée sur les mêmes objets, que se mani leste la svntbèse mentale el ("est ainsi cpi'on [XMurail caractériser l'état d'esprit d'un lioimue qui sait penser, l'^li bien, celte attention, nous savons qu'elle esl aussi malade, aussi alroplTKM^ cluv, Abui(» dans rcxcilation que dans la dépression, et que, si ell(> <<> manifeste dans l'evcitalion a\ec j)lus de force, c'est à condition déli-e [)ro>oquée, lixée, mainleiuie. >urN(Mll(''e >ans cesse. Maric^ s'intéresse à tout et à rien, elle aime loul 1<' monde et personn(\ (A\c [)(Mi>e. en cinq minutes, à dix sujets dilléi-ents el sans jamais s'ariéler sur aucun. Ce n'est cerlaineuKMit [)as ridi'oribée des mania ques, mais c"(^st une légère incobéren(X\ Il \ a donc, dan^ la joie de Maiie. connue d'ailleurs (lan> la plupail des joie^, un lég(M' désordre à C('>t('' de l'excilalion. — Nous en \eii(»n^ plu> lard la cause, (juand nous (paierons d'inler[)réler le> cas. apiès l(\s aNoir di'cril^.
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Je dois à Fobligeance de M. Magnan d'avoir pu observer de près une malade analogue, Eugénie, chez qui j'ai constaté les mêmes phénomènes dans la période d'excitation.
Eugénie présente des accès doubles d'excitation et de dépression, séparés les uns des autres par de longs intervalles de repos et de calme.
Marie présentait un cas type de folie circulaire ; Eugénie présente un cas type de folie à double forme, dont le rythme plus compliqué peut s'exprimer'par le schéma suivant (fig. 6) :
\oici d'abord la description clinique du cas que j'emprunte à l'ouvrage célèbre du D'" Magnan sur les centres nerveux.
(( Eugénie, âgée de 58 ans, est entrée à l'Admission ' le « 10 juillet 1889. La grand'mère maternelle a présenté un (( accès de folie ; une sœur est très émotive et nerveuse. « Eugénie a été bien portante jusqu'à l'âge de 24 ans ; au « point de vue moral et intellectuel, elle a été, pendant son « enfance et son adolescence, tout à fait normale. Elle s'est « mariée à 22 ans et, deux ans après, elle est accouchée d'un (( fds. C'est à ce moment que remonte le début de la mala- « die actuelle. Pendant sa grossesse, elle éprouva une vive « émotion, un grand chagrin. Son mari perdit sa place du « jour au lendemain et dut quitter sa femme, pour aller au « loin gagner sa vie. La malade se retira chez ses parents, (( où l'accouchement eut lieu dans des conditions tout à fait « normales ; elle nourrit son enfant pendant deux mois au « sein, puis lui donna le biberon. Elle vivait chez ses c( parents, très chagrinée de Fabsence de son mari.
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« Six mois après raccouclicment, premier accès d'cxcita- (( tion et internement à Tasile de la Madeleine à Bourg. — « La malade avait 2^ ans. Retour du mari, séjour à Orléans, « à Limoges.
(( Deux grossesses normales suivies d'accouchements régu- « licrs. Au neuvième mois de Tallaitement du second enfant (( nouvel accès d'excitation qui dure i6 jours. — ïnterne- « ment à Tasile de Naugeat et guérison.
« A cette époque se place une série d'accès plus ou moins « longs, puis le rythme s'établit, et de i864 à 1878, les « accès qui prennent le caractère de la double forme, (( reviennent tous les cinq, six et sept mois. La phase (c maniaque est de 3 à 5 jours, la phase mélancolique de « 4 à 8. — De 1880 à 188 A, la malade reste bien portante. « De 188A à 1886, elle a quatre accès dont deux doubles (( et deux simples (exaltation sans dépression). — Enfin, « en 1886, apparaissent les accès doubles qui durent « encore.
« L'exaltation ne débute pas d'emblée; elle est précédée « d'une courte période prodromique caractérisée par des « symptômes qui permettent d'annoncer l'accès.
(( La malade devient un peu plus active ; elle possède un « vieux peignoir presque hors d'usage qui reste toujours « accroché au fond d'un placard.
({ A^ant chaque accès elle revêt ce peignoir, et ne le « quitte plus jusqu'à la fin de faccès. Elle se sent ainsi, ditce elle, plus à l'aise pour travailler.
« Elle ne lave jamais son linge à la maison, mais avant « chaque accès elle ramasse tout son linge, tous ses chif- (( ions et se met à les blanchir elle-même.
« La malade est assez casanière ; elle ne fait jamais de {( visites et s'intéresse médiocrement à ses parents. Cepen- (( dant, un ou deux jours avant le début de Texcitalion, elle (( va régulièrement voir sa nièce, pour laquelle elle ne mani « feste aucune aflection en temps ordinaire, l^lle ne dort « pas, ou dort mal cl se promène la nuit. (]ette période « prodroiui([ue dure un jour ou deux et alors conunence
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(( Vexcilalloii. La malade dcviciit bizarre, incohcrcnlo ; ce « sont des mots isolés ou des lambeaux de pbrases qui n'ont (( aucune signification. Elle rit par moments et j)leure sans (( motifs. En même temps, elle se promène partout, va et « vient, se couclie n'importe où, par terre, dans un escalier, « se lève et se met à marclier très vite, puis tout à coup {( s'arrête, lève les bras en Tair et tourne sur elle-même. « Elle s'empare d'un torclion, d'un tablier, frotte les murs, « les tables, les cbaiscs, non ])as automatiquement mais (( avec une certaine intelligence et en j^araissant absorbée « par son occupation. Dans ce moment, elle ne lait aucune (( altentionàcc qu'on bii dit et ne répond pas, ou répond (( la première phrase qui lui vient à l'esprit. P]lle n'est pas « violente ; c'est une simple suractivité, avec une série (( d'actes insolites, qui dure 3 à 6 jours. Elle n'a pas d'hal- « lucinations pendant cette période.
(( Le passage à la période de dépression se fait pendani la (( luiit. La malade se couche excitée et se lève le lendemain (( triste, abattue, les traits tirés, les yeux cernés, la face (( boufiie. Elle ne fait pas sa toilette, elle ne se peigne pas, (( et reste, la plupart du temps, assise, le corps courbé, la « tête penchée, le menton contre la poitrine. Elle ne reste « pas immobile: par moments elle balance légèrement sa tête (( de droite à gauche et fait f[uelques mouvements des bras (( et des jambes.
(( Quand on s'approche d'elle et qu'on lui adresse la (( parole, elle se pelotonne davantage sur elle-même en (( détournant la tête et laisse entendre, tantôt un marmot- (( lement inintelligible, tantôt des soupirs. Quelquefois elle « se lève et va se blottir dans un coin, ou erre dans la pièce « en repoussant les chaises qu'elle rencontre, en passant « d'une main à l'autre son mouchoir.
« Elle ne mange pas quand on l'y invite ; une fois à table, (( elle accepte les aliments sans résistance. La nuit elle ne « dort pas ou dort peu, elle roule et déroule ses draps, « remue et retourne son oreiller.
« Quelquefois on la trouve ])elotonnée, assise par terre,
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« dans un coin de sa cellule. La malade doit avoir peur ; « elle s'imagine que ses enfants sont perdus.
« Elle est tentée parle diable et les esprits invisibles. « Je ne « les ai jamais vus, dit-elle, mais j'ai éprouvé les tourments « de la volupté, toutes les sensations de la chose. » Elle « s'imagine alors élre en enfer et se sent prise d'une angoisse (( extrême. Elle entend parfois frapper des petits coups sous « son lit : « C'est le diable qui ^ient me tenter, dit-elle ». « Elle éprouve des désirs voluptueux, descend de son lit, « reste d'abord nu-pieds sur le plancher pour calmer ses " sens, et, simaginant que le diable ou un esprit invisible « s'est glissé sous la couverture, elle défait son lit, tourne et (( retourne l'oreiller et les cou^ertures dans tous les sens, c( pour les en chasser.
« La terminaison de l'accès est annoncée par une nuit tle « bon sommeil. Au réNcil, la malade est encore un peu « hébétée, mais elle commence à parler, à s'intéresser « à son extérieur et le lendemain elle rcNient à son état « normal '. »
La malade a présenté i8 accès doubles de janvier 1886 à juin 1889 et depuis ce jour les accès ont continué à se produire avec les mêmes caractères.
J'ai eu l'occasion de l'observer dans les tiois états bien distincts de calme, d'excitation et de dé[)ression, et si je n'ai pas parlé de la dé|)ression à propos de la tristesse, c'est (jue cette dépression ne m'a paru rentrer nettement ni dans la mélancolie passi\e ni dans la mélancolie délirante. La malade est agitée dans cette [)ériode ; elle a, comme le signale >L Magnan, des craintes, des peurs et des hallucinations erotiques ou Ici riliaiiles ; et ces iails là ne i(Milreiil |)as dans le cadr-e de mou (Mndc (pic )<' liinilt» aux cas l(>s \)\\\< sinq)les.
Je ne parierai donc (juc dr IVxcilalioii dl^iigénie, en l'opposanl à son ('lai noiinal. — Je le lais d'aulaiit plus Nolontiers (jn(\ p(Mi(laiil l(^s (jiK^hnics jours où j'ai |>ii sui\ie
1. Ma^Miaii. Ilrr/ict (lies sur les rrnlrcs ncnru.i, II-' st'rii'. p. .M().s(|(|.
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la malade, son excitation très légère ne s'est pas manifestée par les actes insolites rapportés plus haut, mais par une satisfaction générale et une activité plus grande.
Quand je vais la demander à l'Admission en temps ordinaire, entre ses crises, elle me suit sans enthousiasme et je A ois bien qu'elle se passerait de venir au laboratoire. Elle y vient cependant, et, une fois assise, répond volontiers à mes cpiestions.
Très aimée dans le service où elle n'est connue que sous le nom de « maman » elle a plutôt un caractère naturellement calme ; elle ne pense guère à ses enfants et donne peu de détails sur eux, quand je lui en demande. Elle ne regrette pas de ne pas vivre avec eux et ne soupire pas après leurs visites ; elle a ses occupations habituelles à FAdmission et déclare ne pas s'y ennuyer.
C'est un état de paix et de demi-indifférence.
Dans sa période d'excitation, elle éprouve un sentiment particulier de bien-être physique et de satisfaction morale, elle ne cesse pas de sourire, même lorsqu'elle ne cause pas.
Son caractère est plus exubérant, plus enclin à la sympathie, elle est contente de tout et de tous, du docteur, des surveillantes, des infirmières ; tout le monde lui veut du bien et elle en veut à tout le monde. Le réveil des sentiments alTectueux signalé plus haut par M. Magnan est très manifeste ; elle me parle de ses enfants qu'elle dit aimer beaucoup, de son lils riiorloger dont elle est très fière, elle les excuse de ne pas la visiter plus souvent ; elle sait bien que l'affection y est et c'est l'essentiel.
La sensibilité physique est trop émoussée, en général, pour qu'on puisse faire des expériences comparatives sur l'acuité des sens dans l'état normal et dans l'état d'excitation. Je n'ai obtenu aucun résultat précis pour la vue, l'ouïe, l'odorat et le goût. En revanche, j'ai constaté très nettement avec l'esthésiomètre de Bloch et le compas de Weber que la sensibilité tactile était plus aiguë et plus fine dans la période d'excitation. — J'ai fait également la remarque que la sensibilité à la douleur était plus aiguë d'un cinquième environ.
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Le sens musculaire est très légèrement modifié; les images motrices sont plutôt agrandies et leur reproduction plus rapide qu'à Tétat normal.
L'atlention n'est pas plus mobile dans l'excitation : en re\anche, elle se fixe plus volontiers sur les sujets que je lui ])ropose et me parait à la fois plus vive et plus durable ; c'est du moins ce qui appert des expériences directes et indirectes par lesquelles je l'ai mesurée.
Je prie Engénie de barrer tous les a de la plirase suiAante :
(( Onze heures venaient de sonner à la Bourse, lorsque « Saccard entra chez Champeaux. dans la salle blanc et or « dont les deux hautes fenêtres donnaient sur la place. D'un « coup d'œil il parcourut les rangs des petites tables oii les « convives affairés se serraient coude à coude, et il parut (c surpris de ne pas voir le visage qu'il cherchait '. »
Il y a 26 A dans cette phrase. Eugénie en a barré 18 à létal normal et 2^ en état d'excitation.
Le procédé de ^L Janet, la mesure comparative du chanqi Aisuel, pendant que l'attention s'exerce, ne m'a pas donné ici de résultats, les deux champs restant sensiblement les mêmes pendant l'état normal el [)cndant l'état d'excitation.
Pour les perceptions, j'ai constaté une diflérence dans la ra[)idil('' el celle différence a pu quelquefois s'exprimer en secondes, quand il s'est agi de l'exercice isolé d'un sens, — ])ar exemple, reconnaître par le simple toucher, en fermant les yeux, divers objets que je i)résente. Dans ce cas, la perception est toujours plus rapide pendant l'excitation.
La mémoire antérograde prête à des remarques analogues. Eugénie apprend beaucoup plus vite dans la période d'excilalion, sinon le texte, du moins le sens d'une phrase. — J'ai fait |)lusieurs expériences avec le roman de Zola, VAriivnf. Quant à la mémoire du |)assé, elle esl plus vive. aus>i bien dans la re[)roduction qu(î dans la localisation. V l'état normal, Eugénie répondait par des |)hrases l)rè\es à mes questions sur sa vie passée, sans eiivuis mais sans détails; dans l'ex-
I. IVocrdé |)nj[)obé par M. 13oiiril<jn. \i»l. sii[).. p. i33.
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cUation ridéalion esl plus vive, rimagination plus riche et tous les souvenirs reviennent, plus rapides, plus complets, plus cohérents. 11 suffit d'une question pour provoquer un flux de paroles sur les enfants, sur le mari, sur la famille, etc.
Les réflexes ne semblent pas modifiés, les mouvements automatiques sont plus rapides et plus amples.
L'intelligence est plus rapide et plus nette; je l'ai éprouvée par de petites opérations d'arithmétique, des additions et des soustractions, par des pensées faciles à expliquer oralement. — La volonté enfin paraît plus active mais pas très constante. Eugénie a beaucoup de projets en tête, elle regrette d'être enfermée à l'infirmerie pendant sa crise et de ne pouvoir s'occuper assez, elle éprouve le besoin de travailler à quelque chose ; un jour elle emporte le roman de Zola pour le lire, ce qu'elle n'eût certainement pas fait à l'état de calme.
L'observation de M. Magnan, que j'ai citée plus haut, constate d'ailleurs cette hyperactivité.
Quand j'aurai dit que mes expériences ne la fatiguent pas, que son attention me suit volontiers et se soutient pendant une heure s'il le faut, j'aurai à peu près esquissé les principaux traits de son état mental pendant l'excitation.
Je crois cependant utile de rappeler que je l'ai observée dans un moment de satisfaction et de suractivité et non pas d'agitation.
Elle est restée beaucoup plus loin que Marie de l'incohérence et du désordre; jamais son attention ne s'est dérobée, quand j'ai voulu la diriger, et la légère excitation que j'ai étudiée n'est guère pathologique que par le rythme qui la régit.
Ln cas de joie beaucoup plus intense, mais que je n'ai pu comparer avec l'état normal du sujet, m'a été fourni par M..., un excité qui a fait de la paralysie générale.
Au moment où il est entré à la chnique', en mars 1890, il présentait les symptômes les plus nets de cette affection, embarras de la parole, tremblement fibriffaire de la langue
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cl des lèvres, incerliliide des niomemenls, inégalilé j)iipil laire au profit de la pupille droite, exophtalmie très marquée, diminution des réflexes rotuliens ; tous ces faits m'ont permis de porter, dès le premier jour, un diagnostic fjue laulopsie doit avoir confirmé depuis '.
L'hérédité n'est guère chargée que du colé paternel on Ton trouve de Talcoolisme et de Tépilepsie, et quant aux antécédents morbides du malade, on les ignore ; on croit cependant à des excès alcooliques et on soupçonne la svphilis.
L état mental est caractéristique pour la question qui nous occupe et mérite de nous arrêter.
Dans Tétat d'incohérence et de faiblesse mentales où se trouve M — je ne puis songer à faire des mesures précises sur la senslbililé. l'intelligence, la mémoire et la volonté. D'ailleurs, si je signalais des lésions dans ces diverses fonctions mentales, ce serait une question de savoir dans quelles mesures elles ne dépendent pas des lésions cérébrales de la paralysie générale, et si elles sont liées à la seule excitation. — Je me borne à signaler, dans l'ordre intellectuel, une richesse incohérente de représentations, de projets et d'idées, el, dans l'ordre afTectif", la joie. ^
Celle joie. M... est incapable dailleuis de lanrilvser luimême, de nous dire de quels sentiments élémentaires elle se compose. Tout ce que nous pourrons conslalei-, c'est l'intensité de cette joie, l'excilation cérébrale (|iii la caractérise el l'évocation continue des idées de gran(l(Mii'. (|u "auciiiie réflexion, aucun réducleur rationnel ne réfrène [)his.
\ oici (labord fjuekjues ('\(Mnj)les de ces idées d(''liianl(>> : « 11 ('>! niMiisIre (1(^ I InliMifiir en Uussic cl iiiiHcl (l(> .")."> dé- « parlements français, il a in\(Mil('' une niachiiu^ pour casser (( la glace el nn bateau (lirig('' pai- (lou/(* hallons dirigeables ; « en même l(Mnp>. il (*st historien, peintic c[ politicicMi. « c'est lui (|ui a ressuscih'* lioulangcr : il connaîl l(> nom de (( tous les pananiisles o\ mxvIvc nomme'' de lAcacIcMuie Iran « çaise : (juant au\ facultés génésicjues. (•"(»>t S(MI trionq^he:
I. Le lualudo (>sl luorl ru [)\o\\ucc où il ,\ r[v Iratisl't'rr.
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« il a déjà eu i ooo enfants et il est capable dans une nuit (( d'en procréer i5o. En fait de religion, il est plutôt librece penseur, comme tous les japonais ; enfin, il est maréchal « de France ; il gagne 20 000 francs par jour ; il m'ofl're un « milliard pour me distraire. ))
On ne peut songer un seul instant à considérer ce délire comme primitif et la joie comme secondaire ; une preuve, parmi bien d'autres, de l'antériorité de la joie, c'est le caractère passager des idées délirantes et leur renouvellement continu chez les paralytiques généraux excités.
En fait, pendant tout le temps que M... a passé dans le service avant d'être transféré en province, les idées délirantes se sont renouvelées sans cesse, mais l'état affectif est resté le même, sans varier dans son intensité. — C'est bien la joie qui était primitive.
Cette joie se doublait comme toujours de sympathie et de bienveillance, et la bienveillance de M... était infinie, comme celle de tous les paralytiques généraux.
Non seulement il me donnait un milliard, mais il faisait à chacun de pareilles largesses, et protecteur avec tous, il distribuait des grades, des titres et des décorations.
En même temps, son idéation incohérente mais riche lui fournissait, sans répit, des idées de grandeur et des projets philanthropiques conformes au sentiment qui le possédait tout entier.
C'est une banalité aujourd'hui que de constater l'incohérence dans les déhres de ce genre, l'absence de système, la désagrégation de toutes les synthèses qui font la vie normale et saine, mais cette incohérence même permet de bien comprendre les rapports de lajoie et de la pensée, l'influence du sentiment sur l'idéation. Si le malade était capable de coordonner ses pensées, de peser la valeur de ses projets ambitieux et de ses idées délirantes, il les rejetterait aussitôt conçus ou ne les concevrait même pas, mais sa faculté de synthèse est nulle, son raisonnement a disparu, il n'a plus la notion du possible et de l'impossible, et, sous l'influence de sa joie, il s'abandonne à toutes les divagations qu'elle suscite.
L\ JOli: MOHI5IDE I^Q
11 n'y a plus cFidécs réductrices dans I"ànic de M... et c'est par là qu'il est intéressant.
A rétat sain, toutes nos joies tendent à des évocations d'idées de satisfaction, de puissance, d'orgueil, que notre raison canalise et réduit ; il n'en reste, la plupart du temps, que quelques idées ou images agréables, une sorte d'optimisme à l'égard de la vie.
^lais chez les esprits désagrégés, comme celui de M..., toutes les pensées sont à la merci de Tétat alïectif qui réagit sur elles par le plus simple des déterminismes et domine toute la vie mentale.
Si l'on veut d'ailleurs éprouver, par une expérience bien simple, et l'intensité de la joie, et la faiblesse des réducteurs, il suffît de discuter les assertions du malade et de tenter de l'attrister par des souvenirs pénibles.
« D. Vous ne pouvez pas être maréchal de France ; ils « sont supprimés. Vous ne Têtes pas.
<( K. Je m'en f. .. qu'ils soient supprimés, je sais bien que « je le suis.
« D. \ous ne pouvez pas gagner 20 ooo francs par jour; (( c'est inqiossible.
« H. Je m'en f. .. c'est moi qui fais les billets de banque. »
Je sais qu'il a perdu deux fillettes et j'essaie de l'attrister en lui parlant de leur mort.
« D. ^ ous ne pensez donc jamais à vos [)etites hlles mortes?
« R. Elles sont mortes, mais je les ressusciterai.
« D. Vous n'êtes pas fâché d'être interné à Sainte-Anne « et j)rivé de votre liberté ')
(( H. Moi, je vais menvoler ilemaiii : si jc^ voulais, je sor- « tirais tout de suite. »
Kn revanche, si je lui aiinonc(M(u"il\ a succéder à M. I'\ I aure, si je le décore (lu Méiilc agiicol(> ou du Nichaui. il accepte tous ces honneurs sans s'étonner.
Une idée capable d'attrister tout liomme normal n'entame pas cette conscience ; elle la louclie à peine et rebondit, sans laiss(M- de liacc \u coiiliaiic. une idée agréable ou llall(MiS(^ est (oujouis !el(Miu»\
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M... est satisfait, enchanté, ravi, et cette satisfaction, favorisée par le délabrement intellectuel, repousse toutes les idées raisonnables qui pourraient Tatténuer, comme elle accueille les idées absurdes capables de Talimenter.
C'est un exemple très simple de joie toute nue, exagérée dans son mécanisme d'évocation et d'arrêt.
Enfin, à ces cas de joie circulaire, à ce cas de joie si nettement morbide, je joindrai un cas de joie intense, provoquée chez une aliénée guérie par événement normal, Tapproche de la sortie.
Antoinette P... n'est certainement pas un sujet sain. Le père est probablement alcoolique, la mère atteinte d'un goitre exophtalmique léger, est sujette à des palpitations de cœur et à des crises d'étoufTement. Ln oncle maternel est d'une excitabilité rare, une sœur est hystérique. Elle-même est très impressionnable, très émotive, et s'est livrée de bonne heure à une masturbation excessive. Elle a un penchant très marqué pour le saphisme et a été dans le service l'occasion d'un scandale. Les médecins qui l'ont observée avant moi en ont fait une dégénérée et une hystérique.
Pendant les premiers temps qu'elle a passés dans le service, elle a présenté des symptômes divers de mélancolie, d'excitation douloureuse, de chorée hystérique, mais je n'ai pas cru devoir l'étudier alors, à cause de la complexité de son état.
Je ne Tai suivie de près qu'après sa guérison, dans les quelques jours qui ont précédé son départ ; c'était alors une jeune fdle gaie, bavarde, très impressionnable et j'escomptais déjà la joie que produirait sur elle Tannonce de la sortie.
Des circonstances particulières m'ont empêché, à mon grand regret, de l'observer au moment même de l'émotion primitive quand elle a su qu'elle allait sortir, et c'est le sentiment de joie, non l'émotion-choc antérieure, que j'ai étudié le matin même de la sortie.
La joie consistait en un sentiment complexe de bien-être physique et de plaisir moral, d'excitation cérébrale.
i.\ JOIE mokmidf: iji
Il s"y joignait une bienveillance alTeclueuse pour toutes les personnes du service et pour moi en particulier. Lévcil des sentiments altruistes était manilesle.
Avec ce fond permanent de satisfaction et de bonté, lémotivité était extrême. Tout intéressait la malade, tout la Irappait, était matière à exclamations et à rire.
La sensibilité tactile était plus aiirui' et plus Une que les jours précédents. — La sensibilité visuelle et auditive était la même. — Comme je n'avais mesuré ni le goût, ni Todorat à Tétat normal, je ne puis donner, pour ces deux sens, de mesures comparatives.
La perception m'a [)aru rapide ot nelte. mais pas [)lus qu'à l'état normal : la mémoire était sensiblement [)liis précise et plus riclie, limagination [)lus vive.
L'intelligence mesurée par quelques-uns des procédés indiqués plus liant est plus rapide et plus \ive. — L'actiNité \()lontaire présente les mêmes caractères mais avec une tendance marquée vers une certaine incohérence.
On comprendra facilement que pour un sentiment de ce genre, que je n'ai obser^é qu'une matinée, je n'aie pu faire toutes les expériences que j'ai relatées pour Eugénie et Marie et ([ue j'ai dû me contenter, la plupart du temps, de la méthode de conversation. — Aussi me borné-je à consigner ces constatations générales.
Ln trait m'a cependant frappé particulièrement, c'est la dilliculté que j'éprouvais à maintenir et à fixer l'attention ordinairement peu mobile. AiiloincMIe me sui\ail un moment pour penser brusquement à autre chose, me questionner sur n'imj)orte (juoi ou rire d'un souvenii- (jui lui tra\ersait l'esprit. — .lai du la sur^eiller de près cl la ra[)[)eler sans cesse à la (pieslion poui- faire les expériences doni je Niens de parler et (pii, d'ailleurs, ik^ l'ont nullement faliguc'c.
Lu même temj)s, malgn'' cvWo extrême mobilité tle l'attention, une sorl(> trobso^ioii tendait à se manifester; c'était l'idée de la liberté prochain!^ e( toutes les images cpTelle faisait naître, il en résultait un état très particulier de demi incohérence et de demi obsession (pii rendait l'examen diHi
elle sinon stérile. — Ce doit être ainsi que se manifeste le mécanisme de Fidéation dans la joie, toutes les fois que la cause morale de ce sentiment est encore peu reculée dans le passé ou dans la mémoire.
Tels sont les cas assez différents que j'ai voulu analyser entre bien d'autres, avant de faire une interprétation générale de la joie. Reste maintenant à synthétiser, à marquer, dans cet ensemble de symptômes, les phénomènes essentiels et les phénomènes dérivés.
En fait, si Ton excepte les malades qui présentent des altérations spéciales du système nerveux, comme les paralytiques généraux par exemple, dans toutes les observations qu'on peut faire sur la joie on arrive à des résultats analogues.
On constate d'abord un sentiment subjectif de puissance, de légèreté, et on mesure en effet une puissance mentale plus grande, dans l'aflectivité, dans la sensibilité, dans l'intelligence, l'activité physique et morale des sujets. Nous étudierons plus tard l'origine psychologique et physiologique de cette puissance mentale ; bornons-nous, pour le moment, à la signaler à la base et h l'origine de la joie.
Restent donc les diverses manifestations affectives et représentatives de cette puissance, manifestations parallèles ou subordonnées et dont il ûmdrait marquer les réactions réciproques.
Tout d'abord, il n'est pas douteux qu'un sentiment permanent de puissance et de force ne contribue à renforcer beaucoup l'activité physique et mentale. Se sentir plus fort, plus A aillant, c'est avoir plus de confiance en soi-même et, par suite, dans les choses.
L'homme joyeux est plus sûr de lui-même, simplement parce qu'il est joyeux et il ose davantage penser, entreprendre, agir. Inversement, le sentiment de sa supériorité physique et mentale retentit sur sa joie et l'accroît d'autant.
D'autre part, nous avons constaté plus de finesse et d'acuité dans les sens, plus de vivacité et de richesse dans l'intelligence, plus d'activité dans la volonté, mais les diverses fonc-
FA .lOll MOliniHE IJO
lions de l'esprit, sensibilité [)hysique et morale, attention, imagination, mémoire, intelligence, Aolonlé, ne se manifestent pas isolément et, comme pour la tristesse, nous devons nous demander ici si chacune est réellement troublée dans son mécanisme propre ou modiiiée par réaction.
Les malades sentent mieux pendant la joie, mais l'attention ne fausse-t-elle pas ici les résultats comme l'inattention pouvait les fausser pendant la tristesse ?
On pourrait admettre à la rigueur cette cause d'erreur si Tattention se maintenait et se fixait dans l'excitation avec la même facilité qu'elle s'éveille, mais nous savons qu'il n'en est rien et quelle surveillance il faut exercer pour la fixer et la maintenir. — Nous n'avons qu'à nous relâcher de cette surveillance pendant nos expériences sur la sensibililé. laisser l'attention s'éparpiller, sans la tendre par des promesses ou des menaces, et nous pouvons constater sans peine que le niveau de la sensibilité, bien qu'il baisse ^isiblemcnt pour le toucher et la douleur, reste en général très élevé.
11 y a donc bien hyperesthésie véritable et c'est à cette conclusion qu'arrive Clouston * déjà cité.
Cette hyperesthésie peut sembler en contradiction a\ec l'anesthésie souvent obser\ ée dans la sensibilité générale chez les maniaques. Marcé, qui signale l'anesthésie, dit à ce sujet : (( Alors les maniaques excités comme des soldats qu'anime le « feu de la bataille, ne sentent ni les coups, ni les blessures et « restent indilTérents à l'action des agents extérieurs". » L'excitation menlale très intense exerce alors une action d'arrêt sur la sensibilit('> par nu niéraiii^^ine bic^i connu et que W. Jaiiet appellerait le rétrécissement du champ de la conscience. — Nous avons déjà signalé le même fail, chez les mélancoli(pies excités, a\ec la dilférence que. [)our ces cerveaux aïKMuiés, une excitation beaucouj) moins étendue suiVi^ail pour d(''t(M-miner le même létrécissenient. — .Mais, paruii les cas (ju(^ jai choisis pour faire une (h^scripliou de la joie, nous ne
1. ('Hiiiral Icc/urrs on nirntdl disodsos,'!^ (''dit.. |SS-, \\ wSi.
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trouvons pas de maniaques, ni même de véritables excités maniaques et nous n'avons aucune chance d'observer de pareilles anesthésies; au contraire, toutes nos expériences tendent à prouver que Fhyperestliésie est la règle.
J'en dirai tout autant de Tliyperalgésie, incontestable chez la plupart de nos sujets, et cependant très rare dans la manie aiguë qui soustrait le malade à la sensation douloureuse comme à toutes les sensations générales.
La sensibilité morale nous a paru également plus vive, les tendances altruistes beaucoup mieux marquées, Témotivité extrême, mais c'est une question de savoir dans quelle mesure raffectivilé s'accroît spontanément et dans quelle mesure aussi elle est surexcitée par Tidéationplus riche et la représentation plus vive.
On ne peut douter que les sentiments, les tendances diverses, les émotions, ne soient favorisés et alimentés par les idées et les images qui se présentent en plus grand nombre à Tesprit de nos excités, mais rappelons-nous que ces mêmes représentations, suggérées par nous, étaient incapables de provoquer aucune réaction affective, pendant la dépression. Il faut donc bien que Tétat affectif ait subi des modifications intrinsèques. Déplus, bien que ridéation soit certainement plus riche et plus vive qu'à l'état normal, nous ne devons pas oublier que, dans toutes nos expériences, c'est le sentiment, joie, optimisme, affection, qui nous a paru exercer un rôle d'évocation primitive sur les représentations dont il se nourrit.
Enfin, nous constatons l'hyperémolivité dans bien des cas qui paraissent soustraits à l'influence de l'idéation, tels ces émois, ces peurs, ces éclats de rire habituels à Marie, pour un bruit subit ou pour un choc.
Comme la sensibilité physique, la sensibilité morale est réellement hyperesthésiée.
Mais l'émotivité n'en subit pas moins, et dans une très large mesure, l'influence de l'automatisme, dont elle n'est, à dire vrai, qu'une forme spéciale, comme j'aurai l'occasion de la montrer plus tard à propos de l'émotion-choc.
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Bien que les émotions soient liées, dans leur origine, à l'existence des instincts et des désirs, elles ne se produiraient jamais, chez nos joyeux, avec cette vivacité et cette abondance si les synthèses mentales fonctionnaient avec assez de force pour en enrayer Tapparition, ou pour en réfréner les manifestations.
Chez un homme sain, la colère, la peur, la surprise, la joie cpie les mille incidents de la vie peuvent faire naitre chaque jour, sont réduites sans cesse par la réilcxion, par la ^olonté et par toutes les fonctions synthétiques qui font la \ie de Tesprit. Ici les associations idéales et motrices qui constituent l'émotion se déroulent dès le premier choc émotif, rapides et multi|)les, conformément aux lois de l'automatisme mental et physiologique, sans rencontrer d'obstacle dans un esprit |)resque aussi incohérent que fécond.
Dans Tordre moteur, les réactions nous ont paru plus ra ])ides et plus anq)les chez Marie, plus rapides et plus amples chez Eugénie, et Ton peut se demander si Thyperesthésie des sens spéciaux et surtout de la sensibilité tactile n'est pour rien dans l'augmentation de ces réactions.
Je lérai la même réponse que [)our la tristesse. — Sans nier que l'hyperesthésie puisse entraîner des réactions j)lus rapides et plus amples, j'ai des raisons physiologiques de penser que les centres moteurs sont plus excitables dans la joie, en vertu de modilications jMopres et non [)as seuleuKMil de l'hyperesthésie.
Pour ce qui est de i liN[)cralVectivité cpie nous a\ons constatée chez tous nos sujets, je lui attribue également une importance considérable dans la production des gestes, expressions, mouNcments de défense, de sympathie ou d'amilié, mais, même en laisanl la pari de lémotivilé sj)écial(\ les mou- Neiuenls auloniarKjucs paraissiMil dirccloin(Mïl niodiiii's. — D'eux-mêmes ils tendent à se généraliser, à s'associer, à provo(|uer d'autres mcnnemenl^, méuK^ pour uik^ émotion ou une excitation des phi^ faibles : ri (|nand dc^s acles complexes, connue le i(''(il duiH^ S(''rie de ciiillVe"- ou dinie fable, s accomplissent \ile et sùremeiil on (^>l bieji obligé dadmel
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tre que cette accélération reconnaît cFautres causes que les états "affectifs initiaux.
Je ferai les mêmes observations pour Fautomatisme mental auquel Texcitation sensible contribue mais qu'elle ne crée pas^ car la production des images et des idées est continue, ricbe, variée, alors même qu'on tente de la modérer en supprimant tout excitant physique, ou en évitant au sujet toute occasion d'émotion morale.
Ce n'est donc pas seulement l'excès de stimulus qui explique ici l'accélération de l'automatisme moteur et mental ; il y a des causes centrales et physiologiques sur lesquelles je reviendrai dans la partie biologique de cette étude.
Mais les fonctions les plus modifiées, ce sont, comme nous l'avons vu, les fonctions de synthèse, qui s'accomplissent plus vite et mieux qu'à l'état normal et qui tendent plus ou moins à l'incohérence, quand elles n'y arrivent pas. — Or, il importe de rechercher ici, comme pour la tristesse, lesquelles de ces modifications sont vraiment propres à la synthèse et lesquelles relèvent particulièrement des troubles déjà constatés.
Et tout d'abord, si les facultés de synthèse sont plus \ives, si Fattention en particulier, qui les contient et les résume presque toutes, est plus forte et plus excitable, c'est à Fhyperesthésie physique et morale qu'on doit en grande partie attribuer ce changement.
Si les sensations sont plus intenses et les tendances affectives plus éveillées, l'attention trouvera sans cesse l'excitant sensible ou affectif, qui sans cesse la provoquera. Le malade ne voyait rien, n'entendait rien, ne s'intéressait à rien dans la tristesse ; maintenant il voit, il entend, il sent mieux et il s'intéresse à tout. A peine entrée dans le laboratoire, Marie est frappée par un objet brillant, par un bruit du dehors, ou bien elle pense à la fois à son fds, à sa sortie prochaine, à ses désirs erotiques et cet ensemble de sensations ou de sentiments suffit pour provoquer son attention, pour la réveiller et l'exciter. — Piien que de très conforme jusque-Fi, la loi formulée par M. Ribot que, spontanée ou
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volontaire, ratloiition a loujoiirs [)oiir cause des étals affectifs'.
Mais celte liypereslliésie ne home j)as là son iiinuence ; elle va influer é^alenienl sur la mobilité de rallenlion, toujours plus incohérente à mesure qu'on s'éloigne de Tcxcitation gaie pour se rapprocher de la manie vérilahle.
Marie, Eugénie, Antoinette sont très impressionnables, très émotives, comme nous l'avons rcmarrpié. — Marie s'extasie devant loul : « liens! vous avez un miroir ! Oh ! je (( me vois dedans ! Comme j'ai Tnir contente ce malin ! Oh I « on va voir fjue je suis décoilTée ! — Mais vous ne m en « voudrez pas '} Ça n'empêche pas l'amilié, n'est-ce pas M. le « docteur ? — - \h ! je n'oublie pas que vous m'avez guérie. « — Quand je pense que je serai chez moi pour les Race meaux I » — C'est une série de petites émotions qui se succèdent sans relâche, agréables d'ailleurs, et qui, en distravant chaque fois l'attention, l'empêchent de durer.
L'hyperesthésie physique et morale est ainsi à la fois cause el de la vivacité et de la mobilité de l'attention chez les joyeux.
Mais ce qui. ])his encore que l'hyperesthésie, gêne la cohérence et menace sans cesse l'équilibre de Tatlention, c'est l'exagération de l'automatisme. L ne sensation, une émotion, une image évoquent, sans ordre ni frein, des idées multiples qui se heurtent, se pressent, se gênent et ne permettent plus à la synthèse d'opérer la sélection mentale qui en est la condition première. Ce désordre de l'automatisme est manifeste dans la manie aiguë qu'on a pu ap[)eler pour celle raison une maladie de l'attention, mais il est apparent dans toutes les joies un peu intenses, chez Marie, chez Antoinelle, chez le paralytique général M. et même dans les cas les plus légers d'excitation m;niia(jue. « Le cours des idées, dit M. (( Ribol, à pr()[)(»s de la manie, esl si rapide, si exubérant que « l'esprit esl liNré à un aulomalisme sans frein. Dans ce flux (( désoi-doinié. aucun élal uv {\\\\c ni \\c piédomine ; il ne se
I. Psyr/ioio^ii- de l'(iltenlio/i, p. u, i3 s(j
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« IbiTiie aucun centre crattraction, même temporaire. Ici le « mécanisme de Fassociation prend sa revanche ; il agit seul « de toute sa puissance, sans contrepoids ^ »
On peut constater dans la joie des phénomènes de même nature, bien que moins marqués ; Tautomatisme n'y règne pas en maître mais il tend sans cesse à prédominer sur les fonctions supérieures de synthèse ; il en trouble le fonctionnement, il les désagrège ou les paralyse.
Chose curieuse, la tristesse passive et la joie, dès que ces sentiments deviennent intenses et durables, se caractérisent Tune et Tautre par ce que M. Ribot appelle Fatrophie de Fattention. Dans le premier cas, Fattention ne peut se constituer ; dans le second, elle ne peut se maintenir ; dans les deux cas, le sujet a besoin d'un tuteur, d'une volonté plus forte que la sienne qui fasse sortir Fattention de Fincrtie ou la défende contre le désordre. Mais, lorsqu'on a fait la part de l'hypcreslhésie et de l'automatisme dans la vivacité ou dans la mobilité de l'attention, il reste cependant que les facultés de synthèse et Fattention elle-même présentent, dans la joie comme clans la tristesse, des modifications qui leur sont propres.
Isolons le malade du monde extérieur, luttons contre les associations automatiques, par des conseils, des menaces et tout l'arsenal de nos procédés, fixons son attention sur un problème et maintenons-la par des moyens artificiels, nous constatons aussitôt que l'intelligence est plus vive, la coordination plus raj^dc et plus complète et Fattention elle-même plus résistante à la fatigue. Je n'en veux pour preuve que les nombreuses expériences faites sur l'intelligence de Marie ou d'Eugénie. Il sulïit donc d'arracher momentanément l'intelligence et les fonctions de synthèse à l'influence de la sensibilité et de l'automatisme, pour en constater la netteté, la rapidité, la force, et se rendre compte que, là aussi, comme pour l'automatisme et la sensibilité nous nous trouvons en présence de modifications intrinsèques primitives et non pas de variations secondaires, déterminées par réaction.
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Je ferai à propos de la volonté motrice les mêmes remarques qu'à propos de Fattention.
Il est certain que le sujet veut trop de choses et qu'il les veut sans suite, et cet excès et cette incohérence relèvent certainement de l'excès d'impulsion, de Thyperesthésie morale et de Tautomatisme qui domine.
Il est également certain que le sujet est plus actif, qu'il accomplit plus vite et plus volontiers des actes multiples et difïiciles ; or, cela tient encore à l'excès d'impulsion qui [)rovoque sans cesse des réactions, aux images motrices plus rapides et plus grandes, et surtout aux fonctions de synthèse plus capables de concevoir les idées, de combiner les images motrices et d'exécuter ce système d'idées, d'images et de mouvements qu'on appelle l'acte volontaire.
Tels sont les caractères formels de la joie avec leurs réactions réciproques.
C'est d'abord un sentiment subjectif de bien-être physique et de puissance qui se traduit en général par la confiance et l'optimisme. Puis, l'étude détaillée des diverses fonctions mentales nous apprend, au moins pour ce qui concerne la pensée, que ces sentiments ne sont pas trompeurs et qu'ils correspondent bien à un état supérieur et une sorte de plus- >alue de lèlre psychique.
La joie nous apparaît ainsi comme réellement corrélative d'une plus grande puissance. Elle n'en est j)as la cause, connue se l'imagine le sens couunun ; considérée connue nous l'avons fait, dans sa période d'état et non dans son mécanisme originel, elle n'est que le s\mbolc, la traduction alTecti>e des modilications réelles (jui s'acconq)lissenl dans la sensibilité, la ])erception, la méuKjire, l'intelligence, l'imagiiialidii cl la Noloiiié. — Nous éliklieioiis dans nos i'(>("herches postérieures la (^ause couuuune de la joie el des modilications de l'esprit ; pour le moment nous n'axons qu'à noter le parallélisme et la corrélation.
La conséquence c'est que la joie doit engendrer, contrairement à la tristesse, le désir de se nuMer à la vie. à l'acMivilé sociale el d'y participer.
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Le joyeux, doué cFiine sensibilité morale plus vive, porté aux sentiments altruistes et aux émotions tendres, persuadé de sa supériorité intellectuelle et volontaire, est, en outre, lapproclié de la vie par Texercice plus facile de ses fonctions mentales ; il sent et perçoit mieux, il se souvient et imagine sans effort, il conçoit et réagit vite, il n'a contre lui que la mobilité de son attention, mobilité souvent peu marquée et dont il peut rarement juger puisqu'elle suppose ralTaiblissement des fonctions de synthèse et de jugement.
La joie s'oppose donc jusqu'ici très nettement à la tristesse passive par toutes les variations de la pensée qui raccompagnent et nous aurions noté encore bien des oppositions particulières si nous n'avions trouvé fastidieux et inutile de pousser la comparaison dans tous ses détails.
Mais nous n'avons û\it jusqu'ici que l'analyse formelle de la pensée dans la joie, et nous n'avons étudié, dans les cas qui précèdent, que la vitesse, la précision, la facilité des processus sensitifs, intellectuels, volitifs et leurs réactions réciproques. 11 nous reste à considérer la pensée dans son contenu et à étudier, d'après les mêmes cas, les troubles réels de Fidéation, le contenu de la pensée, les idées, images et représentations joyeuses.
Ces idées s'opposent assez nettement aux idées de la mélancolie active, comme les troubles formels s'opposaient tout à l'heure à ceux de la mélancolie passive.
Les sujets ne s'accusent pas, ils se vantent ; ils parlent avec satisfaction d'eux-mêmes, de leur fortune, de leur réputation, de leurs relations, de leur famille, etc. ; ils citent volontiers les actions, les réparties, les bons mots dont ils ont lieu d'être satisfaits. — Cette vantardise est surtout visible chez les paralytiques généraux, mais en général elle se manifeste dans toutes les joies un peu intenses.
Les sujets n'ont plus de perceptions hypocondriaques ; ils allirment au contraire qu'ils se portent bien, qu'ils sont [)lus forts et plus sains que jamais, telle Antoinette et surtout Marie.
Ils ne connaissent plus les idées d'humilité, mais ils pro-
duiscnt spontanément des idées de satisfaction et de grandeur ; ils se croient plus intelligents, plus puissants. — Marie croit être bonne cuisinière, bonne brodeuse, et M..., libre penseur, dirige des ballons.
Le délire des mélancoliques était résigné, passif, malgré les plaintes qui Texprimaient. Les idées des joyeux témoignent au contraire d'une confiance excessive en eux-mêmes et dans la vie ; le paralytique général M... aimait mieux ressusciter ses fillettes que pleurer leur mort, et tous les joyeux en sont un peu là, même lorsqu'ils ne sont pas paralytiques généraux. — Marie en voyant son fils la quitter ne disaitelle pas, au lieu de s'affliger, qu'elle allait demander sa sortie pour le rejoindre?
Enfin, le délire des mélancoliques était fixe et monotone ; les idées, délirantes ou non, des joyeux sont mobiles et variées. En 10 minutes de conversation, Marie aborde 20 sujets sans cesser de parler d'elle-même, de son contentement, de ses projets.
Quel est le rapport de ces idées et de leur contenu, avec la joie? — Evidemment, les idées joyeuses sont secondaires par rapport à la joie, comme les idées mélancoliques sont secondaires par rapport à la mélancolie.
J'ai déjà signalé, en passant, le caractère éminemment secondaire du délire de M . . .
Sous le défilé des idées multiples et diverses, simples prétextes de joie pris au basard, une joie profonde, tenace, toujours la même, persistait.
Si je réfutais ces prétextes de joie, c'était peine perdue ; ^L.. s'entêtait bêtement ; si je lui suggérais des idées tristes, il les repoussait ; si je l'abandonnais à lui-même, il retournait à ses divagations de mégalomane.
Eb bien, pour Marie, pour Eugénie, pour Antoinette, le ])liénomènc, quoique beaucoup moins marqué, n'est pas très dilVéreiil.
Discutons avec Marie, })rouvons-lui c[u'elle est mal peignée (|ua?id elle s'admire, ou que sa sortie sera refusée si elle la demande. — Marie ne s'entêtera pas et cbercbera un autre Dl.mas. Tristesse cl Joie. 11
sujet de causerie, toujours agréable et flatteur pour elle. On voit aisément que pour elle, comme pour M..., la représentation, l'idée, sont de simples prétextes qu'elle donne à sa joie.
Comme M..., elle repousse toute idée triste, refuse de s'arrêter sur une éventualité pénible et se laisse suggestionner volontiers dans le sens de sa joie.
On peut faire les mêmes expériences sur tous les joyeux, des moins excités aux plus excités ; on s'apercevra toujours que la joie est évocatrice par rapport à l'idéation et que l'idéation est secondaire.
Sans aucun doute, les idées, une fois créées, pourront augmenter le plaisir et l'excitation mentale, par un cercle vicieux déjà signalé pour la tristesse, et Texcitation agréable réagira à son tour sur l'évocation des idées ; nous traiterons plus loin de cette influence des représentations sur le sentiment quand nous étudierons le mécanisme originel de la joie normale ; pour le moment, nous ne parlons que des joies clironiques et nous ne voulons qu'établir le rôle évocateur dépareilles joies.
Mais nous savons que la joie comprend, dans ses éléments affectifs, deux éléments distincts que nous avons pris soin d'isoler, un sentiment de bien-être et de force, localisé dans le corps tout entier, et un sentiment de plaisir moral, très analogue au plaisir pbysique, et vaguement localisé dans le cerveau. — Lequel de ces deux éléments est particulièrement évocateur ?
Je ne puis conclure ici avec la même netteté ni avec la même précision que pour la tristesse, par la raison que la joie organique et la joie cérébrale sont presque toujours mêlées dans un même sentiment et qu'au lieu de s'exprimer comme la douleur et la tristesse, par des manifestations contraires, elles se traduisent toutes les deux par de l'excitation.
Je considère cependant que le sentiment de bien-être et de force ne suffit pas en lui-même pour déterminer une évocation riche, lorsque par hasard il se présente à l'état isolé. — Il caractérise les joies calmes, comme le sentiment de fatigue et de dépression caractérise les tristesses passives, vides d'idées et de représentations.
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Pour que la joie soit riche de représentations, pour qu'elle soit largement évocatrice, il faut que le plaisir moral, l'excitation agréable du cerveau, s'y ajoute et s'y mêle, comme il faut que la douleur morale se mêle à la tristesse pour la rendre féconde.
Chacun de nous peut, quoique confusément peut-être, se rappeler des joies sans plaisir moral, bornées au corps, joies de la chair, analogues à celle qui suit la douche par exemple, joies qui évoquent peu, et chacun peut encore se souvenir de joies profondes où le sentiment de plaisir moral dominait, joies riches en idées, joies évocatrices.
Autant qu'on peut en juger, ces distinctions se retrouvent dans les joies morbides que j'ai analysées. — Marie, par exemple, offre parfois un type de joie organique, sans plaisir moral intense et sans évocation, et plus souvent des joies avec plaisir cérébral intense qui sont très évocatrices. J'ai donc tout lieu de conclure et de l'observation directe sur le sain et sur le malade et des analogies déjà constatées entre la joie et la tristesse, que le plaisir moral joue ici le même rôle que j'attribuais tout à l'heure à la douleur, et que des joies bornées au sentiment de bien-être et de puissance ne détermineraient qu'une idéation faible.
Si l'idéation est secondaire, comme tout le prouve, elle est donc secondaire, non par rapport à ce sentiment de bienêtre, mais par rapport au sentiment de plaisir moral, et nous sommes amenés, comme pour la tristesse, à préciser la nature du rapport.
Est-il logique ? I^st-il automatique ?
A-t-on le droit de parler de justification, d'efforts rationnels faits par le malade pour s'expliquer son plaisir? Faut-il admettre au contraire que l'évocation se produit par le jeu plus simple de l'association et que la joie fi\it naîlre des idées gaies, comme la faim peut amener la représentation d'un bon repas ? Je crois que les données du problème ne sont pas tout à fait les mêmes ici que pour la tristesse et que la solution doit différer.
^ous avons admis, on se le rappelle, que le mélancolique.
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tonifié par la douleur, faisait un effort pénible de synthèse pour s'expliquer son état et arrivait ainsi au délire monotone et pauvre que Ton connaît. Mais le joyeux, en proie à l'excitation cérébrale, n'aura pas à lutter contre sa dépression pour trouver des idées agréables ; il ne devra donc pas faire cet effort de synthèse et de recherche.
Nous savons que, chez lui, la sensibilité est plus vive, la mémoire plus riche, l'imagination plus fertile, les associations plus rapides. 11 s'ensuit que toutes ses fonctions favorisent et alimentent d'elles-mêmes le plaisir cérébral et produisent, sans effort, des représentations appropriées que le malade accepte et accueille, sans même les avoir cherchées.
Ce qui est remarquable, en effet, c'est que jamais nos joyeux ne paraissent faire effort de raison pour trouver des motifs à leur joie ; ils se bornent à choisir dans la production spontanée de leur esprit ; — leur intelligence s'exerce bien plus comme fonction de sélection que comme fonction de recherche.
Encore cette sélection, qui est elle-même une opération de synthèse, est-elle singulièrement gênée par l'excitation, et l'exagération de l'automatisme.
11 s'ensuit que les joyeux les plus excités sont en même temps ceux qui évoquent le mieux et qui raisonnent le moins et quand, à l'excitation de la joie, s'ajoutent des lésions profondes du raisonnement et des lésions anatomiques du cerveau, on assiste à ces évocations folles, à ces dévergondages d'idées de grandeur, à ces délires sans nom dont le paralytique général M... nous a offert tout à l'heure un exemple.
Pour un résultat analogue, les mécanismes de l'évocation sont donc inverses dans la mélancolie active et dans la joie. Le mélancohque fait effort de synthèse pour s'expliquer son état et il réunit péniblement quelques rares motifs auxquels il se tient. Le joyeux, au contraire, n'a qu'à choisir entre les motifs, qui lui viennent sans qu'il les cherche, et ses fonctions de synthèse, quand elles subsistent encore, ne s'exercent guère que pour l'arrêt.
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Une fois provoqué par le plaisir moral, le délire subit, dans ses caractères formels, rinfluencedel'hYperactivitéderesprit.
Si le sujet raisonne peu son délire, s'il accepte, sans les contrôler, tous les prétextes de joie qui lui viennent, s'il est quelquefois incapable de les discuter, cela tient à Texcitation générale de la pensée qui tend sans cesse, et en particulier chez Marie, à faire prédominer Fautomatisme sur la synthèse par atrophie de Tattention. Impuissant h coordonner, à juger et à réfléchir, le joyeux arrive ainsi à créer bien souvent un délire d'une absurdité naïve, de même que le mélancolique, pour des raisons analogues, crée un délire niais.
S'il est riche, varié dans ses représentations, souvent même plus spirituel qu'à l'état normal, cela tient encore à cette exaltation des fonctions psychiques que je signalais tout à l'heure. Bien loin d'être combattue, comme dans la tristesse, par l'arrêt mental et la dépression, l'excitation cérébrale (le plaisir moral), est alimentée par ^hypcracti^ité de l'esprit.
Et, tandis que riiyperactivité cérébrale détermine directement ces caractères formels de Tidéation, la cœnesthésie, la mémoire et surtout l'imagination en fournissent le contenu.
Dans la mesure où elle est la conscience de lactivité cérébrale et le sentiment d'une supériorité mentale que nous avons mesurée, la cœnesthésie détermine une confiance extrême en soi même et par suite dans la vie. Le sujet qiii se sait plus intelligent, plus habile, plus souple, plus résistant, plus capable de concevoir et d'exécuter, conçoit à légard do toutes choses un optimisme excessif qui atteint parfois à la mégalomanie.
Mais dans la mesure où elle est la conscience du bienêtre, le sentiment confus de la puissance, la cœnesthésie joue un rol(^ beaucouj) j)lus restreint que dans la tristesse. Sans doute, elle concourt, avec le plaisir moral de la joie cérébrale, à maintenir les idées agréables et à écarter les idées fâcheuses, mais elle n'est pas la mine féconde d'interprétations qu'elle était dans la mélancolie. Nous n'avons pas, en elTct, à signaler ici une sorte de mégalomanie du corps
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opposable à Thypocondrie des mélancoliques ; le joyeux ne vante pas, en général, la qualité supérieure de ses viscères ou de ses membres ; il ne prête pas son attention à ses sensations internes, pour les transformer par des interprétations flatteuses ; tout au plus, se félicite- t-il de sa santé, de sa force musculaire ou génitale, comme de son intelligence. C'est que la joie nous rapproche de la vie, du monde extérieur, nous y mêle et, pour cette raison, nous éloigne de Fanalyse. Au lieu de rester replié sur lui-même et de subir l'influence continue et unique d'un même sentiment, le joyeux, qui sent plus vivement et qui pense mieux, se déploie au contraire et regarde au dehors de lui.
Il s'ensuit qu'il cherchera bien plus dans ses souvenirs, dans ses conceptions et dans les hasards de la vie grossis par l'imagination, les raisons spéciales de plaisir moral que dans l'analyse de sa cœnesthésie organique.
Et de fait, c'est bien là ce que nous voyons chez nos sujets et surtout chez Marie ; leur mémoire apporte tous les souvenirs capables de les égayer (histoires d'amour, scènes réjouissantes, éloges reçus, etc.), tandis que leur imagination interprète et transforme la vie actuelle comme la vie à venir (projets agréables, espérances de fortune, de santé, de mariage, etc.)
On aurait tort, par conséquent, de vouloir déterminer par une loi précise et fixe l'importance relative des sources diverses qui alimentent le sentiment en lui apportant des idées, des représentations, des images ou même des sensations. Cette importance varie non seulement avec les individus mais avec les sentiments eux-mêmes.
Pour se rendre compte de ces dernières variations, il suffirait de comparer l'importance de la cœnesthésie, de la mémoire et de l'imagination dans la formation du contenu sensitif et représentatif de la tristesse et de la joie.
Enfin il est un caractère général, à la fois formel et réel, que l'hyperactivité de l'esprit et la cœnesthésie agréable concourent à expliqLier :
La sensibilité morale est plus vive, les sentiments plus
nombreux, les émotions plus fréquentes chez Marie, chez I^Aigénie et chez tous nos joyeux. L'aiTectivité participe ainsi à Tactivité générale que nous avons constatée et rien d'étonnant'jusqu'ici, mais ce qui est plus remarquable c'est que les sentiments altruistes et les émotions tendres sont les seuls états alTectil's que Ton rencontre. Le malade est fermé à Tenvie, à la haine, aux désirs de vengeance, il est tout entier bienveillance, indulgence et mansuétude.
Pourquoi la suractivité des phénomènes affectifs se limilel-elle à cet ordre particulier de sentiments?
C'est, je crois, au plaisir moral et à la cœnesthésic agréable qu'on doit cette limitation ; tout sentiment impliquant à son origine la tristesse, la douleur, la rancune, est systématiquement exclu au profit de la joie et des sentiments agréables comme la bienveillance et la bonté.
De plus, la joie, par les représentations qu'elle évoque, s'associe nécessairement à l'idée de causes extérieures et cette association concourt à orienter dans le sens de la reconnaissance et de l'altruisme tous les sentiments du malade. — Gomme il n'éprouve que du plaisir, il tend à considérer tous ceux qui rontourent comme la cause de ce plaisir. ?Son seulement il interprète bien toutes leurs intentions, mais il leur en prête d'excellentes. L'amour, chez lui, c'est toujours la joie, mais suivant la définition de Spinosa, la joie avec la représentation de sa cause extérieure '.
Le délire mélancolique était convergent, centripète, le sujet ne mettait jamais en cause que lui-même et ses propres fautes ; l'idéation ou le délire de la joie sont divergents, centrifuges, ils partent du malade pour atteindre les autres.
Ce plaisir moral et ce délire, une fois créés, retentissent sur les diverses fonctions mentales, d'une part pour les inhiber, tie i'aiilre [)()Ui- les cxaltci' (M exagérer les troubh^s ((ue nous connaissons.
Le sujet se ferme de [)ius eu |)ln< à ce (|ui nesl |k\s son
I. Atnor csl Laclilia. coiuomilaule idea causac cxlcniac. Spitiosn. I:i/i. [, p. 17."), édit. N an \ lolen el Land. 1'"' ^ol.
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plaisir et son délire ; il devient incapable de s'émouvoir, de percevoir, d'imaginer, de penser, de vouloir, hors du cercle de sentiments et d'idées que nous venons de parcourir. — En même temps, sa sensii3ilité morale s'exalte, son intelligence devient plus incohérente, son attention s'atrophie, sa volonté s'éparpille et l'automatisme l'envahit déplus en plus.
Je n'ai plus maintenant qu'à marquer l'origine du plaisir moral, de la joie cérébrale, qui me paraît jouer dans l'idéation le rôle évocateur. D'où vient cette joie? Faut-il admettre que le sujet conçoive cette joie aiguë à prendre conscience de son activité plus facile et plus complète dans l'ordre affectif intellectuel et volontaire ') Peut-on la considérer comme née du sentiment d'une activité plus libre!*
Je ferai ici, mais plus brièvement, les mêmes remarques que j'ai faites à j)ropos d'une théorie analogue quand il s'agissait de la douleur.
Tout d'abord je considère que la joie aiguë, le plaisir moral correspond bien à la ])ériode de la plus grande activité des fonctions psycliiques dans le cours d'une e\cilalion joyeuse.
Bien que je n'aie pas siu- ce point d'expérience décisive à citer, j'ai vu plusieurs fois des joyeux, telle Marie, faire preuve de la meilleure mémoire, de l'imagination la plus vive, de l'intelligence la plus alerte dans les moments où ils accusaient le plus de joie aiguë, de contentement cérébral.
Inversement, la mémoire, l'imagination et l'intelligence m'ont paru perdre de leur vivacité à mesure que la joie aiguë se calmait pour faire place au sentiment de bien-être et de puissance.
Pour un même individu le plaisir moral semble donc lié à l'activité mentale la plus grande, et si je n'ose pas conclure avec la même netteté que pour la douleur c'est que les faits sont beaucoup moins nets ; nous n'avons pas en effet de longues périodes de joie organique et calme précédant la joie cérébrale et intense ; les deux phénomènes sont presque toujours mêlés et j'ai déjà eu l'occasion de dire que, se tra-
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duisanl Tiin cl Tautrc par les signos criine oxcitation plus on moins grando. ils tonclonl jilns à se ronfondie fjnà se disliiiguci-.
Quant à considérer la conscience de riiyperaclivité comme cause originelle de la joie, c'est à quoi je ne |)uis me lésoudre malgré les concordances que je crois avoir notées.
Sans aucun doute, le sentiment d'une activité plus facile et plus féconde, d'une supériorité mentale et même j)hvsi(jue. paraît jouer un grand rôle dans Tidéation de la joie et renforcer lcj)laisir moral, mais il n'apparaît nullement (jue ("e soit là l'origine de ce plaisir chez mes joyeux : c'est un élément qui vient, avec bien d'autres, alimenter la joie cérébrale une lois qu'elle est créée, mais qui ne paraît ])as sufliie à la déterminer et aACC elle tout le délire de la joie.
On pourrait aussi bien soutenir ((n(^ le plaisir est cause de riivperactivilf'. qu'il donne, par les sentiments divers qu'il fait naîlr(\ plus de stimulants aux diverses fonctions de l'esprit et ce serait encore vrai, mais dune vérité partielle, puisque nous avons cru trouver dans la mémoire, l'imagination, lintelligence. étudiées pendant l'excitation joveuse. des modifications intrinsèques.
On pourrait même invoquer une origine sans analogue dans la tristesse, en disant que le sentiment de bien-être, la joie organifjue. prculuisant d'eux-mêmes quelques représentations gaies (lu loul an moins agréables, ces représentations |)euvent linir par (h'ierniiner un plaisir cérébral intcMise. une excilalion (jui sera alors beaucoup plus évocatrice (|ue le sentiment |)i imilif de bien-èlre. L(^ sujet se grise alors lui-même et il s trouve d'autant [)lus de faciliti' (pi'il n"a \);\> à passer ici de la dépression à l'excitation, mais dune excitation moindre à une excitation plus grande. — dvlW origine est certainement ii(''qu(Mite pour peu que les phénomènes drvcilation soient niar(piés dans la joie organifpic et cependant, à \nir la joie cérébrale durer des jours et (l(\s jours et se maniléslor souNent demblée, on est bien obligé tl'admettre qu'elK* peut a\oir des causes plus iniiu/'cliates et plus directes.
\oilà pour(pioi. (le nièuie (|ue poui' la douleui" et l'aiivl
menlal, j 'estime que Thyperactivité et le plaisir moral peuvent exercer Fun sur Tautre des réactions réciproques mais qu'ils sont cFabord parallèles et relèvent d'une cause commune et physiologique que j'étudierai plus tard.
A la névralgie psychique de KrafTt-Ebing, je suis tenté d'opposer ici un état d'euphorie cérébrale qui jouerait le même rôle évocateur par rapport aux différents éléments de l'idéation joyeuse.
Telle est pour la joie, comme pour la tristesse, l'extrême limite à laquelle la psychologie puisse nous conduire. — Nous confinons ici aux conditions physiologiques de la joie périphérique et de la joie cérébrale qui nous ex^iliqueront non seulement ces deux sentiments, mais toutes les manifestations mentales qui leur sont liées. Nous pouvons donc nous résumer pour la joie et conclure qu'elle est en général caractérisée :
i" par un sentiment généralisé de bien-être et de puissance et par l'éveil des tendances altruistes ;
2° par une puissance véritable de l'esprit ;
3^ par un sentiment aigu et local de plaisir moral ;
4^ par des représentations provoquées par ce plaisir, réagissant sur lui et subissant Tinfluence de l'hyperactivité psychique comme de la cœnesthésie ;
5'^ par un désir d'action, un besoin de vie sociale engendré par les tendances altruistes et le sentiment d'une plus grande puissance psychique ;
6" par une tendance à l'incoordination qui croît proportionnellement à l'intensité de la joie.
Mais notre analyse n'est pas complète encore ; elle nous montre bien le plaisir moral mêlé au sentiment de bien-être et caractérisant, chez un même individu, la période de la joie la plus intense ; elle ne nous explique nullement pourquoi tel individu est plus spécialement porté aux joies calmes, silencieuses, tel autre aux réactions violentes et à l'excitation mentale, pourquoi, sans constituer deux groupes aussi distincts que les tristesses, les joies présentent parfois deux formes assez différentes de manifestations.
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Je pense qu'on ne doit pas hésiter t\ invoquer ici, comme pour la tristesse et surtout pour la douleur physique, deux formes différentes de sensibiUté, — les sensibilités obtuses ou émoussées tendant aux joies calmes, silencieuses, sans réactions cérébrales très marquées et les sensibilités fines aux joies cérébrales. C'est ainsi que, pour un ensemble de symptômes sensiblement les mêmes, prédominera tantôt la forme périphérique et tantôt la forme cérébrale de la joie.
Hâtons-nous d'ajouter, avec plus de raison encore que pour la mélancolie, que cette distinction de deux espèces de tempéraments comme d'ailleurs la distinction de deux espèces de symptômes, est par trop simple si on la compare à la complexité des faits.
Les joies organiques se compliquent souvent de représentations et de phénomènes d'excitation cérébrale plus ou moins marqués ; les joies cérébrales les plus caractérisées sont suivies de joies calmes oii le sentiment de bien-être physique occupe seul la conscience, et la plupart des joies se présentent sous la forme complexe et totale que nous avons étudiée.
Si on distingue des groupes, si on oppose les sensibilités, ce ne peut être qu'à la condition d'exagérer volontairement les différences, pour les besoins de l'exposition et de l'analyse.
J'aurais voulu, comme ixmv la tristesse, éclairer la psychologie de la joie par l'élude des causes physiques ou morales qui préparent ou provoquent l'excitation maniaque, légère ou profonde, mais cette étude est loin d'être aussi instructive pour la joie que pour la mélancolie.
On pourrait croire à i)riori que toute cause qui surexcite le système nerveux tend par là même à produire l'excitation maniaque, comme toute cause qui l'épuisé tend à produire la mélancolie; c'est Mai (juelquefois, mais en général l'étiologie n'est pas celle qu'on attendait et ell<^ paiait même contradictoire au premier abord.
L'excitation maniaque est produit!^ le |)ius souncuI par les chagrins, les iiuprcssions pénibles, les déceptions de toute nature, les excès Nénéricns, alcooliques, intellectuels,
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et toutes les causes ordinaires qui peuvent débiliter ou épuiser le système nerveux. Ce sont les mêmes causes que pour la mélancolie et on aurait lieu d'être surpris de cette commune origine si je n'ajoutais, sur Fautorité de Guislain, de M. Gilbert Ballet et de la plupart des aliénistes, queFaccès de manie proprement dit est précédé d'une période d'abattement et de mélancolie. — L'excitation qui succède à cette période n'est donc qu'un phénomène réactionnel indirectement lié aux causes que nous venons d'énumérer.
Si nous voulons éclairer le phénomène de l'excitation par l'étude de ses causes c'est donc surtout aux causes immédiates, aux modifications physiologiques de l'organisme avant et pendant l'accès que nous devrons nous attacher, et nous ne manquerons pas de le faire quand nous aborderons la psycho-physiologie de la tristesse et de la joie.
CHAPITRE IV
MECANISME ORIGINEL DE LA TRISTESSE ET DE LA JOIE LA TRISTESSE ET LA JOIE NORMALES
Nous n'avons fait, jusqu'ici, que la psychologie statique de la tristesse et de la joie ; c'est-à-dire que, ces deux sentiments étant donnés, nous avons étudié, à travers les maladies mentales, les éléments fondamentaux qui les composent et les réactions réciproques de ces éléments les uns sur les autres.
Cette psychologie ne serait pas complète et ne nous donnerait qu'une idée très imparfaite de la tristesse et de la joie, si nous n'y joignions une analyse du mécanisme mental par lequel ces deux sentiments se produisent. Comment un sujet devient-il triste ou joyeux, d'indifférent qu'il était ? Pourquoi telle nouvelle détermine-t-ellc chez lui douleur morale, sentiment de faiblesse et d'impuissance, telle autre plaisir moral, sentiment de force, hyperactivité cérébrale? Telles sont les questions que je voudrais poser nettement dans ce chapitre et résoudre, dans la mesure où la psychologie, réduite à ses seules ressources, peut leur apporter une solution.
Ce me sera une occasion de marquer les caractères propres des joies et des tristesses normales produites par ce mécanisme.
J'ai déjà insisté, plus haut, sur Tidentité du plaisir moral et de la douleur morale avec le plaisir et \a douleur physiques et montré quelles différences, absolument extrinsèques, nous donnent l'illusion d'une diversité de nature. J'aurai, plusieurs fois, dans les pages qui vont sui\ro, l'occasion d'in-
sister encore sur l'analogie des mécanismes originels, sans préjudice des considérations nouvelles que la complexité plus grande des phénomènes mentaux m'imposera.
Et tout d'abord, j'ai à peine besoin de remarquer que les douleurs et plaisirs moraux présentent des caractères aussi nets de subjectivité que le plaisir et la douleur physiques ; qu'aucune impression morale ne peut être considérée comme objectivement agréable ou pénible. Un lion en liberté ne diffère d'un lion en cage, que par un détail insignifiant en lui-même. Pourtant, la vue du premier peut nous effrayer, et la vue du second nous plaire.
Un même événement de la vie politique a souvent le privilège d'affliger et de réjouir un nombre à peu près égal de citoyens. — Un même individu peut se réjouir aujourd'hui, d'une nouvelle qui, six mois plus tôt, l'eût attristé. — Aucun fait n'est triste ou gai, en lui-même et on m'en voudrait d'insister sur une vérité aussi banale.
La conséquence, c'est qu'il faudra chercher dans les seuls processus individuels d'association ou de dissociation, dans l'arrêt des tendances, ou dans leur libre jeu, toute l'explication originelle de la tristesse et de la joie ; mais ici, je dois d'abord ouvrir une parenthèse, pour définir le terme de tendance et le débarrasser de ce qu'il peut avoir de métaphysique et de mystérieux.
« La seule idée, dit M. Ribot, que l'on puisse se faire des « tendances, c'est de les considérer comme des mouvements (( (ou arrêts de mouvements) réels ou à l'état naissant. Elles « rentrent ainsi dans l'ordre des phénomènes moteurs ; en « d'autres termes, un besoin, une inclination, un désir im- « pliquent toujours une innervation motrice à un degré quel- « conque \ »
Puis il ajoute pour éclairer cette définition :
« Le carnassier qui a saisi sa proie et la déchire avec ses « dents et ses griffes a atteint son but et satisfait ses ten- « dances à l'aide d'une dépense considérable de mouvement.
I. Psychologie de Valtention, p
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(( Si nous supposons quil ne tient pas encore sa victime, (( mais qu'il la voit et la guette, tout son organisme est à Télat « de tension extrême, prêt à agir ; les mouvements ne sont (( pas réalisés, mais la plus légère impulsion les fait passer {( à Factc. — A un degré plus faible. Fanimal rôde cherchant. « des yeux et de Fodorat, quelque capture que le hasard « de la chasse lui amènera ; c'est un état de demi-tension, « linnervation motrice est beaucoup moins forte et vaguece ment adaptée. Enfin, à un degré plus faible encore, il est (( en repos dans sa tanière ; l'image indécise d'une proie. « c'est-à-dire le souvenir de celles qu'il a dévorées, traverse « son. esprit ; l'élément moteur est très peu intense, à l'état « naissant, et il ne se traduit pai" aucun mouvement visible. (V II est certain qu'entre ces quatre degrés, il y a continuité « et qu'il y a toujours en jeu un élément moteur avec une « simple différence du plus au moins. »
Dans un cours inédit '. il joignait à cet exemple de tendances positives un exemple de tendances négatives c'est-à-dire de mouvements arrêtés à l'état naissant.
« Considérons maintenant, disait-il, les état^ par lesquels « passe la proie. Lorsqu'elle est sous la grilTe, paralysée par « la peur, dans un état de cataplexie complète, c'est l'arrêt « absolu des mouvements. — A un degré inférieur, il y « aura toujours un arrêt, une peur, qui détruira ou suppri- « mcra un grand nombre de mouvements, mais il y aura « déjà des petits mouvements de fuite, l'arrêt ne sera pas (( absolu. Enfin, quand la proie rêve ou imagine le danger, « elle ne présente qu'une peur très atténuée et l'arrêt des « mouvements est à peine marqué. »
Dans le premier cas, la tendance comprend tous les degrés qui vont de l'image motrice jusqu'au mouvement lui-même, dans le second, tous les arrêts de mouvements qui vont tic la simple représentation de l'arrêt jusqu'à la cataplexie : mais il est bien ('vident fjuo dans les doux cas, ni les mouvements de déchirement et de lutt(\ ni la cataplexie ne sont des ten-
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dances; c'est, de part et d'autre, la limite extrême où la tendance disparaît pour faire place à Pacte lui-même ou à la complète paralysie.
Quand les tendances d'arrêt ou de mouvement sont inconscientes, on appelle plus spécialement appétit le complexus qu'elles forment. Quand elles sont conscientes, on l'appelle plutôt désir et c'est sous cette espèce qu'elles se prêtent le mieux à la description et à l'analyse.
Prenons donc comme exemple un désir organique, la faim, et tâchons de détailler son contenu psychique et son contenu moteur.
« Dans son degré le plus faible, dit M. Beaunis \ la faim (( consiste en une légère sensation épigastrique qui mérite à « peine le nom de malaise et que l'on considère plutôt « comme agréable. Il serait cependant bien difficile de dire « si cette sensation prise en elle-même est réellement « agréable ou si plutôt elle ne le devient pas, par l'idée que « nous avons que nous pouvons satisfaire, quand nous le (( voudrons, ce besoin de manger. Si ce besoin n'est pas (( satisfait, les sensations de la faim augmentent et deviennent (( franchement désagréables et même pénibles. Elles sont en (( général rapportées à l'épigastre et, à un degré plus intense, « envahissent toute la région abdominale ; c'est à la fois une (( sensation de vide et une sensation de resserrement qui « parcourt tous les degrés et présente de nombreuses va- « riétés, constriction, crampes, tiraillements, pincements et (( arrachements. Mais ces sensations ne se localisent pas seu- « lement à l'épigastre et dans le ventre ; elles s'étendent à « la poitrine et à l'arrière-gorge ; il y a des battements, de « la céphalalgie, de la constriction des tempes. » Ce tableau ne serait pas complet, si nous omettions la sensation générale due à l'appauvrissement de l'organisme et à l'insuffisance de la nutrition, sensation qui résulte, elle-même, d'une infinité de sensations confuses, mal définies et partant des diverses régions du corps.
I. Les sensations internes, p
Par celte analyse de la faim, M. Beaunis nous donne une idée précise de cet état de manque, de privation qui est à Torigine du besoin et s'exprime par un certain nombre de sensations organiques ; mais ces sensations elles-mêmes sont des sensations de quelque chose et l'analyse nous apprend encore qu'elles correspondent toutes à des mouvements arrêtés. Si Ton cherche à déterminer les conditions physiologiques de la sensation de la faim, voici, en eflet, ce qu'on trouve : a C'est pendant le repos de l'estomac que saccu- « mule dans les glandes gastriques la substance aux dépens (( de laquelle se formera, au moment de la digestion, le ferce ment actif du suc gastrique, la pepsine. Ces glandes sont, « à la fin de l'intervalle des repas, dans un véritable état de
(c turgescence. »
Un phénomène analogue se produit dans les glandes de l'intestin et ^I. Beaunis, qui le décrit, signale ensuite le défaut de stimulus habituel, l'inirritation de Darwin, c'est-àdire le non-exercice des activités spéciales à chacun des organes qui doivent entrer en fonctions. Nous n'avons pas besoin de détailler ce nouveau phénomène et les précédents pour montrer qu'ils se ramènent tous à des arrêts de mouvements, sécrétoires ou autres ; les sensations de la faim sont des sensations d'arrêt ; ainsi s'exprime à notre conscience l'état de gêne où se trouve l'organisme ; c'est l'aspect négatif du besoin.
(hiel sera l'aspect positif? ïl est facile de présumer. d'a|)rès l'analyse précédente, que le besoin actif, le désir de manger proprement dit, pourra se ramener à un ensemble de sensations nouvelles correspondant à des mouvements commencés. La faim, même légère, ])eut déjà s'accompagner d'une représentation, limage de tel ou tel mets propre à la satisfaire.
Si la l'ain) ('Mail nulle, la uiêint^ image passerait ou iesl(Mail conhise, mais si nous é|)rouvons déjà les sensations pénibles qui expriment l'état de besoin, nous accomplissons, malgré nous, les actes qui ont déjà été accomplis lors de la salislaclion aiil(''iieure du désir; ce sont d'aboid de légers mouNC nionis de mastication et les sécrélioiis multiples (|ui con^li Dlmas. 'rrish's>c et .Toic. i i
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tuent rinsalivation ; glandes malaires, glandes des lèvres, de la face inférieure de la langue, de la voûte palatine, sécrètent en même temps le deliquium que nous appelons la salive ; la déglutition devient par là même plus fréquente ; puis les muscles de la vie de relation entrent faiblement enjeu ; nous sentons dans nos membres des mouvements de préhension à peine ébauchés et qui sont très visibles chez Tenfant et chez Fanimal.
« A des degrés plus élevés, dit encore M. Beaunis, nous « voyons s'accomplir de véritables actes d'impulsion ; enfin, « vient le délire famélique avec toutes ses conséquences. »
Il y a donc à considérer dans la faim toute une série de mouvements nouveaux qui rentrent dans la notion physiologique du désir ; ce sont les mouvements qui s'exécuteraient, si le besoin était satisfait, et qui s'ébauchent à l'idée de cette satisfaction.
Un désir organique, la faim, est donc la conscience de deux séries de mouvements. Les uns sont les mouvements vasculaires, sécrétoires, musculaires qui sont diminués ou arrêtés ; les autres sont des mouvements commencés. Mais il est facile de voir que, si ces derniers commencent, ils ne finissent pas et je n'ai pas besoin d'insister sur les conditions qui leur manquent pour se terminer. C'est, dans le cas présent, l'objet même de la faim, la nourriture.
Si les premiers mouvements sont arrêtés, les seconds le sont aussi en définitive, puisqu'ils se bornent à commencer.
Les besoins plus complexes, les désirs psychiques intenses et durables qui constituent les passions peuvent se ramener facilement à cette double série. Soit une passion quelconque : la jalousie. En quels éléments se résout le désir qu'elle implique ')
Tolstoï nous en donne un exemple célèbre dans la Sonale à Kreutzer. PozdnichcAv raconte comment est née sa passion et dès la période de début, ce qu'il constate en lui, ce sont des tendances arrêtées ou des désirs de vengeance qui apparaissent ' .
I. P. U).') s(|q. (le la traduction ITalpcrino-Kaminsky
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Occupons-nous d'abord des premières. Le sentiment de la propriété violée est le plus fort qu'il éprouve, mais ce sentiment est trop fréquent pour qu'il soit utile d'y insister.
Si nous l'analysions, nous verrions qu'il se ramène à l'idée que tels ou tels actes, de possession, d'affection, de confiance ne pourront plus s'accomplir librement, comme par le passé, à l'idée d'une diminution dans la puissance, dans l'influence, et les phénomènes d'arrêt seraient, connue pour la faim, faciles à signaler. Puis vient l'idée du déshonneur, de la honte qui va rejaillir sur lui : après, c'est la pensée de la famille : « En présence de la nourrice et de mes enfants « elle me déshonore 1 » C'est toute l'éducation morale, tous les principes que Pozdnichew a donnés aux siens, renversés d'un seul coup : « Mon petit Vassia î il verra le violonneux « embrasser sa mère! Que va penser sa pauvre pelilo Ame? » « Moi élevé en honnête homme par mes parents, moi qui « avais rêvé toute ma vie de bonheur conjugal et de fidélité, « moi avoir une telle destinée ! »
Tous ces rêves qui croulent, toutes ces ilhisions qui se dissipent, correspondent à autant d'habitudes physicpios et mentales gênées, réfrénées et en définitive à des phénomènes d'arrêt. La vie psychique se trouve progressivement suspendue par la pensée de l'adultère et c'est là ce que j'appelais l'aspect négatif du besoin quand il s'agissait de la faim. Quel sera l'aspect positif, quelles tendances s'éveillcMont dans fàme du mari jaloux ? Le désir de se \engor ou de punir est le premier : « Tout à coup, une fuieur indicible (( s'em|)ara de mon être et, au lieu de cond)alhe celle rage, (( je lallisai, iieureux de la sentir bouillonner en uïoi : la « chose lenible, c'est que je me leconnaissais sur son corps (( un di-oil indiscutable, comme si elle eut élé la chair de « ma cliaii- >k \oilà le désir de vengeance fornudé el ledrame iiiial (MilicMi |);n- l(^ mari. Dans ce désir, nous |)ouni(»ii^ dis linguer une séri(^ d'actes ébauchés, de mouvements commencés f|ni en sont les éléments consliliilil^» : ce seiail ivpro (luire, sous une anhe foinie. ranal\>e du i\r>\v dr manger, lîonions-nou"^ à signaler 1(^«^ aulre-- {(Midanci^s (|ui \i(Miii(Mil
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se grouper autour de la première et qu'on pourrait désigner par le terme général de jalousie active. C'est d'abord la haine très net le que le chrétien Pozdnichew conçoit dès le premier jour contre le libertin Troukatcliewsky, c'est l'idée qu'il va reconquérir par le meurtre son honneur perdu, sa dignité de père et d'époux, c'est l'antipathie ancienne et sourde qu'il nourrit contre sa femme, caractère frivole et vide, son ressentiment de chrétien pour la créature sensuelle qui lui rappelle des tentations auxquelles il a trop souvent succombé. — Toutes ces tendances positives qui se résument, elles aussi, en des mouvements commencés, viennent se fondre dans le désir central de vengeance ; le mécanisme est le même que pour la faim ; le désir est la conscience d'un certain nombre de phénomènes moteurs, ce sont les mouvements, les actes qui s'exécuteraient si le désir était satisfait et qui s'ébauchent à l'idée plus ou moins nette de cette satisfaction; mais, comme les mouvements qui s'ébauchent dans la faim, ceux-ci ne se terminent pas et, de part et d'autre, sous la forme positive comme sous la forme négative, nous trouvons des phénomènes d'arrêt.
Le désir se résume donc, qu'il soit physique ou moral, en deux séries de tendances, c'est-à-dire en deux séries de mouvements commencés et de mouvements arrêtés et de sensations confuses correspondant à ces mouvements, c'est-à-dire qu'il se décompose en tendances d'arrêt et en tendances motrices.
Quant à savoir laquelle des deux séries est primitive, c'est ce qu'il n'est pas très commode ni très utile d'établir. Il semble à première vue que l'homme ne désirant que ce qui lui manque, la sensation-besoin doive être primitive, et c'est en général ce qui se passe pour les désirs physiques comme la faim, mais, d'autre part, nous voyons bien soun eut le désir actif se produire aussitôt après la vue ou la représentation de l'objet et, dans ce cas, la sensation -besoin paraît secondaire. Disons donc que les deux séries sont connexes, sans poser la question d'antériorité.
Le nombre des appétits et désirs ainsi conslilués qui
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forment notre personnalité mentale est infini, et la psychologie courante arrive à les classer en inclinations physiques, morales, égoïstes, altruistes, non à les émmiérer.
Si nous n'avons pas la conscience continue de cette multiplicité, si nous ne sentons pas toujours ces mouvements arrêtés ou éhauchés qui sont les tendances, c'est justement parce que. dans le cours noriual de la vie. la majorité ou même la totalité de nos hesoins et désirs étant satisfaits, ils n'existent guère que Airluellement et ne se manifestent ni sous la forme d'arrêt, ni sous la forme de mouNcment.
Il en est de même pour toutes les habitudes, toutes les fonctions dont racconq^lissemcnl normal et régulier constitue la vie de Fesprit.
l'allés sont innombrables el \ arien l a\ec chacun de nous.
C'est l'habitude des j)laisirs physiques, esthétiques et intellectuels, l'habitude de la conversation, de la rêverie, de la réilexion, l'habitude de la promenade, de Texercice physique, de l'action sous toutes ses formes. A l'état normal, si tous ces actes s'exécutent facilement, nous n'avons pas la conscience spontanée de nos habitudes, nous ne les connaissons que [)ar la réflexion et l'observation de nousmêmes, mais (jn'elles soient menacées, gênées, obligées de se transformel", aussitôt se produisent les tendances d'arrêt ou les tendances motrices, savoir: la gêne, la [)arésie des mou- \ements habituels ou Tébauche de mouvements nouveaux.
La tendance, même sous sa forme la plus simple, témoigne donc d'un changement dans la vie automatique et régulière de l'esprit ; elle disparait dès que l'automatisme se rétablit. On ne peu! dire (juelh^ soit anormale. [)uisque l'écpiilibre parfait dv res])rit. racconq)lissement facile et coordoiuié de l()iil(>s les lonclions, n'est jamais atteint j^ar resj)iil, pas plus ciaiileurs (pi(^ par le corps ; mais (»n [xmiI au moins la considérer connue le signe (jue ladai^lalion est moililié(^ ou (ju'une adaptation nou\elle Na se protluire.
Va les tendances sont d'autant plus fortes, rariêl ou le mou\ement plus marqués, (ju'on a atVairc à des habitudes plus svstémali(jii(^^. plu> liées (Milie (>lles. y>\\\< anciennes, ou
mieux encore à ces lialjitudes de la race et de l'espèce quon a})pelle inslincls.
\oilà pourquoi le désir cesse en général de se manilesler avec intensité, lorsque la satisfaction en est facile, comme la satisfaction de Tamour dans le mariage ; la passion, même quand elle dure, se transforme alors en habitude, devient une fonction mentale, associée a^ec toutes les autres fondions de l'esprit et ne se réveille que lorsqu'elle est menacée.
Tolstoï donne, dans la Guerre et la Paix, un très net exenqjle de cette transformation : « 11 me semble, dit Marie « à Nicolas Rostovv, son mari, que tu ne peux m'aimer, tant « je suis laide en ce moment. — Tais-toi, répond Rostow, « tu ne sais pas ce que tu dis ; il n'y a point de laides « amours : c'est Malvina et compagnie qu'on peut aimer « parce qu'elles sont jolies. Est-ce qu'on aime sa femme!* « Je ne t'aime pas. Et cependant, comment te dire ? « Qu'un chat noir passe entre nous ou que je me trou\e (( seul sans toi; je me sens perdu, je ne suis plus bon à « rien... Est-ce que j'aime mon doigt? Allons donc, je ne « l'aime pas, mais qu'on essaie de le couper ! ^ »
En revanche, et pour les mêmes raisons, le désir constitue, quand il devient intense, un fait anormal ; c'est un vice de l'adaptation ; il signifie qu'il y a trouble et commencement de désordre dans le rapport des fonctions entre elles, comme dans leur rapport avec le monde extérieur. Tel est le sens peu métaphysique que je garderai aux termes désirs, appétits, tendances, dans les pages qui vont suivre.
lleste maintenant à définir un nouveau terme, à fixer les deux sens souvent confondus du mot émotion.
J'ai déjà, dans l'introduction, distingué l'émotion-choc, celle qui se produit la première après une nouvelle, bonne ou mauvaise, et se traduit par un ensemble plus ou moins cohérent de phénomènes psycho-moteurs, de l'émolion-sentiment qui lui succède et dont j'ai étudié ici deux spécimens, sous le nom de tristesse et de joie.
1. J'emprunte cet exemple à M. b'rédéric l^aullian. Les phénomc/ies affectifs, p. G'j.
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Eh bien, il convient d'analyser en détail, dans le mécanisme originel de la joie et de la tristesse, celte forme d'émotion que nos mélancoliques et nos joyeux ne présentent pas, c'est-à-dire les manifestations primitives, la secousse de la tristesse et de la joie.
L'émotion-clioc n'est pa> elle-même im phénomène simple et elle se décompose, la pluparl du temps, en deux moments : un moment de surprise, et un moment d"émoli<^n spéciale cl aiguë, joie, colère, désespoir, olc
Descartes avait bien ^u la nécessité de celte dislinclion. puisqu'il écrivait dans les Passions de FAiiie :
« Lorsque la première rencontre de quelque objet nous « surprend el que nous le jugeons être nouveau ou fort dif- « férent de ce que nous connaissions auparavant, ou bien « de ce que nous supposions qu'il devait être, cela fait que (c nous l'admirons et en sommes étonnés, et, pour ce que « cela peut arriver avant que nous connaissions aucunement (( si cet objet nous est convenable ou s'il ne l'est pas. il me « sendjlc (]ue l'admiration est la ])remièie des passions. ' »
La première, cesl-à-dirc qu'elle précède, dans le tenq)s. les autres passions fondamentales, qu'elle en est le premier stade.
Qu'est-ce donc au point de vue mental que ce premier choc émotif cpii précède toutes les émotions cl par conséquent celles qui nous occupenl. la Irisli^sse cl la joie ')
Nous ne pouvons ici faire ap[)el à rex[)érience. connue pour rémotion-sentiment. Ce n'est [)as que l'expérience soit impossible et cju'on ne puisse assister dans les asiles ou ailleurs à des cas de sur|)ris(^ el d'émotion aigui* ; \'v\\ citerai plus tard quehpies uns. mais l'obsei^ation (pii nous lait conslaler ici des gc^sles ou des cris, des modilicalions icspiraloiics on \as(ulaires ne nous a[)pi(Mi(l lien >nr le ujécanisme ps\clii(|n(* (|ni pro\o(|nc liMnotion. l']n lail. il s'agit bien plus d'nne int(M|)i(''lalio(i (juc {\'\mr oj)>«(M\alion Néiilable.
A. /.es Pa.saiun.s de l'Anic. ail. .'».">.
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« La surprise, dit M. Ribot, à un ])\us haut degré Fétonnement, est un choc produit parce qui est nouveau el inattendu. ^ »
Je parcours, dans un journal, la partie nécrologique, tout en rêvant d'autre chose et je lis plusieurs noms avec indifl'érence ; puis je tombe sur le nom d'un ami dont j'étais sans nouvelles et que je croyais bien portant. Je suis surpris.
D'une part — et c'est là Faspect négatif de la surprise — toutes les images qui me hantaient vaguement Tesprit ont été écartées ; de l'autre — et c'est là le phénomène positif — un certain nombre d'habitudes mentales ont été vivement choquées. Or, dans le nom que je viens de lire qu'est-ce qui a déterminé ce chocl^ Ce ne sont pas assurément les associations ou dissociations nouvelles provoquées par la mort de mon ami ; tout cela ne viendra que plus tard quand Fémotion se qualiFiera, pour devenir agréable ou pénible. L'elTet que je constate est plus immédiat. Il provient de la rencontre imprévue d'un grand nombre de systèmes, d'idées, d'habitudes, lesquelles supposaient toutes mon ami vivant, avec l'idée de sa mort.
Tout cet ensemble qui reposait pour le moment en dehors de ma conscience vient d'être subitement réveillé et heurté. C'est ce heurt qui est ma surprise et il est d'autant plus violent que les habitudes sont plus anciennes, plus profondes et plus complexes.
Supposons maintenant qu'en parcourant distraitement la série des numéros gagnants dans une loterie, je découvre brusquement que j'ai gagné le gros lot.
Le mécanisme sera exactement le même que plus haut ; ma pensée actuelle sera coupée et arrêtée, tandis que toutes mes habitudes de vie qui supposaient d'autres conditions de fortune seront en même temps réveillées et heurtées.
Et pas plus que tout à l'heure je ne détaille et n'analyse ces habitudes ; non ; c'est là un choc total, un arrêt collectif, et ce choc, je le sens confusément, bien plus que je ne le perçois.
I. Psychologie de l'attention, p. 4o
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C'est toujours à ces deux éléments, négatif et positif, que se ramènera la surprise.
Qu'elle se produise pendant qu'on s'abandonne à la reNerie ou qu'on délibère sur une résolution à prendre, elle aura toujours pour caractères essentiels de rompre les processus de notre idéalion actuelle et de cboqucr un nombre plus ou moins considérable dbabitudes.
Lélal intellectuel y est nul ou à peu près : l'état affectif y est tout: c'est le choc.
Et, quand la surprise est grande, ce choc se traduit objectivement par des phénomènes moteurs mesurables que nous étudierons plus tard et dont la conscience, plus ou moins confuse, est à la ba.se affective de la surprise. On se sent tressaillir, on sent le cœur et les muscles respiratoires s'arrêter j)our exécuter ensuite des mouvements rapides. « On reçoit une conimotioUy on perd haleine, on a la j'cspiration coupée. »
Presque aussitôt, un étal niclé d'attente et de curiosité se produit, très analogue à l'attention spontanée ; c'est une sorte de convergence automatique de la pensée et de toutes les fonctions disponibles vers le fait nouveau qui doit être reconnu et classé ; c'est la confrontation des tendances qui viennent de naître avec la cause qui les a provoquées. — Alors l'élément intellectuel, comme dit M. llibot, « reprend le (( dessus sur l'élément émotionnel' w. Le sujet entrevoit confusément que des associations nouvelles vont être formées, que des associations anciennes vont être dissoutes ; il a comme une prévision de l'émotion qui va suivre.
A cet étal intellectuel correspond l'état alfectil" de ialIcMition spontanée, c'est-à-dire, la conscience des mou\ements habituels, expressions ou gestes, qui caractérisent cette forme de l'attention ; encore faut-il y joindre quelques expressions nouNclles connue la hoiulic qui l)Mi(\ les mains (jui s'écartent, la paume en a\ant, et la conscience de ces expressions.
On ne saurait douter (pie celle première émotion niarcpie
Psyc/iulo^'ic do iattcnlion. y
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une réaction de Finstinct de conservation et ce caractère est bien plus visible encore dans certaines expressions motrices que nous étudierons tout à Fheure.
Est-ce à dire que la surprise tende naturellement vers la peur et n'en diffère que par le degré ?
Dans le cas qui nous occupe, la réaction se rapproche beaucoup plus, je le reconnais avec Dar\N in \ de la réaction de la crainte que de celle de la colère ; mais on ne doit pas en conclure, à mon sens, que la surprise soit une crainte légère ou que Fliomme surpris soit nécessairement effrayé. Cela peut arriver quand la surprise est produite par une cause physique subite et violente, par un bruit par exemple qui nous apparaît du premier coup comme une menace de danger, mais, quand il s'agit de faits moraux, les deux états d'esprit se distinguent. Alors Fliomme est surpris et non effrayé; il est seulement heurté par le fait nouveau; il tend simplement à se mettre en garde contre ce qu'il contient d'inconnu, et à le connaître au plus vite, quitte à s'en effrayer ensuite, s'en réjouir ou s'en affliger s'il y a lieu.
C'est pour la même raison que la surprise, antérieure à toute connaissance, ne peut être ni agréable ni pénible, surtout si on veut bien la considérer dans le premier moment de son apparition. En général Fhomme surpris ne sait pas, comme l'a très bien remarqué Descartes-, si le nouvel objet qui Fétonne sera bon, mauvais, ou indifférent pour lui; il ne sait pas encore quels instincts particuliers vont être gênés ou satisfaits, et, de prime abord, il n'est porté ni à la tristesse ni à la joie. Sa réaction ne tend à devenir agréable ou désagréable que lorsqu'il pressent déjà les associations ou dissociations futures, lorsque la surprise se mêle d'éléments étrangers, et voilà pourquoi on peut parler de bonne surprise, de mauN aise surprise ; ce qu'on qualifie ainsi ce n'est pas la surprise même, mais plutôt l'émotion qui, en fait, l'a suivie.
Des Passions de l'Ame, arl
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Je pourrais analyser encore certains étals plus ou moins voisins de la surprise qui précèdent parfois les émotions de joie et de tristesse, parler par exemple de la stupéfaction, où le ])reiiiier choc mental est à la fois si imprévu et si \iolenl fpi'il ne détermine aucune réaction mais au contraire une sorte de paralysie de (ouïes les fondions mentales: je prélère m'en tenir, pour une partie qui n'est pas strictement tle mon sujel. aux cas de surprise les plus courants, et je passe au second moment de lémolion-choc.
\oici la surprise passée; le sujet se reconnaît, il associe, il imagine, et suivant les cas il se lamente ou se réjouit. — Que s"est-il passé dans Tidéation? Voyons d'abord la tristesse.
« La douleur morale, dit M. Ilibot', se présente sous « trois formes :
« Positive: C'est une dépense de nlou^emenl, la repré- « sentation d'un travail épuisant, d'un effort incessant à « recommencer, qui est déjà senti dans la conscience par « anticipation. Tel est le cas d'un candidat refusé à son e.\a- « men et qui ne peut pas y renoncer.
« Négative: C'est un arrêt de mouvement, un amoindris- « sèment; la conscience d'un déficit, d'une privation, de « besoins sans cesse renaissants, sans cesse frustrés. La « mort d'une personne aimée en est le plus parfait exemple.
« Mixte : Comme chez le millionnaire ruiné ou le roi « détrôné qui se remettent à l'œuvre pour reconstituer leur « [)assé. D'une pari, représentation des longs travaux d'une « nouNclle conquête; d'autre t)art, tendances de toute sorte « jadis satisfaites, maintenant enra\ées d'une manière « inexorable. »
Je ne vois aucune objection contre celte première analyse, à condition qu'on me permellc d'ajouter que le troisième Ivpe est le [)his frécjueni, que la tiistesse absolument posi ti\e ou absolumenl iiégatiNc (^st fort rai(\ cl ((U(> la plupart des tristesses Icndciil. |)lu*> ou moins, à réaliser la ioiuic mixte.
I. P.s\r/iuloi,'ic cirs scutÙHcnf.s. p
l88 LA TRISTESSE ET L\ JOIE
Le candidat refusé a non seulement la conscience d'un effort à recommencer, mais celle d'un espoir déçu, de toutes sortes de désirs et de projets momentanément anéantis; Fanii qui perd son ami a conscience d'une privation, d\m amoindrissement, mais aussi d'une nouvelle adaptation à entreprendre, de nouvelles habitudes à créer, et l'un et l'autre ont une tristesse à la fois négative et positive. — Tout ce qu'on peut dire, c'est que la forme positive prédomine chez l'un et la forme négative chez l'autre, tandis que, dans certains cas au contraire, ceux du troisième type, ces deux formes paraissent s'équivaloir.
Nous pouvons donc nous dispenser d'analyser les trois mécanismes et ne considérer successivement qu'une tristesse à forme positive et une tristesse à forme négative, en nous rappelant toutefois que ces deux formes se combinent le plus souvent.
Voici un amant qui apprend la mort de sa maîtresse, et une fois le premier moment de surprise ou de stupeur passé, si toutefois la nouvelle est assez imprévue pour le surprendre, tout un ensemble d'images et de représentations se présente à son esprit, avec l'idée que les sensations ou les actes représentés ne sont plus désormais possibles. — « Je ne la verrai plus, je n'entendrai plus sa voix, je n'éprouverai plus telle ou telle sensation agréable que sa présence me faisait éprouver; je ne la posséderai plus ». C'est le phénomène bien connu que l'on désigne en général sous le nom de regret, et qui a été si souvent décrit par les poètes de l'amour.
Or chacune des représentations de ce genre ne doit pas être considérée en elle-même, dans ses limites strictement représentatives, mais dans ses rapports avec toutes les habitudes ou instincts qui lui correspondent, désir sexuel, admiration cstliélique, amour-propre, habitude du bonheur, etc. Si le jeu de ces représentations, la façon dont elles se heurtent contre l'idée de la mort nous émeut c'est parce que tous ces inslincts sont non seulement réfrénés mais désorganisés et que nous avons la conscience de cette désorganisation.
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Nous la sentons crantant mlenx qne les habitudes atteintes sont plus profondes, plus coordonnées avec la totalité de nos aniros habitudes ou instincts. S'il s'agit d'un amour sincère devenu peu à j)eu notre raison principale ou unique de vivre, de travailler, dagir, d'espérer, la désorganisation s'étendra, sous une forme plus ou moins marquée, à notre Ame tout entière et, dans toutes les sphères de notre activité intellectuelle, sensible et volontaire, ce seront des tendances arrêtées, gênées ou détruites.
Ce n'est pas que le rôle de la représentation soit négligeable ici. — Elle est indispensable j>our toutes les désorganisations qui s'opèrent dans le champ de la conscience, elle est l'intermédiaire nécessaire entre le fait nouveau qui se produit et les habitudes particulières que ce hùi nouveau désorganise.
A vrai dire, on ne conçoit même pas une désorganisation de ce genre s'opérant dans la sphère de la pensée consciente, sans le secours de la représentation.
Mais, à côté des habitudes conscientes qui sont refoulées et détruites par Fintermédiaire des représentations, il ffuit citer les instincts qui sont éveillés et repoussés sans que nous ayons besoin d'évoquer une représentation, par le seul fait de l'association automatique et de la mémoire. 11 y a, par exemple, des sons qui, sans être discordants ou rudes, nous rendent tristes, tel le cri du hibou. L'émotion succède à l'impression sans qu'aucune représentation de malheur ou de mort viennent s'interposer entre elles. Sans doute, de viedles histoires, des contes, des légendes, des impressions d'enfant sont intervenues autrefois mais elles sont oubliées aujourd'hui, et la sensation auditive sulVil j>our troubler et gêner conhisément nos instincts profonds de conservation personnelle.
De niênie l'idée de la moil d'un être cher a lonjours été unie, soit dans notre expérience [)asséc, soit dans notre imagination, à des représentations d'isolement, de deuil et à des désorganisations de tendances. — Aussi peut-elle, à la longue et dans une certaine mesure, exercer toute nu(\ |)ar \\\\ mécanisme inconscient . la même action de l:c\\c et d'anêt
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qviVllc exerçait à Forigine par Fintermédiaire de représentations. Elle peut ainsi renforcer la tristesse par un processus automatique et simplifié ; nous bénéficions dans nos tristesses d'aujourd'hui de nos tristesses d'hier ; notre tristesse actuelle est toujours faite, en partie, de nos tristesses passées.
On peut donc conclure que, sous sa forme négative, la tristesse se ramène, dans son mécanisme conscient, à une gène et à un arrêt de nos habitudes et de nos instincts par Fintermédiaire des représentations ; dans son mécanisme inconscient à une gêne et à un arrêt analogues par Feffet de Fassociation automatique, et dans tous les cas à une désor-
ganisation.
Aussitôt après, ou en même temps, se produit, par un mécanisme inverse, la tristesse positive ; l'homme qui regrette se représente un mal à réparer, une lacune à combler dans sa vie par un effort qui lui paraît excessif.
Pour un financier ruiné, la débâcle se chiffre par un grand nombre de représentations de ruine, de misère, déterminant toute une désorganisation dont le mécanisme nous est connu, mais elle se chiffre aussi par la représentation d'un travail acharné, quotidien, de nouvelles habitudes à prendre.
« Je devrai travailler dix heures par jour, aller à pied, me loger simplement, mener une vie pénible, etc.
Toutes ces représentations correspondent, cette fois, non pas à des tendances arrêtées mais à des tendances motrices et voilà pourquoi le mécanisme est positif; mais ces tendances motrices de travail, d'action, d'audace sont en désaccord profond avec les habitudes et les instincts actuels du sujet, habitude de bien-être, paresse, désir de jouir. Pour qu'elles triomphent, une adaptation, une orientation nouvelle de Forganisme mental, devra s'imposer et le sujet a déjà la conscience anticipée de cet effort, de ce travail épuisant qui devra s'opérer malgré la résistance de ses habitudes et de ses instincts.
Notons en passant que la prédominance de ce mécanisme sur le mécanisme négatif est pour le sujet un symptôme de force, de vitalité et de résistance. — C'est en somme un mé-
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canisiiic de réparation, connue le niécanismc posilif de la faim et de la jalousie que nous venons d'analyser.
De ])]us ]"id('e toute lUie de la niisrre et do la ruine, qui a toujours été luiie dans notre expérience passée à des repiésentalions de travail e.vcessil", d'efforts physiques et moraux à accomplir, peut évoquer encore aujourd'hui, sans le secours de CCS représentations, la conscience de celte dépense excessive de nous-mêmes, et renforcer d'autant, par simple association automatique, les éléments positifs de la tristesse.
Tels sont les deux processus contraires par lesquels la souffrance morale se produit, et j'ai le plaisir de constater que Meyiievl, les concevait d'une façon au moins analogue. Il écrit, en effet : « La nouveUc delà mort d'une personne dont l'image (( était toujours provoquée dans aotre cerveau par les nuiltiples « associations d'idées et dont la ie[)résenlation mettait enjeu « de multiples leprésenlations et des sentiments agréables au (( point qu'elle était liée à une grande pailie de notre >-iepsv- « chique, cette nouvelle fait que toutes ces associations s'arré- « tent, sont supprimées et qu'à la place de ces associations (aci- « litées par la répétition et l'habitude, d'autres associations « encore diiïiciles et entravées doivent se former'. » C'est dans l'enseFuble. le même mécanisme que nous avons exposé, avec la différence que Aleynert ne volt qu'un jeu superficiel d'images là où nous avons vu un jeu profond de tendances.
Mais jeu d'images ou jeu de tendances, ce serait une erreur de penser que ces mécanismes s'exeicenl a\ec l'oi'donnance (jue l'analyse y introduit forcément.
Kn fait, les re[)i'ésentali()ns négaliNCs dr niaii(|ne. i\o privation, se mêlent aux repiésentations positives tle t[a\ail et tle fatigue ou se confondent CFitre elles; elles sont simultanées autant que successives et le désordre qu'elles piéseFitenl est symbolique du désordrf^ [)his profond (l(^s désirs, des habi tudes et des inslincls.
Il en lésulle nue sorte d incohérence nu)in(^nlaii(''e (jui n'est pas le trait le moins caracléristi((ue de Téniolion. —
I. h'iini/, (h'r r.rhiinilyUiim'u des Vonici liirns. p. i-().
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Le sujet, atteint dans ses instincts et ses habitudes, échappe par là même aux lois de la logique et de la synthèse mentale, pour tomber sous les lois empiriques de l'association ou de Faulomatisme ; ce qu'on appelle sa volonté, son choix, disparait aussitôt, et tous les phénomènes que j'ai énumérés, représentations claires et confuses, regrets, prévision d'efforts excessifs, dissociation et réassociation de tendances, tendent à se manifester ensemble, sans ordre ni mesure, après le premier choc émotif de surprise.
Aussi l'émotion pénible est-elle, surtout dans les premiers moments, caractérisée parle désordre des éléments psychiques, et je n'aurais pas de peine à montrer que c'est là une règle générale, s'appliquant à toutes les manifestations primitives de l'émotion aiguë depuis la douleur jusqu'à la colère et au désespoir.
En même temps l'émotion, ainsi constituée, réagit sur l'ensemble de la pensée consciente et réfléchie, pour y opérer une désorganisation générale.
Nous avons déjà vu la surprise provoquer des ruptures, des hiatus, dans la pensée, interrompre momentanément la chaîne de nos associations et de nos raisonnements et voici que l'émotion elle-même, l'émotion qualifiée, désagrège également les synthèses mentales, fragmente et dissémine tous les systèmes d'idées, de représentations ou d'images qui se formaient dans l'esprit.
C'est par là que l'émolion-surprise et l'émotion-choc sont les plus puissants agents de désagrégation mentale, comme Fa montré M. Pierre Janet.
(( L'émotion, écrivait-il en 1889, rend les gens distraits, « bien plus, elle les rend quelquefois anesthésiques, soit (( passagèrement, soit d'une façon permanente. Hack ïucke « cite, à plusieurs reprises, des individus qui sont devenus « aveugles ou sourds, à la suite d'une forte émotion. J'ai (( constaté, moi-même, que, chez des hystériques en voie de « guérîson, toute émotion subite ramène des anesthésies. « En un mot, l'émotion a une action dissolvante sur l'esprit, « diminue sa synthèse et le rend, pour un moment, misé-
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« rable ' ». Celle opinion, il la reprend el la dévelo|)[)e longuement dans son dernier ouvrage. « L'émotion, dit-il, « semble avoir au moins, dans cerlains cas, un r<Me inverse de « celui qui a été attribué à la volonté et à raltenlion. Ce qui « caractérisait ces deux fonctions c'était une activité de syn- « thèse, une construction de systèmes plus complexes édifiés « avec les éléments de la pensée, les sensations et les images. « Ces systèmes formaient les résolutions, les perceptions et les « jugements, la mémoire et la conscience personnelles ; Témo- (( lion au contraire semble douée d'un pouvoir de dissociation « et d'analyse '. » Et. à l'appui de cette interprétation, AF. Janet cite des cas nombreux où l'émotion est venue désorganiser des projets, des résolutions, des souvenirs, anéantir brusquement des efforts de volonté, d'attention et de mémoire, éparpiller tous les éléments d'une synthèse mentale qui se formait.
Ainsi, non seulement l'émotion est elle-même désordre de représentations et de tendances, mais elle désorganise, par réaction, la pensée cohérente et saine. Ce brusque retour à l'automatisme et au désordre a pour conséquence l'affaiblissement, la paralysie de toutes les fonctions de synthèse antagonistes de l'automatisme. Et, cet afiaiblissement se maintient un certain temps après le premier choc ; l'esprit reste misérable, comme dit M. Janet, épuisé par ce désordre violent ; il ne se retrouve et ne se reforme pas, aussit(')t l'émotion passée. — Voilà pourquoi les émotions vives jouent dans l'étioh^^ie des mélancolies, le rôle considérable que j'ai signalé.
C'est à tr;ners tout ce désordre (jue se manifestent dabnid les processus négatifs de dissociation (M les processus [)ositifs de réassocialion et de réadaptation : on conqirend ((u'ils soient cpielcpiefois confus cl (ju(^ la loi d<^ tormation de la tristesse que j'ai [n\\ô de ioi-nnilcr, wc se laisse pas d(Mnèl(M' du j)remier coup.
Mais comment i)asser maintenanl de la di^^ocialion onde
I. Autoniatismc /)syc/iologif/nr. p. 'jf^T- I^u'i-^. V. Vlrnn. •> Xi'vfoscs el idées fixes. I. p. \-ï\.
Ulmas. Trislcssc ol .loic. l.i
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la réassociation, de la désadapLation ou de radaplation au sentiment de tristesse ?
Remarquons que cette dissociation et cette réassociation ne vont pas sans une extrême difficulté et par suite sans une fatigue mentale considérable. Elles constituent pour la pensée, quelque chose d'analogue à ces excitations excessives, qui déterminent dans les nerfs la douleur physique, une coupure, une brûlure, un pincement ou un déchirement des tissus, et elles déterminent la douleur sans doute en vertu de la même loi. On souffre de la mort d'un ami, comme on souffre d'un mal de dents ; le mécanisme est la même et la seule différence est dans la localisation.
C'est à quelques variantes près l'opinion adoptée par Meynert, par M. Paulhan et Léon Dumont.
Pour Meynert les dissociations et les réassociations mentales, qui doivent s'opérer, sont comparables comme résultats psychiques et physiologiques aux fortes excitations sensibles ' et pourtant nous avons vu que sa conception trop intellectuelle du processus, lui cache en partie l'intensité et la complexité de l'effort.
Pour M. Frédéric Paulhan, il y a douleur quand Tadaptation de l'organisme à des conditions nouvelles est trop difficile et exige, par conséquent, un effort trop considérable. (( Il y a peine, dit-il, toutes les fois qu'une nouvelle relation s'impose à l'organisme et à la conscience, si cette relation est en opposition avec les relations précédemment établies, si elle rencontre un obstacle dans la structure de l'organisme ^ ». Il suffit de remplacer ici les expressions physiologiques et biologiques par les expressions psychologiques correspondantes, pour reconnaître la théorie même que nous venons de développer.
Enfm Léon Dumont donne une explication très analogue des peines positives qu'il explique par la fatigue et Teffort. (( Il nous paraît convenable, dit-il, de rapporter à la fatigue,
lievue scienlificjue, i^r septembre i8()7, p
AIKCVMSME ORinT\rr, DE L \ TllISTKSSE ET DE EV JOIE IÇ)5
« à lépuisoiiicnl el à 1 abaUeiuciil qui en lésultent, loiiles les (( peines qui ont pour origine un effort, soit volontaire, soit « instinctif, soit conscient, soit inconscient, en un mot, toutes « les peines cFun caractère positif ^ « — 11 applique uième cette interprétation à des douleurs qui semblent, au premier abord, n'avoir aucun rapport avec la fatigue, les douleurs esthétiques. « Nous n'hésiterons pas, dit-il, à rapporter à la fatigue cer- « tains sentiments pénibles qui. au premier abord, semblent « n'avoir aucun rapport avec elle, mais qui, en dernière ana- « lyse. résultent d'efforts auxquels la pensée est obligée de se « livrer, pour réaliser la conception d'objets en contradiction « avec les associations d'idées ordinaires. Tel est, en premier « lieu, le sentiment de la laideur". »
En revanche, il se refuse à expliquer, par la fatigue, les douleurs qu'il appelle négatives. « 11 ne nous paraît pas pos- (( sible, dit-il, de confondre avec ce sentiment la doulem* que (( nous font éprouver une blessure ou une brûlure, une odeur (( ou une saveur désagréables, la uunt dune personne que (( nous aimons et, en général, toutes les douleurs qui ne « proviennent pas d'une dépense considérable d'énergie''. »
S'il a^ait connu les théories physiologiques contemporaines de la douleur physique, il est permis de penser qu'il eût cx[)li(pié la douleur d'une brûlure ou d'une coupure comme M. Richet et conuiie A\ undt par une excitation excessive et qu'il eut étendu cette explication, à la douleur morale ellemême. Peut-être, alors, n'eùt-il pas jugé à pro[)os de s'étonner, connue il le ftiit, f(ue les Crées, au dire de Ciiréron *, n'aient établi aucune disliiiclion (Milre la douIcMu- cl la l'aligne el aient toujours exprimé ces deux sentiments par un luéme mot.
A ces restrictions près, je n'ai pas besoin de montrer la parenté [)rofonde de cette explication avec les précédentes et avec la notn\ Sans ddule, coniuie Mcnikm!, Dninonl n^stc^ trop dans l'ordii^ des idt'es, il ne lait pas de j)lace au jeu plu>
1. Théorie scienli/i(/ui' de la seiisihUilè . j). \tô. Paris, F. .\lcau.
2. Théorie scientifique de l(i sensibilité, p. i3o. '.S. Théorie scientifi'jue de la sensibilité, p. ij't. '\. Tiisculanes, (jimesl. t. 11.
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profond des tendances, mais il voit bien le mécanisme de la douleur positive et il nous a suffi d'aj)pliquer à la douleur négative la même interprétation pour concevoir une explication totale de la soufTrance morale.
Dans les exemples précédents, nous avons toujours constaté, en effet, unedésadaptationet une réadaptation nouvelles, non pas réelles et immédiates, mais senties par anticipation dans Tordre de nos tendances. Eh bien, ce serait là l'origine de la fatigue nerveuse et de Fépuisement que nous percevons sous forme de tristesse. Qu'il s'agisse de vieilles habitudes bien profondes, bien coordonnées, tenant au fond même de notre personnalité, qui se dissolvent, ou de nouvelles habitudes qui doivent se former à l'encontre d'instincts et d'habitudes déjà établis, le résultat sera toujours l'épuisement.
Cette explication a l'avantage de faire rentrer la tristesse dans les mêmes lois que la douleur physique : de part et d'autre nous trouvons la même cause objective, une excitation excessive, la même désorganisation consécutive, ici des tissus cutanés; là, de nos habitudes et de nos instincts ; enfin, le même phénomène de fatigue et d'épuisement, ici dans le nerf, comme l'a montré M. Richet, là dans l'organe central de la perception.
De plus, nous allons trouver ici, comme dans la douleur physique, comme dans les mélancolies morbides, deux sortes de réactions pour un même phénomène d'épuisement, les réactions passives et les réactions actives.
Voici un homme qui apprend la mort de son fils et qui, après le premier moment d'émotion-choc, reste abattu au lieu de se lamenter. Il a pris, du premier coup, la conscience totale et confuse de son déficit, de la dissociation qui va s'opérer dans ses habitudes et dans ses instincts et il reste inerte et passif. Ce n'est pas qu'il soit stupéfié ou même complètement paralysé ; le fait se produit quelquefois mais rarement, à la suite des malheurs très grands et très imprévus; non, il est plutôt parésié, arrêté dans ses processus mentaux par l'excitation épuisante qu'il subit. C'est le même phénomène que M. Kichot constatait chez les
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grenouilles, à la suite des excitations trop fortes, c'en est la conséquence immédiate et directe.
Cet épuisement suirirail. à lui sonl. [}our engendrer la latigue, l'inertie mentale par un [)roccssus physiologique et direct, mais ce n'est pas la seule cause du découragement qui se produit : il en est de plus [)sycliologiques que l'étude de la douleur physique ne pouvait nous liiire sou[)ronner.
Toutes les fondions mentales, dont le jeu était plus ou moins lié à l'existence du mort sont indirectement atteintes et parésiées. A quoi hon travailler, espérer, faire des projets, s'intéresser à la vie, etc., puisqu'il n'est plus là? Le stimulus de la vie mentale presque tout entière a disj^aru, et, par un ni(''canisnio sinij)l(\ (jue fa\()rl>e dailleurs ré[)uisement, toute la vie mentale se ralentit et s'arrête. 11 n'est même pas nécessaire, pour que le sujet subisse cet arrêt, éprouve ce découragement, qu'il ait la conscience continue de l'événement qui l'afflige. Alors même ([ue cet événement disparaît dans le subconscient, il n'en continue pas moins à paralyser ou à parésier toutes les fonctions: il agit alors comme luie manière de suggestion et. sans même évoquer des représentations claires, il n'en })èse pas moins de tout son poids sur l'activité mentale.
Peut-on dire que le sujet soulfre? Je ne le pense pas, et si nous cherchions dans nos souvenirs, ce n'est pas par le mot de souffrance que nous voudrions caractériser les étals analogues au sien. — Non, nous dirons sinq)lement qu'il est triste, et, j)ar tristesse, nous entendrons, et ce sentiment de fatigue qui suit les excitations excessives, cju'elles soi(>nl |)h\ sicjues ou morales, et ce sentiment de découragement (pii s"y surajoute, par un mécanisme direct et indirect à la fois.
Dans la tristesse arli\(\ non^ li(>n\oii-<. à la plai-e de l'inertie et de l'arrêt mental, une >nia(ii\ il('' idéal(M4 motrice
Le sujet, au Tkmi de subir pa>siN(Mnent la disscxMation et larrêt, réagit pai' des représentations, di^s mouNeiniMiis et des cris, mais ce s(Mail une (Mi«Mn- de coiiclurc (\\\c \cs phénomènes [)récé(lents. répnisiMiuMil et le découragtMuent. ne se produisent pas. l\ap|)(^lon> nous (ju'une obs(MNation
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attentiAG nous a toujours révélé la dépression et la résignation derrière les manifestations actives de la mélancolie délirante. Eh bien, la douleur normale recouvre de même une fatigue et une dépression. Le sujet qui pleure, crie, évoque des images, subit comme le sujet passif Tépuisement et la fatigue ; comme lui, il se sent atteint dans ses fonctions mentales, découragé pour la vie, et nous n'aurons pas de peine à démêler, dans ses plaintes, ses lamentations et toute son idéation douloureuse, les caractères essentiels de la tristesse passive, mal dissimulés par l'excitation de la souffrance.
Tout ce que nous pouvons dire, c'est qu'en présence d'une excitation épuisante, il a éprouvé une douleur aiguë et qu'il a réagi. La tristesse a été ainsi masquée par l'excitation douloureuse, mais soyons sûrs qu'elle apparaîtra tôt ou tard.
Elle apparaîtra d'autant mieux que la douleur morale contribue à épuiser le cerveau par les réactions qu'elle provoque et qu'elle aboutit d'elle-même à une période d'inertie mentale et de passivité.
Une tristesse calme apparaît alors, sans représentations, sans larmes, très analogue, avec un surcroît d'épuisement, à la tristesse passive que je décrivais plus haut et cette tristesse cédera plus lard la place à une nouvelle crise de douleur, dès que le cerveau aura retrouvé son excitabilité.
Pourquoi maintenant cette différence dans les réactions mentales en présence de mêmes faits ou de faits analogues ')
Je pense qu'il faut invoquer d'abord cette différence de sensibilité que M. Ricliet signale dans ses études sur la douleur physique et que nous avons invoquée pour expliquer les deux espèces de mélancolie. Le sujet qui pleure et qui cric, en apprenant la mort d'un être aimé, éprouve une doulem* aiguë, celui qui reste abattu et passif ne l'éprouve pas.
Toutes les causes qui tentent à affiner ou surexciter la sensibilité tendent, par là même, à faire prédominer les manifestations actives de la douleur sur les manifestations passives de la tristesse.
En premier lieu, parmi les causes proprement mentales,
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on doit placer la richesse de limagination. « Il est clair, dit (c M, Ribot, que Fliommc doué d'une imagination ardente et « construclive ressentira une doideur intense, tandis qu'un (( autre à imagination froide et pauvre, restera insouciant, ne « voyant guère dans son malheur que le présent, Factuel, « c'est-à-dire peu de chose * » .
Ajoutons, avec Mantegazza, la supériorité de la race, le sexe féminin, la jeunesse, certain degré de chaleur, lusage ou Tabus de certains toniques du système nerveux comme le café ".
Par contre, toutes les causes qui tendent à émousser la sensibilité tendent à faire prédominer les manifestations passives sur les manifestations actives et ce seront les causes inverses : la pauvreté des représentations, l'infériorité de la race, le sexe masculin, la vieillesse, les aliments déprimants, le froid, l'usage habituel des narcotiques. Mais il laut ici laire une large ])art à une influence nouvelle, celle de l'éducation.
L'éducation met de bonne heure en jeu toute son action réductrice pour opérer, au moins chez les hommes, la transformation de la douleur active en douleur passive. — La pudeur que nous éprou^ons à pleurer, la crainte de paraître faibles, s'o[)pose de bonne lieure à l'expression de la douleur et finalement à la douleur elle-même. L'homme lait elTort pour s'arracher à la souffrance, il écarte volontairement les représentations pénibles que l'enfant provoque et subit, et ses tristesses Unissent par n'être plus, à la longue, que des arrêts mentaux sans réarlion.
Mais si nous arrivons à distinguer ainsi, d'après les sensibilités, deux espèces de tristesse normale, caractérisées l'une par le sentiment de fatigue et de découragenuMit. l'autre par ces deux senlimeiils plus un seiitiineul spi'cial de d<>ul(Mu* aiguë, cjui ne voit (pie les deux étals ainsi |)r()duits. sont tout à fait analogues aux mélancolies déjà anal\sées (i (jue.
N!ant('j:a/.za. PliYsiolo^ur do lu douleur, jk
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pour comprendre le normal, il va nous suffire de comparer.
Et tout d'abord les causes sont pareilles, car c'est toujours de fatigue et d'épuisement qu'il s'agit. — A la vérité, ces causes paraissent agir lentement et progressivement dans les mélancolies morbides, rapidement au contraire dans les tristesses normales, mais le phénomène fondamental reste le même : la tristesse passive et la tristesse active, chez le normal et chez le malade, sont toujours postérieures à un épuisement cérébral.
Même analogie dans le contenu des sentiments : la tristesse passive, comme la mélancolie passive, est pauvre en éléments représentatifs. On ne peut pas dire qu'elle n'évoque pas d'images pénibles car tout sentiment est plus ou moins évocateur, mais ces images sont vagues et confuses comme les représentations de Marie pendant sa dépression.
Les sentiments fondamentaux, impuissance, abattement et découragement, sont les mêmes ; on doit toutefois signaler une difiérence qui tient à la nature même des mécanismes qui produisent la tristesse morbide et la tristesse normale.
Dans la tristesse morbide, la cause est ignorée du malade cjuand elle est organique, ou bien oubliée de lui quand elle est morale ; le sujet ne sait pas pourquoi il est triste et ne cherche pas à le savoir ; il se sent tout simplement épuisé, et son découragement, son dégoût de toute chose, provient directement de la conscience de son impuissance.
Dans la tristesse normale, la cause morale n'est en général pas assez lointaine pour être oubliée ; le sujet la connaît ; et s'il se résigne et se soumet c'est parce qu'il peut mesurer toute l'inutilité des protestations et des cris. Sa résignation est en partie volontaire.
De plus, quand il cesse de penser à cette cause, il n'en subit pas moins la suggestion, il reste ainsi, comme je l'ai montré, parésié dans toutes ses fonctions, convaincu de l'inutilité de l'elTort, non seulement par un mécanisme direct d'épuisement mais par un mécanisme psychologique et indirect qu'on ne constate jamais chez les malades.
En revanche, la cœnesthésie est la même ; le sujet sent sa
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fatigue et son impuissance aussi bien dans le cerveau qui fonctionne mal que clans les jambes qui plient, clans les bras qui ballent, dans les joues qui j)endent, dans la tète qui s'incline. Ce sont, à la longue, les mêmes sensations de froid, de gène respiratoire, de courbature, etc.
On peut donc conclure cpie la tristesse normale est la même que la mélancolie passive dans ses symptômes fondamentaux. Toute la différence est dans la rapidité des mécanismes, dans la durée des symptômes et dans ce lliit, bien simple mais importanl. que le triste sait pourquoi il est tiiste, tandis cpie le mélancolique ne le sait pas.
11 resterait, pour suivre la comparaison dans tous ses détails, à comparer la sensibilité. Tintelligence et la volonté dans les deux cas, à comparer les lésions de rautomatisme et les lésions de la synthèse, et si je ne fais pas cette conq)araison, j'avoue humblement c|ue c'est faute de sujets normaux à comparer avec les sujets malades. Ce n'est pas cpi'il ne m'ait jamais été donné d'observer le premier moment d'une émotion triste ; je citerai plus tard, à propos de la physiologie, deux observations de ce genre, mais pour faire la psychologie normale de la tristesse, j'aurais eu besoin d'observer des sentiments durables et je n'ai eu ni la possibilité, ni l'occasion de faire ces observations, ,1c crois cependant, après les analogies et les identités profondes cfue je viens de signaler entre les symptômes essentiels, qu'on |)eul inférer des malades aux normaux |)our les synqilomes se(M^ndaires. Sans aucun doute, le sentiment généralisé d'impuissance et de fatigue, le découragement, la cœnesthésie pénible, s'accompagnent, dans les deux cas, des mêmes troubles sensitifs intellectuels et volontaires, avec la seule ditVérence (|ue ces troubles plus durables cl plus manjués chez les aTuMiés se prêtent ini(Mi\ à raiialxxMM à la ni(\'«iir.'.
La conq)arais()n de la Irislesse acTiNe aNec la mélancolie acti\ e présente plus d'inlérèt à cause de la (•ouq)le\ilé plu^ grande des processus p>\chi(|ues. (>| ell(» donne l(>s meniez r»'^nllals.
La douleur moiaie ([ni caiacIcMi^e el (jualilie le> deux (Mais reconnait, de |)ail eld auli-e. Ie> in(Miie>< causes: ré|)ui>ein(Mil.
Dans les deux cas, elle est secondaire par rapport aux phénomènes de fatigue ou d'excitation excessive.
Une fois donnée, cette douleur joue le même rôle d'excitation et d'évocation mentale chez le normal que chez le malade.
^ous avons montré comment elle se justifie chez le mélancolique en provoquant des souvenirs, des conceptions, des interprétations, capables de la soutenir et de Tentretenir. Elle agit de même chez le normal et nous assistons, chez ceux qui souffrent et qui pleurent, à une production d'éléments représentatifs qui ne relèvent nullement de Fautomatisme mais de la synthèse et de la recherche ; nous voyons le sujet faire de véritables efforts pour alimenter sa douleur, lui fournir des raisons, la renouveler.
Il y a cependant une différence dans Tidéation ; c'est la même que je signalais tout à l'heure entre la tristesse passive et la mélancolie passive. Le mélancolique actif souffre sans savoir pourquoi et, quand il délire, il emprunte où il peut ses idées délirantes ; à sa mémoire, il demande des remords, à son imagination des craintes, à sa cœnesthésie des idées hypocondriaques et, avec ces éléments hétérogènes, il bâtit un délire incohérent. — Le normal a, dans l'espèce, une supériorité ; s'il souffre, il sait pourquoi et, pour alimenter sa souffrance, il n'a pas à scruter son passé, à augurer de Favenir, ou à interpréter ses différentes sensations organiques ; il n'a qu'à détailler la cause même de sa douleur, à l'analyser, et il n'y manque pas. Il se retournera donc, pour ainsi dire, vers la cause de sa douleur et il reprendra, à titre secondaire, en les exagérant, toutes les représentations qui Font produite. Puis il tirera de l'événement qui l'afflige des conséquences nouvelles ; il y verra des détails particulièrement douloiu^eux, et il se bâtira, avec ces éléments homogènes, non pas un délire, mais une sorte de système de représentations ou d'idées dont l'événement lui-même sera le centre.
Il en résulte que l'idéation prendra des caractères nouveaux ; les éléments en seront moins disparates ; leur couleur sera plus uniforme, leur cohérence plus grande et ces différences dans le contenu et la forme de l'idéation proviennent
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non pas d'une dilTércncc dans le mécanisme évocateiir mais de ce fait, toujours le môme, que le normal sait pourquoi il souffre tandis que le malade ne le sait pas.
A cela près, on peut démêler encore, dans Tidéation du normal, la plupart des caractères matériels ou formels du délire mélancolique et les expliquer de même.
Les idées d'humilité se produisent le plus souvent, inspirées à la fois par le sentiment de la perte qu'on vient de faire, par la conscience du désordre et de l'arrêt apportés dans toutes les formes de notre activité, el par la latigue cérébrale, la dépression que l'on sent confusément. « Qu'est-ce que je vais faire maintenant, à quoi suis-je bon, me voilà brisé? inutile pour la vie, » telles sont les phrases qui reviennent en général dans les lamentations et qui expriment bien cette diminution pliysique et morale de soi-même dont on a conscience dans les grandes douleurs.
Quand le sujet est religieux, ou même su[)erstilieu\, il cherche parfois, à coté de l'explication psychologique de sa douleur, une explication morale ; -il regarde sa souffrance comme un châtiment et il pense à des fautes anciennes dont le regret peut augmenter sa douleur. A cette question qu'il se pose : « qu'ai-je fait pour souffrir ainsi ?» il fait alors les réponses que son passé lui suggère et par ce trait, comme par le précédent, le contenu de son idéation tend à se ra[)procher du contenu (!(^s délires.
Comme les délires, cette idéation peut être niaise, coml)Osée de puérilités, de détails insigniliants qui font sourire les indifférents et celte niaiserie s'explique par la d('>pression mentale, la fatigue, clonl l'excilalidn doulouieuse est issue et qu'elle subit.
(vomme les délires, el l()nj()ur> pnur la niriiK^ raison, lidéalion esl monotone. Sous l'iidhience de la faligue. elle se restreint, se localise, et c'est une phrase ou tieux, toujours les mêmes, qui reviennent sur l(^s lèvres de ceux qui soullVenl. — J'ai souvent remaiïjué l(^ lail à la camj)agne. où l(>s femmes [>arenles du inoil |)l(MinMil librcinml <>! hi uNainiiuMil. en ré|)élanl (|U(>l(Hi('> [)hiases Mir iiii |(»n de lilani(\
Comme les délires, cette idéation est résignée, et pour des raisons plus complexes.
Sans doute le normal ressent, comme le malade, Fépuisement et la fatigue, et ce sentiment de sa faiblesse lui impose déjà la résignation ; mais n'oublions pas qu'il connaît la cause de sa tristesse ; il pourra donc la mesurer, comprendre qu'il est inférieur aux clioses, incapable de lutte sérieuse et à plus forte raison de triomphe. En fait, il ne manque pas, d'une façon plus ou moins confuse, de se faire ces réflexions et c'est pourquoi toutes ses plaintes, comme le délire des mélancoliques, portent la marque de la résignation. On aurait tort, par conséquent, d'opposer la tristesse active à la tristesse passive, comme on oppose la révolte à la soumission; c'est une révolte de faible, une révolte qui se sait vaincue d'avance; la véritable révolte c'est la colère, qui suppose justement des conditions contraires à celles qui déterminent la tristesse active.
Enfm il est un caractère général de l'idéation à la fois réel et formel qui n'est pas sans analogie avec le précédent, et que j'ai analysé en détail chez les délirants, je veux parler du caractère convergent des représentations.
Les sujets qui souffrent et se lamentent ne songent nullement à s'en prendre aux autres de leurs souffrances, ils sont bien plus disposés à s'accuser eux-mêmes, à se considérer comme responsables de leur maux : « Souvent, dans les faits « de ce genre, dit Léon Dumont, on est en colère contre « soi-même et l'on est disposé à se traiter comme l'auteur de « sa peine ; on se frappe la poitrine dans le remords, on « s'arrache les cheveux et les vêtements. Ne voit-on pas (( souvent des mères qui viennent de perdre leur enfant, « s'écrier en proie à une agitation extrême : c'est ma faute ! «Je n'aurais pas dû le laisser faire telle chose! Si je ne « l'avais pas laissé seul dans telle circonstance ! Et autres « exclamations analogues * . »
Ici encore le sujet est trop conscient de sa faiblesse, de
j . Op. cil., p. i4(j.
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son infériorité devant le malheur, de la nécessité de se soumettre, il se sent trop ahallu. pour que sa tristesse engendre des protestations ^i()l('^los contre les auteurs ]^ossibles de ses maux. Il ainio mieux s'accuser lui-même ol. (juaiid il accuse les autres, c'est sous la Ibrme résignée et timide ((iic j'ai signalée plus haut dans ses lamentations.
Pour que la comparaison du normal et du morbide fût complète, je devrais maintenant étudier les efl'ets d'inhibition que la douleur morale et l'idéation douloureuse exercent sur Tensend^le des fonctions mentales; rechercher, chez le normal qui s()unV(\ raiialgési(^ [)hvsi(jue, les troubles de l'attention volontaire, la paresse de l'intelligence, raboulie, et rapprocher ces diflerentes lésions des lésions constatées chez Louise et chez Augusline. Mais cette comparaison manquerait d'intérêt et de précision si, pour des lésions aussi spéciales, je men tenais connue j'ai lait pour les caractères précédents, à des iaits d'observation générale et com-ante ; je devrais entreprendie d'abord, sur des sujets sains, des expériences précises touchant l'action inhibitrice de la douleur et apporter un certain nombre d'observations individuelles.
Or, j'avouerai, comme plus haut, que je n'en ai pas.
Je conclus donc, en ^ertu des analogies profondes déjà constatées, à une analogie complète entre la douleur normale et la douleur des mélancoliques, et je renvoie, pour la mesure et l'analyse des détails, à la description des cas de Louise et d'Augustiue.
Kidèleà la méthode de M. Hibol.j'ai commencé par étudier le morbide pour conq^rendre le normal, et je crois pou\oii' dire cpie l'élude des mélancolies chMiranles a |>uissammeul éclain'' les |)hénomènes essentiels de la doul(>ur moral(\ \]i\ vertu de la même méthode ou tout au moins du princi[)e (|ui la fonde, j'infère maintenant du malade au normal pour l(»s piuMiomèncs pailiciilici^^ (|ui. cluv le normal ont été sousliaiu à rol)->(M\alioii cl à la nionre.
Le plaisir, comme la douleur, pcul ^c produiic par lr(»i^ mccam>mc-> dilVcrcnl^'.
Sous la forme positive c'est une adaptation nouvelle, une orientation à donner à un certain nombre d^nstincts et d'habitudes, ou bien de nouvelles habitudes à créer. Tel un candidat reçu à des examens fait des projets pour son avenir ; une synthèse nouvelle, une réassociation d'idées, d'images et de tendances se produit à la suite du succès.
Sous la forme négative, le plaisir correspond à la suppression d'un état de gêne ; des tendances jusque-là arrêtées, réfrénées, reprennent leur libre jeu, tandis que des habitudes prises dilïïcilement et supportées avec peine sont rompues. Tel est le cas du prisonnier qui recouvre sa liberté.
Dans la forme mixte, les deux formes précédentes se mêlent et se combinent, c'est la forme que présente le plaisir d'un pauvre diable qui gagne le gros lot.
Gomme pour la douleur, je ferai remarquer que le type III est le ])lus fréquent, que les plaisirs absolument positifs ou négatifs sont rares, que la plupart tendent à réaliser la forme mixte, et que l'on peut, sans inconvénient, se dispenser d'analyser trois espèces de mécanisme. Il suffira d'analyser le mécanisme positif et le mécanisme négatif.
Voici un pauvre homme qui hérite d'une grande fortune ou qui gagne un million à une loterie: aussitôt des représentations apparaissent qui sont liées avec celles de l'héritage et du gain ; le sujet préimagine un grand nombre d'actes que la possession d'un caj)Jtal considérable va rendre possibles: « Je me paierai une voiture, je me ferai habiller chez les « meilleurs tailleurs, je lirai les romans du jour, je ferai (( élever mes enfants, etc. »
C'est le phénomène inverse de celui que nous analysions tout à l'heure sous le nom de regret, et, pour le bien comprendre, il faut considérer encore les représentations non seulement dans leurs limites représentatives mais dans les instincts ou désirs auxquels elles correspondent, instinct du bien-être, de la jouissance, amour paternel, amour-propre, etc.
Voilà autant de tendances qui s'éveillent subitement devant l'idée de l'héritage ou du gain et dont nous nous
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représentons la sntislaclion comme possible, cesl-à-dire le jeu, la coordination nouvelle, comme faciles et prochains.
Nous avons le sentiment qu'une adaptation nouvelle se prépare de nos tendances entre elles, et avec le monde extérieur, nous la sentons s'opérer déjà.
Sans aucun doute la représentation est un intermédiaire indispensable enlie ce fait nouveau. riiérila*re el les instincts conscients qui s'or^-anisent autour de lui. Sans la représentation on ne conçoit pas qu'une orientation de ce genre puisse s'opérer dans la sphère de la pensée consciente.
Mais à coté des instincts qui sont excités el organisés par linlermédiaire des re[)résentalions, il en est qui sont réveillés et orientés dans la même diieclion sans tpie le î^ujet ait besoin d'évoquer des images, par le seul tait de l'habitude. L idée du ne grande fortune a toujours été imie, dans son expérience passée, à des représentations de puissance, de jouissance facile qui correspondent toutes aux tendances les plus sim[)les de son organisme et elle peut exercer toute nue sur le jeu de ces tendances la même influence que les représentations précédentes. La réassociation la réadaptation se continuent ainsi jusque dans Tordre de Tinconscient par un mécanisme sinqole de mémoire.
En même temps et par un processus analogue le mécanisme négatif du plaisir moral se produit. S'il v a des tendances réveillées et coordonnées dans une orientation nouvelle, il y en a aussi qui ne sont plus arrêtées et qui, retrouvant leur libre jeu, viennent se joindrq aux premières.
Toutes les représentations positives que j'énumérais tout à l'heure [)eu\enl très bien s'accompagner de re[)résenlalions négatives : « Je ne logerai plus sous les toits, je ne couce cherai plus sous les ponts, je ne travaillerai plus quinze « heures par jour, je ne vivrai ])lus de pain cl de légu- « mes, etc. »
Toutes ces représenla(ionscoires[)ondenl à une manière de dissociation et de d(''sorganisalion ; des habihulcsde misèrcM^I de '^c\u\ dillicilcmenl prises el dillicilcmenl suppoilt'cs sonl tout à ("ou[) (l(''Soiga!iisé(>s. el pai- coiidr' ((mj) !(*> in^lincls
égoïstes, les tendances profondes que ces habitudes refrénaient, s'organisent, s'orientent autour du fait nouveau par un mécanisme de réadaptation déjà analysé.
Et, sous la forme négative comme sous la forme positive, il n'est pas toujovus nécessaire que la représentation s'interpose entre le fait nouveau et les habitudes pour que la dissociation soit consciente ; ici comme plus haut, l'habitude, la mémoire peuvent simplifier les choses et précipiter le mécanisme. Insister une fois de plus sur cette possibilité serait nous répéter inutilement.
Comme pour la douleur morale, ce serait une erreur de penser qiïe ce double processus d'adaptation et de désadaptation s'accomplit avec ordre et précision, surtout dans les premiers moments de Fémotion.
En réalité, les représentations positives et négatives s'entremêlent et se confondent; elles sont simultanées aussi bien que successives et le sujet a conscience du désordre de ses idées comme du désordre de ses tendances. La joie aiguë, comme la tristesse aiguë, le fait ainsi retomber sous la domination momentanée de l'automatisme et des instincts ; elle dissocie les synthèses mentales qui se formaient, paralyse l'attention, éparpille la volonté.
J'ai pu souvent constater cette influence nocive chez Marie qui, très émotive dans sa période d excitation, est toujours prête à s'étonner comme à se réjouir des moindres incidents de la vie, or chaque fois, la petite secousse de la surprise et de la joie rompt les synthèses mentales que j'essaie de créer, les dissocie et les désagrège.
11 en résulte que les grandes émotions de joie exercent la même influence de désorganisation que les émotions de tristesse, au moins par leurs premiers effets.
Il y a ainsi pour le plaisir moral, comme pour la douleur, un mécanisme analogue de désadaptation et de réadaptation s'effectuant au milieu du même désordre de tendances et d'images ; c'est d'ailleius la conséquence nécessaire de tout fait imprévu et nouveau qui nous atteint dans nos habitudes et nos instincts. Mais il reste h se demander pourquoi ce méca-
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nisme qui déterminait plus haut la douleur et la tristesse détermine ici le plaisir moral.
Ce qui faisait tout à Thcure la douleur et la tristesse, c'était, on se le raj)pelle, le caractère épuisant des processus mentaux, la dilliculté de l'adaptation et de la désadaptation.
Ce qui fera le plaisir c'est ici la facilité de la désadaptation, la facilité de l'adaptation nouvelle, l'effort modéré, et, sur ce point comme sur le mécanisme originel de la douleur, Mcvnert, Paulhan et Dumont se rencontrent encore.
Meynerl ' pense qu'un événement heureux est un événement qui détermine des associations nomhreuses et faciles dans lespril du sujel. cest-à-dire qui [)rovoque un grand nomhre de représenlalions capables de s'associer facilement avec nos représentations antérieures. Et cette explication est tr^s juste si l'on veut bien, comme plus haut, admettre que le jeu des tendances accompagne le jeu des représentations.
M. Paulhan pense que le plaisir accompagne toujours une organisation nouvelle d'étals de conscience, une synthèse, à condition toutefois que cette synthèse s'opère facilement ci qu'elle demande^ en même tonq)s assez d'efforts pour être consciente.
« Quand une nouvelle relation, dit-il, s'impose à Forga- (( nisme ou à la conscience, si cette relation peut èlie facile- (( ment classée avec les relations antérieurement établies, si (( elle s'accorde avec elles, si elle ne trouve pas un obslaiMe « diilicile à surmonter dans la structure de l'organisme, il v (( a plaisir' ».
\S\\ é\énement heureux, c'est un événement cjui seit de point de départ à des associations faciles, déjà préparées par nos associations antérieures et cepcMidanl ass<v inqxnlanles pour rlio per<;ues. (( Le plaisii' (pie nous épi'ouNons à nous « inslruire. dil M. Paulhan. >«(» produit en même temps (juc^ « s'établissent (lan> la (•oIl>^(•len(•(' de nouNelles relations « inteines. cori'esnondant à de ceiiaini^s relations externes ;
I. Mcvnorl. Maladies du cerveau anlérieur, p
3. lievue sciefiti/ùjue. i*'" scptcmbro 1877. /.e /ilaisir et lu douleur
« remarquons toutefois que, pour qu'il y ait plaisir, il faut
(( que ces nouvelles relations s'établissent facilement, qu'elles
« soient en harmonie avec les autres relations précédemment
(( établies dans Torganisme. C'est le manque de cette liar-
(( monie qui rend souvent pénibles les commencements de
Plus loin il ajoute : a Le plaisir et la douleur que causent (( les conversions, les changements de croyance, admettent « une explication analogue ; il y a tendance au plaisir quand « de nouvelles idées s'imposent. Selon la facilité avec laquelle « le changement s'efiectue, selon le degré de cohésion (( qu'avaient acquis les anciennes relations, selon le degré de « cohésion acquis par les nouvelles, il peut se produire soit « du plaisir, soit de la douleur, soit du |)laisir et de la douce leur à la fois. »
Léon Dmnont écrit à peu près dans le même sens : « L'in- « Iroduction dans Fesprit d'une idée nou^elle qui réagit sur ({ l'ensemble des autres idées cause le plaisir de la joie. « Quand par exemple nous apprenons un événement heureux, (( une foule d'idées dont la représentation était subordonnée « à celle de cet événement deviennent possibles, la sphère de (( notre intelligence se trouve agrandie ; ce qui auparavant (( ne pouvait être conçu que comme une espérance devient « une certitude. Le champ de nos désirs se trouve aussi « agrandi; celui qui apprend que sa fortune est augmentée « peut vouloir bien des choses qui dépassaient auparavant « son pouvoir^ ».
En somme, un fait nous cause du plaisir parce qu'il provoque une activité mentale facile et non automatique, et d'autant plus de plaisir que cette activité est plus généralisée.
Et, dans les exemples que nous avons cités, si mi héritage, un gain inattendu provoquent la joie, c'est que de pareils faits coordonnent un grand nombre d'idées, d'images et de tendances, les orientent dans un sens nouveau, déterminent
1, Bévue ficienlifi(iue, i^'- scplcmlDre 1877. Le plaisir et. la douleur.
Léon Dumont. Op. cit., p. 23O
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une adaptation, et cela sans exiger un effort mental. S'il y avait effort et par suite fatigue, le plaisir ne se produirait pas, mais d'autre part si le mécanisme d'association était purement automatique, l'absence de conscience serait l'absence de plaisir.
Que Ton prenne le plaisir sous sa forme positive ou sous sa forme négative, on arrive toujours aux mêmes conclusions.
Si le prisonnier éprouve du plaisir à quitter la prison, à rompre avec un genre de vie qu'il supportait avec peine, si le pauvre diable renonce gaiement à la misère, c'est que la désadaptation est aussi facile que les adaptations précédentes, et, comme l'adaptation, elle est d'autant plus agréable qu'elle porte sur un plus grand nombre d'idées, d'images et de tendances.
C'est donc à l'activité moyenne qu'on en revient toujours, au processus d'association ou de dissociation également éloigné de l'automatisme et de l'effort.
Je regretterais après avoir cité MM. Paulhan, Dumont et Meynert, et adopté leur interprétation dans ses grandes lignes, de ne pas la mettre sous l'autorité de Descartes qui, le premier, l'a formulée. Dans son Compendium musicœ, il assignait en effet pour cause au plaisir la conformité entre un objet et (( nos facultés. « Le plaisir des sens consiste, dit-il. dansune « certaine proportion et correspondance de l'objet avec les « sens... Cet objet, pour plaire, doit être de telle façon qu'il « ne paraisse pas confus au sens, (jui ne doit pas travailler (( poiii' le connaitre et le distinij^ner... Entre les objets de (( chaque sens, celui-là n'est pas le plus agréable à l'àme qui « en est ou très aisément ou très dillicilcment aperçu, mais « celui qui n'est pas tellement facile à connaître qu'il ne « laisse quelque chose à souhaiter à la passion avec laquelle « les sens ont accoutumé de se porter sur les objets, ni aussi « tellement dinicilo ([u'il fasse souffrir les sens en travail- « lant à 1<' (Connaître ' ».
Cette explication a l'avantage de faire rentrer le plaisir moral sous la même loi que le plaisir physujue. — De
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même qu'une excitation physique agréable est celle qui convient au nerf et met en jeu son activité sans Tépuise-r, de même une excitation morale agréable est celle qui met en jeu, sans répuiser, la fonction de représentation et d'association. De même que le plaisir physique correspond à une activité moyenne du nerf, de même le plaisir moral est lié à une activité moyenne du cerveau.
Bien que nous n'ayons pas distingué deux espèces de joies morbides, nous avons cependant opposé la joie sans excitation mentale à la joie avec excitation mentale, caractérisée par un sentiment spécial de plaisir surajouté au sentiment général de puissance.
Or nous pouvons constater, chez le normal comme chez le malade, sinon deux façons différentes de réagir, du moins deux formes de joies caractérisées par la prédominance du sentiment de puissance ou par la prédominance du plaisir moral.
Dans le premier cas, le sujet ne détaille pas la dissociation et la réassociation déterminées par l'événement heureux ; s'il vient de gagner le gros lot, il prend rapidement conscience de son gain et de ses conséquences ; les représentations durent peu et ce n'est pas par la richesse de l'idéation, que de pareilles joies se distinguent.
Cette première excitation consciente et légère suffirait déjà pour tonifier son activité par un mécanisme physiologique et direct mais ce n'est pas la seule cause du sentiment de puissance qui se produit, il en est de moins directes et de plus psychologiques.
Toutes les fonctions mentales dont le jeu peut être lié à Févénement heureux sont directement stimulées ; les instincts, les désirs, l'intelligence, la volonté bénéficient de la même impulsion, le sujet sent qu'il va être plus libre de jouir, d'agir, que sa puissance s'est accrue, que son pouvoir sur le reste du monde s'est augmenté. Sous une forme plus ou moins claire, une infinité de tendances positives, de tendances motrices, s'éveillent en lui, et se traduisent par ce sentiment d'activité musculaire, de légèreté, que nous avons déjà signalé. Sans excitation cérébrale, il savoure ce sentiment.
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Il n'est même pas utile, une Ibis la première représentation donnée, que le sujet en garde la conscience continue; alors que cette représentation tombe dans le subconscient, il peut garder le sentiment de sa puissance, de sa plus grande liberté, et sa joie persiste alors [)ar une sorte de suggestion.
Pouvons-nous parler du plaisir moral dans des joies réduites h ces éléments ? Je ne le crois pas. Evidemment elles sont agréables, mais le plaisir y est confus, mêlé à la cœnestbésie organique. C'est la forme périphérique et organique de la joie.
Dans la joie cérébrale, nous trouvons au premier plan le plaisir moral et l'excitation mentale mais les caractères précédents subsistent et nous les reconnaissons facilement, soit lorsque Tidéation se ralentit, soit même pendant qu'elle dure, car alors elle s'en inspire et les traduit.
En présence d'une excitation légère, Fesprit a éprouvé dans ce cas un sentiment aigu et spécial de plaisir cérébral et il a réagi par une idéation plus vive comme il réagissait tout à l'heure à l'excitation épuisante de la douleur.
Pour expliquer cette différence dans les réactions mentales de la joie, je ne puis faire appel qu'aux causes déjà invoquées à propos des deux réactions de la tristesse, et c'est pourquoi je serai bref.
Toutes les causes qui allineiit ou surexcitent la sensibilité tendent à faire prédominer les manifestations du plaisir sur celles de la joie. C'est d'abord la richesse et la \ivacité de l'imagination, c'est la supériorité de la race, le sexe féminin, la jeunesse, certain degré de chaleur, l'usage ou Tahiis de certains Ioniques du système nerveux couuik» l'alcool ou lo café.
En revanche, toutes les causes inverses tendcMit à iWwo pré (lomiiHM" les luanifeslalions de la joie sur celU^s du plaisir, depuis la pauviuMc' de l'imagination juscju'aux stupt'liants du svstème ner\eu\. Joignons y, (Oinme nous a\ons fait pour la lrisless(\ l'éducation, (pii iiicl de bonne henn* en J(mi toute son inlluence réductrice pour refréner les repré>enta-
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lions excitantes comme les expressions trop vives et qui diminue d'autant le plaisir moral.
Hâtons-nous d'ajouter pourtant, comme nous Pavons fait pour les joies morbides, que ces deux espèces de réaction ont une tendance à se mêler et que la plupart des joies normales se caractérisent par les deux sentiments de puissance et de plaisir que nous venons d'isoler artificiellement.
Yoilà pourquoi nous pouvons nous dispenser de maintenir cette distinction dans la comparaison qu'il nous reste à faire de la joie normale avec la joie morbide, pour éclairer le contenu afTeclif et représentatif de la joie normale.
Je voudrais pouvoir rapprocher d'abord les excitations légères, qui déterminent le plaisir physique et moral, des causes qui préparent ou déterminent la joie morbide, mais ces causes, je l'ai déjà dit, n'offrent pas le même intérêt que les causes déterminantes de la tristesse, la joie morbide étant la plupart du temps un phénomène réactionnel, postérieur à la dépression et relevant non pas de causes physiques ou morales lointaines mais de causes physiologiques immédiates que nous ne connaîtrons que tout à l'heure. — Yoilà pourquoi, négligeant les causes, je passe à la psychologie du contenu.
Nous trouvons de part et d'autre un même sentiment de puissance, d'activité et de confiance, mais le mécanisme qui produit ces divers sentiments est à la fois plus psychologique et 23lus compliqué chez le normal. Dans la joie morbide, la cause, en général physiologique, est ignorée du malade; il ne sait pas pourquoi il est joyeux, il se sent simplement plus puissant et plus confiant dans la vie.
Dans la joie normale, au contraire, le sujet sait pourquoi il est joyeux, il se représente confusément ou clairement la cause de sa joie, et cette représentation sert de stimulant à ses diverses fonctions mentales.
En revanche, la cœnesthésie est la même ; le joyeux sent sa puissance non seulement dans son cerveau qui fonctionne mieux, mais dans tous ses organes; c'est, à la longue, la même sensation de chaleur, de liberté respiratoire, de
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santé, c'est-à-dire un ensemble de phénomènes physiologiques dont nous étudierons tout à l'heure le mécanisme, et les sensations organiques qui leur correspondent.
11 faudrait maintenant, pour que notre comparaison liit complète, comparer chez le normal et chez le malade la sensibilité, l'intelligence, la volonté, les troubles de Tautomatisme, mais les mêmes diflicultés qui m'ont empêché d'analyser les tristesses normales subsistent encore pour la joie et je ne puis que renvoyer aux joies morbides que j'ai décrites.
Cependant la joie se laissant plus facilement observer que la tristesse, à cause du caractère expansif de ses manifestations, je crois que chacun a eu l'occasion d'observer chez les joveux rhyperesthésie morale, la sentimentalité qui leur est propre, la suractivité de leur mémoire et de leur imaginati(Mî dans leurs éléments automatiques, l'incohérence de l'attention, de la volonté, c'est-à-dire, en somme, cette prédominance de Tautomatisme et cet affaiblissement des synthèses que j'ai constatés chez les malades.
Quant au plaisir moral qui se surajoute en général à cette cœnesthésie et qui est d'autant plus intense que la sensibilité est plus Une, il joue le même rôle d'évocation chez le normal cjue chez le malade ; il se justifie en provoquant des conceptions, des souvenirs, des images capables de Talimenter et cette justification s'opère, de part et d'autre, sans effort, par une production spontanée de l'esprit.
Une fois provocjuée l'idéation se rapproche du délire, aussi bien par ses caractères formels que par son contenu.
Gomme le délire, elle est parfois absurde, le sujet acceptant sans trop de contrôle tous les prétextes de joie qui lui viennent. Ici, comme chez le malade, l'exagération de l'automatisme, l'excitation générale des fondions mentales peut troubler la synthèse, la rétiuction, cm[)êcher le j()\(?u\ de se juger quand il divague.
Connue le délire, l'idéation (^>l liciie, Naiiéc»; le Joumix paraît quelquefois [)lus intelligent, plus spirituel (ju'à l'ordi naire (M cetle supériorité tient chez \ç normal comme chez le malade à la suracli\ité de toutes les fondions.
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Le contenu est emprunté, comme dans le délire, à la mémoire, à l'imagination et à la cœnesthésie.
La confiance en soi-même, l'optimisme excessif à l'égard de la vie et toutes les idées que ces sentiments engendrent ne sont que la traduction affective et mentale du sentiment organique de puissance. Comme, d'autre part, l'imagination suractivée est toute prête à alimenter ce sentiment, on voit jusqu'à quel degré Toptimisme de certains joyeux peut s'élever.
D'autre part la mémoire apporte le souvenir d'événements heureux ou risibles et le passé, comme l'avenir, vient sous la forme de représentations agréables ou flatteuses, grossir l'idéation de la joie. — Ce sont les mêmes sources que les sources de l'idéation délirante.
Enfin il est un caractère général des délires joyeux, à la fois formel et réel, qui se retrouve dans l'idéation de la joie.
La cœnesthésie agréable et le plaisir moral ferment l'esprit à tout sentiment pénible, écartent toute représentation triste qui pourrait engendrer la douleur, la haine ou la colère ; tous ces sentiments sont exclus au profit des sentiments agréables comme la bienveillance, la bonté, l'espérance. — De plus le joyeux, n'éprouvant que du plaisir, interprète dans le sens de ce plaisir toutes les intentions ou tous les actes de ceux qui l'entourent, et pense que chacun lui veut du bien ; il aime tout le monde. « J'ai entendu un enfant d'un peu « moins de Ix ans, raconte Darwin \ auquel on demandait ce « que signifiait être de bonne luimeur^ répondre : a C'est « rire, parler et embrasser ». Il serait difficile de trouver « une définition plus vraie et plus pratique )>. Nous en acceptons volontiers le contenu et nous venons de dire pourquoi on embrasse, pourquoi la joie engendre l'amour.
La seule différence profonde qu'on puisse signaler dans le mécanisme évocateur de la joie normale et de la joie morbide tient à ce fait déjà connu que le malade ignore la cause véritable de son plaisir moral, tandis que le normal en connaît les raisons.
I. Darwin, Expression des Emotions, p
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Il en résulte que le malade emprunte de tout coté les raisons justificatives de son plaisir et nous présente un ensemble peu cohérent et d'ailleurs changeant de représentations, d'idées, de projets délirants. — Le normal n'échappe pas à cette surproduction et à cette incohérence, mais, en même temps, il se retourne sans cesse vers la cause de sa joie, la reprend à titre secondaire, la détaille. La représentation initiale devient ainsi le centre dun grand nombre de représentations; elle s'impose, d'unp façon consciente ou non, et détermine, au milieu de l'incohérence générale, un état d'obsession que j'ai déjà remarqué chez Antoinette, le phis normal de mes sujets morbides.
C'est là une source importante d"idéalion. la plus importante même, que nous devons joindre chez les sujets sains à toutes celles que nous venons d'énumérer.
Tel est dans ses grandes lignes le mécanisme originel de la tristesse et de la joie, tel est le contenu normal et morbide de ces sentiments. — J'en aborde maintenant la physiologie, et ce me sera l'occasion de substituer des laits plus précis aux notions un peu vagues d'épuisement, de puissance, d'activité, dont j'ai usé jusqu'ici. — Que si cpielque obscurité subsiste à leur sujet, je demande qu'on me lasse crédit de quelques pages et qu'on veuille bien se rappeler que les réactions psychiques déjà analysées ne sont qu'une [)artie des réactions biologiques dont l'ensemble constitue la tristesse et la joie.
CHAPITRE V
Dans les chapitres qui précèdent, nous avons analysé les phénomènes psychologiques qui constituent la tristesse et la joie, et le mécanisme psychologique de ces deux émotions.
Dans les chapitres qui suivent, nous étudierons les phénomènes organiques qui les accompagnent, c'est-à-dire les divers phénomènes physiologiques, chimiques, physiques, mécaniques, dont le corps est le théâtre pendant la tristesse et la joie.
Ces phénomènes sont subordonnés entre eux comme les phénomènes psychologiques eux-mêmes et, tout en les décrivant, nous aurons à marquer cette subordination, à indiquer les faits essentiels et les faits dérivés.
Comme les émotions-chocs sont assez faciles à produire artificiellement, les psychophysiologistes ont beaucoup étudié, dans ces dernières années, le rapport de ces émotions avec les phénomènes circulatoires et respiratoires.
La plupart de ces phénomènes sont connus du lecteur, tels les phénomènes respiratoires et cardiaques, mais même pour ceux-là quelques détails doivent être rappelés, et, d'autre part, certains faits comme la pression sanguine ou le pouls des organes doivent être définis. J'ouvre donc une parenthèse et j'en profiterai pour dire quelques mots des instruments d'observation que j'ai employés.
i^ Le mouvement respiratoire se décompose en mouvement d'inspiration et mouvement d'expiration.
L'inspiration a pour rcsullat de dilater le cône pulmonaire par rintermédiaire de la cage tlioracique dont tous les diamètres augmentent, grâce à la contraction des muscles inspirateurs.
Elle est active, c'est-à-dire qu'elle constitue un elTorî, qu'elle est une violence laite au poumon et qu'elle éloigne la cage et le contenu de leur Ibrme naturelle. Elle est plus courte que l'expiration et s'inscrit en ligne ascendante sur nos tracés.
L'expiration a pour résultat de rendre aux poumons et à la cage leur forme naturelle : elle se produit par la seule élasticité des organes \ iolentés : elle est passive ; plus longue cjue l'inspiration, elle s'inscrit en ligne descendante sur nos tracés. Dans le premier temps de l'expiration, le retour de la cage à sa forme primitive est brusque, ce qui donne une ligne descendante presque Ncrticale, dans le second temps le retour est lent, ce qui donne une ligne descendante presque horizontale jus(jn"au iiiomcnl où l'inspiration recommence; il n'v a donc pas de repos entre l'inspiration et l'expiration ; la ligne de pause tout à fait horizontale qui les sépare dans quelques tracés correspond à un phénomène anormal.
Tous mes tracés respiratoires ont été pris avec le pneumogra[)he de Marey et j'ai toujours cherché, en taisant ^aricr la tension de l'appareil, à obtenir la courbe maxima.
Quant à la capacité respiratoire, je l'ai évaluée, sui^ant les l)rocédés courants, en faisant faire aux sujets de grandes inspirations dont ils rendaient ensuite l'air dans un spiromètre à eau (celui du D*" Dupont). — Les chilTres que je (loniK^soiil l()iij(»ui> un(^ moyenne j)rise sur trois iiis|)iralions.
'.)" Le [)()uls artériel est un fait trop connu pour ([ue je doive y insister. Je rappelle seulement (pie Ton ne peut conclure nécessairement de la rapidité du pouls à la rapidité de la circulation. Les pulsations, isochrones aux systoles cardiarpies, traduisent non |)as le |)assage d'un licpiide mais la pro|)agati()n d'une oscillation, d'une ondulation motrice.
illles s'inscri\enl sur nos tracés (M1 une ligiK^ ascendaiilc^ presque verticale et une ligne descendante très oblitpie.
Cette ligne descendante est interrompue à Tétai normal par une petite ascension ; c'est une manière de pulsation due à Fêlas ticité de Fartère qui restitue à Fondée sanguine la force qu'elle avait emmagasinée au moment de la systole. La présence de cette deuxième pulsation constitue ce qu'on appelle le dicrotisme du pouls.
Nos tracés du pouls ont été pris avec le sphygmographe de Marey. Le maniement de cet appareil, très facile en apparence, peut exposer à des erreurs.
La forme du tracé, son ampleur, dépendent beaucoup on effet de la façon dont la plaque de transmission est appuyée sur la radiale et de la pression qu'elle exerce.
Pour comparer avec intérêt deux tracés, il faut donc les prendre sans déplacement d'appareil et la chose n'est possible que si l'on étudie des émotions-chocs. Or, j'ai surtout étudié des émotions-sentiments qui durent des jours ou des mois, et je ne pouvais songer à prendre, sans déplacement d'appareil, le pouls d'un sujet en état de joie et le pouls du même sujet en état de tristesse.
Pour corriger, dans la mesure du possible, les erreurs inhérentes à mon procédé, j'ai toujours cherché, suivant le conseil de M. Marey, à inscrire la pulsation maxima, en manœuvrant la vis de pression, et je n'ai tenu compte des différences de mes tracés que lorsqu'elles m'ont paru très marquées.
3° Les réactions vaso-motrices qui s'accomplissent dans les organes ont pour résultat d'en augmenter ou d'en diminuer le volume suivant qu'elles déterminent la vaso-dilatation ou la vaso-constriction des artérioles.
Les variations de volume sont toujours dues à l'afflux ou au retrait du sang, mais elles peuvent être pulsatiles ou totales.
Pulsatiles, elles donnent lieu à un pouls généralement mais improprement appelé pouls capillaire. Ce pouls, que MM. Pachon et Lherminier^ appellent plus justement pouls des organes, est identique au pouls artériel. Les pulsations
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des artériolcs de Torgane, se produisant avec synclironisme, donnent lieu à une pulsation d'ensemble qui s'inscrit comme le pouls radial. On doit toute fois noter que ce pouls des organes n'est pas constant et que pour le faire apparaître avec netteté, il faut en général faciliter la vaso-dilatation des artérioles par un léger massage de l'organe sur lequel on expérimente.
Les variations d'ensemble donnent lieu à des ascensions ou à des chutes totales du tracé, suivant qu'il y a afflux ou retrait sanguin.
MM. Hallion et Comte, par l'emploi d'un pléthysmographe à air d'application pratique qui s'adapte à un doigt de la main, inscrivent à la fois les variations pulsatiles et les variations totales.
L'expérimentateur peut ainsi combiner les renseignements simultanés que lui fournissent les variations du niveau général du tracé plétliysmographique et les variations du tracé du pouls des organes.
Je me suis beaucoup servi de cet appareil, mais, pour obtenir les tracés que j'ai publiés, je lui ai substitué le pléthvsmographe à air des mêmes auteurs, en caoutchouc cylindrique, qui inscrit les variations pulsatiles et totales de tous les doigts. — On risque, dans ce cas, d'inscrire des mouvements musculaires, mais on apprend vite à les reconnaître, pour les éliminer, et l'on obtient des tracés plus nets parcequ'ils sont plus grands.
4" La pression du sang, dans un point quelconque de l'appareil circulatoire, est, normalement, en raison inverse de la distance qui sépare ce point du sommet ventriculaire gauche. Cette pression se traduisant, sur tout le parcours de l'arbre artériel, par une tension artérielle correspondante, les termes de pression sanguine ou de tension artérielle sont écpiivalenls.
Cette pression a été très facilement évaluée, chez l^uiinial, au moyen de manomètres amorcés a\ec les artères. Chez rhoimue on emploie des appareils plus inoUensifs, mais moins précis.
Je me suis sc^vi peiidanl longtemps du sphvginomètre île Bloch et tle (îliéron (•nii>|iiiii par Ncrdin.
C'est un instrument à ressort avec lequel on écrase la radiale au poignet jusqu'à ce que le pouls ne soit plus perceptible au doigt ; la pression nécessaire à l'écrasement est évaluée en grammes au moyen d'un dynamomètre-boudin. Elle mesure la pression artérielle.
Cet instrument a été très vivement et peut-être trop sévèrement critiqué ; sans doute son emploi suppose à tort que toutes les radiales humaines ont la même largeur au poignet puisque la pression est censée s'exercer sur une surface constante, mais les variations que j'ai notées sont assez considérables pour qu'on puisse négliger cette légère chance d'erreur.
Cependant l'usage de ce sphygmomètre m'ayant attiré quelques critiques, je me sers depuis trois ans du sphygmomanomètre à air de Potain. — On écrase l'artère avec l'ampoule de caoutchouc, jusqu'à ce que le pouls ne soit plus perceptible au doigt, et on lit la pression sur un petit manomètre adapté à l'ampoule. Cet instrument est d'un usage clinique aussi pratique que le précédent et il a l'avantage de convenir à toutes les radiales, quelle qu'en soit la largeur. C'est sur le conseil de M. Marey que je l'ai adopté. Je dois ajouter toutefois que les résultats obtenus ne m'ont pas paru différer sensiblement de ceux que j'obtenais avec le sphygmomètre de Bloch et C héron.
Il y a d'ailleurs d'autres moyens de reconnaître, sinon d'évaluer, les variations de la tension artérielle par la simple inspection des tracés sphygmographiques ou pléthysmographiques. Quand la tension est très forte, on constate en général un amollissement du dicrotisme aussi bien dans le pouls radial que dans le pouls des organes. — L'artère trop distendue ne peut rendre à l'ondée sanguine toute la force qu'elle a emmagasinée.
On admet, depuis les belles expériences de M. Marey, que les rapports de la tension artérielle et de la vitesse de la circulation sont réglés par les lois suivantes :
1° La pression augmente avec la vitesse quand l'augmentation de pression vient du cœur ;
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2° La pression diminue avec la ^ilesso quanti la diniinulion de pression vient du cœur;
o" La vitesse diminue et la [)ression augmcFite quand la circulation rencontre un f)l)stacle périphérique (constriclion et arrêt dans les vaisseaux) :
!x° La vitesse augmente et la pression diminue (piand la circulation périphérique est favorisée par le relâchement des pelils \ aisseaux.
Dans son livre justement célèbre sur In Peur, Mosso ne s'est pas servi de tous ces instruments. Il a employé le plélhvsmo- ,i:raphe à eau, cpi'il venait d'inx enter, le j)iieumo<,'-raphe, un cardiographe et un appareil enregistreur du pouls cérébral. 11 a eu en eflet la bonne fortune de rencontrer un certain n()nd)re de sujets dont le cerveau avait été mis à nu. soit j)ar des Iraumatismcs, soit par des maladies de la calotte osseuse.
Il arrivait ainsi au\ conclusions suivantes :
Sous linfluence de toutes les émotions brusques ([uelle qu'en soit la qualité, le sang se retire des mains, des pieds, des membres, pour refluer vers le cerveau et le rvthme ca Ithaque s'accélère.
l'^n même lenq)s les mouvements respiratoires présentent trois ])hases constantes : i" une inspiialion [iiofontle, •>" un ariél. \\^ une accélc'ration.
Vax iS<)(), \l\i. Binel et (^)urller ont i(>|)i'is les expériences (le M()>>(i tlaiis l(MH- labdiatoin» (ks Hautes l'^tudes (M publié le résultat tle leurs, recherches tlans l'Année psi/- (■/io/()i^/(fnc tle i<"^N)7. ('onune Mt)sso. ils ont surtout étutlié les émotit)ns cIhx^s cl non les (Muotions s(Milinients et ils prennent le soin de spt'cifier nettement Tobjel de I(mu- élude pour é\ilei- toute confusion.
C-ela \)n^('\ |(iul(>N |(»s (Muolions chocs (ju'ils éludicMit, emprise, jctie, dégoût. an\i(''t(''. leuionl paiii ^'(^xpiiuKM- pailes mêmes [)hénomènes j)h\siologi(pi(>s :
i" Il y a xaso constriclion périphériijue.
(( Dès qu'il se produit une excitation venant du dedans on « du dehors et quelle que soit la nature de cette cxcitalion.
« le pouls se rapetisse et donne les signes d'une vaso-con- « striction. Cette vasoconstriction se produit quelle que soit (c la qualité émotionnelle de rexcitation, et on j)eut ajouter: « quand même l'excitation ne serait accompagnée d'aucune (( qualité émotionnelle, coimiie par exemple un choc de surce prise qui n'est par lui-même ni agréable ni dcsagréal)lc\ »
2° Il y a accélération cardiaque :
« Nous constatons pour le cœur une tendance à l'accélé- (( ration quand l'excitation a été forte ; cl là aussi il ne « semble pas nécessaire de faire une distinction entre les «_sensalions agréables et les sensations pénibles. »
3° 11 y a accélération du rythme respiratoire et en même temps une augmentation de profondeur et un effacement de la pause respiratoire ^
4° Il y a enfin, d'après MM. Binet et Yaschide, augmentation de la pression sanguine :
(( Une émotion spontanée très forte, qu'elle soit de nature agréable ou pénible, peu importe, élève la pression de trente millimètres' » (à la radiale).
Plus récemment encore MM. les D"^* Lherminier et Pachon* ont repris les expériences de MM. Courtier et Binet touchant le rapport de l'activité cérébrale et des phénomènes vasomoteurs périphériques. Dans l'exposé de leur méthode ils insistent beaucoup sur un point qui leur parait capital. — On doit tenir grand compte, pensent-ils, dans l'étude des phénomènes vaso-moteurs, de l'influence du cœur.
L'ascension du tracé peut avoir pour cause par exemple soit une dilatation active des vaisseaux, soit une dilatation passive déterminée par une augmentation de la tension artérielle d'origine centrale. La chute du tracé peut de même être produite soit par une constriction active des vaisseaux, soit par une diminution de la tension artérielle d'origine centrale.
Le phénomène de vaso-constriction ne sera donc alTirmé
Année psychologique, 1897, p
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que si, à la chute du Iracé correspond la pulsation caractéristique d'une plus forte tension (amcjllissement du dicrolisme) et le 2:)hénomène de vaso-dilatation ne sera alTirméque si à Tascension du trace correspond la pidsation caractéristique d'une plus faible tension (accentuation du dicrotisme).
AIM. Llionninier et Paclion arrivent aux mêmes résultats que MM. Jiinel et Gourlier pour ce qui concerne les réadlon^ vaso motrices des émotions brusques comme la suipiise. la peur, la douleur physique. « Certains états afleclifs, disent-ils, (( donnent lieu à une réaction périphérique de sens déterminé. (( Ce sont la surprise, la peur, la douleur qui donnent lieu ({ à un [)hénomène de vaso-conslriclion péri[)liériquo. »
_V[oulons que les tracés de MM. IJ^erminier el^ i^icjion, correspondant à la suiprise et à la [)eur, témoi<j-nent d'une accélération de la respiration et du pouls.
Bien que mes expériences personnelles aient porté bien plus sur des émotions-sentiments que sur des émotionschocs, je veux au moins dire que j'ai eu plusieurs fois l'occasion de vérifier quelques-unes des constatations précédentes.
J'ai étudié des tristesses et des joies aiguës dans des condilions particulièrement favorables, à cause de l'intensité de IcMnolion cl j'ai pu C(^nstaler chaque fois une auuuieiitalion de la pression sanguine, une accéléialion des r\lhmes cardiaques et respiratoires.
Toul 1(> monde sait que les feumies internées à Saiul-Lazare sont en même temps des malades et des détenues, double raison pour souhaiter ardemment une guérison cpii entraîne •,\\(H' elle la liberté. J'ai demandé à Fim des médecins de la inai<(m. M. le D' ('Ikm-oii. de uic faire assisler à (pu^lquesunes de ses \isiles et c'est gr^ice à son obligeance (|ue j'ai pu tenler (*l réussir les expériences sui\anlcs sur la joie c\ sur la douleur morale.
^oici (M)innieiil j'ai o|)éré pour la joi(^ :
Parmi les maladies (ju'il faisait Nciiir. \v ilocIcMir m'indi cpiait celles (pi'il pcnsail ren\o\er lt> jour iiiéine, cl (l()nl je noiais la I(misioii ailéii(>ll(\ la i'e>piialioii cl l(* pouU.
Dumas. Tristesse cl .l<>ic. l."i
Bien que ces filles fussent déjà sous rinlluence d'une émotion, Fattente, cette émotion, afTaiblie par l'habitude, n'était pas assez forte pour modifier beaucoup l'état organique et sur les six expériences précises que j'ai pu faire en trois visites, j'ai toujours pu considérer comme normales les mesures obtenues avant l'expérience.
La tension variait de i3 à i6 à la radiale, le pouls de 65 à 72 et la respiration de 12 à 16. La malade qui n'était nullement prévenue croyait se prêter à un de ces examens ordinaires de tension que le docteur ûiisait fréquemment dans le service.
Puis la visite avait lieu, et des que le docteur avait dit : « en liberté ! » la détenue venait se prêter à un nouvel examen.
Gomme le résultat a toujours été le même, je ferai grâce des six observations que j'ai prises.
Si on opère très vite, aussi^iôt après l'ordre de mise en liberté, on voit la tension tomber brusquement à 10 centimètres tandis que le pouls s'élève à iio, 120 et même i3o pulsations.
Cet abaissement subit et passager de la tension correspond probablement à la vasodilatation du cerveau que Mosso a constatée de ^/«^ et qui agissant d'abord comme une saignée abaisse la tension et favorise l'accélération du pouls .
yVprès une minute au moins la tension remonte jusqu'à 20 ou 21, oscille un moment dans les environs de ces deux chiffres, pour se maintenir ensuite à 17 ou 18, tandis que le pouls reste entre 90 et 100.
L'excitation cérébrale retentit donc sur le cœur pour produire, avec l'accélération du pouls, Faccroissement delà tension.
Quant à la respiration, je n'ai pu la compter avec exactitude, étant donnée la surexcitation des sujets ; j'ai pu seulement constater que le rythme respiratoire était prodigieusement accéléré.
Pour étudier des douleurs morales aiguës, j'ai opéré dans les mêmes conditions avec les fdles de Saint-Lazare et bien que je ]vaie à citer que trois expériences elles me paraissent suffisamment nettes et instructives pour être racontées ici.
J'ai procédé exactement comme pour la joie : parmi les femmes qui croyaient avoir des chances d'être relaxées et se présentaient avec confiance à la visite, jai choisi celles que Tinterne m'a désignées comme devant être gardées sûrement et jai pris leurs mesures avant la visite ; je les ai reprises après, lorsqu'elles m'ont paru souflVir et j'ai conqjaré les résultats. Les trois femmes que j'ai ohservées ont présenté la même série de phénomènes et si je ne cite (jue le cas de L..., c'est que les deux autres l'ont reproduit. Au moment où je l'ai examinée, L... avait i8 respirations par minute, une tension de 17 centimètres de mercure à la radiale, 72 pulsations.
Vingt secondes a})rès l'examen local des organes génitaux, alors que la sortie venait d'être énergiquement refusée et indéfiniment ajournée, j'ai repris les mesures de L... Le l)Ouls était à Ç)3, la tension artérielle à 2 1 centimètres de mercure, la respiration à 23. C'est, à peu de chose près, le même résultat que dans les expériences précédentes, bien que la qualité de l'émotion soit changée.
Je n'ai pas besoin, je pense, de foire ressortir la conformité de ces résultats avec ceux que MM. Binet et Courtier ont publiés.
Lue autre fois, j'ai eu l'occasion d'observer à la clinique
ime hystérique. L qui était sujette à des hallucinations
erotiques accompagnées de plaisir intense et j'ai eu la curiosité de mesurer la tension, la circulation et la res])i ration |)endant un de ces heureux moments.
L'hallucination a duré trois minutes et pendant ce tenq^s le j)ouls est monté de 7G à lo^i. la tension artérielle de 1 i centimètres à 18. Quant à la respiration, on jugera île ses modifications par les deux tracés (jui Mii\enl (lig. 7 v[ S).
Le piemier tracé correspond à un chilVre do 2S lespira lions par miiuite. chifire déjà très siq)érieur à la iu(»y(^nne, mais le second, cjui conespoiid à 'i."). est pailiculièiemenl (excessif, et l'on Aoudra bien remar(jU(M' (pie la prt»londeur des inspirations est aussi caractérislicjue (ju(^ leur nombie.
Je n'ai pas noté les NarialiiHi^ du poiiU i\ipillalr(\ (-'(^^1 à
dire les variations vaso-motrices périphériques chez ces différents sujets pour différentes raisons.
Chez les filles de Saint-Lazare, le pléthysmographe n\\ décelé de pouls capillaire ni avant ni après rémotion-choc et quant à observer les variations volumétriques des membres au moment même du choc-émotif, je n'y pouvais songer, les sujets se prêtant en même temps à un exa- 3 men médical qui rendait difficile i Texamen pléthysmographique.
^ Chez l'hystérique L. . . , Tagi-
I talion m'a interdit tout examen ;^ de ce genre pendant la crise
1 émotive, et le pouls des organes 3 était trop faible pour être ins-
2 crit, avant ou après Fexpérience. i Enfm, j'ai fait quelques expé- |h liences de laboratoire sur le pouls ^ dos organes et la respiration, ' ])endantrémotion-clioc. En général, i'ai observé une accélérais ^ tion du cœur, une accélération
du rythme respiratoire et une vasoconstriction périphérique.
Les émotions ont été provoquées sur des sujets du service particulièrement émotifs ou sur des sujets sains. C'a été tantôt des excitations auditives fortes (un cri strident dans l'oreille, un verre brisé sm^le pavé, etc.), tantôt des surprises d'origine morale.
l'S'iciioiMi^Mor.of.iJ- i)j; i, \ thistkssi; i;t dk i. v .ioii-
Je crois inutile de reproduire ici des tracés qui ne nous apprendraient rien de nouveau, et je me borne à en donner
un seul, à titre de spécimen (lig. 9). Il a été pris sur Antoinette, à qui j 'ai fait annoncer brusquement que sa mère la demandait au parloir.
Dans ce trace qui doit se lire de' droite à gauclie la respiration est accélérée parrémotion(-[-)^ Finspiration est représentée par la ligne descendante, Texpiration par la ligne ascendante. Le cœur est accéléré et la disparition du dicrotisme dans le tracé plétysmograpbique prouve bien que Ton a afl'aire à une vasoconstriction active.
On voit qu'il y a un certain accord entre toutes les expériences que nous venons de rapporter. — Nous dirons, pour en résumer les résultats généraux, que toute émotion-choc s'accompagne : 1° de vaso-dilatation cérébrale et de vaso-constriction périphérique ; a"* d'accélératiorf cardiaque et d'hypertension artérielle 3" d'accélération respiratoire.
A la vérité Mosso parle d'un arrêt respiratoire suivi d'une accélération mais les autres expérimentateurs ne l'inscrivent pas et nous ne pouvons pas, par conséquent, le considérer comme lïéquent, surtout dans les émotions légères.
Nous en dirons autant de l'arrêt du cœur dont Claude ])ernard lait une conséquence ordinaire des émotions violentes, de quelque nature qu'elles soient'.
Leçons sur les substances toxiques et médicamenteuses, p. 1202.
MM. Courtier et Binet peuvent donc conclure que sous la [orme légère où ils l'ont étudiée, rémotion-choc exerce tou- [ jours sur le corps une action tonique indépendante de sa qualité agréable ou pénible.
« Toutes les émotions que nous avons provoquées, disentils, sont, quelle que soit leur qualité, des excitants du système ner> eux ' . »
Nous n'aurons garde de discuter des conclusions fondées sur des expériences précises mais nous ne dcAons pas oublier que nous avons accepté des conclusions assez dillércntcs touchant les eCfets psychiques de Fémotion. — L'émotion, avons-nous admis avec M. Janet, exerce sur l'esprit, et en parliculier sur les fonctions supérieures, une action de dissohilion mentale et de désagrégation; elle nous é[)uise ; elle nous rend, pour un moment ou pour longtemps, faibles et insensibles. Comment concilier ces deux opinions?
On ne peut songer à dire que M. Janet parle seulement de rémotion morbide et Tétudie chez les déséquilibrés.
Dans sa pensée, l'émotion exerce toujours une même action dissolvante aussi bien chez le normal que chez le malade et c'est ainsi que nous l'avons comprise.
On pourrait soutenir a\ec plus de vraisemblance que MM. Binet et Courtier n'étudient dans leur laboratoire que les petites émotions (pi'on [)eul arliliciellement provoquer, landis que nous asons j)arlé [)his haut, avec M. Janet, des émotions fortes dont la chnique ou la \ie de tous les jours nous olfrent de nombreux exenq)les. — Cette distinction est exacte mais elle ne correspond pas, croyons nous, àunedilTérence de nature dans les elîets physiques de l'émotion.
(]hez les détenues de Saint Lazare, nous avons assisté à des émolions intenses (jui se liaduisaicMil. connue les émolicms faihles, [)ar de l'i^vcilalion oiganicpie et, si l'on en excepte les cas très rares où rcMuoliontléterminedessN iu\)j)es ou des phénomènes de stupeur, il semble hien que l'accélération cardiaqui* el res[)iraloir(\ l'iiv |)tMleii>ioii. la \a>o c(.n>liii"liou soiiMit des
Année i)sycltulu^i(iuc, iî^<J7. J». <j:i
phénomènes constants. Sans entrer dans des détails aussi précis de pliysiologie, Spencer' n'hésite pas à considérer que tonte émotion-choc se traduitd'ahord par des phénomènes d'excitation nerveuse, et c'est une opinion généralement acceptée.
Ce qu'il faut se dire, pour sortir de cette apparente dilïiculté, c'est que Fe^icitation nerveuse n'est pas nécessairement [)ro[)ice au ibnctionnemcnt régulier de la pensée.
Sans doute si on la considère sous sa forme la plus atténuée (légère accélération de la respiration et du pouls, légère vaso-dilatation cérébrale et légère vaso-constriction périphérique), il se peut qu'elle soit, pour la vie mentale, un stimulant, mais en général, sous sa forme courante, elle constitue une dépense exagérée et inutile, elle est ce que Spencer appelle une décharge diffuse d'énergie, et, comme telle, on conçoit bien qu'elle puisse être épuisante. — Le même phénomène, qui se traduit dans l'ordre mental par la prédominance des éléments automatiques sur les fonctions de synthèse, se traduit dans l'ordre physique par l'incohérence et l'exagération des phénomènes moteurs ; c'est, de part et d'autre, une réaction épuisante qui échappe à la volonté, qui la paralyse et, pour im temps, la dissout.
Telle est la physiologie de l'émotionchoc, qu'elle soit ou non suivie de l'émolion- sentiment de tristesse ou de joie qui nous occupe.
Mais une émotion-choc, qui se produit ainsi avant la tristesse et la joie, peut aussi bien se produire pendant la tristesse et la joie, et dès lors, il devient intéressant de comparer au point de vue physiologique les réactions émotives du triste et les réactions émotives du joyeux.
Nous avons déjà fait, chez Marie, la comparaison psychique de deux émotions- chocs provoquées par la même cause, l'une pendant la tristesse, l'autre pendant la joie, et nous avons pu constater que l'émotivité très faible pendant la tristesse était très forte pendant la joie. — La comparaison physiologique des deux états est tout aussi instructive.
I. Spencer. Pilncipçs de psycliologic, II, 56 V
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T. — Kniotivité de Marie pcndanl la tristesse.
AvaiU la visite de son petit garçon :
Respirations i8 par minute, très faibles.
Pouls 58 i(l
Tension à la radiale lo centimètres de mercure.
Le petit garçon parait et je reprends aussitôt les mêmes mesures.
Respirations. — 18 par minute, un [)eu plus amples.
Pouls. — Passe immédiatement de 38 à 62.
Tension à la radiale. — 10 centimètres cubes de mercure.
Il n'y a donc pas de modification notable dans le nombre des mouvements respiratoires ni dans la tension artérielle. — Le })Ouls saccélère seulement de 4 pulsations par minute et les respirations gagnent légèrement en ampleur.
Je sais bien rpTil y aurait un grand intérêt à prendre des mesures grapbiques au moment même du cboc émotif, mais je n'ai pas voulu le faire en présence de l'entant, et je n'ai pris, cbnant lui, que des mesures très simples dont il no pou^ail pas s'étonne I'.
Avant Texpérience, j inais constaté l'absence du pouls des organes et pris un trac(' respiratoire. — Après deux minutes de conversation j'ai fait soilir un moment l'en fan! : jai constaté encore l'absence de pouls des organes, et pris un autre tracé respiratoire.
^ oici les doux tracés respiratoires ((ig. I ()) :
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Le pneumographe était resté en place sous le vêtement.
II. — Émotivitéde Marie pendant la joie
Avant la visite du petit garçon :
Respirations 22 par minute.
Pouls 90 id.
Tension 12 centimètres de mercure. -
Le petit garçon paraît et les mêmes mensurations donnent :
Respirations 27 par minute, plus amples.
Pouls ii5 id.
Tension 19 centimètres de mercure.
La respiration s'est accélérée de 5 inspirations par minute tandis qu'elle gagnait en ampleur ; le pouls s'est accéléré de 20 pulsations, la tension a crû de 7 centimètres de mercure.
Pour les mêmes raisons que plus haut, je n'ai pas pris de tracé pendant le choc émotif mais j'ai pris les tracés du pouls des organes et de la respiration avant Fexpérience, et après deux minutes de conversation entre la mère et le fils.
\oici les tracés obtenus ((ig. 11 et 12):
FiG.
Inouïs digital de Marie joyeuse avant et après la visite de son tils. l'j secondes.
On remarquera, dans le tracé pléthysmographique du pouls digital, la disparition du dicrotisme après Fexpérience; c'est, je crois, la conséquence de l'hypertension que je mesure et non d'une vaso-constriction active. — Sans doute au moment où l'enfant a paru, la vaso-constriction de l'émotion-choc a dd se produire mais elle est en général très passagère.
Voici donc une preuve de plus que l'émotivité très faible dans la tristesse passive est très forte dans la joie ; la physiologie confirme sur ce point la psychologie.
Dans le premier cas le sujet est inerte, passif, indillérent;
rémotion-choc le tire à peine un moment de sa torpeur, et se traduit par des réactions physiologiques très peu marquées.
Dans le second cas le sujet est actif", ^i^ant.
excitahle et d'autant plus accessihle à toutes les impressions du dehors queTautomatisme prédomine chez lui sur les fonctions de réflexion et de syntlièse ; Témotion détermine, par suite, des réactions rapides et très marquées.
Je n'ai pas pu faire des expériences de ce genre sur Témotivité comparée de la tristesse active et de la joie, chez un même sujet; mais j'ai plusieurs fois constaté Tahsence d'émoi i- >ité des mélancoliques actifs pour tout ce qui ne touche pas à leur tristesse.
On se rappelle iwcc quelle insistance Augus line se reprochait son anesthésic morale, son indiflérence pour les siens, Louise faisait de même et la [)hipiii(
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des mélancoliques aclifs s'adressent des reproches de ce genre.
Eh bien, leur corps est aussi fermé que leur âme à Tinlluence de Fémolion. J'ai essayé de produire des joies, des surprises, non seulement avec Augustine et Louise mais avec L., avec D., avec C, dans les moments de répit, et je n'ai jamais constaté que des réactions très faibles pour le cœur et la respiration. Quant au pouls des organes il manquait toujours.
Dans les moments d'excitation, l'indilTérence du corps était phis complète encore ; le cœur et la respiration ne changeaient pas, le pouls des organes, en général présent, restait le même.
En revanche, l'émotivité, l'hypéresthésie étaient extrêmes dans le sens de la tristesse et les réactions très marquées dès qu'un mot, une image, une sensation réveillait ou exaspérait la souffrance. — Ce sont d'ailleurs les réactions de ce genre qui constituent la tristesse active et nous aurons à les décrire longuement tout à l'heure.
J'aborde maintenant la physiologie de l'émotion-sentiment que j'ai étudiée longuement dans la Reçue philosophique, en 189G. Comme je n'ai fait que vérifier, depuis lors, dans le cours de toutes mes expériences, les règles générales que j'avais tenté de formuler, je suis bien obligé de me répéter un peu ; mais au moins serai-je plus bref et peut-être plus précis que la première fois.
Le physiologiste Lange croit pou>oir caractériser la tristesse par une conslriction générale des vaisseaux les plus (ins aussi bien dans le cerveau que dans les organes périphériques que nous pouvons observer.
(( Le système vaso-moteur, dit-il, se comporte, sous l'in- « fluence de la tristesse, d'une façon tout opposée à celle de (( l'appareil moteur volontaire. Pendant que ce dernier s'af- (( faiblit et se relâche, les vaso-moteurs au contraire se con- (( 1 raclent plus qu'à l'ordinaire ; de la sorte, le sang est « exprimé des petits >aisseaux et les divers tissus et organes
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« sont exsangues ; la conséquence imniédiale de cette anémie « c'est la pâleur, ratralssement, le collapsus, les chairs sont (( moins pleines, leur couleur est blanche ; le relâchement (( des traits, causé par la mollesse des muscles, donne au vice sage une expression caractéristique et produit souvent (( l'impression dun amaigrissement si rapide qu'il ne peut (( s'expliquer par des modifications de la nulrilion, comme « une usure des tissus non suivie de compensation '. »
C'est, comme on le voit, le phénomène périphérique, la vaso-constriction. qui constitue, pour Lange, le trait essentiel de la tristesse.
D'autre part. Darw in déclare que. pendant la tristesse, la circulation salanguit et que la respiration se ralentit.
(( Les soupirs d'une personne atîligée. dil-il, liés à sa respiration lente et à sa circulation languissante sont éminemment caractéristiques'. » Evidemment les termes de circulation languissante désignent un ralentissement du cœur surtout si Ton tient compte du ralentissement respiratoire que Darwin signale en même tem[)s et qui marche presque toujours de pair avec la diminution numérique des systoles.
Claude Bernard est plus explicite dans ce même sens (juoiqu'encore un ])eu confus. « Les impressions doidou- (( reuses prolongées, dit-il (et il parle aussi bien des im[)res- (( sions morales que des impressions physiques), devenues (( incapables d'arrêter le canu-. le fatiguent et le lassent, re- « tardent ses battements, prolongent sa diastole et font « éprouver, dans la région précordiale, un sentiment de pièce nitude et de resserrement \ » Bien qu'il ne s'explique pas davantage siu' la lassitude du CdMU". C. liernard n'hésite pas à penser que les maniléslations circulatoires de la tristesse sont surtout centrales et plus neUement que Darwin, il indique le ralentissement caractéristique des systoles et la faiblesse du cqhu-.
Nous trouvons donc ici deux tendances contraires (rni con-
Op. cit., p. i()o
3. .Vrticle sur /^ t"tt'«/'. l'c^'di' des Dru.r-Mundrs, r' mars iSr».').
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sistent à faire prédominer soit le phénomène périphérique, soit le phénomène central et je vais essayer de montrer que les deux théories correspondent chacime à un mécanisme particulier de la tristesse passive.
Vn premier groupe de tristesses me paraît caractérisé en eflct par la vaso-constriction périphérique et cérébrale dont Lange a parlé.
Bien que les cas de ce genre ne soient pas les plus fréquents, ils sont pourtant assez nombreux pour constituer une catégorie précise.
Marie, notre circulaire, présente, dans les premiers jours de sa tristesse, des symptômes très nets de vaso-constriction périphérique et une hypertension artérielle notable avec ralentissement du cœur.
Les mains, les pieds et les jambes sont bleuâtres et froids ; les lèvres sont pâles.
Le pouls des organes n'est pas perceptible.
La tension artérielle déjà assez forte dans la période de joie s'élève de i6 à i8, à 19 et 20 centimètres de mercure et le pouls tombe de 80 à 58.
En même temps il perd son dicrotisme (fig. i3).
FiG. 10. — Pouls radial de Marie triste (Hypertension).
La respiration tombe également de 20 à 16 par minute, diminue dans son ampleur et donne le tracé qui suit (fig. i4)-
Quant à la capacité respiratoire, elle passe de 3 litres à 2',5oo.
Aoilà un ensemble de symptômes à peu près constants, chez Marie, au début de sa tristesse, et que nous pouvons facilement sérier dans un ordre de cause à effet.
Tout d'abord la vaso-constriction se reconnaît à la pâleur et à la froideur des tissus, à l'absence de pouls digital, à la petitesse du pouls radial.
Celte vaso-constriction est active, c'est à dire qu'elle résulte
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de la paralysie des vaso-dilatateurs ou de l'excitation des vasoconstricteurs, mais non pas d'une diminution de la pression sanguine. Nous sommes en elTet en hypertension comme en témoigne la disparition du dicrotisme au pouls radial et nos mesures sphygmomctriques.
Cette vaso-constriction est primiti^e par rapport aux autres symptômes vasculaires. Nous savons en elTet, d'après les lois de Marey, que si la vitesse diminue tandis que la pression augmente, c'est à la vaso-constriction périphérique qu'il faut atlrihuer et le ralentissement du pouls el Télévation de la pression.
Nous nous trouvons donc en présence d'un cas de mécanique très simple, où le resserrement des petits vaisseaux amène par contre-coup l'hypertension artérielle et la diminution numérique des systoles.
Cette vaso-constriction, qui se traduit dans les organes périphériques par la hoideur et la décoloration des tissus, se traduit dans le cerveau par Tanémie céréhrale, et concourt sans doute à entretenir l'inertie mentale et motrice, mais on ne peut alïirmer avec certitude qu'elle en soil la seule cause. Morselli et Bordoni-L ITreduzzi ont montré, depuis longtemps' en elVet, f(ue les phénomènes d'activité intellectuelle peuvent se |)r(tdulrc a\ anl les uiodiiicalions circulatoires du cerNcau, d'où l'on peut conclure qu'ils conmiencent par en être la cause, avant d'en subir l'influence. Peut-être chez noire sujel.le phénomène d'inertie cérébrale est il pilmltHet rclèNo
Arc/i. di psYc/iiatria, iSS!\
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t-il de processus intracellulaires antérieurs à tous les symptômes vasculaires. Dans tous les cas, Tinertie cérébrale, quelle qu'en soit Forigine, paraît bien avoir pour conséquence le ralentissement respiratoire \
Ce type n'est réalisé que passagèrement par Marie, mais il est constant chez F..., dont nous connaissons déjà Félat mental et la tristesse passive.
Chez ce malade, les mains, les pieds, les bras et les jambes sont h'oids et pâles. Le pouls des organes est toujours absent.
La tension artérielle est de 2 3 cenlimèlrcs de mercure. A Tauscultation, on diagnostique de même Thypertension au retentissement diastolique de l'aorte en coup de marleau, et ce])endant on ne constate pas d'artériosclérose.
Le pouls, qui bat 56 ibis par minute, est petit.
La capacité respiratoire est de 3', 5, ce qui est faible pour un bommc de la (aille et de la corpulence de F... (i ,'"70), el la respiration, réduite au chillVe de j 1 ])ar minute, présente des inspirations 1res courtes ponr de lonijs repos
(dg. ,5).
FiG j'i. — Ucspii-alion do F. — l 'i secondes.
Nous pourrions faire sur ce cas les mêmes réflexions que sur celui de Marie et en citer quelques autres ; celui du mélancolique S..., par exemple, ou du mélancolique P... jNous préférons nous en tenir à ces deux exemples et conclure tout de suite, en admettant une forme spéciale de tristesse, où la vaso-constriction primitive détermine, par réaction secondaire, la plupart des symptômes que nous venons d'énumérei-.
I. Cf. Paclion. Thèse, 1891. lUlIc du cer\'cau cUiiis la rcspiralion.
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L n doiixirinc groupe de Iristesse, le [)lus considérable assurémenl, me paraît caractérisé par l'hypotension artérielle en même temps que par la vaso-constriction périphérique.
Je cite deux cas entre vingt.
Marie tend à s'y ranger dès le second ou le troisième jour de sa tristesse.
La froideur et la })àleur des tissus, l'inertie mentale et physique ne varient pas ; le pouls des organes est toujours absent, mais la tension arté- T rielle descend à 8 ou 9 centimètres 1 de mercure et le pouls, qui se main- L tient entre jo et bo, donne un trace ^ dilTérent de celui qu'il donnait plus
1 haut.
2 Non seulement il n'est pas dis crote, mais il est a peine marque, ï et la svstole ne détermine i)lus p qu'un soulèvement imperceptible
- La capacité respiratoire reste la
' même, mais la res])iratiniî légère- " ment diminuée dans son ampleur, l donne, comme le pouls, un graphique moins élevé (fig. 17).
La vaso-constricti<»n juMiphé rique est-elle active ou passixe tlans ce cas !' Provient-elle de l'abaissement de la pression sanguine!' il('siille I elle duii spasme des vaso-constricteurs?
Nous savons que la ])ression sanguine est très diminuée, et ce fait sufVirait, à la rigueui-, pour nous e\pli(juer le raleiili^senuMit île la circulation péri[)héri(jue et la petitesse du [)Ouls, mais il ne s'ensuil pas uéci^ssairemenl (jue la vas<v constriction cess(Mrètre a(Mi\(' (dimiic ('Ht' ri'liiit (oui m l heure. Dlmas. Tristesse et Joie. 16
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Tout ce qu'on pcul dire, c'est que, clans la circulation péripliérique, on peut didicilemenl démêler ici Faction du cœur et l'action des vaisseaux; ce qu'il y a de certain toutefois c'est que la pression diminue en même temps que la vitesse et Marey nous a appris qu'il faut dans ce cas incriminer la faiblesse des systoles. Cette faiblesse, bien loin de modifier les symptômes organiques et mentaux que nous connaissons déjà, les entretient.
Même ensemble de symptômes cbez T un mélancolique
passif dont j'ai déjà dit l'iiistoire.
Les mains, les pieds, les bras sont décolorés et froids, le pouls des organes manque toujours.
La tension artérielle est de 9 centimètres de mercure à 10 heures du matin et s'élève à peine de 1 à 3 centimètres après le re23as à la sonde.
Les battements du cœur sont réguliers mais rares, on en compte de 54 à 58, au pouls et à l'auscultation.
Le pouls reste petit, filiforme.
La capacité respiratoire est de 2 litres environ, les respirations lentes et sans ampleur s'élèvent au chiffre de i/| ou iG par minute, \oici les courbes les plus amples que j'ai obtenues (lig. icS).
FiG. 18. — Respiration de T.
Pour ce cas, comme pour le précédent, je renonce à démêler exactement ce qui revient au cœur et aux vaisseaux dans la gêne de la circulation périphérique.
La seule chose certaine c'est, comme tout à Theure, que la pression est diminuée dans la même proportion que la vitesse et que nous avons, par conséquent, affaire à un affaiblissement propre des slvloses.
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T(*ls sdiil les Jcu.v lv|)cs [)li\il()!()^n(jiies les \)\us lr(''(juoiils (1(^ la Irislcsso passive. C'est tantôt riivperteiision et tantôt rhvpotcnsion artérielle, les autres symptômes restant les mêmes.
11 y a donc des tristesses où le phénomène périphéricpje prédomine, ce sont les tristesses à vaso-constriction active, les seules que Lange paraisse connaître et les seules qu'il décrive dans son élude un peu schématique des émotions.
Dans d'autres tristesses, au contraire, le phénomène central, la fatigue cardiaque, se manifeste spécialement, et, dans ce cas, il est assez difficile de dire si la vaso constriction qui persiste est active ou passive, ou si elle est à la fois active et passive.
Lorsqu'elle est active, il n'est ])as impossihle qu'elle ait une utilité physiologique en relevant légèrement, d'après les lois de Marey, la pression du cœur affaihli.
Je reconnais qu'une pareille variété de phénomènes peut paraître déconcertante au premier abord, mais je ])rie qu'on se souvienne des divisions qui se sont élevées, entre les phvsiologistes, à propos de la circulation dans la douleur physique, divisions que M. l^^rançois Franck a taché de résoudre ainsi. « Si les vaso-moteurs sont seuls affectés, on a une élévation « de la piession ; si le cœur est ralenti en iiième leuq)s. (f la pression s'abaisse malgré la vaso conslriction : si au « contraire le comu- |)iesque ralenti envoie uik* (piantilé (1(^ (( sang sullisanl(\ le resserrement vasculaii(> iclrNeia la (( pression ' » .
('elte ])hrase ne jiaraîl-elle pas s'appliquer ti^xtnelleuKMil aux cas difféi-ents (jue nous avons décrits?
l)"aill(Miis. sous la dixeisilé a|)parente ilc^s sMnpl(')nies. nous |)ou\ons racilenKMil (l(''(du\ lir un certain noiid)i'e de pluMiomènes ( onstants et que, j)oui' celle raison, jiM'onsidènu'oinuie essentiels dan< la physiologie de la liislesse passiNc.
Comptes iendii>i dr F Avddrmii' des- st-icnccs, 187I), p. kx).
Ce sont :
t" Une circulation périphérique languissante;
2° Le ralentissement du cœur ;
3'^ Le ralentissement de la respiration.
Pour comprendre la physiologie de la tristesse active, on doit se rappeler d'ahord ce que la psychologie nous a déjà appris.
Psychologiquement la tristesse active est caractérisée :
i" Par Tensenihle des manifestations qui constituent la tristesse passive et dont la princi])ale est un sentiment justifié d'impuissance ;
2" Par des manifestations qui se surajoutent aux précédentes et dont la principale est la douleur ou souffrance morale.
Si cette première analyse est exacte, tout porte à croire que nous allons trouver, dans les manifestations physiologiques, des signes constants de dépression et des sig:nes d'excitation douloureuse surajoutés aux ]iremiers. C'est ce que l'expérience vérifie.
Si on suit les mélancoliques actifs dans les moments où la douleur morale ne les surexcite pas, on observe en effet des manifestations ])hysiologiques très analogues aux précédentes.
Pour être bien certain d'éliminer Tinfluence de la douleur, j'ai plusieurs fois examiné mes sujets avant le réveil ou au moment même.
A ce moment, la respiration était toujours très ralentie et très faible (lo à 12 par minute environ) la tension descendait jusqu'à 7 ou 8 centimètres de mercure, le pouls à 60, 55, et même 5o pulsations. — Les malades sont alors des déprimés à hypotension, et si je ne suis pas plus précis sur la vasoconstriction périphérique, si je ne donne pas de tracés, c'est que je me suis toujours borné, dans ce cas, à un examen superficiel et rapide qui ne put pas modifier l'état affectif et physiologique; tout ce que je puis affirmer ce sont les signes de dépression que je rapporte.
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Dans les moments de calme relatif où la douleur morale passe au second plan, les phénomènes de dépression apparaissent encore, bien que déjà mêlés aux phénomènes d'excitation. — En général, on a toujours atlaire, dans ce cas, à un type phxsiologique, uniforme, dont les mélancoliques actifs s'écartent peu.
Chez Louise, chez Sa., chez P.. chez Augustine surtout, les mains, les pieds, le visage, et d'une façon générale les extrémités, sont décolorés et froids dans de pareils moments. — Le pouls des organes manque toujours et ces divers signes me permettent déjà de conclure à une circulation périphérique languissante.
La tension artérielle est faible. — 9. chez Augustine, 10. chez Louise, 11, chez Sa. Le pouls radial est petit, fréquent, cordé, sans dicrotisme, malgré l'hypotension.
A oici celui d'Augusline (lig. 19):
FiG. 19. — Poul;^ radial d'Augustlne.
Le cœur bal régulièrement et présente une accélération légère. (80 systoles par minute chez Augustine, 85 chez Louise, 80 chez Sa.).
Quant à la resj)iration elle est accélérée aussi et se compose d'inspirations brusques, courtes et coupées par une ligne de pause. — Comme les types sont assez variables, en voici (jii('l(jiics spécimens (lig. la). •> i , 22).
II.. !i'. U('>i[>iialioii {l Aii^usliiic. — i ."> î^ocuikIos.
^• L)- — Ia*> Iraccs 20 et ^'i, :> 1 et !."> ont pu être pris sans déplacement d'appareil.
FiG. 21. — Respiration de Louise. — i3 secondes.
FiG. 22. — Respiration de Sa. — i3 seconde
Nous avons donc ici, outre des phénomènes de dépression périphérique, des phénomènes d'excilation cardiaque et respiratoire qui entrent dans la même synthèse.
Les phénomènes de dépression sont Tinertie mentale et physique, Talgidité, la pâleur des tissus, et, d'une façon générale, l'anémie périphérique avec toutes ses conséquences.
Les phénomènes d'excitation sont la douleur morale, Faccélération cardiaque et respiratoire.
Il y a là une rencontre paradoxale de symptômes d'excitation et de symptômes de dépression tout à fait analogue à celle que nous avons constatée dans l'ordre mental.
Mais, si le pouls est fréquent, si la respiration s'accélère, on peut s'étonner de ne pas trouver, à la périphérie, rougeur et chaleur des tissus. Que l'anémie périphérique coïncide avec le ralentissement du cœur et de la respiration, rien de plus naturel; qu'elle coïncide avec l'accélération cardiaque et respiratoire, c'est au moins inattendu.
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Je ne puis, dans ce cas, supposer qu'une chose : c'est que le cœur fati^'-ué ne se vide pas complètement, que chaque systole envoie dans Tai-hre arlôricl une faihle qiiaiilité de sang et que l'accélération du pouls ne correspond nullement à une accélération du courant sanguin. C'est l'onde motrice, hien plus que Fondée sanguine, qui a gagné en fréquence.
L'accélération respiratoire prête aux mêmes remarques. A la vérité, les inspirations sont plus héquentes mais si brusques, si courtes, coupées par de tels repos qu'elles n'équivalent même pas. malgré leur nond:)re. à des insj)iralions normales, moins Irécpientes et plus amples.
Il y a donc à fiûrc des réserves sérieuses sur les phénomènes d'excitation que nous pouvons constater et même enregistrer. C'est une evcilation de déprimé, une excitation enserrée de tout cê)té par des [)hénomènes cérébraux et organiques de dépression, tout comme l'excitation mentale à laquelle elle correspond.
Reprenons maintenant, une troisième fois, les sujets mais dans leur état d'excitation aiguë. Profitons des moments de paroxysme et provoquons-les au besoin par des questions appropriées et des suggestions de tout genre. Nous verrons les [)hénomènes de dépression disparaître tout à l'ait derrière les phénomènes d'excitation.
Tout d'abord chez Louise, chez Sa. . . chez B. . . chezP. . . chez Augustinc, les mains, h^s pieds, le ^isage, et. d'une façon générale, les extrémités retroment leur couleur et leur chaleur pendant ces m(jments d'excitation. Le pouls des organes a[)[)araît, très fréfpient et très net. mais en général lro|) faible pour être inscrit.
Nous pouvons déjà conclure de ces symptc)mes à une circulation j)ériphéri(jue plus active qui contraste avec la circiilalioii languissanle di> l<>iil à IIumuiv
La l(Mi>>ion artérielle pass(^ de () à i.) cIkv, \ugustine, de lo à I,') chez Louise, tle i i à i 'i cluv. Sa.. Le pouls radial devient plus ample, et laisse apcriinoir un léger dicrolisme.
\oici celui (r\ugu>line (iig. •>.')):
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FiG. 23. — Pouls radial d'Augustiiie.
Le cœur est accéléré.
On compte 95 systoles chez Augusline, io5 chez Louise, 1 10 chez P.
Quant à la respiration, elle passe, suivant les sujets, de 2/1 à 02, de 20 à /I2, de 35 à 60, etc. Voici d'ailleurs les tracés respiratoires d'Augusline, de Louise, de Sa.., qu'on pourra comparer avec intérêt aux tracés précédents (fig. 2.^1, 25, 26).
FlG.
Rcspiialion d'Augut-liiic.
G secondes.
Dans les cas de ce genre, les phénomènes d'excitation semblent avoir complètement remplacé les phénomènes de dépression. On a une hyperhémie périphérique, une accélération cardiaque et respiratoire, tout de même que, dans Tordre mental, on voit, au moment des paroxysmes, l'excitation douloureuse se substituer tout à fait à la dépression.
Nous trouvons chez les physiologistes la même diversité de tendances pour la joie que pour la doideur. Le D"" Lange écrit, dans son étude sur les émotions, que la joie se caractérise organiquement « par une suractivité de l'appareil moteur
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« volontaire et la dilatation des vaisseaux les plus fins. » Il s'ensuit une hypcrhémic périphérique, aussi bien organique que cérébrale. « Le résultat le plus évident de la dilatation « générale des petits vaisseaux est l'augmentation de l'afflux (( sanguin du côté de la peau. . . ; dans le cerveau, Tafflux sauce guin augmente aussi, car il augmente vraisemblablement (( dans toutes les parties du corps, sous l'influence de la « joie^ ))
Ce qui résnlte de cette théorie, c'est que, la dilatation vasculaire étant primitive pour Lange, on devrait avoir, dans la joie, un abaissement de la pression centrale et une accélération du pouls, contormément aux lois de Marey.
Le cœur se viderait sans difficulté, et Thypotension artérielle serait la règle dans la joie.
Conlrairementà Lange, Claude Bernard semble admettre, dans son article sur le cœur, que la joie élève la pression sanguine.
« La joie, écrivait-il, commence par un arrêt du cœur « très léger, puis le cœur réagit, aiguillonné par Timpres- « sion nerveuse, il bondit, et bat plus fortement dans la « poitrine, en même temps qu'il envoie plus de sang au « cerveau, d'où rougeur du visage et expression particulière « des traits" ».
Plus tard Darwin a parlé en termes plus confus d'une liyperaclivité circulatoire dans la joie et, préoccupé surtout de l'expression extérieure, il a négligé de s'expliquer nettement sur la tension. Il paraît cependant se rapprocher de la théorie de Bernard plus que de celle de Lange. « La joie, dit-il, précipite la circulation qui stimule le cerveau et ce dernier réagit à son tour sur l'économie tout entière. Ces mouvements sans but et celle acl'wllè exagérée du cœur doivent être attribués principalement à l'excitation du sensorium et à l'afflux excessif non dirigé de force nerveuse qui en résulte, suivant la remarque de M. Herbert Spencer^ )). Si on écarte
L'expression des Emotions, p. 8i
les termes de métaphysique spencérienne dont la pensée s'embarrasse à la fin, c'est par un excès de pression et une accélération du poids cpic DarAvin caractérise la joie et nous ne sommes pas loin de Bernard. S'ils avaient pu avoir l'un et l'autre des moyens plus précis d'évaluer la tension artérielle, c'est sans doute de joie à hypertension qu'ils auraieut parlé.
Je crois, pour la joie comme pour la tristesse, que les deux théories de Bernard et de Lange correspondent chacune à un mécanisme particidior, cl je vais essayer de le montrer.
Dans un premier groupe de joies, la vasodilatation périphérique paraît bien être le caractère primitif, suivant la théorie de Lange.
Marie, dans les premiers jours de sa joie et dans le courant même de sa joie, présente souvent une vaso-dilatation périphérique très notable avec hypotension artérielle et accélération du cœur. Les mains, les pieds, les joues sont colotrés et chauds, l'activité cérébrale facile, le pouls des organes oiijours présent (fig. 27).
l'iG. :>.-. — Pouls digital de Marie joyeuse (hypotension). — i3 secondes.
C'est un pouls am[)le et dicrote.
La tension arléiielle rcsle basse et ne dépasse guère 10 ou 12 ce n l i m è l r(^ s de m c rc nie.
Le pouls radial se maintient dans les environs de 80 et i)ré sente, comme le pouls digilal.un dinolismelrès nel (lig. 28).
Fig. .78. — Pouls radial de Marie joyeuse (hypotension).
La respiraliou > élè\e de 12 à 20. (K^niiniI plus ample el donne le tracé sui\anl (lig. 2()) :
Respiration de Marie joyeuse
i3 secondes.
La capacité respiratoire passe de 2 litres 5oo à 3 litres.
Voilà un ensemble de symptômes qui s'opposent assez nettement à ceux de la tristesse à hypertension et que nous pourrons facilement expliquer par la vaso-dilatation périphérique.
Tout d'abord, la vasodilatation se reconnaît à Félévation du pouls digital.
Cette vasodilatation est active, c'est-à-dire qu'elle résulte ou de la paralysie des vaso-constricteurs ou de Texcitation des vaso-dilatateurs, mais non d'une augmentation de la pression sanguine. INous sommes en effet en hypotension comme en témoignent le dicrotisme des deux pouls et nos mesures directes. Cette vaso-dilatation est primitive par rapport aux autres symptômes vasculaires. Nous savons en effet, d'après la loi de Marey, que si la vitesse augmente tandis que la pression diminue c'est à la vasodilatation périphérique que l'on doit attribuer ces deux phénomènes simultanés.
Enffn cette vasodilatation, qui se traduit dans les extrémités par la chaleur et la rougeur de la peau, se traduit dans le cerveau par l'hyperhémie, et concourt, sans doute, à entretenir l'activité idéale et motrice, mais ici, comme pour la tristesse, je n'ose expliquer, parles seules variations circulatoires, les variations de l'activité cérébrale qui peut, dans bien des cas, être primitive et causale par rapport aux phénomènes a asculaires, commeje l'indiquerai plus tard. Notons seulement que cette activité paraît déterminer ici l'accélération respiratoire*.
Ce type est réalisé la plupart du temps par les paralytiques généraux excités, et favorisé chez eux par une paralysie véritable des vaso-constricteurs que j'ai étudiée il y a quelques années avec le D'' Klippel ^
1. Cf. Paclioii, op. cit. Rdle du cerveau dans la rcapiralio/i.
2. Communication au Con^Tes de Médecine mentale de Bordeaux, 1894.
pSYCiîOPTnsioi.oGfi: de
Soit E. K.., paralytique irénéral rnégalomano qui ia|)|)ollo beaucoup, ])ar ses exceniricités, le paral\ tique M. .. dont jai déjà cité robservalion.
Nous Iromous chez lui :
Vaso dilatation périphérique ;
Hypotension (lo centimètres de mercure) ;
Accélération du comu- (o-j) ;
Accélération de la respiration (19):
La vasodilatation Jie se traduit [)as par une élévation delà température ou une coloration des tissus mais seulement par un pouls di^rital très am[)le.
Ce pouls di^'-ital ne peut tenir à la pression sanguine puisque nous sommes en hypotension ; il tient donc à un étal particulier des vaso-moteurs et, dans ce cas, cet état est une paralysie des vaso-constricteurs.
Tout le monde sait en eflet, que si, après avoir fait apparaître le pouls des organes dans les doigts de la main par un léger exercice, on pique brusquement la main ou lun des doigts, une vasoconstriction presque immédiate se produit dans les artères. — Après deux ou trois secondes au plus, le tracé ondulé se transforme en tracé rectiligne et ne rede- \ient ondulé que 10 ou i5 secondes plus tard. Ce réflexe vaso-moteur a été très bien étudié par^ïM. Hallion et Comte, par MM. Binet, Courtier, Pachon, Lherminier et je Tai moimême inscrit à proj)os de rémotion-choc. — Ce qui est
intéressant ici, c'est (jue chez F. K pas plus que chez M...
le réflexe ne se jiroduil et que le tracé du pouls digital garde les mêmes ondulations, avant conuiie a|)rès la piqûre (lig. 00).
FiG. 3û. — Iléllexe vasomotour consécutif à une piqûre (-^ ) chez un normal' et cliei F. K..-,
Malgré riiypolension, le clicrotisme apparaît à peine, comme si les artérioles relâchées avaient perdn leur élasticité.
Ce premier symptôme une fois posé, les autres symptômes vasculaires s'ensuivent nécessairement et, si je n'insiste ]>as sur cet enchaînement, c'est que je n'aurais qu'à me répéter.
Je citerai cependant comme exemple de joie à hypotension un dernier cas ohservé chez Charles B.., une sorte de malade assez complexe, qui a été l'objet de plusieurs diagnostics contradictoires, jusqu'au moment où il a fait nettement de la paralysie g:énérale.
Quand je l'ai suivi il présentait lour à tour un jour d'excilation et un jour de dépression. Le jour où Charles est excité, il sort volontiers de sa chambre et se tient dans le couloir de l'infirmerie avec les au 1res malades ; il mange volontiers, dit qu'il se porte bien, qu'il n'est plus malade. — Le jour où il est déprimé, il reste dans sa chambre et refuse quelquefois de manger. — Quand on l'interroge sur sa santé i! répond qu'il se trouve mal et qu'il voudrait bien sortir de l'asile pour rentrer chez lui. C'est tout ; j'ajoute que, déprimé ou excité, Charles est si pauvre d'idées ou d'images que je n'ai pas cru inléressant de décrire son état mental, lorsque j'ai traité de la ps\ chologie de la tristesse et de la joie. Les sym]jtômes physiologiques eux-m''mes ne seraient pas très significatifs s'ils ne s'opposaient entre eux et ne gagnaient en netteté par celle opposition.
La journée de dépression se caractérise ainsi :
Mains froides mais pas décolorées, pas de pouls des organes ;
Pouls radiaf 96 ;
Tension artérielle 17 ;
Res])iration r8.
La journée d'excitation se caractérise ainsi :
Mains chaudes, pouls des organes marqué ;
Pouls radial 1 10 ;
Tension artérielle 1 4 ;
Respiration 24.
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A oici les liacôstlii prnils difiilal cl tic l.i io>|)irali()ii poiiclaiil los l\c\}\ ])('ii()(Jes (li^r. 3i cl .')'i).
Ftr.. .11. — Pouls digital do I> trislo ' ol de R. jovoiix -.
J'arrolo ici los oxoniplos do joio à liypotonsinn. — Aulant qiio j'ai \m on jii,iror. ollos sdiiI pins fivqnonlos cjno los Irislossos à livpoiionsion anxcpiollos ollos s'opprtsonl ; on los ron- (Miilio non sonlonionl clioz los cirrnlairos. clio/, los ])aial\ti- (|nos i^ônôraux, mais ohez d'antros nialados ol, par donx lois, jai (Ml rorcasion dVn oonstalor los syni])lonios choz dos phtisiqnos.
Los joios los |)lns frofjnonlos sont copondant los joios dn socond frronpo, rollos cpii sOpposonl anx liistossos à liv[)olonsion.
Dans 00 «^ronpo so olasso lo ])lns s((n^onl Mario, noiro ciicnlairo, surlont vois lo niilion ol vorsla (in do sa poriodo gaio.
Los mains, los |)io(ls. los joiios sont colorôs ol cliands. raclivitô monlalo ol physique est extrême, le pouls des oriranos, très inar((ué, |)ord un |)ou i\o son diorotismo à cause (l(^ la tension (liii. ,'v)).
FiG. .'^3. — Pouls digital de Marie joveuse (liyportonsion). — i.S secondes.
Le pouls radial é^^•\lolnonl très maïqué so niodilio dans lo mémo sons (lit--, .'i,'-)).
Fiu. .'ji>. — Pouls radial de Marie joveuso ( livportonsion).
psycnopiFv^roT.or.ir: \w.
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La tension artérielle oscille entre i-^ et 20.
La respiration donne le même tracé que dans Ihvpotension.
La vasodilatation périj^hérique est-elle active ou passive dans ce cas? Provient-elle de Thypertension!* Hésulte-t elle de Tétat particulier des vaso-moteurs!^ — Il est bien dillicile de faire une réponse précise d'après la seule analyse des mesures et des tracés.
Ce qu'il y a de certain, c'est que le dicrotisme samoUit et on peut en conclure avec raison que la pression sanguine, accrue de 5 ou 6 centimètres, tend plus fortement les parois des artères, mais il ne s'ensuit pas que la vasodilatation cesse d'être active comme elle l'était tout à l'heure chez le même sujet. Tout ce quon peu! dire, c'est que l'inlluence de la tension et de la vaso-dilatation se confondent ici et sont assez difficiles à démêler.
Mais, en même temps, un phénomène central se produit. La tension a aufrmenté dans les mêmes proportions que la vitesse et nous savons que dans ce cas il faut incriminer le cœur. Cette suractivité cardiaque concomt à entretenir cl même à exagérer tous les symptômes organiques el mentaux que nous connaissons déjà et sur lesquels je ne reviens pas.
.le ferai les mêmes remarques à prcjpos d'Eugénie, la malade atteinte de folie à double forme, et dont je n"ai étudié que la joie, en la comparant à l'état normal.
Dans la période d'excitation joyeuse, les mains, les pieds, les joues sont plus colorés et plus chauds, et le pouls des organes, presque toujours absent à l'état nnimal. a|)parait.
Le ytouU s'accélère (lig. .'k)).
Fro. .HT). — l*ouls d'Eugénie normalo i c[ joveiisc ?. Dumas. Trislosso et .loio. r
La tension passe de i/i à i8 centimètres de mercure.
La respiration subit les variations 1 es plus considérables et passe de i6 à 25, tandis qu'elle croît considérablement dans son ampleur (fig. 36).
Nous rencontrons ici les mêmes difficultés que cbez Marie pour interpréter Fétat des vaso-moteurs périphériques.
La vaso-dilatation estelle active ou passive? Il est d'autant plus difficile de répondre avec netteté que Fartériosclérose des vieillards a supprimé chez Eugénie, l'élasticité des artères et le dicrotisme du pouls.
Sans aucun doute, la pression sanguine intervient dans la dilatation puisque nous sommes en hypertension, mais nous ne pouvons guère dire dans quelle mesure Faction vaso-motrice ellemême intervient ou n'intervient pas.
Ce qui est certain, c'est que la pression augmente dans les mêmes proportions que la vitesse et que,
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par suite, la suractivllc cardiaque doit être mise en cause. Cette suractivité concourt à produire les symptômes physiques et mentaux de l'excitation.
Enfin Antoinette, que je n'ai pu étudier qu'une matinée dans une période de joie, mais que j'avais suivie les jours précédents, a présenté les mêmes variations que Marie en hypertension et qu'Eugénie.
Les mains, les bras, les joues étaient plus colorés et plus chauds ; le pouls des organes était apparu, et bien qu'il fût trop faible pour être inscrit, il n'en faisait pas moins battre très visiblement la plume d'inscription.
Le pouls radial était passé de 72 à 90; la tension artérielle de i4 à 18, la respiration plus ample, de 17 à 25.
Nous avons bien là une joie à hypertension et nous pouvons reprendre les interprétations précédentes, sans les modifier.
Il y a donc des joies où prédomine le phénomène périphérique ; ce sont les joies à hypotension auxquelles s'applique la conception de Lange ; il en est où le phénomène central prédomine, sans qu'on puisse dire avec exactitude ce qu'il y a de passif et d'actif dans la vasodilatation périphérique qui persiste.
C'esttoujourslavariabilitédes effets, signalée par M. François Franck, suivant que les vaso-moteurs ou le cœur sont plus spécialement affectés.
D'ailleurs, si l'on fait abstraction des symptômes variables, on découvre facilement, comme pour la tristesse passive, un certain nombre de phénomènes constants et que pour cette raison nous considérons comme essentiels dans la physiologie de la joie.
Ce sont :
1° Une circulation périphérique j)lus active;
2° L'accélération du cœur:
y L'accélération de la respiration à la fois plus rapide et plus ample.
Est-il maintenant possible de différencier nettement, par leurs symptômes physiologiques, les joies avec plaisir moral et les joies sans plaisir moral, ou si Ton [)réfère les joies avec excilalion moniale et les joies sans excitation mentale? —
î:>()0 t,a tkistf.sse rr l\ joie
C'est craulant plus difficile que Ton a affaire de part et d'autre à des phénomènes physiologiques d'excitation et non pas, comme dans la souffrance et la tristesse, à des phénomènes d'excitation qui se distinguent nettement des phénomènes de dépression .
La question est encore obscurcie par ce fait que les joies purement organiques, complètement dépourvues de plaisir moral, sont en somme très rares, et que, sous une forme plus ou moins marquée, l'excitation mentale est presque toujours présente.
Je crois cependant pouvoir aflirmer, d'après l'examen de A..., un excité maniaque chronique, de Marie et de quelques autres sujets, que l'excitation mentale, quand elle croît particulièrement, se traduit surtout par une accélération du pouls, delà respiration et une augmentation de la tension artérielle.
Reste maintenant à opposer les symptômes physiologiques que nous venons d'énumérer, à les comparer et à voir s'ils suffisent pour différencier les états affectifs correspondants. — Rien n'est plus net que l'opposition physiologique de la tristesse passive et de la joie. On trouve, en effet :
Dans la trislesse passive : Dans la joie :
i^ Anémie périphérique, i'^ lïyperhémie périphérique,
2*' Ralentissement du cœur, i^ Accélération du cœur,
3" Ralentissement de la rcs- o"" Accélération de la respira-
piration. lion.
Mais, en revanche, il est plus difficile de distinguer la physiologie de la souffrance de la physiologie de la joie.
On trouve, en effet, dans la souffrance aiguë :
I*' Hypcrhémie périphérique,
2" Accélération du cotmr,
3° Accélération de la respiration.
Que conclure, sinon que l'excitation chronique, qu'elle soit agréable ou pénible, se traduit par des symptômes physiologiques sensiblement les mêmes, comme MM. Binet et Courtier l'ont déjà remarqué pour l'excitation aiguë des émotionschocs? — Je pourrais, à la vérité, signaler quelques diffé-
rs\cnuiMi'iSu.)ixjf;ir, nr. i.\ hiistkssi; r.r de la .ion: 'jOi
rences dans les détails, opposer par exemple Tampleur de la courbe respiratoire dans la joie au caractère brusque et saccadé des inspirations dans la souffrance et en inférer que Tliématose s'opère plus complètement dans la joie.
Je me borne pour le moment à signaler l'analogie des expressions pbysiologiques el me réserve d'indiquer plus nettement les différences quand nous connaîtrons mieux les concomitants biologiques de la tristesse aiguë et de la joie.
Je devrais maintenant, pour être complet sur la physiologie de la tristesse et de la joie, ou tout au moins pour l'étudier sur toutes ses faces, analyser les concomitants pbysiologiques des états agréables ou pénibles qui se produisent sans brusquerie, et d'une façon passagère, dans le cours normal de la vie. Ce sont des émotions de courte durée où l'on ne trouve plus le premier choc de surprise et où l'on voit seulement apparaître le sentiment qualifié de tristesse et de joie.
Je n'ai que très peu d'expériences personnelles à rapporter sur ce point; encore portent-elles bien plus sur des impressions ])bysiqucs agréables ou pénibles (|ue sur do véritables tristesses ou de v-éri tables joies ; je les ai faites avec Marie, très émotive pendant sa période de joie, et à qui j'ai fait respirer des parfums agréables ou désagréables. — Les résultats ont toujours été assez nets aNCC elle.
Les parfums agréables étaient : le citron, la menthe, le benjoin ; les parfums désagréables : le poivre, le vinaigre, rammoniaquc. Pour que les fortes inspirations, (jiii déloriuincnt d'ordinaire une Naso-
constriction, ne vinssent pas troubler les réflexes vaso-moteurs, le sujet respirait le parfum sans le flairer, pendant la durée de deux respirations.
Yoilà le résultat du citron sur le pouls digital (fîg. 87) : Voici le résultat du poivre (fîg. 38) :
Il y a donc dans le premier cas un léger ralentissement du cœur avec vaso-constriction, suppression du dicrotisme et diminution volume trique des doigts; dans le second il y a eu légère accélération, vaso-dilatation active, accentuation du dicro- . tisme et augmentation volumétrique + des doigts.
> La respiration m'a paru très légèw rement accélérée dans tous les cas.
'^ Je n'ai pas pu réussir ces mêmes aj expériences avec des sujets norma- 3 lement émotifs, et je me rends compte ^ de ce que celles-ci ont d'individuel -5 et d'incomplet. Si je les rapporte ^ c'est qu'elles concordent avec des expériences déjà anciennes de M. Féré* ^ sur les variations volumétriques des £ membres, sous l'influence des impressions agréables et désagréables.
Elles concordent également, au moins en partie, avec les expériences beaucoup plus récentes de M. Lehmann qui a fait subir à cinq personnes des impressions agréables ou désagréables et a enregistré dans les deux cas les changements de volume du bras, à l'aide du pléthysmographe de Mosso.
Il a constaté ainsi que « toute impression agréable déter-
Sensation et mouvement, p. 103-179. l'aris, F. Alcan.
mine une augmentation de volume du bras et une élévation du pouls ^ » tandis que les impressions désagréables ont pour premier résultat « une diminution du volume du bras et un abaissement du pouls '.
Je dois cependant ajouter que les conclusions de Féré, de Lehmann, et par conséquent les miennes, ne seraient pas acceptées par Shields^ qui n'a remarqué aucune différence d'effets vasculaires entre les odeurs agréables et les odeurs désagréables.
Elles sont également en désaccord avec les conclusions dWngell et de Lennan qui, d'après MM. Binet et Courtier^, ont constaté une vaso-constriction dans les deux cas, avec la seule différence que cette vaso-constriction est moins marquée pour la joie.
Je n'ai pas la prétention de mettre d'accord les expérimentateurs et je me borne à consigner le résultat de quelques expériences personnelles. Tout au plus me pcrmettrai-je d'indiquer les causes possibles des contradictions que je signale.
La première c'est que tous les sujets ne présentent pas, pour l'impression agréable, la dilatation vaso-motrice que j'ai inscrite chez Marie ; c'est là un phénomène qui ne se marque bien que chez les tempéraments très émotifs et qui manque ou passe inaperçu chez les autres.
La seconde c'est que l'on risque souvent, dans les expériences de ce genre, de mesurer la surprise en même temps que l'agrément ou le désagrément, si on ne prend pas toutes ses précautions pour éliminer cette émotion. La précaution la plus simple consiste à prévenir le sujet qu'il va respirer telle ou telle odeur, en ajoutant que cette odeur, agréable ou non, est très supportable ot tout à fait inoffensive. J'ai remarqué en effet, après avoir emj)lové l'ammoniaque, cpie Marie est restée longtemps inquiète pendant les exj)ériences qui ont suivi, et dans ce cas elle a toujours donné de la vaso-constriction.
.le n'insiste d'ailleurs pas davantage sur un point de [)liv-
1. Die Hnuptgesetze des nicnschlichcn (lefii/ilslrhens. p. 83.
2. Die Ilcfupfi^csetze des menschlichen Gcfùhlslebens, p. 86.
3. Cité par IVinot et Courtier. Année psychologique, 1897, p. ()8. \. Cite par Bincl et Courtier. Année psychologique, 1897. p. 67.
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siologie émotionnelle aussi paiiiculier et sur lequel la lumière est loin d'être faite.
Evidemment les expériences sont à reprendre, Texplication à trouver, et je m'en voudrais de fornuder ici quelque conclusion précise.
A la physiologie de la circulation dans la tristesse et la joie se lie intimement la physiologie des sécrétions et des excrétions dans les mêmes états.
Sans doute on admet que la sécrétion n'est pas une simple filtration et qu'elle résulte du fonctionnement propre des éléments glandulaires, mais Fliyperhémie vasculaire n'en agit pas moins sur l'activité de ces éléments pour la réveiller et l'entretenir, par un apport plus abondant d'oxygène et d'autres matériaux.
En général on peut considérer que, dans la mélancolie dépressive, toutes les sécrétions subissent une diminution quantitative quand elles ne s'arrêtent pas.
Les glandes sudoripares ne fonctionnent plus chez Marie déprimée, chez Edouard, chez T... ; les glandes sébacées ne donnent plus la même quantité de sébum ; aussi la peau et Jes cheveux perdent-ils de leur souplesse. L'œil reste sec, la sali\e est plus épaisse, les sucs gastriques moins abondants, les fèces dures.
L'excrétion de l'urine dépend, comme on le sait, de la pression du sang, de la quantité des liquides ingérés et de l'activité propre des cellules épithéliales qui tapissent les glomérules. En général, j'ai trouvé cette excrétion fortement diminuée chez mes déprimés.
Chez Edouard, chez T..., elle tombe à une moyenne de ~oo ou 800 centimètres cubes par 24 heures; chez Marie à G5o, chez F... à 700; or la normale est de 1200 à ] 000 chez les sujets sains.
Au contraire chez tous les excités que j'ai décrits, surtout chez Marie, les sécrétions sudorales,. sébacées sont plus abondantes ; les sécrétions lacrymales et salivaires sont également accrues, et les urines sont augmentées dans leur quantité.
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^ uici d'ailleurs le tableau comparatif de lexcrélion de Turine chez deux de nos circulaires, chez Charles et Marie.
Chailes B.
Dépression
ôoo
vciinc
Excitation.
I l-JÔO
•j i3oo 3 900
Moyenne 55o i4oo
Sur cinq jour^ de dépression, la moyenne est de C5o chez 1). Sur cinq jours d'excitation, elle est de iS^o, soit une différence de 700 centimètres cubes environ. Conmie les urines n"ont pas été mesurées chaque jour je n"ai pu établir de courbe de ^arialion.
Avec Marie au contraire des mesures quotidiennes permettent d'établir la courbe suivante (fig. 09).
L'excrétion de l'urine est donc bien augmentée chez Marie, dans l'excitation et diminuée dans la dépression, à condition qu'on fasse j)orter le calcul sur une péritnlc assez longue et non sur quelques jours isolés.
Comme toujours, la question est moins simple pour la mélancolie active que pour la tristesse passive et la joie. Je crois cependant pouvoir atlirmer, d'après les mesures que j'ai prises pour Augustine. Louise, B.. Sa, 1^.. que la cjuanlité (Turine est légèrement inférieure à la normale pour tous ces sujets. Les chilTres moyens soni en elVet :
Augustine i i5o,
Louise 1 050,
Sa. 1 200,
Va, sans doule, on [)ourrail objeclcr (pie ces calculs nian- (juenl de précision puisque l'excrétion de l'urine dépend
de la (pianlilé des li(jnide> ingérés cl cpie les sujets boixenl
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plus ou moins suivant qu'ils sont excités ou déprimés, mais Tobjection serait superficielle, la soif n'étant elle-même qu'un symptôme en rapport avec la concentration du sang, et la rapidité de l'excrétion urinaire.
Les sueurs se produisent également avec plus d'abondance que dans la mélancolie passive ; il en est de même, autant que j'ai pu en juger, de la salive, de la sécrétion sébacée et surtout des larmes.
Je ne prétends pas résoudre, par cette comparaison des deux tristesses, la question si controversée de l'origine des larmes dans la tristesse, mais je voudrais au moins en profiter, pour mieux poser le problème.
On rattacbe d'ordinaire le phénomène des larmes à toute espèce de tristesse et par cette raison on n'arrive pas à l'expliquer. (( Un des attributs les plus réguliers de la tristesse, a dit Lange, paraît en opposition avec les caractères précé- « dents (la vaso-constriction périphérique), je veux parler « des pleurs avec l'abondante sécrétion des larmes, le visage « rouge et gonflé ; les yeux rouges, la sécrétion plus riche « de la muqueuse du nez, symptômes très sensibles qui « témoignent d'une forte vaso-dilatation dans la peau du « visage et dans les muqueuses voisines. On peut cependant (( admettre que cette dilatation est une réaction postérieure « à un rétrécissement, un relâchement des muscles artériels « après une forte constriction. Cette explication des pleurs « semble gagner en vraisemblance par ce lait qu'ils com- « mencent quand la tristesse décroît et, comme on sent en « eflct un soulagement dès que les larmes coulent, le peuple « explique ce rapport en disant qu'elles diminuent la Iris- « tesse : pleurer soulage ; on reprend haleine en pleurant, (( on noie non chagrin dans les larmes^ ».
Plus loin, Lange, comprenant l'insunisanco de cette explication, en hasarde une seconde aussi hy[)()lhéli(|uc et aussi vague : « Je ne suis pas absolument certain, dit-il, de « l'explication que j'ai donnée plus haut de ce phénomène
I. Lange. Les EmoLions, p
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« d'apparence contradictoire, les larmes de la tristesse. On (( pourrait également supposer, et les sécrétions abondantes, (( la tuméfaction et la rougeur souvent très marquées des par- ({ ties molles du visage donnent du crédit à cette hypothèse, « que les larmes sont le résultat d'une dilatation spasmodi- « que des vaisseaux qui remplace souvent sur le visage, dans « les cas de tristesse, la vaso-constriction accoutumée. Les (( expériences physiologiques et pathologiques montrent (( assez qu'une seule et unique excitation des nerfs vascu- « laires peut tantôt produire la dilatation des vaisseaux, tantôt « leur constriction, sans qu'il soit possible de donner une « raison de cette diflérence d'effet » ' .
Mieux vaudrait renoncer à toute explication qu'en donner de pareilles et parler d'une même cause produisant au hasard des effets différents ou même contradictoires. — J'aime mieux le physiologiste Landois écrivant : « La cause du flux abondant des larmes dans les émotions morales n'est pas connue )) -.
William James, beaucoup plus psychologue que Lange, ne s'est d'ailleurs pas fait d'illusion sur la valeur de cette théorie, et, après l'avoir citée, il ajoute avec beaucoup de sens : « Cette explication paraît forcée ; la réalité, c'est que (( les larmes sont une expression variable de la tristesse. Les « larmes se produisent aussi bien immédiatement que non, (( spécialement chez les femmes et les enfants. Quelques « hommes ne peuvent jamais pleurer. — Les phases lar- « moyantes et les phases sèches alternent chez quiconque « peut pleurer ; les tempêtes de sanglots succèdent aux pé- « riodes de calme et les phénomènes de ride, de froid, de « pâleur sont plus caractéristiques d'un chagrin sévère et « calme que d'une peine morale aiguë. Proprement, nous (( avons ici deux émotions distinctes, provoquées toutes les (( deux par le même objet, c'est vrai, mais affectant différentes « personnes ou les mêmes personnes dans des moments dif-
Landois. Traité de Physiologie humaine, p
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(( férents, et clifTéremmcnl senties, comme peut en témoigner (( le sentiment intime de chacun » '.
Un peu plus loin', il ajoute : « Mon impression est que Lange simplifie et généralise un peu trop les phénomènes dans cette description et, en particuher, qu'il exagère le fait de Fanémie ».
Tout cela* est parfaitement juste et nous n'avons guère qu'à développer ces critiques, en les précisant.
Ce qui a fait l'indécision et finalement l'erreur de Lange, c'est qu'il n'a pas distingué la tristesse proprement dite de la tristesse active qui en diffère cependant par des caractères précis.
La tristesse proprement dilo. cesl la tristesse oii le cœur et la respiration se ralentissent, où la circulation périphérique languit. Dans une tristesse de ce genre, les larmes ne coulent pas.
Dans la tristesse active, qui se caractérise par l'accélération de la respiration et du cœur et par l'hyperhémie périphérique, les larmes coulent et elles coïncident en effet avec la rougeur du visage, le gonflement des paupières et autres symptômes d'hyperhémie locale.
Ln fait aurait dû frapper Lange comme il a frappé Darwin, c'est que la sécrétion des larmes se produit sous l'influence des émotions les plus opposées et en particulier dans la joie intense aussi bien que dans la tristesse. — Nous l'avons constaté nous-même chez nos joyeux; or, ici, nous avons hvperhémie périphérique, excitation, et le phénomène se ramène à la même loi.
Ce qu'il faudrait encore expliquer, c'est la localisation de l'hyjieractivité sécrétoire à la glande lacrymale, et ce serait là une étude très spéciale d'expression, bien plus qu'une étude généiale de circulation. Je lerai seulement remarquer qu'ici encore, on riscpierait fort de s'égarer si on perdait de vue le caractère général du phénomène pour s'attacher à des
I. Prificiples of psyc/tology, II. p. \\^.' •2. Principlcs of psYchology, II. [). \'\\.
considérations exclusivement locales. En réalité, les larmes sont sécrétées avec plus d'abondance quand il y a hyperhémie périphérique et excitation, mais il en est ainsi de toutes les sécrétions.
Ajoutons enfin que la théorie vasculaire n'explique ici comme ailleurs qu'une partie du phénomène ; considérée en elle-même, l'activité sécrétoire est, comme l'activité motrice, d'origine réflexe, et, comme telle, elle peut se lier à l'excitation des centres par l'intermédiaire des nerfs excito-sécrétoires. Dans ce cas, la physiologie de la sécrétion dans la tristesse, la soufïrance et la joie, doit faire une large place à cette influence.
Je joins aux mesures qui précèdent le résultat de quelques recherches sur les variations numériques des globules sanguins pendant la tristesse et la joie. Ces variations peuvent, comme on va le voir, nous éclairer sur les variations de la circulation périphérique.
M. Malassez, qui les a étudiées, a pu démontrer i** que le sang des capillaires et des veines est plus riche en globules rouges que le sang des artères dont proviennent les vaisseaux précédents ; ^'^que la quantité diminue par la section des vasomoteurs et qu'elle croit par leur excitation ; 3° que la chaleur et le froid produisent des effets analogues. — Ce sont là, pensait-il, des phénomènes dus à la concentration plus ou moins grande du liquide sanguin'.
Des recherches analogues conduisirent plus tard Cohnheim et Zuntz aux mêmes conclusions^.
Enfin, plus récemment, M. Chéron développait, devant l'Académie des sciences, la même façon de voir^.
Tous ces auteurs admettent que le nombre des globules est en rapport avec la concentration du sang et que ce nombre est d'autant plus grand que le sang est plus concentré.
Toutes les causes qui favorisent la diminution de l'eau
1. Comptes rendus de la Société de biologie, n» a3, II, 1889.
2. Cohnheim et Zuntz. Arch. fur. Gesch. der PliysioL, XLII, p. 3i3.
Comptes rendus de i Académie des sciences, août
dans le sang favorisent ainsi Tangnienlalion des globules, et toutes celles qui favorisent Taugmentation de Teau diminuent le nombre des globules par un mécanisme inverse.
« L'augmentation des globules rouges, dit Landois, est « remarquable (jusqu'à 8820000 par millimètre cube) dans « les affections organiques graves du cœur qui donnent lieu à (( des engorgements considérables, dans lesquels Teau transsude « à travers les vaisseaux. De même, dans Thémiplégic, le nom- « bre des globules est plus considérable du côté paralysé où se « produisent les pliénomènes d'engorgement. La même aug- « mentation se manifeste dans les ilux intestinaux qui dimi- (( nuent Teau du sang, ainsi qu'après les sueurs profuses et la « polyurie^ ». Inversement, le nombre des globules diminue après l'exercice qui dilate les petits vaisseaux, et, en général, toutes les fois que la vasodilatation se produit. C'est tellement vrai que, d'après les travaux d'Andreesen, Landois croit pouvoir formuler la loi suivante : « Les agents qui agis- « sent sur les fibres nuisculaires des vaisseaux (alcool, bvdrate (( de cliloral, nitritc d'amyle) déterminent, quand les vaisseaux « sont contractés, l'augmentation des globules, et leur dimi- (( nution quand ils sont relâchés ».
Bien entendu, ces variations du nombre des globules n'ont rien d'absolu ; elles sont relatives à un volume constant de sang et non à la totalité; c'est d'une hyperglobulie ou d'une bypoglobulie apparentes qu'il s'agit toujours, quand on parle de variations brusques, comparables entre elles, et c'est rhyperglobulie et l'bypoglobulie apparentes qui sont en rapport précis avec l'état vasculaire.
Gela posé, on pouvait penser que dans certaines tristesses, où la vaso-constriclion périphérique n'est pas douteuse, le nombre des globules augmentait, tandis quil diminuait dans certaines joies où la vaso-dilatation péiij)hérique ne fait pas de doute non plus.
Les malades circulaires, Marie cl (^lailes ]> étaient loul
désignés pour la vérilicalion de ((Mie li\ pollièse et c'est sur
i. Landois. Tiaiti' de physiologie /iuin/iiri/>. p. -o.
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eux que j'ai fait porter mes expériences. — J'ai toujours opéré avec l'appareil de M. Hayem.
Les premières numérations que j'ai faites avec Marie n'ont pas vérifié mon hypothèse.
Je comptais à l'hématimètre les globules d'un millimètre cube de sang, plusieurs fois pendant la joie, plusieurs fois pendant la tristesse, et je comparais les résultats. Vingt expériences faites de la sorte en avril et en mai 1896 ne donnèrent pas les résultats espérés; au contraire, la moyenne de la dépression me parut inférieure de iDoooo environ à la moyenne de l'excitation, et comme j'avais toujours opéré dans les mêmes conditions, je n'avais aucune raison pour douter de mes moyennes. Le sang avait toujours été pris en effet au-dessus de l'ongle, à 10 heures et demie du matin, une heure avant le repas, et toutes les prescriptions de M. Hayem rigoureusement observées .
Je me décidai alors à faire des numérations quotidiennes, pour suivre de près le ]:)hénomène de la croissance ou de la décroissance, qui me paraissait paradoxal et contradictoire avec ce que je savais de la vasodilatation et de la vasoconstriction chez Marie. Soixante expériences ont donc été faites clans les mois de juin et juillet 1896; j'ai opéré dans les mêmes conditions que précédemment en m'imposant seulement de faire chaque matin une numération de globules.
Les résultats ont été des plus curieux et le passage d'une période à l'autre particulièrement instructifs.
Le 6 juin, par exemple, Marie est excitée avec 5 ii5ooo globules par millimètre cube de sang, chiffre supérieur de I i5ooo à la normale donnée par M. Hayem ;
Le 7 juin, elle est déprimée avec 5 766000 globules, soit une différence de 600 000 globules ;
Le 2 1 juin, elle est toujours déprimée avec /j 8o5 000 globules;
Le 22 juin, elle l'est encore avec 4712 000, et le 2.3, elle est excitée avec 4 200 000 ;
Le I ^'■juillet, elle est toujours excitée avec 6117 000 globules;
Le 2 juillet, elle l'est encore avec 5 3oiooo, et le 3 juillet, elle est déprimée avec 5890000.
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A ce moment, je l'avais fait mettre au régime du lait ; ce régime n'aNail d'autre but que de permettre des analyses différentielles d'urine à ^I. Serveaux, chef du laboratoire de physiologie à la Clinique. Ce régime parait avoir eu sur la période de dépression une influence mauvaise, car elle a duré du 3 juillet au 3i. soit 37 jours. Elle s'est d'ailleurs terminée comme la période de dépression précédente par une diminution subite et considérable de globules; le 3i, Marie en avait encore 5 1 40 000. et le i*^*' août, déjà très excitée, elle n'en avait que 4 433 000.
Dans le cours de cette période, un phénomène assez curieux s'est produit.
C'est du 18 au 21 juillet que. d'après le rythme ordinaire de sa maladie circulaire, Marie aurait di\ passer de la dépression à l'excitation, et bien qu'elle n'y soit pas passée, elle a oscillé pendant quelques jours entre les deux états ; un matin, je la trouvais plus abattue que la veille, et le lendemain, elle paraissait au contraire vouloir se relever. L'opposition des deux états mentaux, bien que peu marquée, était assez nette pour ne pas échapper à un observateur quotidien.
Ces hésitations ont été accompagnées par des augmentations ou des diminutions subites de globules correspondant sans doute à des états de vaso-dilatation ou de vaso-constriclion, sortes d'hésitations du système vasculaire.
^ oici d'ailleurs la série de chilTres notés du 1 9 au 3 1 juillet :
i() juillet, très déprimée 5 \8~ ooo
•.>A) — moins — '1 \o>. 000
3 1 — plus — .') I '|() 000
'.Vi — moins — \ Oôo 000
•<,'> — plus — 5 r)8c) 000
a4 — moins — 5 8(17 000
.!.") plus .") 70^ DO»)
>A\ — moins — ."> 3()i oot)
o.- — plus — .') 'tS>o ()<)<)
38 — moins — \ 'i»).*) 000
:>A) — plus — .") [\i)\ (>«)()
.">() — moins — '1 .')8S ()t)o
.'> [ — plus — ."> 1 '(li 000
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Il n'csi donc pas douteux d'après tous les chiffres précédents que chez Aiarie les périodes d'excitation s'annoncent par une diminution de globules, et les périodes de dépression par une augmentation ; un seul chifTro paraît excessif dans le dernier tableau, c'est celui de l'excitation pour le 26 juillet ; encore faut-il remarquer qu'il est inférieur aux deux chinVes voisins et qu'il rentre par là dans la loi générale.
Si, au lieu d'éludier les chiffres de Iransition d'une période à l'autre, nous étudiions les chiffres correspondant aux périodes elles-mêmes, nous trouverions, comme je Fai déjà signalé, des moyennes de dépression légèrement inférieures aux moyennes d'excitation.
Le chiffre élevé que nous constatons au début de la dépression ne se maintient pas longtemps ; il diminue dès le second jour; on a ainsi pour la période dépressive comprise entre le 6 et le 28 juin une diminution qui va de 5 766000 à A 7 1 2 000 et cette diminution est régulièrement progressive malgré quelques écarts. Jusqu'au 18 juin, par exemple, la chute est à peu près continue; le vendredi 19, le nombre se relève brusquement jusqu'à 0118000 et je ne pourrais pas affirmer que ce jour-là la dépression morale fût beaucoup plus profonde; mais le lendemain, 21 juin, le n'ombre des globules était déjà retombé à /j ^73 000.
Dans les périodes d'excitation, la progression est à peu j)rès inverse; celle qui va du 28 juin au 3 juillet commence avec 4216000 globules et finit avec 5,3oi,ooo, chiffre su- ])érieur à la normale, généralement admise, de 5 millions.
On pourrait donc schématiser, par la courbe suivante, les diminutions ra]:)ides et les augmentations lentes des globules ])endant l'excitation, comme leurs augmentations rapides et leurs diminutions lentes pendant la dépression (fig. /jo).
FiG. ho.
Je me gai"de bien de prétendre que les variations numéii
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ques des globules aient la netteté de ce schéma, mais il me paraît incontestable qu'elles s y conforment en général, autant qu'on peut tirer une conclusion de 60 expériences.
Comment interpréter niainteiiaiil nos chiffres et notre schéma ")
Les chilîres de Iransilion sont bien conformes à ce que j'attendais de ces expériences : raugnionlalion subite des globules au commencement des périodes de dépression, correspond très probablement à la vaso-constriction qui acconqwgne rétat émotionnel du déprimé; d'autre part, la diminution rapide, qui annonce la période d'excitation, correspond à la vasodilatation qui accompagne l'excitation.
Dans le premier cas, l'eau transsude à travers les vaisseaux, la circulation est gênée; dans le second, le système artériel qui se dilate, emprunte de l'eau aux tissus, et, pour une même quantité totales, de globules, nous avons, dans un millinièlre cube de sang, des quantités relali^es extrêmement variables f[ui paraissent tantôt très considérables et tantôt très fîubles.
Quant à la diminution lenle des globules pendant la dépression, et à leur augmentation lenle pendant l'excitation, elles s'explifpient sans doute aussi sinq)lement que les varialions brusques, quoique par d'autres causes.
Dans la dépression, la circulation est gênée, tous les lissus sont plus ou moins anémiés, et la diminution lenle des globules tient sans doute à ce que l'organisme fatigué ne peut plus les produire avec la même abondance, connue M. Hayem l'a montré pour la cache vie.
Si la dépression est très longue, connue il airixe sou\enl dans les cas de folie ciiculaire et dans bien daulres maladies mentale^, on \oil facilement les globul<^s (lc«^cendre à .'> millions cl niêni(^ au-dessous.
Iincrscnicnl. dan^ l'excitalion la ciit iilalion (>>t |)ln> rapide, les lis>us mieux irrigués, la nutrition plus couq>lète, et l'augmentation des globules roug(\"< lient sans doute à ce (pie rorganisme les produit a\ec |>lu^ (rabondancc* ou de ra- ])i(lil('.
Ce qu'il faut Jic pas oublier, c'esl que nous avons aflaire dans ce cas à des croissances ou à des diminutions absolues et non relatives; les globules croissent ou diminuent réellement pour un même volume de sang, Tétat vasculairc restant le même et la vaso-constriction ou la vasodilatation persistant pour loutc une période.
Les premières expériences que j'avais faites se trouvent ainsi expliquées dans leurs résultats. Il est très xrai que, dans la dépression, la moyenne du nombre des globules est inférieure à la moyenne de l'excitation, mais ce n'est vrai que pour l'ensemble de la période et pour les raisons probables que je viens d'indiquer ; au contraire, si nous prenons les ])ériodes au début, nous voyons que la vaso-constriction de la tristesse s'accompagne d'hyperglobulie apparente et la vaso-dilatation de la joie d'hypoglobulie apparente.
Les mesures que j'ai prises sur Gliarles B... permettaient déjà de penser comme pour Marie qu'il y a vaso-constriction active dans sa tristesse et vaso-dilatation dans sa joie. — La numération des globules confirme cette opinion. — Les expériences qui ont duré du 5 au i4 février 1897, ont porté sur cinq périodes d'excitation et cinq périodes de dépression. J'ai obtenu les cbiflres suivants en opérant dans les mêmes conditions que pour Marie :
Dépression, 5 février 5 208 000 globules.
Excitation, 6 — .... .4 7^3 000 —
Dépression, 7 — .... 5 58o 000 —
Excitation, 8 — .... f\ 34o 000 —
Dépression, 9 — .... !\ 867 000 — .
Excitation, 10 — . . . . 4 588 000 —
Dépression, 11 — .... 5 270 000 —
Excitation, 12 — . . . . 4 247 000 —
Dépression, i3 — .... 5 o53 000 —
Excitation, i4 — .... 4 3o9 000 —
Moyenne 4 820 000 globules.
La moyenne est uu peu supérieure à celle que le D'" Smitb^ a trouvée pour les paralytiques généraux, mais ce
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n'est pas là qu'est riiitérèt de notre numération ; ce qu'il faut surtout remarquer, c'est la croissance et la décroissance régulière des globules pendant la dépression et l'excitation.
Ici la période d'état n'existe pas à proprement parler, puisqu'elle ne dure que ^ ingt-quatre heures, et nous n'avons pas à nous occuper des augmentations ou des diminutions chroniques dont Marie nous offrait l'exenq^le : nous n'avons jamais aflaire (|u"à des périodes de transition; aussi trouvonsnous toujouis une augmentation subite de globules pour la dépression et une diminution subite pour l'excitation, augmentations et diminutions qni correspondent sans doute aux constrictions et auv dilatations [)érij)héri(|ues de l'arbre artériel.
Je n'ai pas Aérifié sur dauties circulaiies le rapport de l'hypo ou de l'hyperglobulie avec la tristesse et la joie, mais les constatations qui précèdent sont, je crois, assez précises, et les expériences assez nondjreuses pour me permettre de conclure :
1*^ Que la joie qui s'accompagne de Naso-dilatation périphérique s'accompagne tout d'abord d'hypoglobulie apparente ;
•2'^ Que la tristesse rpii s'accompagne de vaso-constriction active s'accom[)agne Inni (Tnlxtiel dliN perglobulie appalente;
3*^ Que les longues [)ériodes de joie s'accompagnent vraisemblablement d'hyperglobulie réelle ;
V Qiic les longues périodes de tristesse s'accompagnent \raisemblablement d'hypoglobulie réelle.
Dans le premier cas. rin[)er ou rhvpogl(»l)ulie ap[)ar(Mites résultent iVww |)]i(Mi(»nièn(' niécanicpie de \aso constriction onde vasodilatation; dans le seconil ("as, l'hyper ou l'hvpi^globuli(^ réelles traduisent un |)hénomène il'ordre chinii(|U(^ et \ilal.
M. le \y V'cnaii. diicMicnr de iln^liliil j>s\ cliiMliicpK" (l(^ Reggio. après axnii- lu dixw^ la llcviir p/ii/oso/j/tùif/o^ \c
•j. Juin ivSijy.
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coiiiplc reiulu dos rocliorclics précédeiilcs, a essayé de recommencer mes expériences sur des éludiauls en médecine; il comptait leurs globules au moment où ils étaient appelés à subir leur examen et il les recomptait cinq minutes après Tevamen, quand ils étaient plongés, dit-il, « dans la joie d'être sortis \iclorieusement de Tépreuve )).
11 a trouNé. conlrairement à ce qu'il espérait après mes reclierclies, une angmentalion moyemie de 4^7000 globules après Texamen, et il ne s'étonne pas outre mesure de celte contradiction, car il remarque très justement que nous n'avons pas opéré dans des conditions identiques.
J'ai étudié pour ma })art des sentiments très simples de dépression pénible et d'excitation agréable, en relation iwcc des étals vasculaires bien délinis.
11 a clioisi au contraire des émolions beaucoup plus complexes connue Tapprébension d'un écliec, l'inquiétude dn succès, où l'espoir, la crainte, l'angoisse et la fatigue interviennent cerlainemenl .
Mêmes remarques pour la joie qui suit Texamen et qui est beaucoup plus compliquée que la satisfaction de Marie et de C lia rie s.
De plus, j'ai mesuré des émotions-sentiments, tandis qu'il a mesuré des émotions-cliocs et nous savons combien diiïèrc la pliysiologie de ces deux espèces d'états affectifs.
Malgré ces divergences, ou mieux à cause de ces diveigences même, M. le D'" Ferrari tire de ses numérations de globules des interprétations psycliologiques très intéressantes et il pense que la globulimétrie pourra devenir un piécieux moyen d'information pour étudier la circulation péripliérique.
Je le crois aussi, mais, bien entendu, à condition qu'on ne néglige aucun des renseignements que nous fournissent en même temps la tension, le pouls^ la température et les autres symptômes de ce genre.
Aussi ai-je pris soin de marquer ceux que nous connaissions déjà, cliez nos deux circulaires, même avant toute nuniérali(jn de .globules.
CIIAPITUE \1
rs^ciiociiiMiE j)i: i.\ TiiisTrssr rr m: i.v joie
Les phéiioinèncs (l(^ nuliilion élanl îles phénomènes chimiques, c'est sous le nom de psycho-chimie que j'étudierai le rappoit de la nutrition avec la tristesse et la joie.
Ce qu'on a[)pclle nutrition, au sens physiologique du mot, r"est le douhle phénomène d'assimilation et de désassimilation. Tout élément anatomiquc vivant possède en elTet la propri('ié d'être en relation d'échanges continus a^ec le miheu qui le baigne, d attirer et de s'incorporer les principes (jue ce milieu renferme pour les rejeter ensuite, après leur avoir fait subir certaines modifications. Ce milieu c'est le sang, qui apporte continuellement aux éléments anatomiques des principes nouNcaux cl qui enlève les produits de la combustion organique.
il y a donc un courant alVéïenl cl un courant elTércnl. Le C(^urant alTérent apporte les albuminoïdes. les graisses, les b\<ba(es do caiboiie. les piodiiils miiUTanx. le ga/ owgène dont les coud)inaisons avec les substances assimilables est la source de toutes les aclixilés fonctionnelles. Il a|)p(Ml(\ on (rauli("> Iciiues, le conibii^liblc cl le ga/. combuiaiil .
Le couraiil ('iVéïcnl emporter reaii. les seU, Tiu-i'c, l'acide urifjue. I acide ( ;nl)(iiii(|ii(' et aulrc^ produil> de désassimilalioii.
()n ne coniiaîl \)n> le mecam>me intime du plieiiomèiie cential : on ignore |)ar cpiel processus la ct^llule attire à elle telle substance tlu milieu and)iant et désoxyde l'hémogloljine
des globules sanguins ; ce sont là des phénomènes élémentaires que la physiologie n'a pu encore analyser, et qui constituent, de ce chef, des actes proprement vitaux.
Pour apprécier approximativement l'activité des phénomènes de nutrition, une méthode superficielle et commode est celle des pesées.
Nasse, qui Fa employée, en a tiré des résultats importants \
Il a constaté, en particulier, que chez les mélancoliques le poids diminue jusqu'à Fapogée de la maladie et augmente ensuite jusqu'à la guérison.
J'ai fait les mêmes constatations chez la plupart des déprimés et des mélancoliques aciifs dont j'ai pu suivre révolution morbide. Chez ceux que je n'ai vus qu'en état, j'ai remarqué toujours un amaigrissement notable.
Voici d'ailleurs quelques courbes de poids.
Augustine est tombée à f\o k. et s'y est maintenue [)endant toute la période aiguë de sa maladie, avec des oscillations de I k. en plus ou en moins.
A partir de janvier 1896 elle a marché lentement vers la convalescence et a donné la courbe suivante pour les poids mensuels (fig. /ii).
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Louise est londjée progressi\cment do 38\35o à 35'\5oo pendant la période aiguë de sa maladie, et, comme elle nous
I. Allg. Zcitschr. f. Psrch., XYt, p. 5^|i
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a quittés des le début de sa convalescence, je n"ai de cliifTres à donner que pour la période aiguë (iig. A2).
Octobre 1891'
Noverr.brç»
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Janvier 1 février ■ Marb |
Poids
isuels de Loui.--
1)1... uiéJancolicpic acliNe. a donné la coiubc plus complète (juc Aoici, pendant révolution assez courte de sa maladie; elle était fout à lait guérie quand elle est soilic (lig. \l\y
Dcal896oanvrer| Féviiei'l Viar& ! Avr'' ! J*-^-ai j Juin ! Juillet ! Août ! Scgt?^
q_LZ-pî:
KiG 'j3.
Edouard. déj)rimé. est resté maigre avec Vl l^il- pendant tout le temps que je Tai suivi (trois mois environ).
En général les sujets nous arrivent déjà maigres et c'est |)()urquoi ils semblent peidre moins jiendant leur maladie, (pTils ne regagnent pendant l(Mn'C()n\alescenc(\ mais Taujaigrissemenl est ce])en(lant très facile à constater.
(hie se passe t-il dans la joie !•
Si on l'étudié chez des uiania(|ues aigus ou chez (le> excités maniaques, on assistera, d'après Nasse, aux mêmes phénomènes successifs de déperdition et de gain (pie dans la mélancolie.
Les mania(pi(^> maigris>eiil. (mi dlèl. depuis le dt'hnl d(> l(Mn- maladie ju^ciu'à son apttgt'c. cl ce! amaigri«->-ement sç
produit, malgré rappctit du malade et la bonne assimilation des aliments, car le corps dépense alors, en mouvements, beaucoup plus qu'il n'acquiert'.
Mais si on étudie sous le nom de joie des excitations légères où la dépense n'est pas excessive, j'ai tout lieu de penser qu'on constatera toujours une augmentation de poids.
Voici en effet la courbe des poids de Marie, notre circulaire, pendant l'excitation et la dépression (fig. [\[\).
Cette courbe a été établie au moyen de pesées quotidiennes qui vont du i*"' février 1896 au 00 octobre de la même année. Ces pesées ont toujours été faites le matin quand la malade était à jeun et dans les mêmes conditions physiologiques.
Malgré quelques ascensions et quekpies chutes exceptionnelles, la courbe est significative. — On > lit très nettement que Marie engraisse pendant l'evcitation et maigrit pendant la dépression. Et je ne crois pas qu'on puisse, pour expliquer ces variations de poids, invoquer les variations de l'appétit, très grand pendant l'excitation et très faible pendant la dépression. L'appétit n'est en effet qu'un symptôme, le signe d'une assimilation plus active, et ce serait tourner dans un cercle que d'expliquer par les variations de l'appétit les variations du poids.
Pour apprécier la désassimilation et l'intensité des coinbuslions j'ai usé d'un procédé l)eaucoup plus précis, l'analyse des déchets solides ou gazeux emportés par le courant efférent, et je rapporte ici quelques analyses de l'urine excrétée et des gaz expirés.
En abordant la nutrition par ce procédé nous touchons indirectement aux phénomènes essentiels de la vie cellulaire ; ce sont les modihcations profondes des éléments anatomiques que nous essayons de péjiélrcr.
Pour faciliter rintelligcuce des analyses qu'on va lire, je crois devoir rappeler très brièvement la signification de divers produits excrémentitiels de l'urine :
I, Cf. Kran't-EIjing. Of). cit., \^. '6S'6.
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L'urée est le résultat de la combustion des substances albuminoïdes qui constituent la partie la plus importante de nos aliments.
L'acide urique provient de la destruction des nucléo -albumines. Son excès témoigne d'un ralentissement général de la nutrition.
La quantité des chlorures dépend surtout de l'alimentation et ne signifie pas grand'chose au point de vue de la nutrition.
L'acide phospliorique n'existe qu'à l'état de phosphates terreux ou alcalins.
MM. Mairet et Bosc ' ont tiré des conclusions précises, sur les combustions cérébrales, des variations de quantité des phosphates terreux et des phosphates alcalins. Je ne rapporte ici que des dosages de Facide phospliorique total, sans me risquer dans des interprétations beaucoup trop complexes pour le cadre de cette étude ; je rappellerai seulement que la quantité d'acide phospliorique est en raison directe de l'activité des combustions et qu'elle varie dans les mêmes proportions et d'après les mêmes lois que l'urée.
Yoici maintenant quelques analyses faites sur les urines de 24 heures :
CC
ISORM VLE DK L UOMME :
De i20o<='= à i5oof<^
De 2/ib''' à 3og'"
De o 3o à o 70
De 10 à 12
De 2 à 2 5o
1. Auteur de l'analyse, M. Servkvlx, chef du lahoraloîre de physiologi à la Clinique.
I. Mairet et Bosc. Recherches .sur l'élimination de l'acide phosphorique chez l'homnie sain, l'aliéné, lépileplique et l'hystérique i'aris. )8(S'| , INIasson.
PS\CUOCIIlMii: 1)F LA TRISTESSE ET DE EA JOIE
T déprirac (urines de 2'\ lieurc?) -.
NOIIMVI.K I)K l'hOMMF. :
Volume S'uv De irîoo'"'" à i.ujo'''"
Urée j 0Jî^o84 ; De 3^!^'- à 3()?'-
Acide urique o a.') De o 3o à o 70
Chlorures (i o.") De ro à 12
Acide })hospIioric| ne . . i :n) De 2 ;i 2 .""»<)
■>.. Aulour do l'analyse, M Sirveviv. chef du lahoraloire de physiologie à la Clinique.
M'"<^ G — mélancolique déprimée (urines de o\ heures)
Volume
Urée
Acide urique.
Chlorure de sodium.
Acide phosphorique.
NORM VIK DK I. \ FKMMK :
3Ô()''' I De Qoo*^*' à i2oo'"«'
i()g'',G5 De 20?*' à 28;-'"
i [ De o 3o à o
1 89 : De 8 à 10 III ' De î à 2 3<)
Auteur M. Gini^'muku, inlerne de pharmacie à la Clini([ue.
l)an> (•('> li()i> aiial\ so> la (juaiililr (riiii'col dacKl»' pluo j)li(»ii(jiio (*sl (liininii(''(\ (-(Miui liMiRti^jnc d'uii ial(Milis<(Mn<Mil clans les combii^lioii^.
La (juaiiliié' (l"a(i(l(^ nii(jiie csl n(.)iTnal(' <>ii lôfr('i'enioiil iiiié' ruMirc à la inoNcniic.
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MÉLANCOLIE ACTIVE
AuGUSTiNE, mélancolique active (urines de 2^ heures) -.
Volume. .
Urée
Acide uriquo .
Chlorures..
Acide phosphorique
0 oo
1 fx)
NORMALl^ Di: I. V F KM MU '.
De Qoo'f' à I200''"
De 208'' à 28:^'"
De () 3o à o '|0
De 8 à lo
De 2 à 2 3o
Auteur M. Si
LouiSF, mélancolique active (urines de 2'\ heures) 3.
Volume. .
l^réo
Vcide urique .
Chlorures .
Acide phosphorique
ce
5fi^ 2 \
N()KM\i.i: m: i, \ 1 kmmi :
De 900'' c à 1200''^
De 20."'' à 28r''
De o 3o à o ^\o
De 8 à 10
De 2 3 2 3o
?y. Auteur M, Seryi-aix.
Lep..., mélancolique active (urines de -l'i heures) '
ÎNOUMAI.i: DE LV 1 l-MMi; !
Volume
De Qoo''" à i20()''''
Urée
De 2ob"' à 288»-
Acide urique
De 0 3o à 0 4o
Chlorures
De 8 à 10
Acide phosphorique.
De 2 à 2 3o
Auteur M. Servlvua
psYCiiociTiMiE Dr \.\ iiiisiF>sr i:t 1)1. \.\ jôii; 087
Sa..., mélancolique anxieuse (urines de o\ heures), i ('preuve*
Volume l rce. .
NORM VLr. Dr. I. V FF.MMU !
. iJe 000" a 1200'^'
\cn\o. uruiue ^ '
Chlorures . . . .
Acide phosphorique.
) -il
De :>()-'• à 28.-''*
De o 3() à o '\o
De 8 ù 10
De :> à î 3()
Auteur ^^. Servi: \ix.
Di:i mélancolicju
e active (urines
de •}4 heures) -.
Volume
Urée
Acide uriqiie
Chlorures
Acide phosphorique.
voiiMvi.K m; i..\ FKMMi: :
De Qoo'"'' à i2(io''" De 2o:-''- à 28^''" De 0 2(1 à 0 '|(i De 8 à 10 De 2 à •>. ?>o
I KK
( NdiiMM.i; i>i I V i f MME : De 900''' à I2()()'''
De 2o;-"- à 28:-'-
I De o .'>() il o '|(>
' De 8 à 10
De 2 à 2 .>o
•H Auteur M. Gi'NKvnun, interne de pharmacie à la Clinicpic
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Ma..., mélancolique active (urines de 2^j heures)
Volume. .
Urée
Acide urique .
Chlorures .
Acide phosphorique
NORMVLE DE I. V FEMME !
i4oo^<=
De 900''" à i20o'f
De 20SI- à 28s:'-
De 0 3o à 0 f\o
De 8 à 10
De 2 à 2 3o
!. Auteur M. Généviuer, interne de pharmacie à la CHniquc.
Cho..., mélancolique active (urines de 2''i heures) '^
Volume
Urée
Acide urique
Chlorures
Acide phosphorique .
Auteur M. GÉisÉvniEU, interne de pharmacie à la Clinique
\oiis voyons, d'après ces quelques analyses, que Tacide urique diminue faiblement, augmente faiblement ou semainlient dans les environs de la normale sans qu'on puisse conclure grand'chose de ces variations légères.
Au contraire nous avons, dans la diminution constante de Turée et dans la diminution presque constante de Facide phosphorique, un signe du ralentissement des combustions organiques.
Sans doute, pour nos mélancoliques déprimés comme pour nos mélancoliques actifs, on ne doit pas oublier ce fait que la diminution deFappétit et de Tabsorption influe beaucoup siula diminution des produits excrémentiels, et ce serait là une objection grave contre nos analyses, si la diminution de Tappétlt n'était pas elle-même le signe d'une nutrition défectueuse.
l's^ciKxiiiMii; DK i.A ir.isrrssE m de la jotf, \>.Hc)
Je n"ai pas l'ait faire cranalyses pour Antoinette, dont je n'ai pn étudier la joie que quelques heures, ni pour les para- 1\ tiques généraux chez qui la chimie nutritive est profondément troublée, par suite des lésions organiques spéciales à la paralysie générale ' .
Je n'ai étudié la chimie de la joie que chez Eugénie et Marie, mais en l'opposant, il est vrai, à la chimie de la tristesse chez les mêmes sujets.
Pour Eugénie je rapporte deux analyses d'urine qui ont été liiites dans le service du D"" Magnan, l'une pendant l'excitation, l'autre pendant la dépression ^ — Je rappelle cependant que la dépression d'Eugénie ma j)lul(jt fait l'effol d'une agitation inquiète que d'une mélancolie passive ou active et que, pour cette raison, je ne l'ai ni décrite ni mesurée dans les chapitres précédents.
Elgkmk, excitée (urines de ■>
'1 heures).
NORMAI.K DE
I.A FEMME
Volume
laSo*"*^
De 900"
à I 3(KV'
Urée
De 2()(ï'-
\cidc urique
De 0 3()
Chlorure de soihum.
De 8
il 10
Acide phosphorique.
De 2
1. Ci", la thèse de II. Rieder, liccherches sur les itriiifs n lu 2'' pêriodp de la paralysie f^énérale.
2. Ces doux ;uial\s(^>i. r.'i|t|iorlé('N dans \v dossier d Eup-c'nie. ne soJit pas signées.
Dlmas. Tristesse et .loie. ni
Nous voyons, d'après les variations légères de Turce et les variations considérables de Tacide phosphorique, combien les conibuslions sont pins actives dans la période d'excitation.
Encore fiiut-il noter que le chiffre 18,75 est faible pour l'élimination de l'urée pendant l'excitation et que d'autres dosages ont donné de 20 à 28 grammes.
Pour Marie, c'est dans le service que les analyses ont été faites.
Voici le tableau que M. Serveauxa pu dresser avec 7 analyses différentes dont les trois premières correspondent à la l)ériode d'excitation et les quatre suivantes à la période de dépression. — Ces analyses ont été commencées sur la fin d'ime période d'agitation et continuées dans la période de dépression.
URINES DE MARIE PENDANT LES DEUX PÉRIODES (juillet iSgO)!.
I. Auteur M. Serve aus
rsycHociiiMii: df. i.\ nsisnssi: f.t di: l\ .ioie '2()i
M. Servcaux n'a pas fait le dosage de l'acide uiique dans ce tableau de comparaison ; mais il a eu d'autres fois l'occasion de le doser et jamais il n'a trouvé de variations notables pour les deux périoties. — lin sim[)lemeiil remarqué une légère dinûmilion pour la période de dépression.
Nous n'avons donc qu'à opposer entre elles les variations de Tacide pbosphorique et surtout de l'urée pour être fixés sur les variations des combustions.
Nous concluons ainsi aAoc tous les ali(''ni>les cjui se sont occupés de la question.
i" Que la dépression s"acconq)agne d'un ralentissement des combustions ;
2° Que la mélancolie active se caractérise de même.
3^ Pour l'excitation agréable, nos chiffres sont su[)érieurs à ceux de la dépression en ce qui concerne l'élimination de l'urée, mais ils peuvent paraître fiiibles (i3 grammes pour Eugénie, 17 grammes pour Marie) si on les compare à la normale de la femme (2 4 grammes). — Je crois devoir remarquer ici que ces chiffres n'expriment pas, dans l'espèce, la moyenne véritable de Texcitation chez Eugénie et Marie. Si je les ai donnés c'est à cause des tableaux dont ils font partie, mais, en lait, j'ai signalé que d'autres dosages donnent pour Eugénie de 20 à 28 grammes et j'ai pu constater moimême, par des dosages personnels, que Marie excitée élimine 20, 28, 3o et 32 grammes d'urée. Je conclus donc que ICx citation ^'acconipa^irne (Tune angnu^nlation des échanges et sur ce [)oint je >nis oncoro daccord avec tons les aliénistes.
Pour analyser les gaz expirés j'ai du les lecncillir d aboid et je l'ai fait g^râcc au dispositif suiNant ' : le sujet respirait dans une embouchure en porcelaine laquelle s'adaptait sui- le bas du visage et y adhérait exactement par une bordme en caoutchouc pneuniali(pi(\ Cette embouchure* s(* ((tnlinuail par un lube de :).o millrniètres de diamètre, (pii se divisai! en
I. Je saisis celte occasion de reincrcirr M. Gréhaiit des c«^iiseils qii il a bien voulu me donner pour ta leclniique de ces expériences.
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deux branches pour s'amorcer avec deux soupapes de Mûllcr fjui fonctionnaient avec de l'eau.
A chaque inspiration Pair arrivait par la soupape i , à chaque expiration il était expulsé par la soupape 2.
Cette soupape communiquait avec un réservoir cylindrique en caoutchouc très souple, d'une capacité de 60 litres, qui recueillait Fair expiré.
Un chronomètre indiquait, en secondes, le temps nécessaire au sujet pour remplir le ballon.
Afin d'opérer dans des conditions meilleures et pour habituer le malade à ce mode artificiel de respiration, je n'amorçaisla soupape d'expiration avec le ballon qu'après deux ou trois minutes, lorsque le rythme respiratoire était devenu très régulier.
Une fois le ballon remplije n'avais plus qu'à faire le dosage de l'oxygène et celui de l'acide carbonique.
J'opérais par la méthode des volumes, en dosant les quantités d'O et de GO" contenues dans un ballon de verre terminé par un tube gradué et représentant (ballon et tube) une capa-
\ cité de 5oo centimètres cubes, soit —-du volume total du
gaz expiré.
Pour des raisons de dilhculté pratique j'ai vite renoncé à doser l'oxygène. — J'employais pour cela le pyrogallale de potassium qui devait absorber tout Foxygène contenu dans le demi litre d'air, mais l'absorption n'ayant jamais été com- ])lète, j'ai fmi par ne doser que l'acide carbonique. Je faisais ce dosage sur la cuve à eau, avec des ])astilles de potasse caustique qui absorbaient l'acide carbonique et je n'avais qu'à lire le volume occupé par Feau dans le tube avant et après l'absorption, en opérant toujours à la même température. La différence des volumes représentait le volume de l'acide carbonique contenu dans un demi-litre d'air soit \ ce volume. Il ne restait qu'à multiplier V par 120 pour avoir le volume total de Facide carbonique, soit 120 Y. Gela fait, je ramenais tous mes calculs à des résultats comparables en cherchant la quantité d'acide carbonique expirée pour une heure de lemj)s et i kilogramme de corps.
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Pour obtenir la quantilé expirée dans une lieure H, je devais me reporter au temps T mis par le sujet pour expirer 60 litres. — Celte quantité m'était donnée par la formule
C'était la quantité relative au poids total du corj)s et je devais encore la diviser par ce poids P pour connaître l'acide carbonique expiré par beure et par kilogramme.
Cette quantité m'était donnée par la formule 120. V. H P. T
Avant de faire toutes ces recbercbes sur des aliénés j'ai opéré sur des sujets sains, })our comparer les résultats de mes expériences avec la normale fixée par la pbysiologie pour l'expiration de l'acide carbonique. Cette normale est de 200 centimètres cubes par beure et par kilogramme : or, dans mes expériences sur six sujets normaux, j'ai obtenu des chiffres variant de i85 centimètres cubes à 22Ô centimètres cubes, soit une moyenne de 220 environ. — Encore faut- il tenir compte de ce fait que j'ai opéré le matin vers 9 ou 10 heures dans un moment où les combustions organiques ne sont pas très intenses. — Nous pouvons donc considérer comme valable le procédé d'expérimentation et tenir pour exacts les résultats que j'ai obtenus sur les aliénés. ^ oici ces résultats :
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Knliii ^oici, comme tuujuurs, la courbe de notre circulaire Marie, établie pour la dépression et Texcitation pendant une période de i5jours(rig. 45). •
Ces chiffres sont plus significatifs encore que les précédents.
On peut conclure nettement des tableaux qui précèdent que la quantité d'acide carbonique expiré est très inférieure à la moyenne dans la mélancolie passive et dans la mélancolie active, très supérieure au contraire dans l'excitation agréable.
Mais Tacide carbonique est, comme Turée, le résultat des combustions organiques , de sorte que l'analyse de Fair expiré nous conduit aux mêmes conclusions que l'analyse de Turine et une fois de plus, nous constatons :
1° Dans la dépression mélancolique, diminution des combustions ;
2" Dans la mélancolie active, diminution des combustions :
3° Dans Texcitalion agréable, augmentation des combustions.
^oilà un moyen de ditrérencier piorondémcnt la joie et la tristesse active, malgré l'analogie apparente de quelques symptômes physiologiques.
Qu'importe en effet l'accélération cardiaque et respiratoire de la tristesse active à côté du ralentissement considérable que nous constatons dans la nutrition.
En réalité, le poids du corps augmente dans la joie et diminue dans la tristesse acli\e : l'urée, l'acide phosphorique el l'acide caibonicpie augmentent dans la joie et diminuent dans la Iristesse active : c'est donc que la joie correspond à une nutrition meilleme ainsi (juà des combustions et des échanges plus aciifs, v[ c'est là mie dilTérence profonde, irré duclible, qui lient à la dilTérence des processus NÏtaux (pii s'accom[)lissent dans les ('{('iniMils anal()mi(|ues.
Il resleiail à diiTéiencicM' ("liimi(|ueui(Mil la tristesse pas siNe de la tristesse actiNe que loule> ces analyses teiulent à rapprocher singulièrement .
Je crois la distinction beaucoup plus délicate.
Je ferai remarquer cependant que l'élimination de lacidc
carbonique, de l'acide phosphoiique et même de Purée semble légèrement supérieure à celle de la dépression, bien que très inférieure encore à celle de la joie.
JVn conclus que les combustions et les échanges sont un [)eu plus intenses dans la tristesse active que dans la dépression, et je ne suis pas éloigné d'expliquer ainsi ramaigrissement souvent plus considérable des mélancoliques actifs. Ce que nous savons de l'activité psychique et organique du mélancolique actif, concorde d'ailleurs avec cette conclusion.
Je ne voudrais pas quitter ce chapitre sans dire au moins cjuelques mots de la toxicité urinaire dans les états morbides que j'étudie, mais, comme je n'ai pas d'expériences personnelles à rapporter, je serai très bref.
Je signalerai deux courants et comme deux tendances opposées chez les médecins qui se sont occupés de la question.
Les uns, comme M. Brugia, considèrent que la toxicité de l'urine varie avec la qualité ou la nature de l'afTeclion mentale; et c'est ainsi que pour la queslion qui nous occupe, M. Brugia arrive aux conclusions suivantes :
U urine des mélancoliques est beaucoup plus toxique que l'urine normale ; beaucoup moins to.rique au contraire est l'urine des malades en proie à V ejc citation^ .
Les autres, comme MM. Mairet et Bosc^, pensent au contraire que la nature de la psychose importe peu et que la toxicité est proportionnelle à l'intensité de la maladie, (pielle qu'en soit la forme.
Je ne me permets |)as de pencher dans un sens ou dans l'autre et me borne à reproduire ces deux opinions contradictoires.
Quant à l'origine et aux conséquences de la toxicité, je ne puis mieux faire que citer sur ce point, d'après MM. Régis
1. Tossicita dette urine net pazzi. (Riforma inedica, n^* 218
2. liecherr.hes sur la toxicité de l'urine normale et pathologique.
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el ClHnalior-La\aiiro. les conclusions très réservées tic Giuseppe dWbundo' : a l^n face tles données obtenues, écri-
« vent-ils, d'Abundo se demande si c'est la maladie men-
« laie qui produit un lel trouble dans rechange matériel des
(( (issus qu'il en résulte, dans le courant sanguin, un déver-
« sèment de |)roduits toxiques plus ou moins grand ou de
(( naluro tlitlérente, ou bien si la psychose est la résultante
« naturelle d un trouble avéré survenu dans les échanges
« nutritifs i)ar suite de la maladie de quelques viscères, qu'il
« y ait infection ou influence d'agents toxiques généraux.
« Il passe ainsi en revue, dans une dissertation savante, les
« arguments principaux à l'appui de Time et Tautre opi-
« nion, el finit parconclure. (pie dans Tétat actuel des choses,
« il est impossible de se prononcer : d'autant que très sou-
« vent il se produit des phénomènes à cercle vicieux pour
« ainsi dire, comme dans les états mélancoliques, où l'inlii-
« bition musculaire, conséquence de la [)sychose, influe à son
« tour sur la psychose elle-même [)ar les modifications chi-
« mi(pies qui résultent de cette inertie". »
1. Sur l (irtion bactéricide et toxitiue du sang des aliénés (/?/- \ista sperimentale di freniatria et di medicina légale, 1892).
2. Des auto-intoxications dans les maladies mentales. Comptes rendus du Congri-s de médecine mentale, La lioclicllc, 1890, p. 34-
CHAPITRE Yll
»SYCHOPHYSlQLE DE LA TRISTESSE ET DE LA JOIE
La psychophysique, telle que son fondateur Feclmer Ta pratiquée, ne porte guère que sur un ]3oint assez spécial : le rapport de rexcilation avec la sensalion et la mesure des sensations.
J'ai rintention, au cours de ce chapitre, de prendre le terme de psychophysique dans un sens plus étendu, et, pour éviter tout malentendu, je commence par fixer ce sens.
Les phénomènes physiques, comme le son, la lumière, les odeurs, les saveurs, la chaleur et les mouvemciils ont, par leurs variations d'intensité, une grande influence sur nos étals affectifs. — Etudier cette influence c'est faire la psychophysique de la tristesse et de la joie au sens strict et traditionnel du mot.
Mais, d'autre part, la joie et la tristesse s'expriment physiquement par des changements organiques de couleur, de température, de mouvements et même d'odeurs. — C'esl encore, à mon sens, faire de la psychophysique que d'étudier le rapport de la joie et de la tristesse avec ces différents phénomènes. Toutefois l'étude des mouvements présentant un intérêt particulier, je lui réser\e un chapitre spécial où, sous le nom de psychomécanique, j'étudierai l'expression.
Je n'insisterai guère sur la jîsychophysique de la tristesse et de la joie prise dans son sens traditionnel. Cette psycho- [)hy sique, M. Féré l'a faite dans son li\re très connu sur la sensation et le mouvement \
I. Sensation et mouvement, Alcan
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i^nv i\o> e\|)('Mioiices pri'cises, il a établi ([uo los o\cilalions modérées Je cliaque sens sunt toniques et agréables tandis que les excitations excessives sont déprimantes et désagréables.
Ces deux lois, qui nous ramènent aux tbéories du plaisir et de la douleur physiques, trouvent leur application constante dans le rapport de notre état affectif avec le monde [)liysique.
C'est une observation souvent faite f(ue les couleurs, le bniit, le froid, la chaleur, le mouvement, déterminent, à dose modérée, des excitations agréables qui se fondent dans un sentiment général de joie et même de gaieté.
C'est également une observation cornante que ces mêmes excitants, lorsqu'ils sont trop intenses, deviennent des déprimants et déterminent la douleur et la fatigue.
Enfin c'est encore un lait d'expérience constante que la diminution ou la suppression conqilète des excitations sensibles, c'est-à-dire des toniques ordinaires de notre sensibilité, provoque ral)alleni(Mil cl la liistesse.
Qni(^onf|no a Jamais tra\ersé. par un tenq)sgiis. los [)laines (lAignes Mortes ou les sables de la (]rau. gardera toujours le souvenir de la tristesse (pii pèse al(^rs sur ces solitudes. Kt c'est le ciel décoloré, le jour blafard, la terre sans Aeidure, le repos, le silence qui font cette tristesse.
Tout cela est si connu que. [)our renfoicèr les sentiments (le tristesse et de gaieté, ou même* |)oui- les produir(\ ik^us Narions. sui\ant les cas. riiil(Mi«-il('' de la luniièie. des sons et des mouvements.
A ces deux agenl> pii\>i(|U('^ je niu'^ilo pa< à joindin^ r('l('cliicil(' almosphéricpu' bien (pie la rt^lation de cc[ agent avec nos états affectifs soit mal délinie.
Les tabétifjues. h^s neuiaslh(''iii(pie< cl en g('Mi('M;il Ions !(-< M(''\ i-o[)allu'< la ^(MihMil bien, s'ils ne ranalvs(Mil pas, car ItMirs [)ériodes de dépression sont sons la (h'-piMidancc (Mroih* des orages, de la y:\T\r cl (l(^ |on> h^s plu-nomcnc^- alinovp|iéii(pics (pii relè\ent de l^'K^liicit»'.
l']nlin les saisons elles uKMncs, par Ic^ plu'nonicncs [>bvsiologi(pic^ (|n'(^ll(^"- (l('lcrniincnl. agi-^s(Mil pni^>>anini(Mil sur nos
tristesses et sur nos joies. Je n'eii veux pour preii\e que le nombre beaucoup plus considérable des excitations maniaques au printemps.
Les animaux sont soumis plus étroitement que nous à cet ensemble de conditions cosmiques et leurs tristesses, leurs joies, leurs amours subissent profondément Finfluence de la nature extérieure. Nous la subissons comme eux, mais nous pouvons nous en affranchir par nos souvenirs, nos espérances, nos craintes, toute la richesse multiple de nos représentations mentales et de nos associations d'idées. Ici, comme partout ailleurs dans la série animale, ce qui fait la supériorité c'est non pas la liberté des individus, niais leur indépendance à regard du milieu.
Tels sont les agents extérieurs de nos tristesses et de nos joies ; encore convient-il d'ajouter que s'ils agissent comme causes matérielles par leurs qualités physiques, ils agissent souvent aussi par les associations d'idées qu'ils provoquent, telles par exemple la température et la lumière d'une première journée de printemps. Dans ce cas, nous sortons de la psychophysique et revenons, par un détour, aux causes morales de la tristesse et de la joie.
J'insisterai plus longuement sur les changements physiques de l'organisme qui accompagnent la tristesse et la joie, car sur ce point j'ai des mesures et des expériences personnelles à rapporter.
Les changements de couleur ont été souvent notés au cours des émotions-chocs.
Ils tiennent évidemment aux phénomènes circulatoires de vaso-constriction et de vaso-dilatation et l'on peut supposer à première vue que toute émotion-choc se caractérisant par une vaso-constriction périphérique, s'accompagne tout d'abord de pâleur à la surface du corps. C'est ce qui se passe en effet dans la majorité des cas comme le remarque Mosso, non seulement pour l'homme \ mais pour le lapin ^ La pâleur du
Of). cit., p
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visage serait ainsi, dans l'éinolion-choc, un pliénoniène primitif et la rougeur un phénomène secondaire.
On doit toutefois reconnaître que cette loi soufTre, au moins pour les couleurs du visage, de notables evceptions dont le mécanisme est encore mystérieux.
Bien plus faciles à connaître et à comprendre sont les. changements de couleur qui se produisent dans les émotionssentiments de joie et de tristesse. — Ici la durée des pliéno-
?nes, leur stabilité, facilite l'analyse et Texplication.
me
Pendant la mélancolie dépressive, on constate de grandes modifications dans la couleur de la peau, des cheveux, et dans l'éclat des yeux.
Quelquefois la peau est simplement pale ; plus souvent elle est violacée, surtout vers les extrémités, aux mains, aux pieds, aux joues; plus rarement elle est blanchcitre. — Souvent ces différentes teintes se produisent en même temps chez un même sujet, la peau restant pâle vers les parties centrales, comme le thorax et le ventre, et bleuissant de plus en plus jusqu'aux parties extrêmes.
Marie présente toutes ces teintes, dans ses jours de grande dépression; Edouard est simplement pâle, F... a les lèvres et les mains nettement violettes.
Ces diiférentes couleurs se rattachent évidemment au ralentissement de la circulai ion que nous avons constaté sur la périphérie. — La pâleur est le premier synqitome de la vasoconstriction active ou passive, elle est due à la diminution de l'adlux sanguin ; les teintes violettes et bleues témoignent du même ralentissement et sont dues aux modifications chimiques du sang.
Connue il stagne dans les tissus, il n perd tout son oxygène et se charge d'acide carbonique ; mais ce n'es! pas l'acide carbonique qui le bleuit comme on le croit d'ordinaire ; ce qui fait sa coloration, c'est la dimiimlion de l'oxyhémoglobine et l'augmentation de l'hémoglobine réduite : Landois écril à ce sujet : a ha (juanlilé plus considcMablc dacidcM'ar- « i)oni(|ue (|U(' r(Mir(Miii(' li> >aiig \(mu(mi\ u"o>I pas la cause
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« de sa teinte foncée ; car, si Ton observe comparativement « deux échantillons de sang renfermant la même proportion « d'oxygène, après avoir ajouté à Tun d'eux de l'acide carce bonique, la coloration reste identique dans les deux cas '. »
La couleur des cheveux change beaucoup aussi ; ils deviennent ternes chez Marie pendant la dépression, ils le sont toujours chez Edouard, sans doute à cause de la diminution de leur nutrition propre et à cause de la diminution des sécrétions sébacées qui les graissent à l'état normal.
Je n'ai jamais vu les cheveux blanchir chez aucun de mes mélancoliques, mais je ne songe pas à contester un fait si souvent rapporté par les historiens et même ])ar les physiologistes.
En général, ces changements se produisent avec une certaine lenteur, et, dans ce cas, ils s'expliquent sans peine })ar l'anémie et la dénutrition des tissus. Les cellules de la substance corticale ne produisent plus les granulations pigmentées, la moelle se laisse distendre par des lacunes remplies d'air, et le blanc d'argent apparaît.
Plus difficiles à expliquer me paraissent les cas, pourtant avérés, de cheveux devenus blancs en Tespace de quelques heures, à la suite d'une grande douleur.
L'hypothèse d'ime dénutrition subite n'est guère acceptable ni compréhensible.
Landois a constaté une décoloration de ce genre chez un homme blond qui, à la suite d'une attaque de deliriiini tre~ mens pendant laquelle il était tourmenté d'hallucinations terriliantes, de\int complètement blanc dans l'espace d'une nuit. Le pigment n'avait pas disparu mais il s'était formé de nombreuses lacunes pleines d'aire
Peut-être convient-il dans les cas de ce genre de se mettre en garde contre une illusion possible, surtout chez les femmes. — « Un observateur expérimenté et pénétrant, le doc- « teur Selmer, dit Lange, avec qui je causais un peu de
Op. cit., p
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« celte question penchait pour levplication suivante : Il (( avait souvent vu lui-même, et en particulier chez les « femmes, les cheveux grisonner à la suite d'émotions vio- « lentes ; mais c'était, disait-il, que dans leur toilette, elles « se donnaient beaucoup moins de peine qu'avant pour dis- « simuler leurs cheveux gris sous leurs cheveux noirs, et il « avait souvent vu revenir lancienne couleur dès que les pa- « lientes reprenaient pleine possession d'elles-mêmes '. »
11 peut bien se faire que cette explication peu physiologique trouve souvent sa place, et qu'elle diminue d'autant le nombre des cas que la physiologie doit expliquer.
Les yeux perdent également leur éclat dans la dépression mélancolique et le phénomène est assez complexe.
On peut d'abord invoquer la diminution ou la suppression des sécrétions lacrymales chez tous nos déprimés qui, nous le savons, ne pleurent pas. La cornée n'est plus humectée sans cesse ; elle peut paraître sèche et terne.
On peut aussi parler avec Piderit ' de la pression exercée par la capsule mendiraneuse del'œilsur le contenu liquide du globe oculaire ; si la capsule est relâchée, ce qui arrive dans les cas de tristesse et de fatigue, le contenu du globe oculaire ne sera plus aussi comprimé et perdra de son éclat.
On peut enfui, avec le même auteur, attribuer la diminution de l'éclat au ralentissement circulatoire qui retentit certainement sur les hunieuis de l'œil, soit pour en diminuer la quantité, soit pour en augmenter la concentration, mais on aurait tort de vouloir expliquer le [)hénomène par les seules varialions des sécrétions ou de la circulation et je trouve que, sur ce point. Pidcril esl incomplet. A mon aNis, le jeu tout extérieur des j)au[)ières exerce, dans bien des cas, une inlluence sur l'éclat du globe oculaire.
Si les paupières sont écaitées ()ai- [)aralysie des S[)hinclers oibiculaires, comme il ariive ((uelquefois, le globe oculaire
I . Lan^'o. Op. cit., j). i \c
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brille ou s'éteint pour les seules raisons que nous venons de dire, mais si les paupières retombent, par fatigue des rele- \eurs, le globe oculaire à demi-cacbé est encore assombri ])ar les cils, et la cornée transparente ne reçoit plus qu'une faible quantité de lumière.
On a souvent signalé, dans Tborreur, un fait que j'ai constaté plusieurs fois dans la tristesse et qui modifie quelque peu Faspect du regard, je veux parler de la dilatation des pupilles.
DarAvin, qui rappoite le fait pour Fliorreur, ne parvient pas à se Texpliquer et conclu I en ces termes.": « Je puis « ajouter comme pouvant jeter un peu de lumière sur ce « sujet que le D'" FyfTe, de l'hôpital Netley, a observé sur (( deux malades que les pupilles étaient nettement dilatées ({ pendant la période algide d'un accès de lièvre. Le P'' Douce ders a constaté souvent aussi la dilatai ion de la pupille au (( début de l'évanouissement '. »
Des faits de ce genre sont aujourd'hui très connus et mieux expliqués que du temps de DarAvin. — On sait en effet que le sang dyspnéique, c'est-à-dire le sang chargé d'acide carbonique, exerce une action excitante sur le centre des fibres irido-dilatatrices ; et le sang de nos déprimés à cause même de sa stagnation dans les tissus s'y charge d'acide carbonique et s'y dépouille d'oxygène.
Le fond noir de l'oVil apparaît ainsi derrière l'iris légèrement dilatée chez Marie, chez ï... et chez quelques autres. En temps ordinaire, quand le globe est brillant, ce fond noir en fait ressortir l'éclat ; ici l'œil est déjà terne, et la dilatation de l'iris, d'ailleurs assez faible, n'ajoute qu'un détail de plus à l'expression du regard.
Tous ces phénomènes de décoloration se reproduisent dans la mélancolie active avec quelques variantes qui tiennent à Texcitation organique et mentale.
Dans les moments de calme c'est la même i)âleur et la même teinte bleuâtre des tissus périphériques.
I. DarAAÏn. Op. cil., p. 33o
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Augustine a, dans ces moments-là, les mains et les lèvres complètement A ioletlcs. Blanche, Sa..., présentent les mêmes symptômes au\ mains et aux oreilles. Louise m'a ofTert une fois le spectacle d'une « peur bleue » au sens exact et précis du mot. Elle a\aitdes hallucinations terrifiantes qu'elle considérait d'un œil fixe en poussant des cris et, par instants, c'étaient des ombres bleuâtres qui couraient sur son visage, des cyanoses [)arliollos de la face. Mais ces vaso-constrictions fugitives et locales ont été accidentelles au cours de sa mélancolie. — A l'état de calme. Louise est sim[)lement pâle.
Si l'excitation est moveimo. si le sujet se lamente et pleure, on \oit apparaîlie A^yj^ taches rouges sur les joues près des veux, mais les parties extrêmes du corps gardent leur coloration pale ou violette.
Si l'excitation croît, les mains, les pieds, le visage, le corps tout entier prennent des teintes plus vives, donnant sur le rose ou le rouge ; les couleurs de la dépression disparaissant en même temps que les autres symptômes, devant les symptômes et les couleurs de l'excitation.
Je n'ai jamais \u les cheveux de mes mélancoliques actifs blanchir, mais tout au plus prendre une teinte mate, et joxplicpie ce changement comme \\\\> haut. La chose n'en est pas moins possible et réelle dans les souffrances morales, et, à dire vrai, c'est surtout dans les douleurs actives, dans les angoisses, dans les souffrances que l'histoire et la i)hysiologic Toiil constatée.
Dans les moments de calme, les yeux sont ternes conuue dans la déj)ression. Dans h^s moments d'excitation ils préxMileiil. >ni\anl les circonsl.nices. des Narialions con^idcMahles d'éclat :
Si les larmes conlcut en abondanc^e, de façon à noyer le globe oculaire : Id'il ne [icut biilliM-. >i l(*s larmes l'humec tent l(''gèi(Mii('ul il i('lidu\e un peu de >(»n ('"clal. mais cette condition doit n"a\oir ici cpTune inq)ortance secondaire par rapport aux conditions internes, car le regard reste souvent terne malgré les plenis.
(}uan( à la dilalalioii de la pupille je Tai liv- inMIcnicnl
l)i MAS. 'l"ri-l('<iS(' cl .Idic. ao
rn)G LA ruisTKssK r.y i,a .ioii:
coiislalce clioz Louise un joiu- do d(''[)rcssi()n, caractérisé par la pâleur et Falgidité, mais je ne puis pas dire, avec certitude, qu'elle soit plus grande ou plus petite pendant les crises de souffrance morale qu^à Tétat normal.
La dilatation de Firis que M. Richet considère comme constante dans la douleur physique ne Test donc peut-être pas dans la douleur morale.
La coloration de la joie est très nellement opposée à celle de la tristesse passive.
En général, les joues et le visage tout entiers sont roses ou rouges ; le reste du cor])s prend la teinte foncée des chairs hien nourries, et ces colorations plus ou moins intenses proviennent évidemment de la vaso-dilalalion active ou passive des vaisseaux, et de la circulation phis active que nous avons constatée sur la périphérie. Le sang- ne stagne pas dans les tissus qu'il haigne, il n'y brûle pas tout son oxygène, reste riche en oxvhémoglobine, et garde sa couleur rutilante.
J'ai constaté plusieurs ibis, en particulier chez Marie, que les cheveux sont plus luisants dans la joie qu'à l'état normal, sans doute à cause de la nutrition meilleure et de la sécrétion plus abondante du sébum ; mais je n'affirmerais pas que ce l'ait doive toujours recevoir une explication physiologique. Marie en effet prend, à l'élat d'excitation, des soins de coquetterie très marqués, et s'encrasse les cheveux a^ec n'iml)orlc (juoi sous prétexte de se « pommader ».
Les yeux sont aussi brillants dans la joie qu'ils sont ternes dans la tristesse et pour des raisons o])posées.
Tout d'abord la sécrétion lacrymale plus active est suffisante pour humecter le globe oculaire et insuffisante pour l'obscurcir. Puis la capsule membraneuse, plus pleine et plus tendue pendant la joie, les muscles des joues relevés et contractés, exercent sur le globe oculaire une pression qui augmente la tension du contenu liquide.
Enfin la circulation plus rapide alimente ce contenu, le renouvelle sans cesse, et en empêche la concentration.
Mais ici, comme dans la tristesse, le jeu des paupières entre pour beaucoup dans l'éclat du regard. Elles no retom-
psY(;lI()l'^^slOl i: di: i.\ nusrrssr: ft df. i.v joif .x)"
heiil [vd^, elles se coiilraclenl pour nielUe en .saillie la curnée transparente plus tendue, plus éclairée et plus brillante.
Quant à la pupille je m'étonne qu'on ait ])u |)rélenclre qu'elle était dilatée par la joie'.
Lange admet avec raison qu'elle est rétrécie au conlrairo, et j'ai piesque toujours constaté ce rétrécissement, non seulement chez les paralytiques généraux mégalomanes mais chez tous mes joyeux. — La pupille de Marie joyeuse présente, pour un même éclairage, une diminution d'au moins deux millimètres de diamètre pendant la joie.
Ce fait est d'ailleurs très explicable par l'action bien connue du sang oxygéné sur les centres constricteurs de la piq)ilie. « La congestion ou l'excitation de lencéphale, dit à ce sujet M. ]\\chet, entraînent le rétrécissement delà puj)ille. Dans les affections inflammatoires du cerveau et chaque lois que l'oxygène est en grande quantité dans le sang, la ])upille est rétrécie^ ».
Or, nous avons tout lieu de croire d*aj)rès notre étude physiologique de la joie f|ue le sang très oxygéné afllue dans l'encéphale.
Il résulte de ce rétrécissement que le l'ond toujours noir (]c Vœ\\ disparail plus ou moins derrière Tiris, et connue l'iris est, suivant les sujets, di\ersement coloré, le regaid peut paraître alors plus individuel et plus expressif.
Je n'ignore [)as que la dilatation de la |)npille passe d'ordinaire pour faire ressortir l'éclat des yeux sur le fond noii" de la rétine; c'est même pour Cftte raison que les demi-mondaines demandent à l'usage de l'atropine des dilatations passagères ; ni.iix dans la joie, celte cause d'éclat doit élic éli minée et. bii^n (pie la dilatation se produise dans la tristesse, elle est trop faihh^ alors et les y(ui\ trop ternes pour (pi'elle en puisse faire ressortir ICclat.
Pour étudier la tenq)éiature de la peau chez mes sujets, j'ai fait (^onstruire un therniomèti'e à base laige et vei'miculair(\ (pii put >e nielire vite à la IcnqxMature (l(^ la peau.
I. U'ilLs. (/iiniri. avril iSS3. j
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J'ai surtout mesuré la température des parties extrêmes comme la main. — J'y ai noté des variations très grandes, en particulier chez Marie, qui passe de 22° dans la dépression à 34" dans l'excitation, Tair extérieur restant à 18''.
En général, comme on peut le constater par le simple toucher, la température des mains et des pieds est très basse dans 'la dépression. Elle est très élevée au contraire dans l'excitation et se maintient à 34*^ et 35°, en dépit des variations de la température extérieure. Chez les mélancoliques actifs, elle oscille entre les deux, suivant le degré de l'excitation du malade. — Sur le dos, le ventre, les cuisses, j'ai noté des variations plus légères; mais ces mensurations exécutées à l'air libre, sont exposées, de ce chef, à de telles causes d'erreur, que j'ai pris le parti de m'en tenir, sur ce point, aux variations très marquées et d'insister surtout sur la température interne périphérique.
Pour étudier cette température dans la mélancolie et dans l'excitation, j'ai foit prendre, matin et soir, la température vaginale des femmes et la température rectale des hommes. Les courbes qu'on \a lire sont établies pour chaque jour avec la température du matin et la température du soir. Je rappelle, avant de les rapporter, que chez l'homme normal la température moyenne est de 37,2, qu'elle est minima de 2 à 6 heures du matin (36,5) et maxima de 5 heures à 8 heures du soir
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Fin. '(G- — Température d'Edouard, mélancolique déprimé.
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FiG. ^7. — Tempéialuro de F., luélancolique déprimé.
La moyenne est, inférieureà 37,2 etnotableinenl inrérieure.
11 y a donc une liypol lien nie cerlaine dans le rectum, chez nos deux déprimés mélancoliques. — Ce résultat concorde d'ailleurs avec tout ce que nous savons de leur [)hysiolo'.ne.
MEI.ANCOI.IE ACTIVr:
FiG. '|8. — Tempéraliiro d'.Viigu^line, mélancolique active.
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On pourrait s'attendre, par suite des gestes, des pleurs, du travail cérébral, de raccélération cardiaque et respiratoire, à voir la température sVlever chez les mélancoliques aciil's audessus de la moyenne. — On va voir ((ue les faits trompent comj l^fement celle atlenle.
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il convient de remarquer que cette hypothermie est extrêmement faihleet qu'elle se confond très sensiblement avec la normale. — Les sujets se refroidissent rm peu moins que dans la simple dépression, et cette constatation est à rapprocher de la constatation déjà faite qu'ils expirent également un peu plus d'acide carbonique et excrètent un peu plus d'urée, sans en expirer toutefois ou en excréter une quantité normale.
En revanche, la température de l'excitation agréable est très sensiblement supérieure à la normale.
A oici d'abord celle d'un excité maniaque A que j'ai fait prendre pendant deux semaines, (fig. 54)
Les températures de Marie sont très significatives. — En voici la courbe établie pour la dépression et l'excitation, pendant une période de deux ans et plus, avec une interruption de (juelques jours seulement.
Cela fait une série presque continue de 2 ooo températures environ, et comme je crois l'observation unique, au moins par son étendue, je la rapporte tout entière, en réduisant autant que possible les dimensions de la courbe (lig. 55, 56, Sy, 58, 59, 60). >(Ous voyons ici une hyperthermie légère s'opposer à une hypothermie plus marquée, et ces ditïérenccs sont conformes en tous points avec ce que nous savons déjà des combustions organiques chez Marie pendant ces deux périodes.
L'excitation agréable se traduit par une hyperthermie légère ou marquée, la mélancolie passive par une hypothermie marquée, et la mélancolie active par une hypothermie légère qui se confond presque avec la normale.
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Ici, comme souvent ailleurs, lopposition est particulièrement nette entre la mélancolie dépressive et l'excitalion agréable.
Bien qu'il n'y ait pas, à proprement parler, une odeur spéciale pour la joie et pour la tristesse, je veux pourtant si^'^na- 1er ce fait que la dépression mélancolique s'accompagne souvent dune odeur nauséabonde bien connue de tous les aliénistes.
Celte odeur tient. sui\aiit M. I)(>u(]iard, à la présence, dans la sueur et dans riialcine des sujets, des acides gras ^T)lalils. lorniique. acéti(pie. l)nlviif|ue. projjionifpie. valéri(|ue. caproï jue. cajirvlique. elc.
A l'étal normal, co^ acid(\«^ cpii sont les produits naluiels de la désassimilation se brûlent pendant leur séjour dans l'organisme et la partie non dt'Mruite s'élimine par les émonctoires.
Mais si les combustions sont ralenties, comme c'est le cas pour nos déprimés, l'organisme ne brûle plus les acides qu'il produit et les acides volatils provoquent en s'éliminant la fétidité de l'haleine et des sueurs.
Dans l'evcitation agréable, cette odeur disparaît et l'on voit très bien chez Marie la fétidité des émanations pulmonaires et sudorales apparaître ou dis|)araîlie suivanl le ivlbme des périodes.
Sans aucun doute, celte disparition lient à raclixilé \)]u< grande des combustions.
« Chose remarquable, écrit M. Boucliaid. l(>s bonnnes « à sécrétion sudorale iV'lide cessent d'exhaler une od(MU' « mauvaise, s'ils vienneiil à élie atteints de (juekpie maladie (( fébrile. Les condjuslions (jui >'acli>ent alors, par le lait de « la fièvre, brûlent les acides qui ne s'éliminent \)\\\^ <|n'en (( faible |)roj)orlion ' ».
.le ne peux pas diie (pi'il en soit absolumenl de même pour l'excitation mc'lancolicpie. cependant l'odeur fétide do la (l(''|)re^>ion niaii(|ue on bien e>«l Irè» all('Mni(''e chez la plu -
I. Malddioa par laloiitisseinent do In mit rit ion, 18S », Sa\ v (p, GS).
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part de nos mélancoliques actifs, en particulier chez Angustinc, et celte difTérencc certaine ne peut s'cxplicpier, à mon sens, que par une différence dans les combustions moins ralenties.
Enfin, je ne veux pas quitter ce chapitre sans dire que la mélancolie se traduit, pour le malade lui-même, par une saveur spéciale, aussi bien chez les aliénés que chez les hommes sains.
On parle de tristesse ou de douleur amère ; peut-être fautil voir, dans cette épithète, plus qu'une simple métaphore. D'après Lange, chez les sujets normaux la langue est visqueuse, la bouche sèche pendant la tristesse, et le goût amer qu'ils éprouvent souvent n'est qu'un effet de la sécheresse de la langue.
« L'expression douleur amère est considérée, dit-il, comme « une métaphore; on ferait bien mieux d'admettre qu'elle « provient de ce goût amer, souvent 1res intense, qui accom- (( pagne les impressions de tristesse^ )).
Ce goût amer est si intense chez Marie qu'elle s'en plaint pendant toute sa période de dépression, et à ce moment la salive est visqueuse, la langue sèche et parfois recouverte d'un enduit blanchâtre.
C'est également le cas de F..., le mélancolique déprimé dont j'ai déjà rapporté l'observation.
Cette amertume n'est pas facile à expliquer, au moins d'une façon précise. — Tout ce qu'on en peut dire, c'est (pi'elle se lie évidemment aux troubles généraux de la nutrition et des sécrétions buccales et stomacales.
Comme l'odeivr fétide, et sans doute pour des raisons analogues, elle disparaît chez Marie dans la période d'excitation, et elle est beaucoup plus rare et beaucoup plus faible chez les mélancoliques actifs que chez les simples déprimés.
Tels sont les quelques phénomènes physiques dont les manifestations ou les variations m'ont paru en rapport avec la tristesse passive, la mélancolie active et la joie et que j'ai cru pouvoir grouper sous le nom de psychophysique, en donnant à cette expression un sens un peu nouveau.
CHAPITRE VIII
PSYCïIOMKr VMOIE T>F L\ TRISTESSE ET DE I. V JOTE
Avanl crabonlor la mécanique do la trislcssc et de la joie, ou .si Ton préfère, l'expression musculaire de ces deux émotions, je rappelle, une dernière fois, la distinction que j'ai déjà faite enlro Véinolion choc o( réinolion-sentiment.
Dans les deux chapitres qui précèdent, j'ai laissé cette distinction de coté ou à peu près. Ce n'est pas qu'on ne puisse concevoir inie psychophysique de l'émotion-choc où l'on étndierall la pàlour et la rougeur comme Dar^Ain, la chaleur de la peau conunc Lond)ard\ et mémo une ]isychochimie où l'on étudierait les produits de la désassimllallon, mais ces études ne sont pas faites ou elles sont à peine ébauchées, et, pour mon compte, je me suis occupé presque uniquement de l'émotion-sentiment quand j'ai traité des phénomènes l^hysiques et chimiques.
Dans l'ordre des mou^enlents, au contraire, la distinction ledcNient féconde car sur l'expression de l'émotion-choc, connue sur l'expression de rémotion-sentinienl. h^s documents abondent.
Tout ce (juon peut reprocher aux physiologistt^s cl an\ psycliologues qui les ont réunis, c'est ou bien de uaNolr étudié qu'une des deux formes ou bien de les aNoli- confon (.lues; il en est résulté quelques conflits (|n"une dlvlvlon phis \]e[\e (lu ^nj(M ont aisément résolu^ et même >n|>|)rimés.
I. The r<'<iionnl Tcmpcvatitre of llic Ihunl.. .I.-S. L(>iHl)ar<l. I.ou- (Ion. 1S79.
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Pour éviter ces confusions, je vais, comme je Tai fait à propos de la physiologie et de la psychologie, dire d'ahord quelques mots de l'expression de rémotion-choc, telle qu'on peut la concevoir d'après les théories actuelles. Puis, je parlerai de mes propres recherches sur l'expression de Témoiion-sentiment .
Je laisse de côté, comme plus liant, les cas ou le choc émotif est si violent et si l)rusque qu'il détermine une sorte de paralysie de toutes les fonctions organiques, et je ne traite de l'émotion-choc que sous sa forme la plus commune.
Or, on peut poser en principe que la plupart des émotions-chocs, considérées dans leurs manifestations motrices, sont im ensemble de réflexes et de mouvements automatiques déterminés par une excitation périphérique, centrale, ou périphérique et centrale à la fois.
C'est la loi qu'on trouve formulée avec quelques variantes chez Darwin, Spencer et Wundt, sous le nom de principe de l'action directe du système nerveux, loi de la décharge nerveuse, principe de la modification directe de l'innervation.
La décharge motrice une fois produite, des lois spéciales devront nous expliquer comment elle se spécifie et se canalise suivant les diverses émotions, et pourquoi tel mouvement plutôt que tel autre exprime tel état afTectif.
La loi générale est de physiologie pure, les lois spéciales sont de psychophysiologie, mais ce serait une erreur de penser que ces dernières lois nous expliquent toutes les formes particulières du luouvement, toutes les manifestations de la décharge motrice.
En réalité, comme Spencer l'a nettement indiqué, un gi'and nombre de mouvements paraissent indépendants de la qualité de l'émotion et ne dépendre que de l'intensité. « On danse de joie, dit-il, comme on piétine de colère; on Jie peut pas plus rester en place dans la détresse morale que dans l'exaltation délicieuse^ ».
C'est en vertu de la même loi qu'un enfant qui vient de se
I. Principes de psychologie, U, i}. o
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l)rûlcr pourra excculcr les méincs gestes, faire les inènies bonds qu'un enfant qui éprouve une joie intense.
Suivant l'expression de Spencer, il y a, dans la décharge nerveuse, une décharge diffuse ([ui indique simplement Texistence d'une émotion, sans désignation d'espèce, ot une décharge restreinte spéciale à tel ou tel nnisclo. ])nui- ]a(|uelle valent les lois particulières de l'expression.
Tl faut donc nous attendre à trouver, dans lémotion-choc, un certain nombre de mouvements spéciaux, coordonnés, exprimant bien, comme le dit AI. l\ibol. « la réaction del'indi- \i(lu [)(t\ii' loul ce qui louche à sa conservation ou à son amélioiation, à son être ou h son mieux être ». Mais nous y trouverons aussi, surtout quand l'émotion-choc sera intense, des mouvements peu cohérents, désordonnés même, qui traduiront seulement la réaction musculaire de riiuliNidii pour toute espèce d'excitation.
(hiaiit à l'origine de cotte énergie qui se dépense ainsi en mou^ements cohérents cl incohérents, en décharges diffuses et en décharges restreintes, il faut la chercher dans les celhiles nerveuses où elle s'accumule et d'où l'excitation la fait jaillir.
(( Ces appareils admirables que sont les êtres vivants, dit (( à ce sujet M. IVichet, onl en eux une éneigie latente con- « sidérable : il existe dans l'organisme de rindi\idu ^i\alll « une somme de forces accunndées depuis l(^ngtenq)s, et (( cjui lait explosion tout à couj)' ».
^oiis sonmies |)eu llxés sur le mode de conserNalion el d'accumulalion de celte force, mais nous saxons f|u*(^ll<^ pni>e >a xiiH'ce. connue tontes les forces organi(jnes. dans le< owd.ilinn^ (M lo> li\{lialali(»n< do li>^ii«^. C'c^l ri'niolion (|ni. I)rns(piemenl, la d(''gage.
(les consi(l('ialion< générales [\i\c lois po-iM'-.. non- pou \on< couipi-eudic la niécanicpie des (li\(M-- nioUNcnicnU de liMnolion clioc ; non- \ IrouNon- loujoui>^ une l)iu-(|U(* d»'' cliai'ge ncMNcnse, el l(^s uiouNem(^nl> g(Mi(''rau\ «m parliculuM"par le>(|nel> vvWo déchaige se liaduil.
I. Iliclnl. I^/nsiolii^ic des nmsrlfs rt (tes rwi/'s. |». S.'{-.
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Pour comprendre Fexpression de surprise qui fait toujours partie de Fémotion-choc, on ne doit pas oublier qu'elle se compose psychologiquement de deux phénomènes : un choc mental, et une réaction de la pensée qui converge spontanément vers la cause de ce choc.
Au choc correspond cette décharge diffuse dont parle Spencer, et c[ui se traduit par des mouvements cardiaques et respiratoires plus ou moins rapides et désordonnés.
On y peut joindre cependant un mouvement déjà plus particulier, le tressaillement; presque aussitôt, Findividu surpris se redresse, recule quelquefois d'un pas, semble se mettre en garde contre un danger possible ; les sourcils s'élèvent, la bouche s'ouvre, les mains ouvertes se portent au-dessus de la tête ou à la hauteur du visage, la face palmaire en avant.
Ces expressions spéciales s'expliquent, plus ou moins, par les principes spéciaux de Darwin et de Wundt dont je rappelle les plus solides avant d'en montrer ici l'application.
A. Principe des habitudes utiles (i °'' principe de Darwin) : Les mouvements utiles pour satisfaire un désir ou éloigner une sensation pénible deviennent habituels et continuent à se produire alors même f[ue leur utilité devient nulle ou contestable,
B. Principe de Fassociation des sensations analogues (2° principe de Wundt) : Les dispositions de Fesprit qui ont une analogie avec certaines impressions sensorielles se traduisent de même.
G. Principe du rapport des mouvements avec les représentations sensorielles (3^ principe de Wundt) : Les mouvements musculaires d'expression se rapportent à des objets imaginaires.
Appliquons ces principes aux expressions spéciales qui précèdent : Le tressaillement, qui se manifeste chez l'enfant dès la première semaine \ et qui appartient à la peur plus encore qu'à la surprise, est peut-être l'ébauche (Fim bond ou d'un mouvement de fuite; la mise en garde,
I . l^reyer. L aine de ienfaut, \\. i'\i. Trad. française. Paris. F. Alcaii.
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le recul sont des actes de défense; rélévation des sourcils est un acie automatique cfiii perniel d'ouvrir -vile et giandemenl les veux pour roimailre au |)liis l(*)t Tobjel de la surj)iise. cl peut-être poiurail (Ml explicpici- de uirine les uiouverneiits et la position des mains, cjui seraient alors des gestes de protection plus ou moins déformés.
Quand ces diflérentes expressions se produisent dans une surprise physicpie. leur raison dètre c'est Tufilité ou l'association des habitudes utiles (i "^ ])iincipe de Darwin); quand elles se produisent dans une Muprise morale, c'est la tanss(» analogie. (2*^ principe de AN undl.)
(pliant à l'ouNcrtuie de la bouche. Darwin a de la [)eine à nous l'expliquei-.
V'aul il admettre a\ec Ini (pie l'aitenlioii >|ionlanée, concentrant sur un >cul point loulc 1 (Miergie ner\euse. les nuisclcs fpii ire\[)rimenl [)as rémotion tendent à se relâcher, cl (pie la mâchoire retombe alors par son propre poids!^ Fautil supposer, comme il le fait encore, (jiie l'ouverture de la bouche permet rins[)iialion \ igouicus(MM ])rofonde cpie nous exccutons toujours aNant un grand etfort et (pie nous faisons dans la sur])rise, en prc\ision de retfort ])0ssible} — Faut-il (^onsidérer au contraire rouNerliir(^ de la bouche comme insiillisamment e\[)li(juée. inéme aprt's les deux hypothèses de Dar\Nin!* — (Test à (pioi je tendrais Aolontiers, en l'état actuel de la (pie>lion. mais, (publie (pi(^ ^oit Topinion (pie l'on adopte, on Aoudra bien reinar(pier. (\i\\\< IcMUOlion choc de surprix», la déchaige ner\euse (jui se j)roduit (lè< le j)remi(>r moiiienl et (jiii s(^ traduit, sous une loruK* dithise. par <le>nioineiiKMil^ (•ar(lia(pi(»> c\ respiratoires et. >ous uik» lorni(> restreinte. j)ar le-« expre^vionv. |);Hliculière"^ de la snrpris(\
Dans )(>> (Muolions ;ugu('s de lris|(»s>c c( i\r joii^ cpii mic (•('dent à la >urprise ou s"\ mêlent, nous terons des confia tations analogues, et nous signalerons de mèiiK^ un(> (l(''cliaige (lithis(^ et {\o^ décharges restreintes.
Sans doute de pareilK^s d(''chargc> ne >(» produiscMi! j)as (l.ins les |iiv((wses |)assi\es. caractérisi'cs par la parésie, ni nienie (|.iii>- !(>» |,)i(«s c.diiiev. depouixnes (re\("itation luen
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laie, que j'ai décriles plus haut, mais ces joies et ces Irislesses ne se ])rocluisenl guère dès le premier choc émotif; les joies et les Irislesses actives sont alors heaucoup plus frc- 'queutes et, pour elles, la loi de la décharge dilïuse et des décharges restreintes garde toute sa valeur.
^ous a\ons déjà eu Toccasion de uiontrer que la décharge dilliise qui suit le clioc-éinotif se traduit physiologiquemcut par les mêmes phénomènes cardiaques, respiratoires et ^asoinoteurs dans la tristesse et la joie; nous pouvons constater ici la même analogie dans certaines réactions musculaires qui paraissent se rattacher à rexcilation émoliNe et non à sa (pialilé.
C'est ainsi que la soull'rance se traduit par un grand nomhre de mouvements purement mimiques, qui n'expriment rien, et dont l'unique raison d'être est la réaction réflexe engendrée par l'excitation.
Ils servent de dégagement à la décharge nerveuse et n'ont pas d'autre rôle. Tels sont, pai' exemple, les mouvements de Aa-et-vient, les changements de place, et l'agitation musculaire qui se manileslent souvent dans les grandes douleurs morales.
De même, dans la joie on peut constater, suivant la remarque de Darwin, une tendance très marquée à divers mouvements sans but\
Ces mouvements sans but sont la conséquence de l'excitation et non de la joie proprement dite.
De part et d'autre Jious avons ainsi, et pour les mêmes raisons, une décharge diffuse se traduisant par des phénomènes moteurs très analogues.
Les décharges restreintes sont, au contraire, différentes et donnent naissance aux expressions spéciales de la souffrance et de la joie; je pourrais les étudier, dès maintenant, mais, comme je retrouverai toutes ces expressions dans les joies et les tristesses chroniques dont je parlerai tout à l'heure, j'aime mieux insister ici sur quelques caractères spéciaux à
I. Oj). cit., p
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rémotion-choc, que ce soit la joie aiguë, la tristesse aiguë ou la surprise.
^ous avons déjà signalé, dans Tordre mental, le désordre des images, des idées et de tous les éléments psychiques, pendant le premier moment de rémotion-choc. — Il existe un égal désordre dans Tordre parallèle des mouvements, et ce désordre nous apparaît dans les manilestalions diverses de
la décharge diffuse.
Sans doute Spencer a formulé une sorte de loi poui- la propagation de cette décharge en disant qu'elle affecte les nmscles en raison inverse de leur propre poids ou des poids (pTils ont à mouvoir; c'est ainsi que les cordes vocales et les muscles du visage sont plus affectés par les émotionschocs que les nmscles du tronc; mais c est là une loi de puie mécanique qui trou\e aussi hien son apphcation dans Téhoulement dun las de cailloux que dans Texpression de Témotion, et qui ne témoigne d'aucune espèce d'organisation.
Bien mieux, c'est un signe flagrant du désordre moteur que cette subslilution des lois mécaniques aux lois physiologiques de l'adaptation des mou^ements.
Pierre Janet nous a déjà appris, par Tanalyse de ses hystériques, que Témolion désorganise les fonctions de synthèse mentale en substituant à l'ordonnance de l'attention, de la réflexion, de la colonie, le désordre et l'automatisme; on ])eut constater la même désorganisation dans les fonctions motrices; c'est le désordre, c'est la mécanique pure (pii se substituent, en j)arlie ou en lolalilé, à T(Miseml)le de nos mou- ^ements organisés. — Kl c'est |)our(|U(>i Tc'molion iiihMionipl nos actes, dissout les synthèses motrices, connue elle dissout les sMithèses mentales; les luains laissent échapper les objets (|ii"('lles lieimeiil. la marche s'airèl(\ elr.
Kn même tenq)s et sans doute à cause de la dépense exagérée d'énergie sous forme d'idées, de sensations ou de luou-" vements Témolion épuise le corps connue Tespril. — Klle nous r<Mi(l faible> v{ misérables pour loule (^spèce (Tc^lTorl |)hN<i((n(^ (Ui uKMilal.
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On exprime d'ordinaire ce genre d'elTel en disant que rémolion nous brise, et c'est bien en elTet comme si Fètre, fragmenté tont à coup, ne pouvait plus se leprendre ni dans la pensée ni dans Faction.
Un de mes amis, professeur de philosopliie, me signalait à ce sujet un exemple curieux d'épuisement déterminé par rémolion du crime cliez deux criminels. Celaient des paysans qui avaient assassiné deux vieillards et (pril a ^isités dans leur prison quelques jours avant Texécution; ces niallieureux lui ont raconté leur crime: ils avaient éprouvé après Fexcitation de l'assassinat un épuisement tel qu'ils pouvaient à peine marclier et se traînaient péniblement sur la route où ils fuyaient; leur dépression nerveuse était si forte, que, rejoints presque aussitôt par les gendarmes, ils n'avaient même pas essayé d'échapper, et avaient accepté leur arrestation comme une manière de délivrance.
L'usage très répandu des cordiaux et des toni({ues après les fortes émotions, nous montre jusqu'à quel point ces effets épuisants sont connus ; et qu'on ne confonde pas cet épuisement avec la syncope immédiate et primitive qui peut se produire par arrêt du cœur. Le phénomène est ici très diftérent, ce n'est pas une syncope brusque et ce n'est pas non plus, comme le voudrait Spencer', une sorte de syncope larvée due au ralentissement du cœur; c'est un épuisement véritable qui se produit dans la joie comme dans la tristesse ou la peur, pourvu que ces émotions soient intenses, c'est une dépression consécutive à la suracti\ité cardiacpie et respiratoire, à une dépense excessi\e d'énergie ner\euse.
Ces deux caractères généraux d'excitation désordonnée et d'épuisement sont en réalité corrélatifs et presque simultanés ; ils constituent au poinl de Nue physique, connue au point de vue mental, l'essence même du phénomène émotif, et nous expliquent quelques caractères plus spéciaux, connue le dérobement des jambes et le tremblement.
Le dérobement des jandies, qui a été étudié par M. Pierre
I . (J/>. cil., Il
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Janet dans rcmolion hystérique, se produit également dans rémotion normale; on a les Jambes coupées par Fémotion, suivant re\[)rcssion courante.
E\i(l('innioi)l. l.i (lécharge (liiVu>e ([ui désagrège tous les mouNcmenls coordonnés, au profit des réQexes et des réactions désordoimées, agit sur les nuiscles volontaires qui concourent à la station droite et s'insèrent autour de Tarticulation du genou, ])nur en neutraliser l'action.
L"é[)uisenienl. la fatigue agissent dans le même sens et se marquonl daulanl mieux ici que les muscles en question ont à lullei-. dans la station droite, contre le poids j)resque total du corps.
Le dérobementdes jambes traduil donc à la fois et la dissociation des mouvements coordonnés et l'épuisement subil.
C'est en vertu des mêmes causes que les bias tombent le l(jng du corps, connue le constate encore une e\[)ression coulante, et si le dérobement nous frappe davantage c'est simplement parce qu'il a comme conséquence la chute du corps sur les genoux.
Le tremblement qui a été très étudié par les physiologistes relève à la fois, croyons-nous, de l'excitation excessive et de l'épuisement. Darwin écrit à ce sujet: a Le tremblement « nmsculaire est commun à Thounne et à un grand nombre « danimaux, sinon au plus grand nombre. Ce tremblemeni « n'est d'aucune utilité; souvent même il est très nuisible; à « couj) sur ce n'est pas volonlaiicnicnt rpTil a du se [)r()- « duire tout d'abord, sous lY^npirc dune émotion (jik^I- « conf[ue, [)Our s'y associer ensuit(\ |>ar rinlliicnce de Y\v,\ (( bitnde '. »
Puis Darwin (Mnunère ([uehpies cas très dinérent> où le Irendjlemenl ^e [)roduit. ol conclut (pi'on ne jkmiI tioiiNciaucun caractère connunn (|ui en rende C()nq)t(\
La piemièn^ rcnianpie ol tout à fail jn^le: le Ireinhlement nc^st d'aucune utilité pour celui (pii tremble, pa^ |>lu«- (railleui> ([ue le dérobement des jambes et les autres >\nq»
I. Of). rir. p
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tomes de répiiisement. — Mais Darwin, ici comme toujours, a le tort de s'en tenir à des considérations zoologiques ou psychologiques, sans entrer directement dans la physiologie de la question.
De ce que le tremblement est inutile ou nuisible, il ne devait pas renoncer à Texpliquer, mais conclure que la décharge diffuse se traduit dans ce cas par une manifestation physiologique directe, à laquelle les principes psychologiques de l'expression, et en particulier le principe d'utilité, ne sont pas nécessairement applicables.
Mosso, plus physiologisle dans ses théories de l'émotion, pose en principe que les tremblements sont dus à deux causes, l'excès ou le défaut de tension nerveuse^ et il s'appuie sur l'autorité de Descartes qui écrivait, dans les Passions de l'Af/ie: « Les tremblements sont dus à deux causes ; l'une est qu'il vient quelquefois trop peu d'esprits du cerveau dans les nerfs, et l'autre qu'il en vient trop^ »
Cette interprétation est peut-être la plus vraisemblable. Pour exécuter un mouvement, nous faisons fonctionner non seulement les muscles appropriés à ce mouvement mais les muscles antagonistes. — Le travail de ces derniers est toujours nécessaire pour graduer et régler le travail des premiers. « Quand nous voulons mouvoir les yeux, dit Mosso ^, (( tous les muscles de l'œil entrent en tension, mais un seul « l'emporte et dirige l'œil vers le point que nous fixons; (( quand nous saisissons la plume pour écrire, nous ne plions « })as seulement les fléchisseurs des doigts mais aussi les (( extenseurs qui se contractent, indépendamment de notre (( volonté. — Autrement, il ne serait pas possible d'arrêter (( subitement soit l'œil dans le premier cas ou la plume « dans le second, ou quelque autre partie du corps animé « d'un mouvement rapide. »
Si la lension des deux espèces de muscles se fait graduellemenl, leur travail s'équilibre et le tremblement ne se pro-
Mosso. /(/ , p. loo
diiit pas, mais qu'une cause quelconque vienne modifier Tinlensilé des décharges nerveuses, les muscles se relâchent el se contractent aUernativemenl d'un coté et de Fautre. et le Iremblcnienl apparaît.
Si la décharge est [ro[) laible, comme dans la^ieillessc, les contractiojis se pnxluiscnt de part et d'autre par saccades et comme par ondes discontinues; si la décharge est trop ibrte, coniiin' (laii> la joie (»u la colore, nous ne sommes plus en nicsiuv de r«''gl(M- ci do coordonner linllux nor\ou\ en \ue de mainlonir raclion combinée d(.'s musclos antagonistes: dans les douv cas nous tremblons, ot nous aNons ainsi un Iromblomcnt par excès ou [)ar défaut dimpnlsion. connue nous avons on physiologie une aboulie par atrophie ou par hypertrophie mentale.
Les phénomènes d'excitation et dépuisemont étant corrélatifs et presque sinmltanés, on no peut pas toujours dire avec netteté si un individu tremble par excès ou par délaul d'influx nerveux ; les deux ordres de causes ne sont faciles à distinguer que dans les émotions chroniques, et nous verrons tout à riioure (ju'on tremble dans la joie chronique el dans la tristesse chionique pour tlos raisons très différentes.
C"e^l inio question tlo savoir jusquà quel point on j)oul pailcr d'expression dans la tristesse passive ; ce n'est pas que 1(^ \isag(^ el le coips tout oiillor n'aioni loui- [)h\sioiioini<' pnjpro au cours de ce sontimonl, mais la trislosse [)assivo se caiacléiisant t(»ujours par riin|)ui>saiico. on a |)lus sounouI alfaire à tics phénomènes de fatigue ot (l(^ parési(^ nmsculaire qu'à des contractions et à dos expressions véritables.
Tout d'abord, on [)eul évahierapproximativemenl rinq>uis sance en mesurant les pressions do la main au (1\ namomètro.
De pareilles mesures sont très (li>cutabl(^> ol bioii (|U(^ j'oii iap[)orle ([uol((ues-unes, je no nou\ pa^ païaîlic ignoroi' ce (prollos ont d'incertain.
i^lies oxigoni le con>-eiilonienl ci inènio la cnnni\eiice du sujet : (>M (lni( dniit' >< ,i^^i I l'ci" par Joii-- !('•- nio\en>» po^^ihlos
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(le la sincérité de reffbrl, et on n'est jamais absolument certain de cette sincérité chez les déprimés, trop inertes, chez les mélancoliques actifs, trop concentrés dans leur délire, et chez les excités, trop peu cohérents.
Alors même cpie Feilb rt serait sincère, on ne doit pas outjlicr qu'il ne peut s'exécuter sans images motrices, sans représentation, qu'il exige des conditions psychiques qui ])cincnt manquer ou être affaiblies, et que, par conséquent, il ne peut être pris pour une traduction toujoius exacte de la force musculaire.
Malgré ces dithcullés, quand on s'assure aulanl que possible par des ordres, des })rières ou des 2)romesscs, de la bonne volonté du sujet, quand on lui aj)prend par de nomlyreuscs expériences à exécuter Tacle de pression, on peut se risquer aux mesures dynamométriques.
\oici donc quelques chiffres pour la main droite et la main gauche de nos déprimés :
M. D. M. G. NORMALE DE LHOMMIi
Edouard i8 lO (4 expériences) 45 l\o
T i4 2 2 (6 expériences)
¥ 3o 28 (3 expériences)
Pour Marie j'ai com|)aré la force dxnamométrique pendant 8 joins de tristesse et 8 jours de joie et j'ai dressé le tableau sui^ant :
NOKiMALlC DE LA FEMME M. D. M. G.
JOIE
lî>
'jS
iS
ij
On peut \oir facilement, d'après ces quelcpies mesures, que les deux mains ont beaucoup moins de force jiendant la dé- ])ression mélancolique qu'à l'état normal, et que chez Marie
l'sM ii(»Mi;<:vM(M I i>i: i.v ri;isii>Ni;
en paillcullcr, la pression de la Irlslcsse est iniérieure de g ki logranimes à la pression de la joie.
(lelle diiiiinnlion de la \i_iriioui' pli\si(jue entre t^rlainenient [)onr beanconp dans le ralenlissenient on même dans la snppression [)resqne complète des monvements volonlalres que j'ai déjà signalée chez F..., chez T..., chez Marie, chez Edouard et chez tous les mélancoliques déprimés. Lange qui, en croyant décrire les deux tristesses, n'a guère décrit ({ne la tristesse passive, écrit très justement à ce sujet : Le (( trait caractéristique de la physiologie, et par suite de la {( ])hysionomie, de la tristesse est peut-être Faction paraly- « santé qu'elle exerce sur les muscles volontaires. — Dans la (( tristesse, on lait avec peine un elTort, des mouvements « qu'on exécutait autrefois avec facilité, mais la faiblesse « motrice va rarement plus loin; c'est, en d'autres termes, « un sentiment de fatigue, et, comme il arrive dans toute la- « tigue, les mouvements lents, paresseux et faibles dé- « notent la répugnance à la lutte et sont par là même bornés « au minimum... Aussi l'homme triste est-il souvent recon- « naissable à son aspect extérieur, il va lentement, il chance celle, il se traîne, les bras ballants ; sa voix est faible, « sans éclat, par suite de la faiblesse des nmscles inspira- « teurs et du larynx ; volontiers il reste inerte, aflaissé, « muet '. » — \ oilà quelques traits ([ue nous retrouvons chez tous nos sujets, mais Lange a le torl, pour expliquer l'inerlie pbvsi(jue. tle n'invo(piei- (|ue la |)arésie inuscidaire el la fatigue.
^'oublionspas que tous nos mouvements volontaires ilépendent, non seulement de notre force physique, mais de nos processus mentaux, qu'ils sont d'autant phis rapides ou énergicpies (pie nos images motrices sont plus nettes el pins vives, nosémoll(iii> [)liis iiileiises. cl (pie, par suite, riiierlie nioIriciM'sl li('M^ (liez le déprimé à linerlle mentale tout autant qu'à la faligiuv Lange, trop [)li\siologislc ne voit [las ([ne le mécanisme dc^s mouvements volonlaires est loul antani |)^\tiri(|ii(' ([iic iudUmm-.
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M. Alunstcrberg a éludié spécialement ramplitudc des mouvements dans la joie et la tristesse et communiqué au congrès de Londres (1892), sous le nom de Fondement psychologique des sentiments, les expériences suivantes dont j'emprunte à M. Ribot la description* : « On trace avec « la main droite une ligne de 10 centimètres de longueur. (( Quand on est bien exercé à ce mouvement, on essaie de le « répéter, les yeux fermés, en dirigeant la main de droite à « gauche, par un mouvement de flexion centripète, puis de (( gauche à droite j)ar un mouvement d'extension centrifuge. (( On commet en pareil cas des erreurs, tantôt dans un sens, (( tantôt dans Tautre. Répétons les mêmes expériences sous « Fiiifluence de certains états affectifs (tristesse, gaieté, co- « 1ère). Notons les erreurs et leurs sens. Miinsterberg y (( découvre une loi très précise. Dans le chagrin, les mou- « vcments d extension (centrifuges) sont trop courts, erreur (( moyenne — 10 millimètres, et les mouvements de flexion (( (centripètes) sont trop grands, erreur moyenne +12 mil- (( limètres. Dans la joie au contraire, les mouvements cen- « Irifnges sont trop grands, erreur moyenne + 10 milli-, « mètres, et les mouvements centripètes sont trop courts, (( erreur moyenne — 20 millimètres. D'où il conclut cpie, (( dans le plaisir, les mouvements ont une tendance à Taug- « luentation, dans la douleur à la diminution. »
J'ai essayé de vérifier cette loi avec mes déprimés et je n'ai pu obtenir les résultats précis que j'espérais. Tout ce que j'ai pu constater c'est que chez F.., chez Edouard et chez Marie les mouvements sont diminués dans le sens de la flexion aussi bien que dans le sens de l'extension, et que les erreurs sont à peu près les mêmes des deux côtés, quoique peut-être un peu plus faibles pour la llçxion.
Alarie a été particulièrement étudiée à ce point de vue.
[.a moyenne de ses erreurs est de — 10 millimètres pour la flexion et de — 12 millimètres pour Textension sur un total de 3 G expériences.
I. Psychologie des sentiments, p
iyr.noMKc \moi
De CCS expériences je peux conclure que, pendant la dépression mélancolique, les mouvements sont diminués dans tous les sens, et bien que cette conclusion diffère quelque peu de celle de Mtinsterberg elle me paraît cependant en rapport avec ce que nous savons de l'inertie mentale, de l'inertie phvsique et de la faiblesse nuisculaire de nos déprimés.
Lu trait que tous les physiologistes et psychologues signalent dans Texpression de la tristesse, le soupir, semble contraster avec la parésie générale des muscles volontaires. — — On le constate tivs rarenieni chez lùlouard, phis sou\ent chez V... et chez Marie, jamais chez T.. .
l)ar\\ in en fait un signe presque constant ol paraît accepter l'explication que (iratiolet en a doimée. « La respiration, (( dit-il. devient lente et faible et s'interrompt souvent de pro- « fonds soupirs. Gratiolet avait déjà remarqué que, toutes les « fois que notre attention est longtemps concentrée sur quelque « sujet, nous oublions de respirer et qu'il vient un moment où « une profonde inspiration nous soulage, mais les soupirs « dune personne affligée, liés à la respiration languissante, « sont éminemment caractéristiques* ».
Je crois que cette explication doit être écartée toutes les fois que Tactivité mentale est nulle et que le sujet se soumet passivement, sans concentrer son attention sur une ou plusieurs idées. C'est ce que font ceilaiiiemonl des sujets comme VMouard, Alarie ou 1'... Leur pensée est à peu près vide et le sou[)ir, quand il se produit chez eux. ne ])eul pas être la con séquence de leur monoïdéisme ou. si Ton préfèic. de la concentration de leur attention.
Ce sou[)ir purement [)hysiologi([ue est, à mon a\i<. niiNini pie appel d'oxygène destiné à lutter contre ras[)h\\i(\
Pour les cas de ce genre. Lange me paraît se raj)pi'i»('her delà vérité beaucoup plus que Daruin. lorscju'il ('ciit :
u Les ])etits vaisseaux des poumons s(» contractent spas « modi(|uemenl, de sorte que ces organes s(^ ^idenl d(* sang: (( on ('prouve alors une sensation de nian([ue d'aiiMm s(miI
i. Darwin. Op. cit.. p. iq3.
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(( un poids sur sa poitrine comme il arrive clans tons les cas « où le chimisme respiratoire est entravé ; ces sensations de « gène et de poids concourent à augmenter le malaise de (( riiommc affligé, cpii cherche à y remédier par des aspira- « lions longues et profondes, des soupirs, moyens employés « instinctivement par tous ceux qui respirent avec peine, « ([uelle cpie soit la cause de leur mal'. »
Comme Lange le remarque encore, Finnervation lalenle des muscles est aussi hien diminuée que l'innervation apjiarenie. Bien souvent la nuque s'incline, la tcMepend, le corps se coUrhe et semhle se voûter. Ces expressions sont parliculièrement visihles chez Edouard et cliez F... Toujours le visage s'allonge et s'eflile par suite de la faihlesse des masséters et des muscles des joues. — Il en résulte que les traits se tirent et qu'on dit avec raison d'une personne triste qu'elle a la figure longue; Darwin prétend même que certaines peuplades australiennes ont l'oreille basse quand elles sont accablées par la tristesse ".
Les yeux sont passibles de deux sortes d'expression : quand les sphincters orbiculaires sont paralysés, ils paraissent plus grands ; quand la paupière supérieure retombe par suite de la parésie du releveur, ils sont plus petits et semblent mi-clos. C'est cette dernière expression qui prédomine chez nos déprimés.
Quelquefois cette parésie générale de tous les muscles de relation s'accompagne de véritables rides qui tiennent à Famaigrissement du sujet et non pas, comme on pourrait le croire, à la contraction de tel ou tel muscle ; comme toutes les expressions précédentes, elles ont une origine passive.
Enfin un tremblement léger existe chez Edouard et apparaît chez Marie pendant ses périodes de dépression ; il s'ex- ])lique sans doute, comme le tremblement de la vieillesse, par défaut d'impulsion motrice et rentre bien, par ce caractère, dans la description générale que je viens de faire de l'expression, dans la dépression mélancolique.
I. I.ango. Op. cit., p
li. Ojj. cit.. p. 190.
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Colle dcscn[)tioii, qui leproduil, dans leurs grands Irails, celle de Lange et de Darwin, convient également à la tristesse morbide et aux tristesses normales que nous pouvons obser- ^.^|• autour de nous.
Je signalerai loulefois une (litVéïence qui a son inq)orlance el donl j'ai déjà parlé quand jai lail la psychologie de la cpieslion : Le normal sait pourquoi il esl Irisle. il connaît la cause de sa dépression et de son inertie, et la résignation morale entre pour une pari dans la jiassivité de son expression, dans son attitude lâchée. — Celte résignai ion' peut même, à Toccasion, déterminer certaines expiassions acli\es et d'ail leurs mal expliquées, connue le haussement d'épaules.
l*our la même raison, le soupir des normaux peut relever aussi bien de leur concentration mentale, comme le veut Gratiolet, que des causes physiologiques f[ue j'ai indiquées tout à rheure.
On pourrait lésumer brièvement ces diiTérences en disant (jne. dans la tristesse normale, le mécanisme de l'expression reconnaît à la fois des causes mentales et physiques, tandis que dans la tristesse morbide il reconnaît surtout des causes organiques.
Avec la mélancolie active, nous renconlrons des expressions véritables, c'est à-dire des jeux de physionomie et d'attitude dus non [)a^ à des parésies, mais à des contiactions musculaires.
Ce n'est pas que les expressions précédentes dis|)araissent ; elles persistent, la plupart du temps, et les expressions propres de la mélancolie active s'y superposent.
Tout d'abord, c'est la même diminution de la force musculaire.Les pressions d'Augustine, de Louise, de 1) — i\c Sa. ne s'élèvent pas au-dessus de lO kilogrammes pour la main droite el de i\ kilogrammes pour la main gan(lH\ Sa. (^sl même descendue à 12 ri à 10.
Il serait intéressant de savoir >i, pendaiil le> crises d'excita lion m(''laii(dli(|n(\ la pression angnKMilo. par raj>poil aux p(''riod('s (rexcilalion inoindir: p;ir inallinn-. le» ni(>>uirs |)iMA«<. Trislost' »'t .loi»'. -j-i
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dynamomctriqucs dcviennciil craiilaiil plus difficiles que rexcitation est plus grande et je n'ai aucun lésultat précis à enregistrer • ur ce poinl.
MM. Toulouse et Roubinovitch, plus heureux que moi, ont pu constater une augmentation de pression : « Dans cer- « tains cas d'anxiété, disent-ils, on peut obtenir des pres- « sions dynamométriques temporairement plus élevées. C'est (( que la souffrance morale se décharge, en quelque sorte, « dans une contraction hrusque des muscles de Tavant- « bras^ ».
L'excitation douloureuse se traduirai! donc par une augmentation momentanée de la force, et celte augmentation présente trop d'analogie avec ce que nous savons par ailleurs de la mélancolie active pour que nous ne la signalions pas.
Mêmes constatations à faire dans l'ordre des mouvements. Si on examine le sujet dans les uioments où l'excitation s'affaiblit, si l'on considère les mouvements volontaires qu'il exécute en dehors de son délire (marcher, se moucher, accomplir un acte quelconc[ue), on retrouve sans peine la fatigue, la parésie caractéristique de la dépression.
Il chancelle, il se traîne, il parle à voix basse, il parait affaissé.
L'expérience de Munsterberg tentée sur D..., sur Louise, sur Lep... a loujoms donné, lorsque les malades ont bien voulu s'y soumettre, les mêmes résultats que chez Edouard, chez F... et chez les simples déprimés.
Le sovq:)ir se produit très souvent dans les périodes de répit, en particulier chez Augustine, et comme la pensée n'est pas inerte, mais concentrée au contraire sur quelques idées tristes, le soupir peut tenir ici à cette concentration de l'attention, tout autant qu'à des causes physiologiques.
L'innervation latente des muscles est également diminuée; le visage s'empâte cl s'allonge, les paupières supérieures retombent et c'est, par ces divers traits et par d'autres, la même pliysionomie que dans la tristesse passive.
I. La mélancolie, p
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Mais que rcxcitalioii croisse, des expressions nouvelles, à peine nianjuées pendant les répits, s'accusent de plus en plus et lin issenl(juelcjncrois par masquer les expressions précédentes.-
Des gestes s'exécutent alors, désordonnés parfois et n'ex- ])riniant que l'agitation, mais plus souvent explicables par les principes ordinaires de l'expression (associations utiles, fausse analogie, raj)[)ort du mouvement avec la représentation J.
On constate peu de mouvements de défense proprement dits; c'est surtout dans la douleur physique qu'ils se produisent ]X)ur écarter la cause de la douleur, pour y soustraire le patient, mais dans la douleur morale ils ne se produisent guère.
Les gestes qui s'exécutent traduisent à la fois la |)rotestation et la résignation, comme les plaintes (jue j*ai analysées plus haut ; les mains se lèvent, comme pour résister, et retombent aussitôt le long des genoux: elles se joignent comme pour implorer du secours, pour réclamer justice, et restent ensuite inertes et unies.
D'autrefois, les sujets exécutent des mouNements en raj)port avec leurs idées d'humilité ou leuis lemords: ils se dé chirent les joues avec les ongles, ils se piquent les doigts et les mordent, s'arracheni les cheveux ou se fra])])ent la tète cou tre les murs.
Mantegazza suppose' (jue. si rin(li\itlu >"lin|)()S(Mol(>ntaire ment ces souffrances, c'est j)Our substituer à la douleur naturelle une douleur artilicielle, fjui serve de déri\alil" à la sen sibilité trop tourmenté(\
(Test possible quel(|uel(>i>-. cl la douleur ph\ >i(|n(M>sl aloienq)loyée comme un anesthésiani contre la douleiu' moiale, mais nous ne dcNons pas (»ublier (jue les grandt^^ tlouleuis moi-al(^s soFil, elles aussi, des anesth('sianl^ pour- la siMisibiliii' pliN >i(pi(\ e|. dans ce cas. raneslli(''^ie faxori-^e ^ingnliècenuMil les nmlilations (pu^ \c su|el s unposc^ poni* ^e de|)r('Mier ou se punir.
I . Op. cit.. ^. un
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Quand Fexcitation douloureuse est forte, un phénomène nouveau apparaît, c'est le sanglot.
Piderit le définit de la façon suivante : « Le sanglot, con- (( séquence de Teffet déprimant de la douleur, est un mouce vement respiratoire affaibli^ ». Ce serait donc la faiblesse des muscles inspirateurs qui serait la cause du sanglot, cette faiblesse se traduisant par des inspirations tremblantes et saccadées.
Cette interprétation du sanglot tombe devant ce fait qu'il ne se produit jamais dans la tristesse passive pourtant très déprimante et qu'il n'accompagne guère que les paroxysmes de la tristesse active.
En réalité ce qu'on appelle sanglot c'est une aspiration brusque, violente, saccadée, et le bruit caractéristique s'entend suivant Gratiolet « au moment où l'inspiration surmonte la résistance de la glotte et où l'air se précipite dans la poitrine^ ».
Il y a effort, énergie dépensée en excès, activité, comme dans les autres expressions spéciales de l'excitation douloureuse.
Darwin analyse le sanglot, sans en expliquer le rôle, dans l'expression de la souffrance^; il remarque seulement que ce phénomène est lié à l'émission abondante des larmes.
Peut-être ne faut-il voir dans cette simultanéité qu'une coïncidence ou qu'un parallélisme, le sanglot et les larmes traduisant différemment une même excitation. — Peut-être aussi le sanglot a-t-il pour fonction de lutter contre l'écoulement nasal des larmes et la gêne respiratoire qui en peut résulter. — Mais ce qui me paraît probable, sans exclusion d'ailleurs de l'hypothèse précédente, c'est que le sanglot est une défense de l'organisme contre l'asphyxie. C'est le soupir de l'excitation douloureuse.
Dans les expressions de la face, on remarque, de même.
Op. cit. , p. 1G
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des signes d'activité, des contractions véritables surajonléos et comme superposées à la parésie générale des muscles.
Les plus caractéristiques de ces expressions sont Fobliquité des sourcils et rabaissement des coins de la bouche que Darwin décrit fort bien ' mais qu'il a le tort d'attribuer aussi bien aux tristesses passives qu'aux tristesses actives.
Parmi nos malades, Augustine et Sa... ont présenté obliquité des sourcils presque constante. Darwin en cite nombreux exemples communiqués par des aliénistes de s(^^ amis et nous savons que les peintres reproduisent volon tiers ce trait de physionomie quand ils \eulent exprimer hi tristesse.
Cette obliquité est duc à l'antagonisme des nmscles orbi culaires, sourciliers et pyramidaux du nez et des faisceaux médians du frontal : les premiers tendent à abaisser les sourcils, les seconds, en se contractant, en relèvent les extrémiléinternes.
D'où vient cet antagonisme ') — D'une association utile pense Darwin.
Quand les enfants pleurent, ils contractent les nniscles orbiculaires, sourciliers et pyramidaux, pour comprimer leurs yeux et les em[)écher de se gorger de sang ; mais s'ils essaient de ne j)as pleurer, s'ils résistent par amour |)ropi(\ timidité, ou [lour toute autre raison, le frontal se conlracli' dans sa partie médiane et les sourcils dexiennenl obli(jues : le fait est le même chez les adultes, u Nous avons tous dans « notre enfance, dit Darwin, contracté maintes fois nos (( nmscles orbiculaires sourciliers et |)yramidaux alin de pro- (( téger nos veux, loul en poussant des cris; nos aiuvlrcs « ont agi de même avant nous, pendant de longues généra- « tions, et quoique, en avançant en Age, il nous devienne « facile de retenir nos cris lorsque nous éprouvons quekpie « douleur, nous ne [)ou\ons|ias toujours Naincre l'elVel d'uiir « longue habitude v\ (Mn[)écher une légère conlraclion des « muscles indiqués [)lus haut ; si cette contraction est très
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« faible, nous ne la remarquons même pas et nous n'es- (( savons pas de la réprimer^ ».
L'abaissement des coins de la bouche est encore plus fréquent que l'obliquité des sourcils ; à un degré plus ou moins fort, presque tous nos mélancoliques actifs le présentent.
Il est produit par la contraction du triangulaire du menton (|ui attire en bas et en dehors les coins de la bouche, en entraînant la partie externe de la lèvre supérieure et même à un faible degré les ailes du nez. C'est encore l'association utile qui explique ces contractions.
« L'enfant qui crie, dit Darwin, contracte énergiquement (( ses muscles périoculaires, ce qui soulève sa lèvre supé- (( rieure ; comme il doit en même temps maintenir sa bou- (( che largement ouverte, les muscles abaisseurs qui abou- (( tissent aux commissures entrent aussi vigoureusement en « action ; la contraction du muscle triangulaire s'aperçoit a très bien chez l'enfant, lorsqu'il crie sans tro[) de violence, (( et mieux encore au moment oii il va commencer et où il (( linit de crier ^ ».
Ces deux expressions déterminent, sur le front et sur la partie inférieure des joues, des rides qu'il ne faut pas confondre avec celles de la tristesse passive. La dénutrition des tissus n'y entre pour rien ; elles ont une origine active et sont liées directement à la contraction musculaire; d'ailleurs leur forme tendue et leur direction particulière permettent aisément de les distinguer des rides de l'amaigrissement.
Enfin un tremblement léger existe chez Sa., pendant les répits, et chez la plupart de nos malades pendant les paroxysmes, c'est-à-dire dans les moments où l'impulsion nerveuse est trop faible, comme dans ceux où elle est excessive.
Cette description générale convient aussi bien à la souffrance morbide qu'à la souffrance normale et je ne vois même pas de légères diflerences à signaler. — De part et d'autre nous avons même état alTectif, mêmes états représentatifs, et
O/f. cit., p
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On constate, chez tous nos joyeux, une augmentation ce sidérable de la force musculaire à condition qu'on prenne 1 mêmes précautions que [)lus haut [)()ur déterminer un eiTorI sincère. Ce ne sont pas ici les images motrices qui man f[uent ; mais l'attention, le p(jiiv()ir de synthèse, |)eut faire défaut par suite de Texcitation. cl c'est à le faire naître et U' diriger fju'il (iiul ^'employer. — .l'a joule (railleurs que c'est en général chose assez facile.
On a déjà vu que Marie donne, à l'état de joie et pour les deux mains, une pression supérieure de 9 kilogrammes à la pression qu'elle donne à l'état de tristesse (8 expériences).
Eugénie donne 27 et 2 4 kilogrammes à l'état de joie et 20 et 18 à l'état normal (A expériences).
Antoinette donne 36 et 3o le jour de sa sorlic après a^oir donné 2^ et 20 à l'état normal (i c\[)éricnce).
Ces chiffres sont significatifs et s'opposent très ncllcmcnl aux mesures dynamométriques de la souffrance et de la tristesse ; on ne les retrouverait ccriaincment pas chez de véritables maniaques où les efforts même violents ne sont jamais coordonnés, comme l'a observé le docteur Toulouse ', et où la suractivité musculaire est d(^ |)lus une cause continue d'épuisement. — Aussi ai-jecu bien soin de n'opérer que sur des joveux légèrement excités, comme Antoinette ou Marie. Celle augmentation de la force physique entre certainement pour beaucoup daus raccéléialioii des iiiouNcmenIs Noloiitai res que l'on conslalcchc/. lou> nos joyeux. Laug<^ éciil aNCc beaucoup de rais(»n à ce sujet : « l/e\allalioii fondiouiielle des u muscles et des nerfs \oloiilair(^s fait (pie 1 houuue jo\tMi\ (( se sent léger comme lous ceux donl les muscles son! puis « sauts. Il sent le besoin de s(^ momoir, il s'agite avec |)romp « titude et vivacité, il gesticule aNCC force". »
1. Lrs c/fuscs de la folie, [>. ô-'\. ■i. Laiiirc. ()i>. cil.. [». 'i<»-'i7.
La description est très juste et convient à la plupart de nos sujets ; n^oublions pas toutefois que nos mouvements dépendent tout autant de nos processus mentaux que de notre force physique, qu'ils sont d'autant plus rapides ou violents que nos images motrices sont plus vives, nos émotions plus intenses, et que la suractivité motrice du joyeux tient autant à son état mental qu'aux décharges motrices qui s'opèrent dans ses nerfs moteurs.
Gomme pour la tristesse. Lange est ici trop purement physiologiste.
Si on éprouve, par l'expérience de Mûnsterberg, l'amplitude des mouvements chez Marie, chez Antoinette, chez A, un excité maniaque, on ne constate pas tout à fait les mêmes résultats que lui, mais une augmentation des mouvements de flexion et des mouvements d'extension.
Marie, sur un total de 35 expériences, commet une erreur moyenne de+ i5 millimètres en extension et de-|- lo millimètres en flexion.
Antoinette commet une erreur de -|- lo millimètres dans les deux sens (12 expériences). A, des erreurs de -^ 16 millimètres en extension et de -|- i3 millimètres en flexion (10 expériences). C'est un résultat conforme à ce que nous savons déjà de la suractivité physique dans la joie.
L'innervation latente des muscles est également augmentée.— La tête se redresse sur les épaules, le corps tout entier se relève, comme grandi, les muscles du visage se contractent légèrement et donnent au visage une forme arrondie ; les muscles du larynx tendent d'eux-mêmes à l'activité.
Cette suractivité des muscles, bien que liée par les images motrices et l'émotivité à l'activité mentale, reconnaît surtout une origine physiologique et ne traduit guère que la puissance organique.
Quand un plaisir moral intense se surajoute et se mêle à la joie, des expressions plus spéciales et d'un mécanisme ■plus psychologique se superposent aux premières.
On doit toutefois noter dans ce cas, plus encore que dans
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la soiiHranro. un grand nombre de gesles désordonnés qui sont mimiques sans être expressifs et ne traduisent guère que Tagitation : « Dans un transport de joie ou de vif plaisir, dit « Darwin, il se manifeste une tendance très marquée à divers (( mouvements sans but et à l'émission de sons variés. C'est (( ce (|u"on obser^e chez les enfants dans leur rire bruvant, (( leurs battements de mains, leurs sauts de joie, dans les (( gambades et les aboiements d'un cbien que son maître va « mener à la promenade, dans le piétinement d'un cheval (( qui voit devant lui une carrière ouverte * ».
D'autres gestes plus expressifs paraissent obéir aux principes ordinaires de Texpression des émotions.
Je ne suis pas sur que le battement des mains, le trépignement, classés par Darwin parmi les mouvements sans but n'aient pas pour fonction d'ajouter des excitations auditives à l'excitation de la joie et ne rentrent pas ainsi dans la classe des associations utiles, i^nit-étre Dar^^in eût-il pu insister da\antage sur quelques-uns des mou\ements précédents et leur chercher une explication plus psychologique.
En général il semble qu'un grand nombre des mou\ements, par lesquels s'exprime la joie, traduisent non seulement l'agitation mais une leiidance à des actions possibles, Muiltiples et vaguement entrevues.
La marche plus rapide, l'attitude rele\éc et presque déliante, l'amplitude des gestes, témoignent de ce sentiment c[ paraissent s'expliquer alors par le troisième piinci[)e de W undt, celui des représentations associées.
liien des hommes expriment leur satisfaction morale par un geste très spécial (jui uw^ |)aiail rel(^\er du même sentiment : ils se frottent ia|)i(leMi(Mil rime (•oiitr(> Taulre lii [\wv palmaire des mains.
Ce geste a son iililité piaticpie (juand il »'agil (Taccouq)!!!un elTort normal, luller, grimper à un mal : il appelle le sang, débarrasse la paunu^ (^t l'intériciu- des doigts de tout corps étranger, rend la peau [)lus moite et [)lus adhérente ; c'est
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même pour cette dernière raison que les ouvriers de la main se crachent dans la paume avant d'accomplir un effort violenl .
Peu à peu le geste se répète dans toutes les occasions où nous devons accomplir un effort physique. — Souvent même, avant de prendre la plume pour écrire, avant de commencer un travail de pensée, on se frotte les mains.
Ce mouvement finit ainsi par devenir symbolique de toute préparation à Faction (fausse analogie) et dans la joie, il n'exprime pas autre chose à mon avis que la tendance à agir.
C'est dans ces mouvements d'excitation mentale que le rire se produit, et je ne m'arrêterai pas sur cette expression spéciale dont le mécanisme psychophysiologique est presque aussi peu connu que celui des larmes, et qui demanderait, à elle seule, non pas un paragraphe mais un hvre.
Je veux simplement signaler ce fait que le rire est lié à l'excitation mentale, au plaisir moral, bien plus qu'à la joie proprement dite, comme les larmes sont liées à la souffrance et non à la tristesse. — L'un et Fautre phénomènes traduisent l'excitation cérébrale et, de même qu'on rencontre les larmes dans la joie, on peut rencontrer le rire dans les grandes souffrances morales. C'est une des nombreuses voies par lesquelles la décharge nerveuse se dégage, et c'est là une condition qu'on ne doit pas perdre de vue, quelle que soil l'explication psychophysiologique qu'on adopte.
Dans les expressions de la face, apparaissent de même des contractions véritables que l'augmentation du tonus muscu laire ne suffit pas à expliquer et qui expriment le plaisir, la satisfaction morale.
Les orbiculaires inférieurs des yeux se contractent légèrement et entraînent une élévation de la lèvre supérieure ; les orbiculaires supérieurs se contractent aussi quoique d'une façon moins apparente.
Cette contraction totale des orbiculaires est particulièrement visible chez Marie, pendant la période d'excitation.
Le frontal se contracte légèrement et cette contraction fisse le front et arque un peu les sourcils, d'où l'expression latine expon-igere frontem.
Le f^nand zvfioniali(|iio cjiii se eoiitraclc élève et ramène en arrière les commissures des lèvres (sourire), entraîne les joues vers le haut et détermine sous les yeux des plis caractéristiques.
Par suite de Félévation des joues et de la lèvre supérieure, le nez semble se raccourcir et se couvre sur sa partie moyenne de lines rides transversales.
l^ir malheur, il est beaucoup) plus iarile de décrire ces dilTérentes contractions que de les expliquer par le< principes psvchologiques que nous connaissons, et Daruin s"y est à peine essayé. — Tout ce que nous pouvons dire c'est que les expressions précédentes caractérisent non pas le bien-être, la joie organique, mais le j)laisir moral, et qu'en conséquence, elles doU'cnl relever, connue les expressions correspondantes de la soulTrance morale, d'un mécanisme [)sychom()teur.
La joie, morbide ou normale, contenant toujours des représentations, je nai pas à reprendre en terminant la distinction que j'ai laite plus haut* entre l'expression normale et l'expression mcnhide de la tristesse [)assiNe, et j arrête ici la description.
^ous aNons ainsi puui- la joie, comme pour la tri>tesse, deux espèces d'expressions, suiNaiil (pie nous avons alTaire à une joie sans excitation mentale, ou à une joie aNCC excitation. Ces deux sortes d'exj)ressions sont plus ditïiciles à distiniruer dans la joie que dans la tristesse, parce qu'elles tiaduisent toutes les tl(Mi\ un élal (riivpiMacliN itc' mux iilaiie. cl aussi j)arce qu'elles sont toujours plus ou moins mêlées. On y arrive cependant, en schématisant peut être un |)eu la des criplion, et c'est ainsi que nous retrou\ons, daii> l'expression, cette diNision tles d(Mi\ joies (jue j'axais faite en j)sychologie et (pie. [)ar crainte de iorcer les laits, je n'ai pas osé suiNre en plnsiolo^-^ie et surtout en chimie* v\ en plivsicpie. — Nous aurons ton! à rii<Mire l'occasion de la repicndre (M de la marcjuer une dernière lois.
CHAPITRE IX
Si nous résumons maintenant ce que nous avons appris de la tristesse et de la joie, nous pouvons distinguer, aussi bien au point de vue physique qu'au point de vue mental :
1^ Une tristesse et une joie s'opposant trait pour trait ; c'est la tristesse passive et la joie active sans excitation mentale.
2*^ Une excitation pénible et une excitation agréable dont la distinction est plus délicate.
C'est cette distinction que je voudrais reprendre cl préci ser tout d'abord.
Une première différence, évidemment fondamentale, c'est la sensation subjective de plaisir et de souffrance morale, sur laquelle je me suis déjà expliqué.
L'homme souffre dans la tristesse acti\e comme il jouit dans la joie avec excitation, et ces deux sensations de plaisir et de peine morale, plus ou moins bien localisées dans le cerveau antérieur, sont le caractère essentiel des deux étals affectifs.
Cela posé, si on considère le plaisir et la douleur morale dans leurs causes on apercevra une diflérence plus objectiAc qui paraît conditionner la précédente.
J'ai déjà abordé le même problème à propos du plaisir et de la douleur aigus qui font partie de l'émotion-choc et j'ai montré que ce qui fait alors la peine morale ou le plaisir moral c'est l'intensité plus ou moins grande de l'excitation. — Un excitant léger produit du plaisir, un excitant très intense produit
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de la souflVance : La loi osl la iiK^mo pour \c plaisir moral et la douleur morale que pour le plaisir et la douleur physiques.
Ce serait une grave erreur de penser que la souffrance el le plaisir chroniques tels qu'ils nous sont apparus chez nos sujels, relèvent dun autre mécanisme que la souffrance el le j)laisir aigus de rémotion-choc. Ici encore, c'est dans les \ariations d'intensité de l'excitant qu'il faut chercher la cause des différences affectives.
Si la douleur morale est évocatrice et primitive par rapport aux représentations, si on a affiire à la névralgie psvchi- (jue de Krafft-Ebbing, j'ai montré comment cette névralgie relève des causes physiques ou morales d'épuisement qui ont evercé leur action sur l'organe de la pensée, (?t comment elle résulte ainsi d'une excitation excessive.
Si la douleur morale est secondaire par rapport à telle représentation donnée, c'est que la représentation exerce une action épuisante dans le jeu habituel de nos associations et de nos tendances et c'est ce qui se produit d'ordinaire chez le normal.
De même, à l'état chronique, le plaisir moral relève, comme à l'état aigu, d'une excitation modérée.
Si ce plaisir est primitif par rapport aux re[)]ésentations, il provient des excitations physiques ou même morales qui exercent leur action sur le cerveau et le tonifient sans l'épuiser. S'il est manifestement secondaire par rapport à une représentation, c'est que la représentation exerce une action non pas épuisante mais modérée sur le jeu de nos associations.
La souffrance morale chronique, considérée dans sa cause, correspond ainsi à une excitation épuisante tandis que le plaisir chronicjue correspond à une <'\(^italion fonicpie et modérée.
Reste à dislingner les réactions psychiques, phvsiologi- (jues, physico-chimicjues, mécaniques que l'on rencontre également dans le ])laisir moral et dans la sduIVr.iiKM^ morale, el qui se conlo!i(l(Mj| parfois (ju('l(|nc peu.
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Et cFabord, je crois pouvoir considérer ces réaclions non pas comme de simples concomitants delà douleur et du plaisir, mais comme des conséquences véritables. — C'est parce qu'Augustine soutire qu'elle évoque des souvenirs tristes, qu'elle sanglotte, qu'elle a le pouls plus rapide, les mains chaudes, qu'elle se tord les bras, etc. Toutes ces expressions internes ou externes sont la conséquence de sa souffrance morale, et, dès que cette soutïrance morale cesse ou s'atténue, elles s'effacent ou disparaissent. — Idées, mouvements, sécrétions sont directement provoqués par l'excitation mentale et s'expliquent soit par des raisons de logique inconsciente, soit par des raisons de défense et de protection, soit par des raisons physiologiques.
De même, c'est parce que Marie est cérébralement excitée qu'elle évoque des idées gaies, (ju'elle resjiire [)lus vite, qu'elle a le pouls rapide et qu'elle geslicule. Toutes ces expressions varient dans la même mesure que son excitation mentale et n'apparaissent qu'avec elle.
On m'accordera donc,je pense, que les expressions caractéristiques de la tristesse active et de Texcitation agréable soni des expressions réactionnelles et qu'elles sont liées non seulement à la cause physiologique du plaisir et de la douleur mais au plaisir et à douleur eux-mêmes, c'est-à-dire à la présence des élats psychiques de ce nom.
C'est ainsi ne l'oublions pas. que M. Richet explique les réactions de la douleur physique.
Si certains sujets s'agitent, se débattent et crient, c'est d'après lui parce (juils souffrent j)I(is que ceux qui restent inertes et je n'hésite pas pour mon compte à proposer la même exception pour les réactions du plaisir et de la douleur morale.
Nous avons ainsi à comparer non pas des éléments physiologues ou ]^sychologiques constitutifs de l'émotion agréable ou pénible, mais des phénomènes réactionnels et cette première constatation est utile pour éclairer la comparaison.
Ces réactions, si l'on écarte les expressions émotives spéciales pour lesquelles j'ai donné des explications également
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sjK'cialcs, se ramènent à des i)héno!n('nes cridéatioii, de rcpivsentation, de circulation. déchaiilTeinent, de coloration et de mouxenient, et. [)our une observation superficielle, elles présentent, dans les cas de plaisir et dans les cas de soutTrance. une certaine analogie.
Nous avons déjà remarqué cependant combien lidéalioii de la soufl'rancc était pauvre, monolone com|)arée à Tidéation du plaisir moral ; c'est une réaction de faible, en ra[)port avec répuisement que détermine la douleur, tandis que la réaction psychique de la joie est une réaction de fort.
La diflérence est la même entre les autres réactions.
L"lionmie qui souffre respire vile, mais sa respiration reste dyspnéique ; c'est une défense contre Tasphyxie, ce n'est pas l'eupnée, la respiration large et puissante de la joie.
Son cœur s'accélère également mais le pouls reste en général petit, la tension basse, tandis que, dans l'excitation agréable, le pouls devient ample et rapide, la tension plus élevée. La nutrition se fait mal dans la souffrance morale et, les combustions sont à peine supérieures à celles de la tristesse, tandis que la nutrition et les échanges s'opèrent avec beaucoup d'activité dans l'excitation agréable.
La température de la mélancolie active ne dépasse pas ou atteint à peine la normale, tandis que la joie s'accompagne d'une légère hyperthermie ; la coloration déj)end de la circulation cl sul)it les mêmes variall(m> ; les mouvcMiieiils sonl plus faibles, moins amples dans la >oulVrance (pie dans le [)laisir.
Qu'on étudie la soulVrance morale dans sa cause ou dans ses manifestations, c'est donc répuisenicnl (jiie l'on constate* toujours ; une excitation excessive détermine la souffrance et cette soullVance* se traduit par des réactions dont le premier caiactèi-e est la faibless(> et l'épuiscuMMil. — Au conliaire, le plaisir (pii succède à une excitation modelée se tratluit par des réactions (pii expriment la loi-ce, la |)uissance, la liberté. La réaction de la joie c'est la dépense d'un organisme trop liclie. (|ui se il('*cbaig(' de l'excès (rf-ncigir (|ii(' piotluiseul lt> aclioiiv luiliilivc» iiitia orgaiii(|U('^ : la rtsuMion tic
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la douleur c'est la défense d'un organisme épuisé, c'est un eiïort pour écarter ou pour combattre la soulTrance, effort éjmisant lui-même et qui contribuera tout à l'heure à augmenter la dépression et l'abattement.
Tl serait aisé de reprendre toutes les observations précédentes et de montrer que c'est bien là la différence profonde de l'excitation agréable et de l'excitation pénible chez nos sujets. Quant à faire la même démonstration pour les réactions de la souffrance normale et du plaisir normal, on ne pourrait s'y essayer que si on avait déjà des observations précises et, faute d'observations, je suis obligé de conclure par analogie du morbide normal, comme je l'ai souvent fait déjà.
J'ajoute que cette conclusion me semble confirmée d'une façon générale par les observations superficielles que chacun de nous a pu faire sur les réactions du plaisir et de la souffrance.
C'est bien l'épuisement, la faiblesse qui se traduit dans l'expression de la douleur comme dans l'idéation et c'est bien la puissance, la force qui se traduit dans l'expression du plaisir.
Cette comparaison et cette analyse des deux formes de l'excitation, convient aussi bien à la souffrance et au plaisir aigus qui suivent l'émotion-choc, qu'à la souffrance et au plaisir chroniques qui réapparaissent comme par ondées au cours d'une émotion-sentiment.
De part et d'autre il y a épuisement ou tonicité, j-éaction faible de défense ou réaction forte de dépense^ avec la seule différence que la souffrance et le plaisir chroniques se superposent à des états de tristesse passive et de joie, tandis que le plaisir et la souffrance aigus se manifestent d'emblée, après l'émotion-choc. C'est, qu'à dire vrai, la souffrance et le plaisir sont toujours des états aigus au sens propre du mot ; et, qu'ils se manifestent une seule fois ou plusieurs, ces états gardent toujours les mêmes caractères physiques et mentaux.
La tristesse passive, la joie organique, le bien-être, sont réellement des états chionicpies, l'excitation agréable ou pé-
nible est toujours un état aigu, qu'elle soit ou non précédée de rémotion choc de surprise.
Nous pouvons donc simplifier sur ce point noire conception de la tristesse et de la joie actives, et distinguer seulement des excitations aiguës de plaisir ou de peine cjui précèdent en général les émotions chroniques de tristesse et de joie et peuvent indéfiniment se répéter au cours de ces émotions. C'est de ce mélange que sont faites la plupart des tristesses et la plupart des joies, comme nous l'avons déjà remarqué dans la ]iaitio psychologique de celle même élude.
Reste maintenant à se demander par quel mécanisme physiologique les émotions d'origine morale arrivent à se constituer de la sorte, en vertu de quelle loi une représentation mentale détermine, non seulement dans le cerveau mais dans le corps tout entier, les phénomènes organiquesdon t rénuméral ion précède.
Nous avons déjà posé dans le chapitre l\ une question analogue et exposé le mécanisme [)sychologique de la tristesse et de la joie; il s'agit de pousser plus loin l'analyse et de montrer comment on passe du mécanisme mental au mécanisme physiologique .
Rappelons d'abord que d'après notre étude psychologique une représentation peut produire la tristesse.
i^ Par arrèl ou parésie de tous les processus mentaux.
go Y»^i' épuisement de nos fonctions d'associations.
Dans le cas d'arrèl ou de parésie mentale, on conslah^ la diminulion de tous les processus psychicjues el Ton peut en inléier légillmemenl cpie la vie ph\si()l()gi(|ue du cerveau se raloiilll dune laron |)arallèlo.
La circulalion y devieni moins aclive, connue Mos^o a pu le conslater de \isu dans le xnumeil, el, siiixaiil une Inpctihèse généralemenl admise, les échanges ol les o\ s dations cérébrales diiniiiuciil daii^ la même proportion (juc les phénomènes de pensée'.
I. .Te (lois cependant noler Ici ijni' dans une ('Inde récente (/?/r/.s/. Di MAS. Tristesse et .loio. j3*
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Quoi qu'il en soit, tandis que les fonctions mentales languissent, le cerveau est privé de son excitant naturel, Foxygène, et son excitabilité diminue.
En même temps, la parésie cérébrale et mentale retentit sur les fonctions cardiaques et respiratoires pour les ralentir.
La respiration diminue dans son ampleur et sa vitesse comme M. Paclion Ta constaté expérimentalement sur des colombes décérébrées, et d'autre part le nombre des pulsations cardiaques obéit à la même loi ^ .
MM. Binet et Courtier ont d'ailleurs constaté récemment et, après bien d'autres physiologistes, le rapport direct qui unit l'activité cérébrale avec l'activité cardiaque et respiratoire.
La tension paraît également, d'après les expériences de MM. Binet et Vaschide en rapport direct avec l'activité mentale, et nous entrevoyons ainsi comment la parésie cérébrale de la tristesse passive peut s'accompager d'hypotension artérielle, de ralentissement cardiaque et respiratoire.
Quant à la vaso-constriction, nous savons qu'elle peut être passive ou active.
Dans la mesure où elle est passive, elle résulte de la faiblesse du cœur et n'a pas besoin d'autre explication; quand elle est active, elle reconnaîtrait suivant Meynert une cause cérébrale, et tiendrait à Farrêt psychique lui-même.
D'après une hypothèse du physiologiste viennois, l'écorce cérébrale exercerait en eiïel deux fonctions: i^ association idéale, 2° contraction des muscles circulaires vaso-moteurs.
« Si nous attribuons dit-il les deux fonctions à une même (( partie de l'écorce cérébrale; l'une croîtra toujours pendant (( que l'autre diminuera, l'activité intellectuelle agira ainsi « comme une suppression du tonus vasculaire^ »
Par suite, l'arrêt fonctionnel du cerveau antérieur, l'inertie psychique devra se traduire par une vaso-constriction périphérique, et c'est ce qui arrive en effet.
sperim., 189G) le pliysiologiste italien Belmondo a combattu l'hypo- Ihcse de l'équivalent physicochimique des phénomènes psychiques. I. Cf. Année psychologique, 1897, p. 5i. ■ 2. Klinische Vorlesungen iiber Psychiatrie, ch. i, et Maladies du cerveau antérieur, p, 2o4.
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L'hypolliAso ost iiilérossniilc et paraît étayéc sur quelques faits préris eu particulier sur les savantes recherches crKuleiil)ui <i- et de Landois. « La ])hysiologie, dit Mevuert « nous apj)reud que si Ton excise les cellules de Técorce « céiéjjraie qui iueu\ent la janihe de devant d'un chien, (( on ohtient conjointement avec le trouble moteur une as- « cension de la température dans le membre en question. « Il s'ensuit que les cellules enlevées devaient a^oi^ une « action vaso-constrictive'. »
L"ineilie |)syclii(pie laisserait ainsi le chani[) lihic* à Tacli- \ité vasculaire qui s'exercerait tout entièie.
Enfin n'oublions pas que l'inertie musculaire, la parésie de tous les membres, le repos, contribue, pour une bonne part, à ralentir le cœui-, la respii-ation et à entretenir la vaso-conslriclit)n. Lineitie motrice f[ui résulte de l'ineitie mentale se joint h elle ])our exercer les mêmes eilels.
Il s'ensuit que l'arrêt fonctionnel du cerveau, l'airét psychomoteur, se lie de lui-même et par un mécanisme dont les détails nous échappent mais dont les résultats nous sont connus à la plupart des phénomènes physiologiques qui nous ont paru caractériser la tristesse passive.
On peut déjà pré\oir que ce ralentissement de la circulation et de la res])iralion s'accompagnera d'un ralentissement corrélatif dans la vie profonde des tissus, c'est-à-dire dans les C()nd)usli(>iis organiques. — Mais le cerveau exerce peut être encore sui* la nuliilion une iiillucnce ti'(»|)hi((iio plu-- directe. quoi(pie mal déliuie.
Cette iiilhieiice. lielmoiulo a |)u r('>hulier <>! li^ahuM' en compaiant réiiminalion tle l'azote chez des [)igeons noimaux et chez des pigeons décéréhrés, el il conclut que les hémi sphères agissent probablemeiil à lra\(Ms les centres du mésen (•('phalc (Ml ii'glanl le in(''lal)()lisiii(> du coips loiil enlier.
« Le cerNcau intact, écrit il, ainsi (pie d'aulies c(Milres « ner\eux le peu\(Mil faire dans (l(»s limile> moins étendues, « les centres de la moclK» épiuière pai- exemple — CFivoie
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« aux tissus, sous forme de tonus chimique, un afflux conti- (( nu de stimulations, qu'il reçoit lui-même de la périphérie (( sous forme d'excitations sensorielles, sensitives, muscu- « laires, viscérales, lesquelles n'ont pas besoin d'être perçues (( par la conscience, et, quand elles le sont, constituent cet « ensemble de sensations obscures que nous percevons dans « nos états de bien-être et de mal-être général, ainsi que dans (( la capacité fonctionnelle de nos appareils de sensibilité et « tle mouvement. Cette onde réflexe incessante est précisé- (( ment celle qui, par l'activité incessante dans laquelle elle (( maintient tous les éléments de l'organisme, accélère « puissamment les échanges chimiques dans les tissus.
(( Elle manque ou est décidément incomplète, lorsque « manque une partie du système nerveux aussi importante « que les hémisphères cérébraux, et Ton voit comment les « échanges peuvent devenir pour ainsi dire torpides, et cela « non pas tant pour les processus d'oxydation des substances « non azotées qui servent surtout à maintenir la tempéra- « ture nécessaire à la vie de Fanimal, que pour ce qui a « trait à la nutrition propre des éléments des tissus, dont le (( renouvellement plus ou moins rapide nous est indiqué par (( la quantité d'azote éliminé ^ » L'arrêt fonctionnel du cerveau, sa mort physiologique produira sans doute, comme toujours, des effets analogues à la décérébration, c'est-à-dire un ralentissement trophique et une diminution dans la combustion des matières azotées.
Ainsi se constituerait à la suite de simples représentations cette assise physiologique et physicochimique qui est à la base de la tristesse passive et que nous avons plus haut analysée par le détail.
Les autres phénomènes de température, de coloration, d'odeur, d'expression sont liés aux précédents d'une façon évidente et n'en sont que la traduction ou la conséquence.
I. Cf. Belmondo. Contrihuto critico speriinentale alto studio del rapporti ira le funzioni cerehrali et il recamhio. Ri'^'. speriment., 189G. Analysé par .T. Soury dans les Annales médico-psychologiques, novembre-docembrc 1898, p. 447-
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Si la représentation épuisante détermine non pas le ralentissement psychique et l'arrêt, mais des réactions physiques et mentales, le mécanisme sera tout différent.
Nous savons déjà, par l'analyse psychologique et |)liysiologique. que le fait capital ici. celui qui donne sa physionomie propre à Tétat affectif, c'est la douleur morale.
L'homme qui se soumet et se résigne ne soullVc^ [)as : celui qui souiTre éprouve une sensation spéciale et confuse dans le cerveau antérieur, et sous l'influence de cette sensation excitante, il fait des efforts de pensée pour évoquer et coordonner; il exécute des gestes de défense ou de supplication, il se ])laint, il se lamente, et toutes ces réactions secondaires retentissent sur l'organisme entier pour accélérer la respiration et le cœur, relever légèrement la tension, déterminer dans les tissus périphériques la vaso-dilafation et la chaleur. — L'excitation psychique et motrice produit, en vertu des mêmes lois, des eiTets directement opposés à ceux de l'arrêt psychique et moteur.
Nous n'avons pu ex])liquer j)sychologiquement cette douleur morale et ses elfets qu'en invoquant la différence de sensibilité et nous ne nous sommes pas fait dillusion sur la valeur de cette e\])licalioii. La physiologie ])eut-ell(^ nous renseigner davantage?
Suivant Meynert Fanj'Muio (•('Mc'hrale jouorail un rôle im- |)()ilanl dans la production de la douleur juorale.
Lue forte excitation, physique ou morale, détermine toujours, pense-t-il, comme première conséquence, nue vaso constriction intense dans l'écorce cérébrale et une anémie a(ii\e.
Cette anémie acti\e entraîne à son tour iU'> phénomènes de dypsnée cellulaire auxquels se lie une sensation pio[)re dc^ douleur, a Avec cette constriction des n aisseaux se pro- (( duisent, dit Meynert, les transformations chimi(jues, nu « tritives, une phase dyspnéi(|ue de respiration ci^llulaire: <( a^(M• c(Mle j)hase se combine la sensation pénihh^ d(^ la « douleur'. » linlin cC^I toujours la même anémie (jui en
I. MfMicii. Maladies iht rfi\-f/n( nntcrirnr. p. :i()o
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agissant sur le bulbe provoquerait des phénomènes cVcxcilation tels que de la dyspnée respiratoire et des convulsions épileptiformes.
Cette interprétation est ingénieuse et conforme d'ailleurs à tout ce que nous savons des effets ordinaires de Fanémie sur les muscles, les nerfs et les centres, a A cet égard, dit « M. Richet, les centres nerveux se comportent comme les (( nerfs, comme les muscles, comme la moelle. Avant de « périr ])ar privation de sang-, ils subissent une période de « suractivité, d'evcitabilité plus grande*. »
Il paraît même, si Ton accepte l'opinion de Brown-Séquard, que Facide carbonique serait la cause de cette excitation passagère. (( D'après Brown-Séquard, écrit encore M. Richet, le « sang a deux fonctions. Tune qui est nutritive, c'est Fapport « d'oxygène, Fautre qui est stimulante, c'est Fapport « d'acide carbonique ^ » Et l'excilabilité des éléments anémiés augmenterait ainsi par accumulation de Facide carbonique.
Tout cela semble venir à Fappui de la théorie de Meynerl, mais nous demandons alors pourquoi dans la tristesse passive Fanémie cérébrale n'est pas douloureuse tandis qu'elle le devient dans la tristesse active, et pourquoi cette même anémie cérébrale produit tantôt le ralentissement respiratoire et tantôt la dyspnée.
Je crains bien, si on presse un peu cette explication, qu'on ne doive évoquer en définitive la différence de l'excitabilité cellulaire, et bien que le fait soit peut-être exact, cela ne vaut pas beaucoup mieux que d'invoquer la différence des sensibilités.
Je ferai remarquer, déplus, que la respiration de nos sujets ne devient tout à fait dyspnéique que dans les paroxysmes, et je renvoie aux tracés reproduits plus haut le lecteur qui voudrait en faire la constatation.
Il en résulte que l'explication de Meynert vaudrait surtout
1. Physiologie des muscles et des nerfs, p. 82. •2. Physiologie des muscles et des nerfs, p, 271
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pour l('s douleurs 1res inlcnscs accompagnées d angoisse, bien plus cpic pour la douleur morale que j'observe tous les jours. — Dans ce cas, il se pourrait très bien en eflet que cliez les mélancoliques actifs, ra( cuuuilalion de l'acide carbonique dans les ceiilres lut |)()ur beaucoup dans le r\ tbnie dvspnéique de la respiration, clans Tau'.Mjisse et dans l'agitation (jui rac('oni|)agne'. Ainsi s'evpjicjuerail [xmiI élic \)i\v une cause purement pbysiologicjue (la stase \eincus(' du sommeil), cette angoisse du matin que tous les aliénistes signalent cliez les mélancoliques actifs, et que j'ai moi-même constatée cbez Augustine.
L'accélération respiratoire et l'accélération circulatoire et, d'une façon générale l'excitation psycliicpie et motrice, doivent retentir sur les coud)uslions organiques pour les activer quelque [)eu et c'est bien sans doute ce qui se pro duit, ]niis(pie le mélancolique aciil brûle plus que le mélan colifjue jiassif; mais ce|)endant il hi-ùle moins c[ue le normal et surtoul (jue le jo\eu\. (iiicllc (jiic xtil linlensité de l'excitation douloureuse.
Une fois la crise de douleui- leiniinée par é[)uisement de Texcitabilité cérébrale, c'est l'arrêt fonctionnel du cerveau qui se produit, et tou^ les pluMioinène-^ caraclérisrKiues de la tristesse passi^e, sni" lescjiiels je n "ai pa> à re\enir.
Nous aNons d'aulic [larl con^lalé. en psvcdiologie. (|uiim(' représentation j)eul produire la joie : i" Ouand elle seit de stinudaut à l'ensendjle des fondions mentales (jui tirent du fait nouNeau ])lns de liberté el (racli\ilé.
!?" Quand elle déleniiine (\i'> a>>o(ialioiis gcMiéralix'o el faciles dans le jeu de nos idées, de nos re|)iésenlalion> el de nos tendances.
La prcinièic joie >"o|)|)(>m' à l.i hi>l('s>(' [)assi\(\ Tandis (jue
I. Kovalcvsky professe celle (»piiii()ti. Psychiatrii', p. 4I. Ouvrafîo russe cite par NIM. Tcnilonsect l\oiil)iiio>ilcli. — La Mélancolie, p. SW^. — D'aprîs raulcur ru>sc. racciimulalion du sauj: voiiieu\ tlélcrniitu'r.iil l aii\icl('', rii irrilaiil !«>> t'I(''in*"iil>« iioMcs <lii cciM'aii.
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la liislesse passive se caraclérise [)ar rarrèl iiieiilal et nioleui ', celle-ci se caractérise par le mouvement et Tactivité.
Alors la circulation cérébrale devient plus active, et, suivant une hypothèse déjà invoquée et généralement admise, les échanges et les oxydations cérébrales augmentent dans la même proportion que l'activité psychique.
Il y a dilatation vasculaire, hyperhémie fonctionnelle et excès de Tagent actif des combustions, Toxygène.
En même temps, Tactivité cérébrale retentit sur les fonctions cardiaques et respiratoires ]^our les accélérer.
La respiration devient plus rapide et plus ample, le poids plus lapide, la tension plus élevée.
L'influence de Tactivité cérébrale sur la respiration et le cœur est directement opposée à Finfluence de la parésie cérébrale que j'analysais plus haut et obéit en définitive aux mêmes lois.
La vasodilatation passive résulte de la force des systoles et n'a pas besoin d'être plus longuement expliquée. Quand elle est active, elle tient à l'activité cérébrale elle-même d'après l'hypothèse déjà exposée de Meynert.
{( L'activité mentale de l'écorce paralyse les fonctions vaso-constrictives de cellules corticales et déte; mine une hvpeihémie fonctionnelle non seulement dans le cerveau tout entier mais dans les parties périphériques. »
Enfin la suractivité motrice, si fréquente dans la joie, contribue par le travail musculaire qui l'exprime à accélérer la respiration, le cœur et à entretenir la vaso-dilatalion.
11 en résulte que la représentation qui facilite le jeu de nos associations peut provoquer, par l'intermédiaire du cerveau et par un mécanisme dont nous ne saisissons pas les détails, la plu|)art des phénomènes physiologiques qui caractérisent la joie.
Ces modifications respiratoires et circulatoires s'accompagnent évidemment de modifications beaucoup plus profondes dans la vie des tissus et, de fait, nous savons que la nutrition et les échanges sont beaucoup plus actifs dans la joie que dans la tristesse. Mais jious savons aussi que l'acti-
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\\{6 cérébrale exerce sur la iiulrilioii •jrénérale une iiillueiice tiopliique dont nous avons indiqué, craprès Belmondo, les |)rinci[)auN: résultats.
Il est permis de penser (juo laclixilé cérébrale et lliyperliémie fonctionnelle exa^èrenl ce icMe Iropbique, tout de même ({ue Tinerlie mentale et ranémie le diminuent ; et que la joie d'origine morale entraîne ainsi celte combustion des matières azotées (pie nous aNons constatée. Quant au\ pbénomènes secondaires de température, de coloration, (rexpression. ils ne sont cpie la conséquence ou la traduclion des |)récédents et le iiKM^aiiisme de Uhw |)i()duclion est Iroj) sim|)le pour (pie nous ayons à nous y arrèlei".
Lors(pril y a proprement plaisir et excitation, mentale le mécanisme est le même avec la dilTérence que tous les caractères qui pn'cèdenl sont j)lus marqués. La respiration et le cœur s'accélèrent encore plus, la tension s'élève, la dilatation ])éri[)liérique croît sous Tinfluence d'une idéation plus riche, de inouNcmenls pins ra|)ides (M plus nombreux. Puis, quand Tbabilude a émoussé lelTet excitant de la représentalion, c'est la joie calme qui apparaît, avec les symptômes organiques que nous connaissons.
Mais si ces inlerprétalions sont exactes, on ])eut se demandei' dans quelle mesure les phénomènes d'excitation delà douleur aiguë ne comballenl pas les phiMiomèiies de dépression et d'épuisement, (jui s'opèieiil siinnllaiUMiient sous l'iidluence des trop fortes excitations cérébrales.
Nous avons tout lieu de supposer que. dans le cerveau. rex(^ilalion ps\chomolrice secondaire. ])ro\o(jU('e |)ar la dou leur, hille conli-e raiiéinie piimiliNc. De plus, nous sa^on«^ déjà (pie, dans la tristesse acli\e, les urines, les larmes la salive, la su(Mir sont excréliV^ ou s(''ciélées a\e(^ plus d'abon (lance : (pie la p(\ui e<l phi^ humide el phi< souple.
Enfin nous aNons i(Mnar(pi('> (pie la (piaiilih' duii'e e\cr»''lée es! légèiemenl plus iorle dans la lrisless(^ acli\e (jue dans la tristesse passÎNe comme (rjiilleuis la (piantité (ra(id(^ carbo iTupie (»\pir('* el cpie \i\ l(Mii|)('Malure aii^^i (^^1 h'gèrenienl plus éleNée. hi(Mi (priiilV'iieiire ;'i la normale.
Les efforts musculaires et cérébraux de la douleur auraient donc un rôle utile au moins momentanément, bien qu'ils contribuent à épuiser le sujet et à j)réparer pour la suite des périodes de collapsus.
Quant aux réactions du plaisir elles s'accomplissent sans efforts pour dépenser un excès de force, mais je ne puis dire quelles réactions chimiques et physiques elles exagèrent ou diminuent dans la joie. J'ai déjà eu en effet l'occasion de dire que la joie s'accompagnait toujours, sous ses deux formes, d'une certaine excitation, et je n'ai pas pu donner, pour les réactions physico-chimiques, une analyse différentielle correspondant aux deux formes de l'excitation dans la joie^
Evidemment toute cette psychogénèse de la tristesse et de la joie tient de l'hypothèse par bien des côtés et je n'ai garde de la présenter comme définitive, ni même comme complète. Je me suis borné à constater, d'une part, un ensemble de représentations, d'autre part la joie et la tristesse telles que je les ai décrites avec leurs caractères psychiques et physiques, et j'ai indiqué ensuite les intermédiaires problables ou possibles qui séparent ou relient les deux groupes extrêmes de phénomènes.
Et sans doute, on pourra prétendre, avec raison, que la psychogénèse de la tristesse et de la joie ne sera complète que lorsque l'analyse de tous les intermédiaires sera achevée, mais était-ce vme raison pour ne la point esquisser en signalant, comme je l'ai fait, toutes les imperfections de la théorie P
Résumons, pour terminer, les résultats incontestables et constatons que la tristesse passive ou dépression peut s'installer par deux mécanismes différents :
i^ Par arrêt fonctionnel et anémie consécutive des centres ;
2*^ A la suite d'une excitation épuisante, douloureuse qui détermine pendant un tenq^s plus ou moins long des phénomènes de résistance.
De même la joie organique peut se produire : 1° Par une stimulation légère des fonctions mentales et une hyperhémie consécutive des centres.
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2" A la suite d'une excitation cluonicjue qui déleruiinc l)cndant quelque temps des réactions psycliiques et motrices très marquées.
]3ans les deux cas le phénomène prolond, durable, la Nérilable joie-sentiment ou tiistesse-senlimeni, c'est bien la tristesse passive et la joie organi(ju(\ (|ui s'()[)posent si nettement ; les deux autres formes sont l"u^iti\es: et finissent toujours par céder la j)lace aux [)remièies. c|u"elles cou[)ent ensuite de brusques retouis.
Reste maintenant à [)osei-, après toutes ces analyses, (juel- (pies (juestions s\ nlliéti(jues et à nous résumer sur la natuie de la tristesse et de la joie.
Kl (Taboid la tristesse et la joie sont-elles des émotions sp('ciales connue la colère, la peur, ou des émotions «générales qui font partie inté<rrante d'autres émotions? M. Uibot. qui soulève cette ([uestion, la j)ose et la lésout en ces termes:
« l'\uit-il terminer ici noivc liste des émotions primiti\es « ([)eur, colère, tendresse, amour-propre, émotion sexuelle) « ou on V en ajouter deux autres, la joie et le chagrin ? On peut « pencher pour railirmali\('. Ainsi Lang(^ les a comprises « dans les (juatre ou cin(| émotions siuq)les ((u"il a choisies « conmie t\pes de ses descriptions. Noici. selon moi, les rai- « sons contre cette soluti<tii. 11 (^sl iiiconicsiable (|iie la joie (( et le chagrin j)rés(^iit(Mit tous les caractères (pii consliliieiit (( une émotion, des mou\emenl>- nu des arrêts de moine « ments, des changements dan> la \ic oigaiTupie et un étal « d(M"onscience .v/// .î,'C/zc/7'.v. Mai- \\ laul alnis (|iie le plai^^ir « phvsi(pieel la douleur ph\ >i(jiic Mticiil cninpiis aussi paiini (( les émotions, cdv ils préscMiteiil riiii et l'autre les carac « lères ci-dc^sus énumérés ; de pln<. il \ a ideiililt' de nature « entre le plai-ii- |)li\-i(pi(' et la j<»i(' d'il ne pari, en lie la dou « leur ph\>i(pie et l(^ chagrin d'antre pari, comme nous « l'iMahlirons dans la suil(* de ce travail : la «-eule ditVérence « esl (pie la loinie |)h\>i((ue a pour aiili'cedciil un elat de « rorganisme. (jik^ la forme morale (j<>ie. tii-^lc^-i') a pour (( anl(''C(''(lent une rep!i''-enlalioii. Kn d autres l(M!nr> d
(( faudrait classer le plaisir (sans qualification ni restric- « lion) et la douleur (sans qualification ni restriction) « parmi les émotions primitives. Or ces deux prétendues « émotions présentent, par rapport aux cinq autres précitées, « une différence évidente et parfaite, c'est leur caractère de « généralité. La peur est parfaitement distincte de la colère, (( rémotion tendre de fémotion égoïste et Fémotion sexuelle « des quatre autres par sa marque spécifique. Chacune d'elles- « est un état complexe, fermé, impénétrable, indépendant, « comme la vision par rapport à fouie et le toucher par (( rapport à fodorat. Chacune traduit une tendance parti- « culière (défensive, offensive, d'attraction vers le sem- (( blable etc.)etest adaptée à une forme particulière. Tout au (( contraire le plaisir et la douleur traduisent les conditions « générales de l'existence, sont diffus partout, pénètrent « partout. Il y a douleur dans la peur, dans certains mo- « ments de la colère et de l'émotion égoïste, il y a plaisir « dans l'émotion sexuelle, dans certains moments de la « colère et de l'émotion égoïste. Ces deux états n'ont pas « de domaine propre. L'émotion est de sa nature particu- « lière, le plaisir et la douleur sont, de leur nature, universa- « listes ; ils sont les marques générales de la vie affective et « s'ils coïncident, comme les émotions, avec des phénomènes « moteurs, vaso-moteurs et le reste, c'est qu'aucune forme « de sentiment ne peut exister sans ses conditions physiolo- (( giques. Telles sont les raisons pour lesquelles nous refu- (( sons de classer les états agréables et pénibles ])armi les « émotions primitives et de les considérer comme de la même « nature \ »
Malgré les raisons très plausibles dont M. Ribot appuie cette solution, je me permettrai de la discuter. Il est bien certain, je le reconnais, que le plaisir et la douleur pénètrent partout sous leur forme physique ou morale, qu'ils peuvent être diffus dans toutes les manifestations de la vie affective et qu'ils se différencient alors des émotions plus spéciales et
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plus coinplètrs coiiimo la colore et la peur, dont ils font ])arlie. Af. Kihol noie tns jiislenient ce caractère de généralilé. on (lirait pies(jno dabsliaction. (pii lait souvent du plaisir et île la douleur des phénomènes élénienlaiies par lapport aux sentinienis ])lus indi\iduels et plus concrets qu'il énuinèie [)lus haut.
Mais de ce que le ])laislr et la doul(nu- entrent connue éléments dans d'autres émotions, il ne s'ensuit pas nécessairement que la joie et la tristesse ne puissent ])as être à l'occasion des émotions aussi spéciales, aussi in(li\iduelles. aussi concrètes que la colère ou que la peur.
Nous savons déjà, par nos analyses, qu'elles se présentent, ou bien sous la forme proprement dite de tristesse et de joie, ou bien sous la forme ai^rui^ d'excitation pénible et d'excitation agréable. Kst-il possible de soutenir que nous n'avons affaire là qu'à des émotions générales qui n'ont pas de domaine propre et sont, de leur nature ^ universalistes? C'est la véritable (piestion.
Pour ce (jui concerne la tristesse passive et la joie organi- (pie, la réponse n'est pas douteuse. — On ne peut contester, en ejTet, f[ue la tristesse passive ou la joie calme, qui succèdent à une représentation, ne soient chez un sujet donné des I ('actions aussi individuelles et aussi complexes que la peui-.
Devant celte même représentation, un sujet différemment constitué au point de vue physique et mental pourra réagir |)ar de la colère ou de la tendresse et le même sujet, suivant ses dispositions du jour, pourra éprouver les uns ou les autres de ces sentiments.
Bien mieux, on peut ailiiiuei- cpie cette tristesse et celte joie ne contiennent la douleur et K^ plaisir (pià titre élémentaire tout comme la colèic ou la jxmh-. lu de fait nous axons \u (pie les sentiments de gène, de fatigue, d'impuissance, de lourdeur, tle légèreté, de force, ([ui entrent connue com[)osanls dans la tristesse et la joie, contiennent un élément de [)eine ou plaisir (jui ne man(|n(' jamais, mais (pii ne les constitue pas et >e snrajonic ^cnlcnicnl à la ^-cn^aiion organi(|M('. La joie cl
la Irislcsse proproniciit dites sont bien des émotions spéciales et parlicidières.
En est-il de même pour l'excitation pénible et pour Texcilation agréable P
Il semble, au premier abord, qu'on puisse reprendre ici la thèse de M. Ribot et soutenir que le plaisir et la douleur sont, sous cette forme, des états très généraux auxquels succèdent, suivant les tempéraments, la colère, la joie, la crainte, la tristesse. — Mais cela encore est contestable.
Sans doute, la représentation qui détermine la peur est pénible, celle qui détermine Tespérance est agréable, mais il y a cependant h mon sens luie très grande différence entie le ])laisir qui détermine la reconnaissance ou IVspérance et se l'ond vite dans ces émotions et le plaisir qui dure, se maintient comme plaisir et provoque les réactions de Fexcitation agréable.
De même, entre la douleur qui détermine la colère et celle qui se maintient en tant que souffrance, et, sous cette fonne, provoque les réactions de Texcitation pénible.
J'ai consacré tiop de tem])s à marquer les caractères spéciaux des excitations de ce genre, poiu^ avoir besoin de les reprendre ici. Je rappelle seulement que Fexcitation pénible est une réaction de défense qui dépend de la sensibilité de l'individu, qui porte la marque de son impuissance et du sentiment confus qu'il en a; c'est une réaction particulière au même titre que la colère. — Et, bien que la douleur morale soit à Torigine, on ne peut pas prétendre qvi'elle la constitue tout entière ; elle en est la cause si Ton veut, elle ne la constitue pas.
De même l'excitation agréable est une réaction de la pensée et de l'organisme à la sensation de plaisir, réaction de dépense, d'activité, variable avec la sensibilité du sujet, portant la marque de sa puissance et du sentiment qu'il en a, et liée sans doute au sentiment de ])laisir cérébral qui la provoque, mais non constituée tout entière par ce sentiment.
Comme la joie et la tristesse, l'excitation du plaisir et l'excitation de la souffrance nous paraissent être des réactions spéciales.
La principale objection que fait M. Kibot à une conception de ce genre, c'est, on Ta vu. que la douleur et le plaisir physiques ne se distinguant pas du plaisir moral et de la douleur morale, on serait amené, par la logi(jue des faits, à classer des phénomènes aussi généraux que le plaisir et la douleur parmi des émotions spéciales. — Mais on pourrait reprendre pour le plaisir et la douleur physiques tout ce que nous venons de dire pour le plaisir moral et la douleur morale.
Sans doute. [)laisir et douleur physiques entrent comme éléments dans des sensations organiques spéciales et complexes, telles que la laim, la soif, le plaisir sexuel; mais la douleur et le plaisir, dès qu'ils deviennent intenses, peuvent cependant donner naissance à des réactions particulières et déterminées : prostration, fatigue, excitation agréable ou pénible qui sont de véritables émotions spéciales, et où il serait facile do distinguer des mouvements ou des arrêts de mouvements, des changements dans la vie organique, et un état de conscience spécial.
Il est donc vrai, comme le dit M. Hibot. que le plaisir et la douleur considérés en eux-mêmes sont des états affectifs exi reniement généraux et qu'ils ne peuvent être rangés dans la même catégorie que les émotions sjiéciales; mais il est également vrai que le plaisii- n"(>sl pas loulo la joie, que la douleur n'est pas toute la tristesse, que le plaisir n'est même pas toute l'excitation agréable, que la douleur n'est pas non |)lus toute l'excitation pénible et que la joie, la tristesse, ICvcilatioii [)eii\ent être considérées conuiie des réactions émoli\es s[)éciales. juialogues à la peui\ à l'angoisse, à la colère.
C'est du m(»iii> l'opinion (|ue j'osei-ai lespeclueusemenl op[)Oscr à cell(Ml(> \l. Ijibol siii- celh* (|ii(>sli(>ii de classilica linii (jiii est en même lcnq)s une queslion d'analyse.
( hielle est maintenant la nature de ces réactions spéciales dilesjoie. tristesse, evcilalion!'
l'aut-il considérer ces sentiments comme des phénomènes mentaux qui, suivant U conception courante, succèdent aux représentations cl déterminent dans l'organisme des varia-
tions musculaires, circulatoires et autres que nous appelons l'expression I^ Faut-il, au contraire, les considérer comme le retentissement dans la conscience des variations organiques qui, dans ce cas, succéderaient directement à la représentalion ?
C'est la grande question de la nature de Fémotion nettement posée en i884 et i885 par James el Lange et résolue dans le môme esprit par le psychologue américain et par le physiologiste danois.
James écrit expressément ^ : « L'opinion générale est que ce la perception mentale d\m certain fait excite FafTection « mentale appelée émotion et que ce dernier état d'esprit « donne naissance à l'expression corporelle. Ma thèse, au (( contraire, est que le changement corporel suit directement (( Çdlrect/}'), la perception d'un fait propre à nous exciter, et « que notre sensation de ce changement corporel, quand il « se produit, c'est l'émotion. Le sens commun dit : nous (•: perdons notre fortune, nous sommes tristes et nous pleurons ; (( nous rencontrons un ours, nous sommes effrayés et nous « fuyons; nous sommes injuriés par un ennemi, nous som- (( mes irrités et nous frappons. — L'hypothèse que je dé- « fends dit que cet ordre de succession est incorrect, que le « second des deux états n'est pas immédiatement produit par « l'autre, que les manifestations corporelles doivent d'abord « s'interposer entre eux.
« Pour s'exprimer d'une façon rationnelle il faudrait dire : (( nous sommes tristes parce que nous pleurons, irrités parce (( que nous frappons, effrayés parce que nous tremblons, et « non pas que nous pleurons, frappons ou tremblons parce (( que nous sommes tristes, irrités, effrayés. »
M. Ribot dit à ce sujet pour commenter la pensée de James : « Supprimez dans la peine les battements du (( cœur, la respiration haletante, le tremblement, l'affaiblis- (( sèment musculaire, l'état particulier des viscères, suppri- « niez, dans la colère, l'ébullition de la poitrine, la congestion
I, Mind., i884, p. 189 sqq. What is an étnotion?
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(( de la l'ace, la dilalalion des narines, le resserrement des « dents, la voix saccadée, les tendances impnlsives, suppri- « mez dans le cliagrin, les pleurs, les soupirs, les sanglots, « la snfTocalion. l'angoisse, — fjue reslera-l il ? un ])ui- élal (( inlellecluel pale, incolore, IVoicl ' ».
« Sans Tétat corporel qui la suit, écrit ,Janies, la perception « serait purement cognitive, pâle, décolorée, dépourvue de sa (( chaleur émotionnelle-)). El il conclut plus loin en ces termes :
« Si nous suj^posons cjue l'écorce cérél)rale conlienl des (( (M'iilres pour la [)oi(M'})li()H dos cliangouicnls (jui sOpèronI « dans chaque organe spécial des sens, dans chaque [)arlie « de la peau, dans chaque muscle, chaque articulation, « chaque viscèie. et ne contient absolument rien de pJits (( nous avons un système parfaitement capahle de nous re])ré- « senlei- le processus de chaque émotion '. »
James en arri\e ainsi à alliihuer aux émotions non pas un centre s[)écial mais le mémo siège cérébral que les physiologistes onl atlrihué depuis longtemps à la sensibilité et aux mouvemenls, Técorce des hémisphères.
Les sentiments se ramènent pour lui, objectivement à des impressions de la sensibilité organique- et subjeclivemonl à des perceptions confuses des cellules corlicales.
C'est une théorie physiologique et péripJicricjue do lémotion qui rappelle de très près la théorie péiijihériquede IVtTort cl ne peul (jiie gagner en clarlé à éli'o lajiprochc'e des concej)rK)ns conlernporaines de ce sentimenl.
frois o[)ini()ns ont été émises siu* l'origine de l'elVort, opinions dont j"enq)rnnle Fexposé à M. Ribol*.
« i'^ Il est antérieui" au mouvement ou du moins sinndlané, (( il ^a du dedans en dehors; il est cenlrihige, elTérenl ; il est (( un senlimenl d'éFiergie déployée, il n(> résulte pas. ccuume « dans les sen^-ations proprement dites, dune iniluence e\té (( rieure tiansiui>e par les neils r(Miliipèle<(l>ain) '.
Psychologie drs sentiments, ji c)(i
•>. Mind.. (j, i88'i. p. kjo.
.5. Mind., (), i88/». p. 'lo'o.
'\. Psychologie de t attention, ]). ()(1.
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2"^ (( Il est crorigine périphérique ; il est postérieur aux « mouvements produits, il va du dehors en dedans, il est « afïérent, il est le sentiment de Ténergie qui a été déployée ; « il est, comme loute aulie sensation, Iransmis de la péri- (( phérle du corps au cerveau par les nerfs centripètes.
(CharUon Baslian, Ferrier, W. James, etc).
3" (( Il est à la fois central et périphérique ; il y a un « sentiment de la force exei'cée ou sentiment d'innervation « et il y a aussi vm sentiment du mouvement effeclué; il est « d'al)ord centrifuge ensuite centripète (Wundt). — Cette (( théorie mixte paraît aussi celle de ,1. MûUer, Tun des « premiers qui aient étudié la question.
« La deuxième thèse qui est la plus récente paraît la plus <( solide. Elle a été opposée avec beaucoup de soin par « W. James dans sa monographie T/ie Feeling of Fffort « (1880) et la thèse du sentiment d'énergie déployée, anté- « rieur au mouvement, y a été critiquée avec une grande « pénétration. L'auteur, discutant les faits les uns après les « autres, a montré que dans le cas de paralysie d'une partie (( du corps ou d'un œil, si le malade a le sentiment d'une (( énergie déployée, quoique le membre reste immobile (ce « qui paraît justifier ]a thèse d'un sentiment d'innervation (( centrale, antérieur au mouvement), c'est qu'il y a en « réalité un mouvement produit dans l'autre partie du corps, « dans le membre correspondant, ou dans l'œil qui n'est « pas paralysé. — Il en conclut que ce sentiment est un « état aiTérent complexe qui vient de la contraction des « muscles, de l'extension des tendons, des ligaments et de « la peau, des articulations comprimées, de la poitrine « fixée, de la glotte fermée, du sourcil froncé, des mâchoi- (( res serrées, etc. ; qu'il est, en un mot, comme toute sensa- « tion, d'origine périphérique. »
francticment mctaplnsique de cette tlièse, lorsqu'il a écrit que le sentiment de l'innervation est « la perception de l'intensité de l'etTort volontaire par lequel nous cherchons à mettre les muscles en activité ; nous sentons, dit-il, le degré de l'innervation que nous distribuons aux muscles moteurs de l'œil » Physiolo^. Optih., '>. auff. , p. 7 '12.
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Celte thèse périphérique de TefTort n'est pas autre chose que la thèse -périphérique de Témotion, et nous ne pouvons pas nous étonner d'y retrouver le nom de James.
La théorie émotionnelle de James n'a pas en eflet d'autre hut (pie de suhsliluer une théorie périphérique des sentiments à une théorie centrale, de présenter Témotion non pas connue un phénomène psychique ayant son siège distinct dans le cerveau, mais comme un phénomène de sensihilité véritable, prenant sa source comme toutes les sensations à la pcri- ])hérie du corps, et perçu dans les centres corticaux comme toutes les excitations sensibles.
Ainsi pn'sentée. on ^()il déjà, on dehors île toute Aérificalion expérimentale, combien elle est conlbrmc aux lois ordinaires de la physiologie, et combien elle est propre à lacihter l'analyse organif[ue et mentale des phénomènes si obscuis du sentiment.
Lange écrit de son coté :
« L'o])inion généralement ré])andue, c'est qu'un événement (( sui\i (l'émotion détermine d'abord et dune l'aron immé- « diate un etTet purement psychique (soit en créant une « nouvelle force mentale, soit en modifiant l'étal mental « int('iieur). On admet encore que l'émotion véritable, la « ^raie j(>i(\ la vraie tristesse est ce qui se passe dans l'àme (( tantlis que les ex[)ressions physiques sont des épiphéno- (( mènes, toujours présents il est vrai, mais n'ayant cepen- « (laiil rien d'essentiel en eux'. )>
Puis, après avoir montré (jue celle h\ pothèse dune émotion ])sychi([ue n'est ni claire^ ni indispensabh^ |)oni e\|)li(|U(M' i"e\j)ression. Lange lui sid)stilue la sieinie :
Pour l)ien conq)i'endre la natui'e de {"(Muolion. il laul. pense-t il, laisser de cot('* toule métaphysiipie. renoncer à celle itléologie (jui fait de la peur, de la joie ou de la colère de Néritables (>nlilés c\ n'examiner que des faits.
N oici une mère ((ui pleure son lils : ro|)iiiion courante admet Iroi^ luitmenl^ dans la production du |)li(''noinrne :
I. f.es Emotions, p
i^ Une perception ou une idée;
2° Une émotion ;
3° L'expression de cette émotion.
Cette succession est fausse ; il faul renverser les deux derniers termes et raisonner ainsi :
1° Cette femme vient d'apprendre la mort de son fds ;
p,** Elle est abattue ;
o*^ Elle est triste.
Qu'est-ce donc que sa tristesse !* — simplement la conscience plus ou moins sourde de son état physiologique, de son abattement.
Jusqu'ici nous reconnaissons les grandes lignes de la théorie précédente ; c'est la même interposition paradoxale du fait organique entre la représentation et le sentiment ; mais c'est là que s'arrête l'identité.
Lange analyse, avec plus de détails que James, le fait organique, et tâche de montrer que toutes les variations sécrétoires, nutritives, motrices, thermiques ou psychiques qui caractérisent les émotions sont des conséquences de Tétat circulatoire ou vaso-moteur.
Dans la joie, parexemple, c'est la vasodilatation périphérique et cérébrale qui est le phénomène fondamental et primitif, dans la tristesse c'est la vaso-con striction périphérique et cérébrale.
Rétablissez la circulation dans le cerveau et dans le corps tout entier, rendez l'activité au cerveau, la chaleur à la peau, l'oxygène aux tissus, la tonicité aux muscles, que restera-t-il de la tristesse ? Absolument rien que le souvenir de la cause qui Fa produite.
Cette systématisation de la thèse est très séduisante dans sa simplicité et Lange a pu en tirer une conception presque schématique de l'émotion ; mais c'est une raison pour s'en défier, et, de fait, elle j)rête à quelques critiques.
Tout d'abord elle est moins nette et moins précise que celle de A\ . James qu'on pourrait résumer ainsi : « Dans l'émotion Jious sentons notre corps par l'intermédiaire du cerveau, la périphérie par l'intermédiaire du centre, mais jious ne senlons ])as directement Vétat du centre lui-même;
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le cerveau ne joue clans Téniotion que le rôle d'un simple récepteur sensible. »
Lange est loin de poser le problème avec cette clarté, et dans sa description de la joie et de la tristesse, il fait entrer non seulement les sensations confuses qui viennent des viscères et des membres, mais le sentiment spécial qui se lie à la gcne ou à la suractivité mentale, sans s'expliquer sur la nature et l'origine de ce sentiment * ; en d'autres termes il considère la j«jic et la tristesse comme la conscience des phénomènes qui s'accomplissent dans le cerveau et dans le ( or[)s sans pousser plus loin l'analyse, et cette description laisse place à une discussion théorique. James ne manquerait j)as en elTel de demander : le sentiment d'activité ou de gène psvchique se lie-t-il à létat des cellules cérél)rales, est-il central? — Ou ne nous est-il pas connu au contraire que par la facilité ou la dilïicullé avec lesquelles s'exécutent chez nous les mouvements spécifiques de l'attention et les diverses contractions musculaires qui accompagnent la pensée? est-il périj)hé!i(pic ? — C'est, à vrai dire, la question même de la nature, périphérique de l'émotion qui se reposerait ici sur un point spécial: Lange a passé par-dessus la difficulté sans la voir, bien plus qu'il ne Fa résolue.
De plus, la thèse de Lange se double dime hypothèse vasomotrice ([ue l'auteur ne tient pas assurément pour essentielle-, mais ([u"il (h'Ncloppe iwvc couq)laisance et cpii est loin d'être démontrée.
Nous avons déjà vu en ellél ' (pidii ne >auiait consitlérer l'activité mentale comme e\clusi\ement déterminée ])ar la circulation cérébrale cl (|u"(>]l(> se lie ^ralseml)lablement à des processus iiilracellulaircs antcMieurs à |oul(^ \;\rialiou ^asculai^^
Nous savons aussi (jue tli^s causes beaucoup [)lus obscur»*^ (jue les \arialions ^asculail•es [)euNent cxerc (m- l(>ur inlhuMice sur les (Combustions, la calorilicatiou cl la nuliition dc"-
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tissus ; telles ces fonctions trophiques du cerveau sur lesquelles nous nous sommes déjà expliqués et les fonctions trophiques des nerfs.
On a donc le droit de faire des réserves sur la simplification introduite par Lange dans la théorie physiologique de rémotion. Tout au plus peut-on dire que les variations vasculaires retentissent profondément sur les autres variations organiques que nous avons énumérées et qu'elles contribuent à les accélérer ou à les ralentir.
Admettons donc que, parmi les phénomènes organiques, un des plus importants dans le mécanisme de l'émotion c'est le phénomène vasculaire, et nous serons plus près de la \érité que Lange lui-mcmc. avec sa théorie exclusivement vaso-motrice .
Telles sont brièvement résumées les deux théories contemporaines sur la nature physiologique de l'émotion ; on les confond d'ordinaire sur le nom commun de théorie de James-Lange, et on a raison, car elles procèdent évidemment du même esprit, mais on ne doit pas cependant perdre de vue les divergences profondes que je viens de signaler.
La théorie James-Lange est-elle vérifiée?
Notons d'abord qu'elle contient deux thèses un peu différentes, dont la seconde est subordonnée à la première et que les psychologues contemporains n'ont pas toujours distinguées assez nettement :
1° L'émotion est de nature pliNsiologique. C'est [)lus spécialement l'opinion de Lange.
2° L'émotion est non seulement de nature physiologique, mais d'origine périphérique. C'est plus proprement Topiiiion de James.
Si on s'en lient à la première, on se borne à allirmer que l'émotion est directement liée à l'état de l'organisme en général ou du cerveau en particulier et qu'elle est la traduction consciente de cet état physiologique.
Si on accej)te la seconde, on admet que l'émotion se décompose en un nond)rc considérable de sensations péri|)hériques
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et qu'elle rentie. par là nicine. sous les lois géuérales de la sensibilité physi([ue.
Ce sont ces deux thèses qu'il s'agirait de contrôler
Est-il vrai d'abord que la tristesse et la joie soient de nature physiologique? Peut-on dire que la tristesse active ou passive, la joie excitée ou calme soient directement liées à l'état du corps et du cer\eaii. cl ne soient cjuc la Iraduction consciente de cel état?
A\anl de répondre à celte (pieslion, rappelons que ces tristesses el ces joies coïncident toujours avec des caractères physiques précis que nous avons longuement décrits ; chacune a sa physionomie propre, non seulement au point de vue mental, mais an point de wic organique, et nous ne croyons pas que des joies ou dc^ tristesses puissent se produire en dehors des variations physiologiques, pliNsico-chimiques, mécaniques que nous avons signalées.
Sans doute on trouvera, dans la >ie courante, des exemples de joie et de tristesse assez peu intenses pour que les phénomènes organiques y soient peu marqués et on croira pouNoir en tirer un argument, en l"a\eur du caractère purement psychicjuc de ces deux émotions, mais c'est là une l'açon sophisti([ue de procéder, contre laquelle Lange s'élè\e avec beaucoup de raison : « .le ne \eux pas m'arréter. « écrit il à rol)j(Hlion (juc roii nie léia peut-être en disant : {( on [)eut éprou\ei' une tristesse et une joie purement (( ps\ chique si l'émotion Jiest [»as assez forte pour produire « des synqitomes physicpies. lue [)areille su[)position repose « naturellement sur une observation incomplète et suppose « (pie Ton consitlère comme [)sychi(pies les inq)ressions u subjecti\es dv. légèreté ou d"op[>i'essioii. de force ou de (( faiblesse'. »
Dans une élude aussi com[)lexe et aussi conhise (pie celle tle l'émotion. t'e>l pai- l'analxse d(^s faits gi-ossi(Ms, presque brutaux, qu'il faut commencer, el. |)our ceux là, rex[)érience
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nous permet (rartirmer la liaison constante de l'émotion avec des caractères organiques précis.
Mais cette lésion constante ne démontre nullement Tantéiiorité des phénomènes organiques sur le phénomène émotionnel. 11 faut encore analyser cette liaison, Finterpréter, expérimenter, pour déterminer exactement lequel est cause et Tautre effet des deux termes qui sont unis.
W . James ^ croit pouvoir tirer un argument de ce fait que, dans les asiles, on trouve souvent des émotions qui s'accompagnent de symptômes physiques, crainte, angoisse, mélancolie et qui ne s'expliquent par aucune représentation antérieure ; ces émotions, pense-t-il, ne peuNcnt venir que d'un état organique.
Je reconnais que ces cas sont fréquents ; j'en ai cité beaucoup dans les pages qui précèdent et j'en ai obser>é encore plus. Je me rappelle en particulier avoir \u, il y a neuf ans, dans le service du P'" Bail, vuie paralytique générale qui se mourait et ne cessait de répéter, avec une expression de visage caractéristique : « ah ! que je suis contente 1 que je suis contente !... » Cela dura trois jours, jusqu'à l'agonie.
Cette femme était alors dans un état de démence complète, incapable d'associer deux idées ; sa joie absurde, infinie, ne se rattachait certainement à aucune représentation ; en revanche elle se liait à deux caractères organiques précis que je notai dans mon observation d'alors, l'accélération et la faiblesse du pouls. Depuis, j'ai eu maint exemple de joies ou de tristesses liées à des phénomènes organiques déterminés et où les représentations, quand elles intervenaient, n'apparaissaient qu'à titre secondaire. C'est le cas d'Augusline, de Marie excitée, de Louise, de jM..., etc. ; on pourrait môme dire que la plupart de nos analyses morbides ont eu pour résultat de mettre en lumière le caractère primitif du phénomène affectif par rapport au phénomène intellectuel, et que par suite elles lendent à révéler la liaison direcle du
Mind. , i8t^'i, p. i(j(j
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phénomène aflcctif avec le plicnomcne physiologique. Je ne crois pas cependant que de pareils laits soient décisifs en faveur de l'origine périphérique du sentiment. Ils prouvent simplement, à mon sens, — et c'est déjà beaucoup — que le sentiment se lie bien directement à l'étal du corps et du cerveau, c'est-à-dire qu'il est de nature physiologique.
On peut d'ailleurs, sur ce point, joindre à l'observation des aliénés des expérimentations véritables et tentcrde Aérilier la théorie phvsioloiriquc de Fémotion par la méthode des variations.
Choisissons d'abord les cas relati\ement sinq)les. parce que grossiers, que nous trouvons dans la clinique mentale, et vovons si, chez nos déprimés ou nos excités, des variations organiques ne peuvent pas entraîner des variations de l'état émotionnel.
Or, parmi les Aariations organiques, celle que nous produisons le plus facilement, c'est la variation circulatoire et nous a\ons de plus ^a^antage d'agir plus ou moins sur toutes les autres par celles-là.
Voici Marie, notre circulaire, qui présente deuv t\pes réguhcrs de tristesse et de joie, avec accompagnement de phénomènes physiques très nets. — \e serait-il pas possible de montrer que les phénomènes organiques sont [)rimilif< [)ar rai)port aux variations de l'état allectif ?
Si nous observons l'état organique avec nos procédés t>rdinaires de me^uic cl d'inscription, nous ne trouxerons jamais que des ^ariations sinudtanées des deux étals et nous n'en [)ourrons rien conclure. Les deux [phénomènes sont tellement connexes. tellemcMit liés dans \v lenq)s. (jue nous n'arriNerons [)as à distinguer l'antécédenl el \v n)u>v (pient.
.Mais, au lieu d\)bser\er. e\i)('iinienlons, essayons d'agiipar la circulai ion >ur r(''lal organicjue o[ nonous si nous n'arri\ons [)as à modilier par là nuMuc. ilans une cerlaine mesuie, l'étal (Muolionnel. Dans ce cas. Tordic de ^uccc-^^-ioti ne sera [)as douliMix. la causalité sera bien établie
J'ai enq)lo\(* axec Maiic plii^^icnr^ loiii((ues p<iui" la laiie
passer de la tristesse à la joie, je n'ai jamais réussi comj)lètement, c'est-à-dire que je n'ai jamais pu substituer une joie complète et de longue durée à la tristesse ; mais je suis parvenu cependant à supprimer momentanément la dépression organique et à relever du même coup Fétat affectif du sujet.
Un demi-litre de café très fort a été une fois absorbé en 3o minutes dans une période de grand abattement. La malade en a pris quatre tasses espacées de dix minutes en dix minutes.
Après la troisième tasse elle a commencé à parler « ali I le « bon calé connue il est doux ! c'est pas ma belle-mère qui (( m'en donnerait le pareil ! ». En même temps elle paraissait ])lus active de pensée, elle était moins pâle, elle marchait, elle déclarait se trouver mieux. Cet état a été plus marqué encore après la /j/' tasse et a duré une heure environ.
Les mensurations et numérations physiologiques ont donné les résultats suivants :
AVANT CAFÉ Al'UÈS CAFÉ
Force dynamo, m. d. i5. m. g. 12 m. d. 25. m. g. 18 Tension artérielle lO'*^ Tension artérielle i-^*^
inouïs 62 Pouls -\
Respiration i5 Respiration 2^
Voici d'ailleurs les deux tracés respiratoires pris sans déplacement d'appareil (fig. 68).
La caféine se distingue du café en ce qu'elle n'agit pas tlirectement sur les centres nerveux et n'exerce guère son influence que sur le cœur et le système circulatoire.
J'en ai fait, à plusieurs reprises, des injections hypodermiques à Marie, el j'ai ()])tenu chaque fois des résultats assez analogues.
La quantité tolalo injectée en trois ou quatre injections variait de 70 à 100 centigrammes; les injections étaient espacées de 10 ou i5 minutes, les 2)hénomènes d'excitation se faisaient attendre de /jo minutes à i heure environ.
J^e pouls s'éle\ail de i5 à 20 pulsations, la tension arté
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rielle de 3 à 6 centimètres de mercure, la respiration de G à lo, la peau se colorait et s'échaufiait. le tonus musculaire réapparaissait, ainsi que l'activité psychique et motrice; un jour Marieest allée jusqu'à déchirer les pièces d'étoffe qui lui tomhaient sous la main, ce qui est toujours (lie/ ello, le signe d'une grande agitation.
Certains stimulants agissent \rai- ■: semblablement de la même manièir:
l telles les douches qui déterminenl t [)i\v l'intermédiaire des variations cir- ^ culatoires un état de bien être el de t satisfaction coimu de chacun, et qui ; réussissent souvent contre la dépresl sion.
' Les elTots du massage général son!
i également utilisés dans les cas de : mélancohe passive pour rétablir la l circul.illoii et relever par là même i l'état alïectif.
■ J'ai eu l'occasion de les observer
' deux ou trois lois chez Marie que ■■ j"a\ai^ lait niassci" dans cette int(Mi- [ tictn'.
La séance durait une heure vn\'\roii . La circulation périphérique dcw liait |)hisacti\e, {"onnnceii témoignait la clial(Miret la coloration de la peau, et l'apparition du pouls capillaire*:
le ponis ladial s"éle\ait de \~) on '>o [)ulsations par minute, la respiralion de lo, la tension arléiielle crois sait d(^ •> ou.) centin>èlr(^sdc meicnr(\
[. \.ci luussagcs oui i'iv lailsjtar M"»^ lV)noinaré\a. ttjc saisis >ulon lier > ■elle occasion de li
remercier ici.
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ce qui indique qu'on n'avait pas seulement des effets périphériques de dilatation, mais des efiets centraux de tonicité cardiaque. — Les muscles du A'isage gagnaient en innervation latente, Féliminalion de Tacide carbonique passait de 80 ou 90 centimètres cubes par kilogramme et par heure à 3oo ou 35o.
L'état affectif se modifiait également; la malade parlait, se trouvait mieux, et c'était ainsi jusqu'à ce que les effets physiologiques du massage aient cessé.
.l'ai tenté d'autre part de rompre subitement la joie de Marie en changeant l'état organique et j'ai obtenu quelques résultats heureux dans ce sens.
.LaAais compté beaucoup, connue sédatif de la circulation, sur le bromure de potassium, et j'en ai donné pendant huit jours une dose quotidienne de 4, 5, 6, 8 grammes sans obtenir aucvm changement dans l'étal oiganique et dans Fétat émotionnel.
Les effets du bronuue sont pourtant connus et les aliénistes ont souvent l'occasion de les observer chez les excités maniaques. — Lange ne manque pas de les invoquer à l'appui de sa thèse et il écrit :
« Par un médicament qui exerce ime action paralysante « sur le système vaso-moteur, le fameux bromure de potas- « sium, nous pouvons non seulement diminuer Tangoisse ou « la tristesse, mais encore prochiire un état d'a})athie parce faite où le sujet est également incapable d'être triste ou (( gai, simplement parce que les fonctions Aaso-motrices sont (( suspendues^ ».
J'ai été plus heureux avec Thyoscine qu'on emploie beaucoup dans le seivice du D' Magnan pour faire dormir les agités et que j'ai adiuinistrée en injections hypodermiques à la dose d'un demi-diniilligramme par injection.
En général, qu'il s'agisse d'une excitation agréable connue celle de Marie, ou d'une excitation pénible comme celle de C... et de P..., j'obtiens également de la dépression, a\ec
T . Op. rit .. p. 107.
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diminution de la loquacité, faiblesse motrice, ralentissement des fonctions respiratoires, circulatoires et mentales.
Je ne \vu\ ])as (jiiilter celle (piestion sans rapporter les lésultals beaucoup plus nets (pie AI. le D"" de Fleury obtient journellement dans sa clientèle, en injectant des doses varia blés de sérum artificiel (eau salée) qui ont la propriété de relever la pression artérielle.
(( Faites, dit-il, à un sujet neiirastbéni(jiie, prom|)l aux « réactions, nue injection bypoderniicpie deaii salée propor- « tionnée à son de;j:ré de résistance iiidividiielle, ce qui n'est « [)as toujours cbose laoile ; nii (jiiarl dbeure, une demice lieure a})rès, vous constaterez cbez lui raccroissernenl des « forces, la liaussc de la pression sanguine, le relèvement de (( létal mental ; le maxliniiiii de cet elïet tbérapcutique sera « atteint environ une lieure après Tinjcction ; puis il iia « s'atténuant avec des oscillations (baisse avant le repas, as- « cension après) pour ne disparaître et mourir tout à fait « que 20 lieures, 00 lieures après* ».
licite à ce sujet la curieuse observation d'une jeune femme anémique et neiirastliénique. ou\rière à la journée, en service cliez lui, « en sorte, dit-il, qu'il m'a été possible de suivre (( sur elle les modilications de la tension artérielle beurc par « lieure, quart d'iicure par quart dbeure. La tension babi- « tuelle était excessivement basse, 9 à 10 centimètres cubes « de mercure. L'injection pratiquée à .3 bernes a déterminé (( d'abord (ce [)bénomèiie n'est pas constant) une assez forte « baisse de la pression sanguine, avec un léger sentiment « tlaccablement. de surmenage; cell<' baisse marcpu'e sur le « gra[)bi(iu(^ à 9 lieures 3 minutes n\x pas duré [)bis Ao 7 à S « miniito. A 9 beuies et demie l'ascension était iuanifest<^; (( elle atteignait son maximum trois (piarts d'Iieui-e a[)rès (( rinj(>(lion. Le lendemain soir, à G lieures. la l('n>i(>ii « retombait, pour la [)reniièrc fois, à son ni\eau babiluel.
« La psycbastbénie, la sensation d'é[)uisement. la timidité, « la tristesse de celte jeune lille semblent >"rtr(^ motlitiées à
I. np\'no (le Mrdorino. n» l"c\rior i8i><"». \>. loj
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« pou 23R's parallèlement aux oscillations de la pression san- « guine; elle a mieux dormi cetle nuit là qu'elle ne dormait « habituellement' ».
On letrouvera ce même exemple et (Tauli-es semblables dans rintéressante étude que M. de Fleury a publiée, depuis lors, sous le litre (Y Introduction à la Médecine de l'Esprit.
L'interprétation qu'il en donne dilTère quelque peu de celle de Lange, mais elle revient en défini live à considérer le pliénomènc organique comme primitif par rapport à Fétat afTeciif et c'est le trait essentiel que je tiens à en dégager.
Tl semble donc bien qu'en agissant sur l'état organique, on arrive à modifier Fétat émotionnel et que, par conséquent, le sentiment de joie et le sentiment de tristesse soient bien, dans les cas qui précèdent, de nature physiologique.
Plaçons-nous maintenant dans les cas normaux où la joie et la tristesse sont postérieures à des états mentaux, images, idées, représentations de toute espèce.
Avons-nous quelque raison de penser que le phénomène affectif a changé de nature parce que nous sommes passés de la pathologie à la physiologie, du morbide au normal? — Ce n'est ni vraisemblable, ni même possible.
Si dans les cas simples, où le sentiment coexiste avec un état organique particulier, sans intervention de phénomènes mentaux, il est la conscience de cet état, nous sommes bien obligés d'admettre que dans les cas plus compliqués, où le sentiment accompagne les mêmes états organiques avec intervention de phénomènes mentaux, il a toujours la même nature et doit se prêter à la même analyse; sinon il faudrait accorder cette absurdité qu'un état affectif donné peut être tantôt la conscience d'un état organique et tantôt un état mental dépourvu de bases physiques, capable en outre de déterminer, par une réaction mystérieuse, ce même état organique dont il n'était tout à l'heure que le reflet mental. L'hypothèse ne me paraît pas soutenable.
Dans un excellent article de la Revue des Questions scien-
I. Revue de Médecine, lo lévrier 189G, p
NVniiF. 1)F. I.V THISTKSSF. F.T DF I. V .KHI. ?^S'^
tiflquos, M. Léchalas se refuse cependanl à la rejeter et il écrit après avoir cité un article où je la combats : « Pour « nous, il nous paraît aventureux de qualifier d'absurde « riiypotbèse d'une telle réversibilité et nous dirions volon « tiers que sa réalité ou la vanité de son apparence constitue « précisément le problème à résoudre. Du reste, il semble « bien que l'auleui-, dans un livre où il soutenait déjà les « tbéories de Lange, ait admis des cas de réversibilité. Dans « son étude sur les Etats intellectuels dans la Mélancolie, (( il distingue, en eflet, deux origines de la mélancolie : l'une « intellectuelle, et l'autre organique. Or. dans la première (( conmie dans la seconde, on constate des idées attristantes: {( seulement, dans le premiei- cas. l'idée a entraîné j)ar as- « sociation automatique des pbénomènes de constriction « auxquels correspond la cœnestbésie mélancolique, tandis « que, dans le second, la constriction est primitive, et, si la mé- (( lancolie est accompagnée d'idées attristantes, ce n'est qu'en (( vertu d'une nécessité logique qui oblige le malade à jusce tifier sa tristesse. Qui empécberait de déclarer absurde ce « cas de réversibilité ' ? »
Je remercie AF. Léchalas de cette objection qui m'oblige à présenter ma pensée sous une forme plus nette.
J'ai écrit en effet, en 189V. que la mélancolie reconnaissait deux origines : l'une intellectuelle, l'autre plivsique, et je Pai encoie répété dans le présent livre.
J'entends par là que des causes morales ou pbysiques [)euvent également épuiser le cerveau et préparer le terrain pour la dépression ou la mélancolie active.
J'ai écrit également que la mélancolie une fois créée, soit par des causes pliysi(jues, soit par des causes morales comme les lepréscntations pénibles, se jusiilie ensuite par des idées tristes et que, par conséquent, les idées tristes peu\ en I être primitives ou secondaires, causes ou elTels: mais j(^ ne
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pense pas qu'il y ailla un cas de réversibilité analogue à celui que je refuse d'aclnieltre pour la nature de Témotion.
En réalité, cela revient à dire que Vidée peut agir comme cause épuisante pour déterminer la douleur, et ([ue la donleui" peut évoquer, d'autre t^art, des idées tristes qui alimenteront la doideur elle-même et entretiendront l'épuisement, en verlu du cercle vicieux si souvent constaté dans les sciences de la vie.
Pour la nature de réinotion, le pioblème est différent. On nous dit : \oici une joie et une tristesse morbides qui contiennent tous les sentiments secondaires que aous trouvez dans la tristesse normale ; nous allons les diminuer, les supprimer, les substituer Tune à Vautre en modifiant Vétat organique.
Nous en conclurons que les pliénomènes organiques étaient primitifs et que les deux sentiments n'étaient que la traduction, dans la conscience, de ces pliénomènes.
Voici maintenant une tristesse et une joie normale où vous retrouvez les mêmes états organiques.
Voulez-vous admettre que ces tristesses et ces joies ont changé de nature parce qu'elles succèdent à une représentation qui a épuisé ou tonifié le cerveau P — Il ne s'agit pas ici de deux phénomènes qui réagissent l'un sur Vautre comme la tristesse et les idées tristes et qui peuvent être successivement ou simultanément causes et effets ; il s'agit de la nature du phénomène affectif qui, dans le premier cas, est la traduction consciente de l'état organique et qui, dans le second, existerait par lui-même, en dehors de ce même état bien que cet état soit présent et aussi marqué.
C'est cette hypolhèse que je persiste à ne pas trouver soutenable.
D'ailleurs, bien que Vexpérimen talion ne soit pas aussi facde avec les émotions normales qu'avec les émotions morbides elle peut cependant intervenir ici dans une certaine mesure.
Lange écrit avec raison clans ce sens. « En fait, il n'est (( i^as difficile de montrer, d'après les expériences quoti- (( diennes elles-mêmes qui fondent et vérifient sans cesse (( celle vérité, que les émotions peuvent être produites par
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beaucoup de causes qui n'ont rien à faire avec les mouvements de Tànie, et que, d'autre part, elles peuvent également être domptées et réprimées par des moyens phvsiques.
« Sans qu'on en ait la conscience netle, la chose est si connue que toute notre manière de vivre, notre hygiène journalière s'est formée, pendant le cours des générations, dans le but de favoriser les émotions agréables et de diminuer les émotions tristes ou de les supprimer tout à fait. « Je ne citerai qu'un exemple, qui en é\()quera d'autres : {( c'est une des plus anciennes vérités d'expérience poiii « riiumanité que le vin réjouit le cœur, et la vertu qu'ont « les boissons spiritueuses de combattre la tristesse et la « crainte, deux états bien voisins, pour leur substituer la « joie et le courage, a reçu une application qui serait natu- (( relie en elle-même et des ])lus salutaires, si elle n'entrai « nait, par surcroît, d'autres conséquences * ».
J'ajouterai pour ma part un seul fait dont chacun |)ourra contrôler sur soi-même ou sur autrui la vérité.
Bien souvent une représentation qui nous paraissait péni ble et déprimante avant le déjeuner nous parait indiiïéreiilc après le repas, un projel qui nous sendilait hérissé de dillicultés nous semble facile. — Pourquoi donc la tristesse trouve-t-elle alors cette difficulté à nous dominer? c'est qu'elle de^rait triompher d'abord d'un état circulatoire spécial (hypertension et accélération du pouls) et d'un étal de bien-être qui est justemonl l'état or^ranicpie de la satis faction et de la joie.
Je suis donc tout disposé à admettre la nature physiologique de la tristesse et de la joie, non seulement dans les cas morbides, où les tristesses et les joies calmes naissent directement de l'organisme mais aussi dans les cas noiniaux où elles naissent Indirectenienl de nos re|)iésenlalion^ par l'iwtermédiaire des états organiques.
Mais si la théorie est vraie, il est hien é\i(lenl (piinx'
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question subsidiaire se pose impérieusement, c'est la question de savoir comment et par quel jeu d'idées, telle représentation arrive à déterminer dans le cerveau et, par le cerveau dans le corps, les modifications organiques que nous avons si longuement analysées. Déjà, dans ma préface de ma traduction de Lange, je signalais cette lacune de la théorie physiologique de Fémotion. « La grosse difficulté, disais-je, sera « toujours de savoir pourquoi à telle idée, à telle perception « et à telle image s'associe tel ou tel état vaso-moteur ; nous « pourrons constater des faits, mais l'explication de ces « associations sera certainement difficile, et l'on ne voit pas (( aujourd'hui comment Lange ou un autre pourrait la « donner^ ».
Cette explication que je jugeais difficile il y a k ans et qui l'est certainement beaucoup, j'ai essayé de l'indiquer dans le chapitre IV où j'ai traité du mécanisme psychologique de la tristesse et de la joie, et surtout dans ce chapitre même où j'ai traité du mécanisme psychophysiologique de ces deux sentiments. Je me garderai de la reprendre et n'ai \o\\\\\ qu'indiquer les services qu'elle rendrait à la théorie physiologique de l'émotion, si elle devenait un jour moins hypothétique.
Reste la deuxième thèse, celle qui appartient plus proprement à James. Est-il possible delà démontrer ?
W. James reconnaît lui-même qu'elle ne compte pas de preuve décisive et qu'elle n'en saurait compter.
La démonstration ne pourrait être faite que par une expérience cruciale {crucial test) supprimant à la fois toute sensibilité externe ou interne et toute espèce d'émotivité, mais cette anesthésie totale, si elle se produisait jamais, supprimerait du même coup les réflexes et la vie.
James se contente donc d'invoquer des vraisemblances et il cite plusieurs cas où une anesthésie généralisée, sinon parfaite, s'accompagnait d'un ralentissement de la vie émotion-
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ucllc. Depuis la publication du li\rc de James, le D*" Berkeley a rapporté dans le Brain (lY, 1892) deux cas, où une aneslhcsie générale coïncidait avec une certaine apathie émollonnelle. Plus récemment encore, M. le D"" Sollier a eu l'occasion de rencontrer à Bicêtre, dans le service du P*" Déjerine, un homme de ^f\ ans, avec tares héréditaires nerveuses et mentales, chez qui une anesthésie de la peau, (les muqueuses et de quelques viscères coïncidait avec une disparition des phénomènes affectifs de tout ordre', l-lnfin M. Pierre Janet lui-même se rallie volontiers à la thèse de James et cite, parmi ses hystériques, plusieurs r.is analogues qui lui paraissent la vérifier en partie".
Il semblerait donc que, considérée dans son ensemble, la ihèse de James ait non seulement pour elle la physiologie théorique de la sensibilité, mais qu'elle lire quelque vraisemblance d'un certain nombre de faits cliniques.
Je n'ai pas à la discuter ici dans sa totalité, et je veux seulement, comme j'ai fait pour la thèse précédente, la conlionter avec ce que nous savons de la tristesse et de la joie. Ces deux émotions sont-elles toujours d'origne ])ériphérique!* — A oilà la question spéciale qui se pose ; or, sur ce point, la réponse n'est plus aussi simple que tout à l'heure, et j'aurai à faire quelques réserves.
Commençons d'abord par reprendre notre distinction des deux tristesses et des deux joies ; plus que jamais elle a son importance et nous allons voir que la thèse de James ne paraît pas s'appliquer également bien aux deux formes de la tristesse et aux deux formes de la joie.
La tristesse et la joie, dépourvues d'excitation mentale, se ramènent-elles à la conscience des phénomènes péri|)hériques (]ui se produisent dans l'organisme? Pour réj)ondre avet* |)récision, revenons d'abord, par la seule récapitulation ilt^s phénomènes organicjues et cérébraux, sur le contiMui psN chique et physique de la tristesse et de la joie (•alnie>. cl t'\ primons ce contenu \)\\\^ clairement.
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La diminution du tonus musculaire a pour conséquence le sentiment de lassitude et de lourdeur, origine de bien des métaphores ; nous sentons notre tristesse dans les muscles des joues qui retombent, dans la lêle qui pend sur la poitrine, dans les jambes qui plient ou qui tremblent, dans les Ijras qui ballent, inertes.
La diminution de Tinnervation volontaire, Teffacement des images motrices, la difficulté extrême de tout effort physique de volonté ou de tout effort mental d'attention soutenue, la fatigue qui suit ces efforts, concourent pour donner au sujet le sentiment et Tidée de son impuissance [)hysique et mentale.
Les troubles physiques retentissent d'une façon plus précise dans la conscience ; la saveur amèrc obsède les sujets ; le froid de la peau détermine soit de petits frissons, entre cuir et chair, soit de grands frissons qui secouent, par moments, le corps tout entier.
Les troubles chimiques se traduisent par une sensation générale liée à Fappauvrissement, et à l'insuffisance de la nutrition. M. Beaunis, qui constate une sensation analogue dans la foiblesse qui suit la faim, écrit à ce sujet : « ce sentiment général lui-même n'est que la résultante d'une mulli plicité de sensations partielles, vagues, obscures, mal définies, partant des diverses régions de l'organisme. Faire la part de chaque organe et de chaque tissu dans ce tableau est à peu près impossible ' » .
Lés variations respiratoires sont surtout senties lorsqu'elles sont brusques, comme il arrive dans l'émotion-choc ; cependant une sensation spéciale de gêne paraît bien accompagner, chez plusieurs malades, le ralentissement respiratoire, et cette sensation est l'origine du soupir.
Comme les jjiécédentes, les variations circulatoires ne deviennent tout à fait conscientes que dans les chocs émotifs ; dans la tristesse chronique elles sont peu senties et l'on n'éprouve guère qu'un sentiment de gêne au cœur, corres-
i. Les sensations internes, p. 33.
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[>oiulanl au laleiilisseuuMil des systoles et à leur all"ail)lisse ment : c'est ce sentiment que nous exprimons par l'expression « ai>oir le cœur i>ros » et, dans tous les cas de vaso-cons
Iriction périphérique et d'hypertension, nous traduisons ainsi une vérité physiologique des plus précises.
Les conséquences générales de l'anémie sont les trouhles de la nutrition et nous savons quel sentimeni leur correspond, mais il en est de plus pa ri icu hères c[ui donnent naissance à des sensations également parlicuhèies. — C'est ainsi que ranémie céréhiale est sans doute la cause de la sensation de vide céréhral qu'accusent bon nombre de mélancolique^ et c{uc la stagnation du sang veineux dans les centres parait [)rovoquer la céphalée.
Il est bien difficile de dire si des sensations spéciales correspondent à l'arrêt ou à la gène des fonctions de sécré tion ; dans tous les cas, on sent les conséquences organiques d<» cette gène ou de cet arrêt et ce sont des sensations bien connues; on a la bouche sèche ou \i^quouse. la ])eau sèche, la digestion gênée, etc.
Parmi ces sensations, la |)hq)ail son! à peine dniilourouse^ au sens précis du u'.ot (lassitude, lourdeur, sentimeni de faiblesse générale) d'autres le sont légèrement, telles les sen sations de froid: d'autres le sont un peu plus comme la céphalée, et la tristesse passive est leur sonnualion.
Si on essaie de les classer, on voit (|u'elles se ramènent soit à des sensations nettement péri[)hériques comme celh^ du froid, du resserrement cardiatpie. de l'amertume. et(\ . peur lesquelles la thèse de James n'a pas même besoin d'être établie, soit à des sensations musculaires de lourdeur, de p«^ sauteur, d'innervation dinumiée, pour lesquelles, à défaut d'expiMimetilation \érilal)le. on pounait n^pi-endre ]"ari:umentation (jui a conduit nombre de pliN sioh^gistes conliMuporains à la théorie péiiphéii(|ue de l'elfoit.
La thèse de James peut donc |)nui la lri>le»(' [)a>sive. v\\r ternie pour vraisend3lable.
Ne pourrait on pas toutefois discuter encore sur l'origin»^ |)éri|)h('Mi(|U(> ou centrale d(M|uel(jues sensations?
La céphalée, par exemple, n'est-elle qu'une douleur localisée dans les muscles du crâne ou traduit-elle un état spécial des centres ? La fatigue mentale ne nous est-elle connue que par la difficulté que nous éprouvons à faire les efforts musculaires de l'attention ? La sensation de vide cérébral est-elle une sensation cérébrale, ou une sensation intracrànienne, ou une interprétation de notre inertie musculaire et mentale? ?Sc sent-on absolument que son corps comme le voudrait W. James et n'a-t-on pas un sentiment direct de l'état des centres euxmêmes ? — Autant de questions qui ne peuvent recevoir de réponse précise tant que nous ne connaissons pas mieux le mécanisme de la cœnesthésie cérébrale. Comme nous allons les retrouver tout à l'heure, sous une forme beaucoup plus nette, à propos de la douleur et du plaisir moraux, nous nous bornons à les signaler et nous ferons remarquer que, si un sentiment d'origine central intervenait ici, ce ne serait jamais qu'à titre d'élément particulier et pour se confondre avec les autres sentiments périphériques dans une même cœnesthésie.
Dans la joie, à des phénomènes organiques opposés correspondent des sensations inverses.
L'augmentation du tonus musculaire donne naissance à un sentiment de bien-être et de légèreté qui s'oppose très nettement à la fatigue et à la lourdeur de la tristesse ; nous sentons notre joie dans les muscles de nos joues qui se contractent et s'arrondissent, dans notre tête qui se redresse, dans notre thorax qui se cambre, dans nos jambes pins sures.
L'augmentation de Finnervation volontaire, la richesse des images motrices, la facilité des efforts physiques et mentaux, s'unissent pour donner au joyeux le sentiment de la puissance. — La chaleur des extrémités du corps et de la peau tout entière est directement sentie comme une excitation légère et agréable.
La bonne nutrition des tissus s'exprime par un sentiment tout aussi vague que la dénutrition et où viennent également se confondre des sensations obscures, mal définies, parties des différents organes.
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La sul•acli^ilé rospiraloire, reupnée, avec ses iiispiraliuiis profondes et rapides, favorisées par la tonicité des muscles thoraciques, entraîne du côté des poumons un sonllnient dr plénitude et de liberté bien souvent décrit par les poètes.
Aux svstoles plus ra[)Ides et plus fortes correspond un sentiment de bien-être que nous exprimons par les termes : « avoir le ((l'iir lèiier » et, dans les cas de vaso-dilatalion péripliérique et dliypotension. ces termes sont l'expression d'une vérité physiologique.
M. Beaunis n'est pas éloigné de penser que ceitaines sensa tions obscures puissent accompagner parfois les din'érentes sécrétions organiques '. Ce qui est plus certain c'est que nous avons indirectement conscience de l'hypersécrétion de la joie. ]iar le changement d'état de nos mucpieuses, ou de la peau : on se sent les yeux humides, la bouche plus riche en sahve, etc.
Ces diverses sensations ne sont pas précisément des sensa tions de plaisir aigu ; elles sont simph^ment agréables, lo unes plus, les autres moins, c'est- à-dire que le plaisir y e>t confusément et légèrement mêlé et, tout de même que la tris tcsse passive était la sonnnation des sensations opposées, la joie sans excitation est la sommation de celles-ci.
Nous pourrions montrer, connue tout à l'heure, qu'elles se ramènent soit à des sensations nettenient péiiphériques. soit à des sensations musculaires, et tenir la thèse de James pour vraisemblable, tout en faisant les mêmes réserves sur le caractère central ou p(Miphéri(pie de quekpies sensations composantes.
Si nous passons ensuite des tristesses passives et des joies calmes à Tcxcilation agréable et à l'excitation pénible est-il possible de considérer f(ue la thèse de James garde la nirnie \ raisemblance ?
Je signale d'abord ce fait que Lange est nmet sur les émo lions de ce genre, et f|ue la tristesse^ v\ la joie (|iril (N'ciil c'est la tristesse et la joie sans excitation nieiilah». — l ne
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seule fois, il décrit un symptôme de l'excitation douloureuse, les larmes, mais c'est pour l'attribuer à tort à la tristesse passive et cette première erreur est cause qu'il s'embarrasse indéfiniment dans l'explication du phénomène.
A-t-il négligé, départi pris, d'appliquer sa théorie à l'excitation douloureuse et à l'excitation agréable parce qu'il la jugeait inappliquable ? — A-t-il cru, au contraire, que la joie qu'il décrit était toute la joie et que la tristesse qu'il décrit était toute la tristesse? — Je serais porté à le croire, car il est très peu psychologue et ne 's'arrête guère sur le contenu psychique des sentiments qu'il étudie.
Dans ce cas, je crois inutile d'insister sur le caractère simpliste et insuffisant de sa conception de l'émotion. — Toutes les analyses qui précèdent tendent justement à distinguer l'excitation agréable ou pénible de la tristesse et de la joie proprement dites, à faire voir ce qu'il ne voit pas.
William James, beaucoup plus analyste que Lange, a eu comme un pressentiment de l'insuffisance de sa thèse et il débute par de prudentes réserves. « Je dois dire d'abord, (( écrit-il, que les seules émotions que je me propose de (( considérer sont celles qui ont une expression corporelle « marquée. Qu'il y ait des sentiments de plaisir ou de « peine, d'intérêt et d'excitation, liés à nos opérations « mentales mais n'ayant pas pour conséquences des « expressions corporelles, c'est là, je pense, une vérité qu'ac- « cepteraient beaucoup de lecteurs. Certains arrangements « de sons, de signes, de couleurs sont agréables, et d'autres (( très pénibles sans que le degré du sentiment soit suffisant (( pour stimuler le pouls ou la respiration, pour déterminer « des mouvements du corps ou de la face. Certaines succe cessions d'idées nous enchantent comme d'autres nous « fatiguent. Il y a un réel plaisir de l'esprit à résoudre un (( problème et une peine réelle à l'abandonner sans pouce voir le résoudre. La j^remière série d'exemples, les sons, « les lignes, les couleurs sont ou bien des sensations phy- « siqucs ou des images correspondantes, la deuxième série
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« dépend exclusivement des processus rpii s'accomplissent « dans les centres de l'idéation. Prises ensemble, elles « semblent prouver qu'il y a des plaisirs et des peines liés à « certaines formes de l'activité nerveuse comme telle, où que (( se porte cette activité' ».
L'auteur commence par admettre, un peu à la légère, que certains sentiments de plaisir et de peine sont totalement dépourvus d'expression corporelle, et il en conclut que ces sentiments, échappant ainsi à son explication péripliérique, ne peuvent être liés qu'au mode de fonctionnement propre des centres nerveux.
La première aflirmation est des plus contestables; les études de MM. Binet et Courtier sur la vie émotionnelle tendent au contraire à prouver que tout plaisir et toute peine sont liés à des modifications respiratoires et vasculaires. — Par là, tombe cette forme quasi-déductive cpie revêtait la pensée de James, mais le fond reste le même.
Ce qui est certain, en eflet. c'est que certains plaisirs et certaines peines morales ne lui paraissent pas réductibles à la conscience de leurs expressions et que l'impossibilité de les expliquer ainsi lui apparaît d'autant mieux que le plaisir et la peine sont plus intellectuels, plus moraux et que l'exprès sion physiologique correspondante est plus atténuée. 11 a donc senti, sur ce point, le caractère incomplet de sa thèse cl n'a pas \u connuent il [)ourrait l'étendre à certains plaisirs et à certaines peines.
Pour moi, après toutes les analyses qui précèdent, je n'hé site pas à poser en principe que le plaisir et la peine, sous leur forme aiguë, sont non pas l'efTet mais la cause de la plupart des réactions |)ériphéri(pies qui caractérisent la M»uf france et la joie exubérante.
Nous avons ^u, dans rinhoduclinn. (jue la douhun- pliv sique est considérée par M. iiichel comme la cause des réac tions actives [)ar les(juelles létre se défend et a|>[)elle du secours.
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^ous j)cnsoiis qu'il en Oî>t de uième j)Oiir la don leur nio raie dans ses rapports avec les réactions psychiques et motrices qui la suivent. — C'est parce que nous soulFrons que nous nous plaignons, que nous joignons les mains et que nous exécutons toute la mimique de la douleur.
Toute notre analyse de la mélancolie active n'a pas d'autre but que de mettre en lumière le caractère secondaire des idées et des mouvements par rapport à la souffrance et le caractère primitif de la souffrance elle-même.
J'en dirai tout autant pour le plaisir et pour les analyses que j'ai faites de la joie avec excitation mentale : idées et mouvements nous sont toujours apparus comme vme réaction de l'être contre l'excitation légère et le sentiment de plaisir cérébral qui la suivait.
Enfin c'est par la différence des sensibilités, c'est-à-dire par la présence ou l'absence des plaisirs et des douleurs aigus que nous avons essayé d'ex] Cliquer la différence de la tristesse passive et de la tiistesse active^ de la joie calme et de la joie agitée.
Est-ce à dire que la théorie de James doive être com plètement abandonnée pour l'excitation agréable et l'excita tion pénible? Nullement. Une fois le plaisir et la douleur donnés, toutes les réactions motrices, vasculaires qui se produisent viennent retentir dans la conscience et concourent, par là même, à la cœnesthésie de la souffrance ou de la joie. — Tous ces phénomènes périphériques font ])artie de l'émotion au même titre que l'hypotonus musculaire et le froitl des extrémités dans la tristesse passive.
La tristesse active se composerait ainsi d'une sensation centrale de douleur, plus une cœnesthésie périphérique correspondant à tous les phénomènes que j'ai décrits; de même la joie exubérante se composerait d'une sensation centrale de plaisir plus la cœnesthésie périphérique des réactions organiques.
Telle est l'interprétation qui me paraît la plus simple et la' plus vraisemblable.
Au lieu de dire je souffre parce que je gémis et que je me
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lords les mains, je dirai donc: « .le gémis el je me tords les mains parce que je soullVe ». C'esl moins paradoxal que les formules de James mais cesl plus vrai. Tout se passe en elTet comme si les phénomènes centraux de plaisir el de douleur morale étaient primitifs el causals par rapport aux diverses réactions psychiques el organiques de la tristesse acliNC cl de la joie excitée: nous avons depuis longtemps étahli cet ordre de succession et nous ne croyons pas qu'il puisse être contesté.
Mais laissons un moment de coté les réactions manifestement secondaires du plaisir moral el de la douleur morale, pour ne considérer que le plaisir et la douleur eux mêmes ? N'est-il pas possihle de pousser plus avant Texplication, au moins sous forme d'hypothèse, el de soumettre ces sentiments à une analyse qui en terait la simple conscience de certains réflexes périphériques!'
\oilà la vraie question, celle que le 1)' Lange n"a pas soupçonnée et que James n"a fait (jne pressentii- lorsqu'il a distingué de l'émotion véritable « des p/fdsi/'s el des peines liés à racU\>itè nerveuse comme telle » et qui ne rentreraient pas dans sa théorie.
C'est la grande question de la cœnesthésie cérébrale, qui se posait déjà accessoirement dans la théorie de la tristesse passive et de la joie sans excitation ; or elle devient capitale et comme centrale, dans la lliéorie cl(^ la soufiVance morale el du plaisir moral.
Eh bien, si nous sommes logiques a\ec la llièse de James, ne [)ouvons-nous pas la pousser plus loin que lui niènie. et su[)poser une analyse |)lus comjilète (pii ferait icnlrei- sous la commune loi ces prétendus états centiaux '}
l ne excitation forlc^ (représentation el association dilliciles) déterminerait, en aiili-es iéaction>. dans les muscles (lu corps et en particulier dans ceux de .la face, des contractions réllexes, contractions excessives, épuisantes, cpii seraient perçues par la conscience sous forme de douleur. (M la douleur morale serait la conscience de ces réactions.
Une excitation légère (re|)résenlation et association laciles)
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dé terminerait, au contraire, en autres réactions, dans les muscles du corps et surtout de la face, des effets toniques, des contractions légères qui seraient perçues dans la conscience sous forme de plaisir, et le plaisir moral serait la conscience de ces réactions.
Il y aurait ainsi, dans l'excitation pénible et dans Texcitation agréable, deux espèces de réactions; les unes, réflexes, primitives seraient bien la cause de la douleur et du plaisir ; les autres, secondaires, automatiques en seraient la conséquence et se produiraient en vertu du mécanisme secondaire que nous avons analysé.
Par suite James aurait raison jusqu'au bout dans sa thèse périphérique de Témotion, et la douleur et le plaisir moraux seraient un simple efl^t, un simple retentissement dans la conscience de certains phénomèmes organiques avant de devenir causes et d'en provoquer à leur tour.
Dans ce cas, il n'y aurait jamais à proprement parler de sen sibilité dans les centres nerveux, quel que fût leur état d'épuisement ou de tonicité. Les représentations épuisantes ou toniques, les excitations mentales, avant d'être perçues sous forme de douleur ou de plaisir, devraient d'abord provoquer des réactions organiques.
Cette hypothèse aurait l'avantage appréciable d'introduire de l'unité dans la théorie de l'émotion et de faire rentrer le plaisir moral et la douleur morale sous cette loi générale qui veut que tout phénomène de sensibilité ait une origine périphérique, mais je dois ajouter qu'elle n'est pas démontrée et qu'elle ne parait pas sur le point de l'être.
Elle paraît, il est vrai, confirmée par ce fait, qu'on peut, dans une certaine mesure, diminuer sa douleur physique ou morale en opposant aux contractions musculaires un effort qui les inhibe, tel un serrement des dents.
Et, d'autre part, elle se heurte à des faits assez graves.
Je ne parle pas de l'impression subjective de la conscience qui localise le plaisir et la douleur morale dans le cerveau antérieur, et qui ne serait qu'une illusion, mais comment expliquer ainsi ces cas bien connus de stupeur où la don-
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leur morale se produil avec une extrême acuité, sans aucune réaction de la face, comme si l'excitation cérébrale exerçait un véritable effet d'inhibition? — >i'est-il pas difficile alors d'admettre pour la douleur une origine périphérique?
L'hypothèse n'est donc pas démontrée', et d'ailleurs, le serait-elle que nous n'aurions rien à changer à notre conception des deux tristesses et des deux joies. — Ce qui ferait la tristesse active ou passive, la joie excitée ou calme, ce ne serait pas la différence des sensibilités mais la différence des excitabilités ce qui revient à peu près au même, sans être plus clair.
Le phénomène ultime, pour avoir changé de nom, ne serait pas mieux connu dans sa nature, bien que la théorie générale eut gagné en unité.
Telles sont les restrictions provisoires que me suggère l'analyse du plaisir moral et de la douleur morale en ce qui concerne non pas la théorie physiologique mais la théorie périphérique de l'éniotion. Quelle que s(^it d'ailleurs la solution adoptée, le j)laisir moral et la douleur morale restent des sentiments stii i^enerisy des phénomènes élémentaires qui tiennent sans doute à un état particulier des centres nerveux, à des états cellulaires précis; mais nous ne sommes guère renseignés sur cet état physiologique de la cellule céré brale que nous désignons par les mots vagues d'épuisement ou de tonicité, de dyspnée ou d'eupnée, de dénulrilion ou de luitrition. el. quant au ))hénomène psychique de plaisir ou de douleur, nous ne ])()Uvons le définir sans aboutir à une tautologie. Nous arrêterons donc ici notre analyse.
11 ne me reste plus maintenant qu'à conclure et je le ferai brièvement.
I. Mevnort, dans sa célèbre hypotlirso sur la naluro du plaisir ot de la douleur plnsicjue, admet, à la fois, urie sensibilité spéciale des centres el le retentissement dans la conscience des réilexes el contractions musculaires. Son bvpollièsc sur le plaisir el la douleur morale est d'ailleurs analogue. C'est donc une sorte de tbéorie mixte à laquelle il aboutit.
CONCLUSION
J'ai essayé de répondre, de mon mieux, dans le courant de cette étude, à la question que je posais au début : (( qu'est-ce que la tristesse et la joie ? » J'ai tâché de donner, de ces deux sentiments, une théorie psychologique, aussi complète que possible, et d'en esquisser, dans ses grandes lignes, la théorie biologique; j'en ai noté les manifestations psychiques, physiologiques, chimiques, physiques, mécaniques; j'ai analysé les rapports de ces manifestations, marqué leur interdépendance, indiqué leur caractère primitif ou dérivé, «t c'est bien là ce que j'entendais, dans l'introduction de ce livre, par une analyse statique de la joie.
A la vérité cette analyse me paraît terminée, et comme j'ai pris soin de dégager, à mesure, les conclusions que suggéraient les faits, je ne pourrais, sans abus, en imposer une fois de plus le résumé au lecteur.
Mais, après avoir observé et interprété en dehors de toute idée préconçue, et discuté au passage telle ou telle théorie, je voudrais indiquer expressément quelles doctrines cette étude vérifie, réfute ou concilie, parmi les doctrines modernes du sentiment et dans quel courant peuvent se ranger les idées mêmes que je défends.
Or, si on essaie de classer les doctrines contemporaines du sentiment, on y distingue sans peine, abstraction faite des divergences secondaires, deux théories prin-
cipales que M. Ribot appelle théorie physiologique et théorie intellectualiste.
ce La thèse que j'ai appelée physiologique, écrit M. Ribot', rattache tous les états afTectifs à des conditions biologiques et les considère comme l'expression directe et immédiate de la vie végétative. Pour elle, les sentiments ne sont plus une manifestation superficielle, une simple elïlorescence ; ils plongent au plus profond de l'individu; ils ont leurs racines dans les besoins et les instincts, c'est-ii-dire dans les mouvements. La conscience ne livre qu'une partie de leurs secrets; elle ne peut jamais les révéler complètement; il faut descendre au-dessous d elle ».
D'après cette thèse, les sentiments dépendent des phénomènes organiques; ils sont primitifs, autonomes, irréductibles par rapport à rintelligence ; ils peuvent exister en dehors d'elle et sans elle.
Parmi les philosophes de ce siècle qui ont soutenu cette théorie ou qui l'ont admise implicitement, on peut citer les noms de Bain, de Spencei- et de Maudslev.
Maudslev, entre autres. Ta formulée avec une «rande netteté dans sa physiologie de l'esprit.
{( Les émotions, dit-il, bonnes ou mauvaises, sont des phénomènes physiques qui procèdent de la vie végétative, se conforment à des lois naturelles dans leur origine, dans leur nature, dans leur expression, et doivent être étudiées et discutées comme tous les autres phénomènes de la nature' ».
A son avis, les sensations viscérales jouent, \is-à-vis des sentiments, le même rôle que les sensatit)ns externes jouent vis-à-vis de l'intelligence; elles en forment la matière, les éléments.
Ce n'est pas ([uc Maudsiey revienne i\ la vieille théorie (|ui localisait les didérentes passions dans les dilVé-
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rents viscères ; il se borne à admettre que chaque viscère ou organe peut, dans la passion, modifier par ses variations la conscience que nous avons de notre corps. « Il est inutile, dit-il, de supposer que tout organe est la « cause directe d'un désir ou d'une passion spéciale, que (( la tendresse par exemple vienne du cœur, que le foie soit « le siège de la colère ou la rate celui de l'envie, comme « on le croyait autrefois ; il suffit d'admettre que chacun « des organes envoie une contribution inaperçue à la con- « science générale ou cœnesthésie, et en modifie ainsi le « ton fondamental. La conscience du moment peut être « regardée comme la résultante d'une multitude infinie de (( vibrations simples et composées venant des organes (( externes ou internes; et, exactement comme l'état des « organes génitaux produit un certain ton du système (( nerveux, le rend susceptible d'impressions spéciales en (( favorisant l'apparition de certaines idées et de certains « sentiments, ainsi 1 état d'un organe particulier peut '< modifier le ton du système nerveux de manière h le (( rendre lui aussi impressionnable d'une façon particu- (( lière, et plus disposé à un genre d'idées et de senti- « ments qu'à un autre, grâce aux rapports du centre (( cérébral spécial de cet organe avec certains centres « d'idéation* ».
On voit très nettement, dans cette citation et dans la précédente, ce caractère organique, autonome, irréductible du sentiment par rapport à Tintelligence, que je signalais tout à l'heure dans la thèse physiologique.
Enfin on a vu ici même comment Lange et surtout James ont donné une formule plus précise de la même thèse.
Lange fait de l'émotion la conscience des phénomènes circulatoires et des phénomènes trophiques, moteurs et sensibles que la circulation lui paraît tenir sous sa dépendance; pour lui l'émotion est donc une réalité mentale bien distincte de la représentation, et c'est du
I. La physiologie do l esprit. Trad. Herzen, p. S'^g-Soû
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corps non do la pensée qu'elle reçoit les lois qui la gouvernent.
James se fondant sur un principe courant de la physiologie contemporaine donne une forme plus moderne encore a la même thèse. Le cerveau n'a pas de sensibilité spéciale nous adirment les physiologistes et dès lors, pense James, toutes les sensations émotives que nous pourrions être tentés de lui attribuer doivent reconnaître une origine périphérique; un sentiment devra donc se décomposer d'une part en phénomènes organiques et viscéraux, de l'autre en impressions confuses des cellules corticales correspondant à ces phénomènes périphériques et déterminées par eux. C/est là évidemment la formule la plus moderne et la plus scientifique de la thèse physiologique.
« La théorie intellectualiste qui est de vieille date, dit « M. Ribot, a trouvé sa plus complète expression dans (( llerbart et son école, pour qui tout état affectif n'existe (( que par le rapport réciproque des représentations; « tout sentiment résulte de la coexistence dans l'esprit (( d'idées qui se conviennent ou se combattent ; il est la (( conscience immédiate de l'élévation ou de la dépres- (( sion momentanée de l'activité psychique, d'un état de « tension libre ou entravée, mais il n'est pas par lui- « même; il ressemble aux accords musicaux et dissoa nances qui diffèrent des sons élémentaires, quoiqu'ils « n'existent que par eux. Supprimez tout état intellec- (( tucl, le sentiment s'évanouit, il n a qu une vie d'em- (( prunt, celle d'un parasite'. )>
« On a remarqué, en effet, de très bonne heure, écrit (< ailleurs' M. Hlbot, qu un groupe de sentiments, — les (( sentiments esthéti(pies provoqués par les sons, — dé- « pendent des inteivalles, c'est-ii-dire du ra])port entre " nos perceptions. » C^ette observation île lait serait,
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d'après l'auteur de la Psychologie allemande comtemporaine^ le point de départ de cette espèce de mathématique des sentiments, telle que Herbart et ses disciples l'ont exposée.
Parmi eux, l'autrichien Nahlowsky, dans son célèbre ouvrage sur la vie affective^ est peut-être celui qui a présenté la thèse avec le plus de talent et de netteté.
Il commence d'abord par reléguer dans le domaine de la sensibilité physique tout ce qui n'est pas réductible à des rapports de représentations, la fatigue, la soif, la faim, toutes les modifications de la sensibilité organique.
Restent les plaisirs et les peines d'imagination, de représentation, mais ici encore Nahlowsky est obligé de faire des éliminations et de reconnaître que nombre de plaisirs ou de peines, tels les plaisirs de la distraction ou de l'amusement ne proviennent pas de l'action réciproque des représentations, mais de causes très différentes, comme l'action du monde extérieur sur les représentations.
Ces éliminations faites, nous pouvons formuler nettement la théorie; elle ne tient pas les sentiments pour quelque chose de réel [etwas)^ mais pour une manière d'être, agréable ou pénible, qui résulte de la coexistence, dans l'esprit, d'idées qui s'accordent ou qui ne s'accordent pas.
Et, pour bien faire comprendre ce caractère accessoire et purement relatif du sentiment, nous emprunterons \\ la musique une comparaison.
Soit un accord musical; il y a trois choses à considérer : 1^ deux sensations, soit mi et sol; 2^ un accord, un état agréable de notre sensibilité; mais cet accord n'existe pas par lui-même, il vient par surcroît, il a besoin d'une base qui le supporte. Eh bien, nos sentiments sont
I. Das Gefûlilsleben in sciiienweseitilichslcn ErscJieinungen und Bezugen. Leipzig, 2^ cdit., 1884.
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h nos reprôscntations ce que l'accord est aux deux sous ; ils s'y surajoutent, ils ne sont que par elles.
(( La doctrine fondamentale de la psychologie, écrit « Xahlowsky, nous enseigne que les réactions réciproques « (les représenlations se rangent sous deux chefs, et sont « ou des arrêts réciproques, ou des accélérations réclpro- « ques'... », or le sentiment est toujours la conséquence de ces arrêts ou de ces accélérations « et les mêmes lois qui règlent le cours des représentations valent aussi pour le sentiment' ».
C'est la subordination absolue de l'ordre alTectif :i Tordre mental.
On se dira peut-être « que l'arrêt ou l'accélération ré- « ciproque des représentations ne peuvent pas suflire h c( eux seuls pour expliquer le sentiment ; en effet, si chac( que arrêt ou accélération avait un sentiment pour coûte séquence, l'homme serait sans cesse agité par des sen- (( timents, étant donné qu'à aucun moment l'àme n'est (( en état de complet repos... Il doit donc y avoir un « facteur plus profond, une autre cause d'où il résulte « que tantôt le sentiment se joigne à une accj'dération c( ou {\ un arrêt, et que tantôt il ne s'y joigne pas. Quel (( est donc ce facteur?... Si l'ari'êt ou raccélération des « représentations s opère normalement, et par suite sans ({ entraves spéciales, il nous reste inaperçu parc(^ ((U il (( s'opère dans un temps infiniment couit, non mesu- « rable pour nous. Les représentations s"élè\ent ou (( s'abaissent, deviennent plus fortes ou phis faibles, et <c il la v«''rité si vite ([ue nous ne nous m apercevons u pas' ».
Mais supj)OSons que 1 arrêt ou la e()ml)inaison îles icpréscntations ne s'opère plus de façon automati(jue, alors le temps de répit, le retard, fait que nous per(e\4)iis
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l'accélération ou l'arrêt comme une moditication de l'état général de Tame.
(c Par suite, couclut Nahlowsky, on peut définir le « sentiment comme la perception immédiate de l'arrêt <( ou de l'accélération entre les représentations actuel- (( lement présentes dans la conscience. Mais, comme les « représentations sont les forces proprement agissantes (( de l'âme, chaque arrêt ou accélération des représenta- « tions devient pour l'âme un arrêt ou une accélération de « sa propre activité. On pourra, par suite, donner cette « nouvelle formule à la définition précédente : le senti- '( ment est la conscience de l'élévation ou de la diminu- « tion de la propre activité vitale de l'âme* ».
On reconnaît ici, sans que j aie besoin d'insister longuement sur les analogies, l'hypothèse fondamentale de la psychologie de Herbart, que les représentations sont des forces qui luttent entre elles, hypothèse, dit M. Ribot, qui, « si elle n'est pas la meilleure ni la seule possible, « repose du moins sur des faits positifs" ».
Est-ce à dire que Nahlowsky, dans une théorie aussi résolument intellectualiste, nie l'influence des phénomènes physiologiques et physiques sur les sentiments ? Ce serait nier l'évidence et il n'y songe pas ; bien mieux, il parle lui-même de l'influence bien connue de la vieillesse, de la maladie, de la race, de la nutrition, sur nos états affectifs, mais il se tire de la difficulté en disant que ces diverses causes doivent d'abord agir sur le cerveau et les représentations avant d'agir sur les sentiments, a Tous les (( changements fonctionnels, écrit-il (nutrition, circula- « tion, respiration), doivent nécessairement produire des « modifications trophiques et fonctionnelles des nerfs, et « postérieurement aussi une modification de l'état du « système nerveux cérébral. Comme d'autre part, tout « état cérébral est accompagné d'états psychiques cor-
a psychologie allomnnde contemporaine, p
a respoiulants, ainsi toute cette suite de cluinoemcnls (( physiques, doit en même temps modifier essentiellece ment le cours des représentations, de telle sorte que ' les états affectifs soient modifiés aussi, puisqu ils repou sent sur des représentations' ».
Le sentiment, bien que soumis indirectement à Finlluence du corps, ne perd donc rien de sa nature toute intellectuelle et parasitaire ; il reste sous la dépendai stricte des représentations, il n'existe que par elles, et n varie que dans la mesure où les représentations ellesmêmes ont varié.
Telles sont les deux thèses, dans leur substance, et Ton voit facilement quelles conséquences résultent de Tune ou de l'autre pour la théorie de l'expression émotive.
Si Ton admet la thèse physiologique, l'expression interne ou externe est le phénomène essentiel dont le sentiment psychique n'est que la traduction ; pour bien connaître une émotion, il suffira d'en connaître l'expression ; l'analyse objective des mouvements correspondra trait poiii* trait à l'analyse subjective de l'état affectif.
Aussi les représentants de la thèse physiologicjue fontils il l'expression la place que l'on sait et tous les psychologues de l'expression, par le fait seul de rimportancc* qu'ils attribuent i» l'objet de leur étude, sont-ils invinciblement attirés vers la thèse phvsiologlque.
C est le cas de Duchenne de Boulogne, c est le cas de Spencer et c'est surtout celui de Dar\Nin (pii, après avoir implicitement admis la thèse dans tout \v cours de son livre, a fini par écrire en terminant : u La libie expression '< d'une émotion quelcoiujue par des signes extérieurs (( la rend plus intense. Inversement les efforts faits pour (( réprimer toute manifestation extérieure modèrent 1 e-
motion elle-même. L homme ([ui se laisse allei- a des u iicstes violents auu'mente sa fureur; celui (lui n »'\erce « aucun contrôle sur les marques de sa fiayeur lesseiit
I. Of). cit., p. ô'i
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« une frayeur bien plus grande ; celui qui reste sous le « coup d'une grande douleur perd sa meilleure chance « de pouvoir réagir contre elle. Ces résultats viennent en (( partie de la relation intime qui existe entre presque u toutes les émotions et leur manifestation extérieure, « en partie de l'inHuence directe de Teffort musculaire « sur le cœur et par conséquent sur le cerveau^ ».
Si l'on admet au contraire la thèse intellectualiste, l'expression passe aussitôt au second plan ; elle devient raccidcnl, le phénomène accessoire dont la psychologie peut sans doute s'occuper encore, mais qu'une théorie de l'émotion peut omotlre ou négliger. Et de fait, Nahlowsky n'étudie pas directement cette question et quand il la rencontre sur son chemin, il s'en débarrasse en quelques mots :
(( Que le sentiment, dit-il, se réfléchisse diversement (( sur le corps, c'est déjà connu pour la vie ordinaire. (( Qu'on regarde un enfant qui est en proie à une joie (( profonde; il bat des mains, il saute en l'air, il frappe (( le sol du pied, il presse sur sa poitrine l'objet qui lui ({ plaît, il tremble même parfois de joie, surtout si la « surprise s'unit à ce sentiment. La tristesse et la honte « courbent la tète ; dans le doute, le regard erre avec « inquiétude, de droite et de gauche ; dans la crainte et '< l'attente, il est en général fixé sur un point; l'extase (( tourne l'œil en haut.
« Ces réflexes involontaires {qui sont tout-puissants (( chez l'enfant et le sauvage, mais que la civilisation tend (( à diminuer) ont pour conséquences naturelles des sen- « sations de toute nature, spécialement des sensations (( musculaires ^ »
C'est donc par le terme vague de réflexe queNahlowsky explique l'expression émotive ; et ces états organiques qui, tout à l'heure, constituaient l'émotion s'y joignent seulement n titre d'éléments dérivés et secondaires.
Expression des émotions, p
•2. Op. cit., [). 58.
C0>CLLS1(»\ 'lOy
Ces deux conceptions si différentes de lexpiession permettent bien de mesurer, jusque dans les détails, Topposition des deux thèses.
Les physiologistes partent d'expressions bien marquées et bien précises, des gestes, des sécrétions, des mouvements et des attitudes, pour nous présenter le sentiment comme la conscience de ces expressions.
En voyant un enfant joyeux « qui bat des mains, qui saute en Tair, qui frappe le sol du pied », suivant la description de Xahlowsky, ils diront « cet enfant est joveux parce qu'il bat des mains, saute en l'air et frappe le sol du pied; supprimez l'expression, vous supprimerez la joie )). Et ce qu ils négligent ou n expliquent pas assez peut-être, c'est le fait proprement cérébral que 1 on appelle le plaisir. — T.ange ne parait pas soupçonner qu'il y ait là un problème à résoudre et W. James, qui l'entrevoit, pense que certains plaisirs cérébraux ou certaines peines cérébrales sont liés à l'activité propre des centres, sans que la thèse périphérique leur soit applicable ; tels sont les états affectifs qui résultent de certains arrangements de sons, de lignes, de couleurs ou de certaines séquences d'idées'.
Or, ces mêmes plaisirs et ces mêmes peines que les physiologistes négligent et ([u'ils \oudraient bien écarter, les intellectualistes en triomphent; ce sont pour eux les véritables états affectifs, les sentiments agréables ou pénibles directement liés à l'accord ou au désaccord des idées et dépourvus de base organic[ue.
Quant aux diverses expressions ([ui s'y peuvent associei-, ils les écartent ii leur tour de la délinition du sentiment ; elles n'v ajoutent, pensent-ils, rien craUcetil au sens précis du mot, mais seulement des sensations musculaires ui relèvent de la sensibilité physi([ue et dont la psychoe des sentiments n'a pas propremeiil à s'occnpiM-.
.es piemiers, les pli\ siologisles, gênes |)ar h's plaisirs
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cérébraux et les peines cérébrales parlent surtout des états affectifs auxquels participe le corps tout entier ; les seconds, les intellectualistes, ne parlent guère que des plaisirs cérébraux et des peines cérébrales qu'ils dépouillent de leur base nerveuse pour les appeler intellectuels, et considèrent les expressions organiques qui peuvent survenir comme des faits étrangers et accessoires.
La question est donc très loin d'être posée dans les mêmes termes par les deux écoles rivales; le contenu du sentiment n'est pas tout à fait le même pour un intellectualiste et un physiologiste ; et cette différence dans la définition du fait contribue à maintenir la différence d'interprétation ou de doctrine que M. Ribot signalait plus haut.
Je pourrais, je le sais bien, exposer beaucoup plus longuement ces deux thèses, en faire l'histoire dans les temps modernes et jusque dans la philosophie ancienne pour les réfuter ou les justifier ensuite; et je n'ignore pas tout ce qu'une pareille étude pourrait présenter d'intérêt, mais elle n'est pas de mon sujet et m'écarterait même singulièrement de l'analyse purement statique et mécanique que j'ai voulu faire de la tristesse et de la
joie.
11 me suffît donc d'avoir caractérisé la théorie physiologique et la théorie intellectualiste parmi les contemporains et chez les principaux, pour dire comment et dans quelle mesure l'analyse précédente me semble confirmer l'une et réfuter l'autre.
Eh bien, malgré les apparences, les conclusions de ce livre ne sont pas aussi nettement hostiles à la thèse intellectualiste quon pourrait le supposer, et si je prends la peine de les dégager c'est qu'elles vont me permettre de donner a la question pendante entre les théories rivales une forme plus précise et plus complexe à la fois.
Tout d'abord il n'est pas douteux que notre étude ne tende à confirmer, dans une large mesure, la thèse physi()logi(|ue.
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Nous iiNons t'ii en ellet Toccasion crobserver maintes fois des états de joie et de plaisir moral, de tristesse et de douleur morale antérieurs à toute représentation, nous en avons vu d'autres occuper la conscience à l'exclusion de toute représentation et nous avons souvent signalé le caractère autonome, primitif et irréductible des faits affectifs par rapport à l'idéation. Ce sont des réalités mentales au même titre que la représentation.
D'autre part, ces réalités mentales, même sous leur forme cérébrale et aiguë, nous ont paru être sous la dépendance directe du corps, liées causalement à des phénomènes physiologiques de tout ordre, constituées par la conscience des variations organiques, sans que la représentation eût h intervenir à titre d'intermédiaire.
La joie et la tristesse sont des états mentaux qui expriment la conscience du corps; ces états sont des états réels, etwas, pour reprendre le terme de Xahlowsky; ce ne sont pas des rapports. Dans les pages qui précèdent, je n'ai pas écrit une ligne où je n'admette ou défende cette conception du sejitiment.
A la vérité un point reste obscur; c'est la (juestion de savoir si tout est périphérique dans la tristesse et la joie, si l'hypothèse d'une sensibilité cérébrale est aussi paradoxale que les physiologistes le prétendent, si le plaisir moral et la douleur morale, par exemple, peuvent sous leur forme aiguë se réduire toujours à des sensations périphériques; j'ai posé plus haut le proldèinr et indiqué les deux solutions possibles.
Mais, alors même que nous devrions admettre encore pour le plaisir moral et la douleur morale riiypothèse d une sensibilité cérébrale, la ihèse physiologi(|ue ne serait pas pour cela ébranlée ni la thèse intellectualiste fortifiée. La thèse physiologique est supérieure ou, si l'on préfère, extérieure à cette (juestion spéciale ; on peut lui rester fidèle en admettant l'une ou l'autre solution ; que le plaisir moral et la douleur morale soient la conscience directe île certaines varialiiuis circulatoires
'jlO L\ TRISTESSE ET LA JOIE
et nutritives dans les cellules du cerveau ou la conscience indirecte de certaines contractions et sécrétions périphériques, ils n'en restent pas moins la conscience des phénomènes physiologiques qui les déterminent, et la conception d'ensemble n'est pas entamée.
jNlais est-ce une raison pour condamner tout à fait la thèse intellectualiste, pour considérer comme vaines toutes les ingénieuses recherches de Herbart, de Linder^ et de Nahlowsky? Je ne le pense pas, et crois au contraire qu'ils ont exprimé une part de vérité trop négligée par les physiologistes.
Evidemment on ne peut leur accorder le postulat fondamental de leur thèse, la valeur purement parasitaire et épiphénoménale du sentiment. Rien ne prouve d'ailleurs ([ue le fait initial sur lequel ils s'appuient, l'accord ou le désaccord musical, ne soit pas susceptible d'une interprétation physiologique. <( La musique, dit Léon Dumont, cause l'impression désagréable de ce qu'on appelle des notes fausses, quand elle présente simultanément des sons dont les vibrations diverses ne peuvent pas coexister en même temps dans les fibres nerveuses de l'ouïe, ou du moins se gênent et se heurtent réciproquement... Sur ce principe reposent toutes les lois des dissonances et des consonances, lois qui s'étendent aussi aux rapports de succession mélodique^ ». Et cette interprétation physiologique est bien plus vraisemblable que la conception purement psychique ou mathématique du même fait.
D'ailleurs rien ne décèle plus l'erreur de fait inhérente à la thèse intellectualiste que cette nécessité où elle se trouve de négliger les sentiments organiques et nombre de plaisirs ou de peines morales pour se restreindre à certains plaisirs et peines de représentation; elle ne peut en effet se garder d'une absurdité trop évidente qu'en se limitant d'elle-même aux phénomènes de représentation
I. /.ehrhuch. <lev ewpuischen Psychologie. 'j. Oi). cil., [>. Hj.").
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et de pensée, qui par leur nature paraissent les moins strictement soumis à l'action du cerveau et du corps; et c'est sur cette apparence qu'elle se fonde.
Mais d'autre part, il n'est pas douteux non plus que, si les sentiments dépendent du corps, s'ils existent en dehors de la représentation et de rinlelliocncf. ils peuvent, par contre, se produire souvent à la suite d'associations d'idées et de représentations dont ils sont la conséquence indirecte. Les représentants de la thèse physiologiste ont une tendance à négliger cette origine représentative du sentiment, ;i l'expliquer d'une façon par trop superficielle, et je n'aurais pas de peine à montrer que c'est toujours là le point obscur ou le point faible (h' leuis doctrines.
« Ma première observation, écrit Maudslev, c'est a qu une idée en harmonie avec les impulsions ou les (( désirs de l'individu, avec l'expansion individuelle, s'ac- « compagne d'un plaisir plus ou moins vif, tandis qu une (( idée désharmonique et restieignant l'individualité j)ro- « voque plus ou moins de malaise et de douleur' ».
Qu'on accepte ou qu on rejette cette explication originelle de la tristesse et de la joie on devra reconnailre d abord qu'elle est aussi confuse que rapide.
Quant au problème essentiel, le passage d'un clal représentatif à un état organique, Maudslev se contente' poui' le résoudre de quelques comparaisons vagues, ou les termes métaphvsi([ucs d'évolution et de mouvement favorable tiennent lieu de fails. (( De même (jue le geni « organique, dit-il, une fois soumis ;t des conditions là' (( râbles à l'évolution virtuelle (pii lui est inhérente, « assimile des éléments pris dans le milieu ambi;inl cl (( manifeste son plaisir par la croissance, tandis (pie dans « des conditions favorables il n'assimile point, et mani- « feste sa soufl'rance pai' le dépérissement, ainsi la cellule (( nerveuse cérébrale atteste, par une émotion agréable,
I ()/>. (if . . |i. '.'y- .
me la\(>-
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« la présence du moiiveiiient favorable à soiï évolution. (( et, par un sentiment pénible, celle d'une restriction de « développement ou d'une lésion infligée par un stimulus « défavorable ^ ».
Le D' Lange est inférieur, sur ce point capital, à Ma\dsley lui-même et je ne connais rien de plus puéril que la théorie qu'il bâtit à la hâte pour expliquer l'origine morale des émotions.
Il commence d'abord par traduire le problème en termes physiologiques et s'imagine, suivant un préjugé commun à beaucoup de médecins, qu'il a progressé vers l'explication, en substituant la notion confuse de cellule nerveuse à la notion claire de représentation ou d'idée. Cela fait, il se demande comment une cellule corticale (lisez représentation), qui primitivement n'était pas en relation avec le centre de l'expression émotive (le centre vaso-moteur, d'après Lange) arrive à se mettre en relation avec ce centre. — Et il répond à cette question par une hypothèse arbitraire sur les communications cellulaires.
L'explication est donc illusoire et, fût-elle sérieuse, elle serait très incomplète.
La question en effet n'est pas seulement de savoir comment une représentation donnée agit sur les centres vaso-moteurs, mais comment, à tel ou tel jeu de représentations correspondent les variations trophiques, motrices, vaso-motrices, qui sont les diverses émotions. — Or, de cette partie du problème Lange n'a pas dit un mot, et je ne crois pas qu'il l'ait soupçonnée.
William James, dans ses principes de psychologie, étudie ce qu'il appelle « The Genesis of tJie '^'cirions émotions'^ ».
u Dans une page antérieure, écrit-il, je disais que deux « questions, et seulement deux, sont importantes, si nous « regardons les émotions comme constituées par les sen- « sations dues aux ondes motrices de diffusion.
I. Op. cit., p
a. Op. cit., Jl, p. ^77 ï?qq-
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« i" Quels sont les efl'ets spéciaux de didusion cjue pro- « duisent les impressions diverses et spéciales de 1 expé- « rience objective et subjective ?
« 2^ Comment ces impressions les produisent-elles' ? •• La première question se rapporte à l'expression des émotions, la seconde est justement celle que les piivsiologistes posent mal d'ordinaire et ne résolvent pas.
William James lui-même a été gêné, pour la résoudre, par sa conception par trop musculaire et pas assez profondément biologique de l'émotion ; ce qu'il appelle l'émotion c'est, on se le rappelle, la conscience de l'expression et par expression il entend surtout l'expression périphérique, les mouvements, les gestes, les attitudes.
11 a cru. par conséquent, pouvoir expliquer la genèse (les phénomènes physiologiques, en invoquant seulement les principes ordinaires de l'expression, tels queDarw in -, Spencer et Wundt les ont formulés.
A certains états de conscience purement représentatifs s'ajoutent en vertu des principes d'utilité, d'antithèse et autres, certaines expressions, dont le retentissement dans la conscience est le contenu psvchique de 1 émotion. Quant à l'expression interne il ne païaît pas s'en préoccuper beaucoup.
De là une lacune considérable dans sa thèse ; d pouriait l)ien nous montrer, avec Darwin, pourquoi les sourcils s'al)aissent dans la tristesse et se relèvent dans la joie, mais ce qu'il ne pourrait expliquer c'est le rapportdes phénomènes circulatoires et tropliiques qui s'accomplissent dans le cerveau et \v corps tout entier apiès telle ou telle représentation. A vrai dire. Lange n'est pas sorti de la question dans les termes où il l'a posée, mais au moins l'a til partiellement posée; James ne la pose pas, et ce qu'il e.\pli(|ue c'est la partie extt'rieui-e de 1 finolion, la carcassi» nourrait-on dire.
j>. cit.. |i. '17N <*(J
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Et sons doiito on objectera que nombie crexprcssions, telles la parésie ou la suractivité musculaire, ont une influence certaine sur les phénomènes vasculaires et trophiques, je l'ai moi-même signalée en passant; mais ce serait cependant tenter une œuvre vaine que de vouloir expliquer toute l'expression interne par l'expression externe et je ne sache pas qu'aucun phvsiologiste de l'expression externe s'v soit essayé.
()u'il s'agisse de Maudsley, de Lange ou de James, nous voyons donc les physiologistes passer à côté du problème ou le résoudre imparfaitement; les uns et les autres manquent d'analyse psychologique et négligent de se demander h quel jeu de représentations correspondent la tristesse et la joie et quel peut être le résultat de ce jeu sur la nutrition et la circulation cérébrale.
Or, de par leur conception même du sentiment, les intellectualistes comme Herbart, comme Linder, comme Nahlowsky, ont été amenés h analyser la combinaison on le choc des représentations d'où résultent la tristesse et la joie.
(( Le plaisir, écrit Nahlowsky (ou la joie, dans le sens « le plus large du mot), naît quand une accélération réci- (( proque des représentations devient perceptible ; mais (( il doit y avoir d'abord un obstacle, un arrêt partiel pour « que l'accélération soit perceptible.
(( La joie se produit quand les représentations qui ten- (( daient à s'unir, mais qui en étaient empêchées par un (( obstacle, maintenant aidées d'un puissant secours, surce montent la résistance et se fusionnent. Par exemple, un (( sentiment de joie se produit toujours quand un poids (( qui pesait sur Lame vient à être levé ' ».
Puis Nahlowsky applique à des exemples concrets cette théorie abstraite.
Pour la tristesse, son explication est inversement analogue". (( Le déplaisir, dit-il [ou la souffrance dans le sens
I. Op. cit.. p
■>.. Id.
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a le plus large du mot), nait quand, parmi des représen- « tations qui se rencontrent dans la conscience, il v a (( matière à arrêt réciproque; mais que cet arrêt ne va (( pas sans difficultés, à tel point qu'il soit remarquable (( comme tel ». II explique ensuite cette définition par des faits.
Voilà une analyse bien faite dont on chercherait vainement le pendant chez Darwin, chez Maudsley, et chez la plupart des partisans de la thèse physiologique.
Nahlowsky explique très justement le plaisir par un jeu de représentations aisé, qui rencontre cependant assez de résistance pour être conscient; en d autres termes, comme Descartes, il conçoit le plaisir à intervalle égal de TefFort et de l'automatisme; pour la douleur c'est la gêne et l'arrêt des représentations qu'il invoque, en insistant toujours sur ce fait que cet arrêt doit être difficile pour être perçu comme tel.
Je n'aurais pas de peine à montrer que c'est par une analyse de ce genre que j'ai abordé l'étude de la joie et de la tristesse normales et si on veut bien se reporter au chapitre IV, on verra que notre analyse, bien que plus étendue que celle de Xahlowsky, ne la contredit nullement.
Commençons donc, avec Ilerbart et ses disciples, par analyser le jeu complexe des représentations d'où résultent nos tristesses et nos joies; c'est par là qu'il faut d'abord saisir les tristesses et les joies normales si on en veut pénétrer le mécanisme oiiginel.
Mais les intellectualistes ont le tort de se borner à des analyses abstraites de représentations; ils ne voient que le rapport des représentations entre elles; ils ne voient pas assez le lien qui les unit aux habitudes, aux Insliiuls et finalement aux mouvements organi([ues (jui les supportent. Pour bien comprendre le j)hénomène dassociatiou ou de dissociation qui fait la tristesse ou la joie, il faut le poursuivre dans l'ordre des désirs où il s'opère par 1 intermédiaire de la représentation, et même hors de la
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pensée claire, dans l'ordre des tendances, où il peut s'opérer par le seul uni de l'automatisme et de la mémoire, sans que la représentation ait besoin d'intervenir.
A ce prix seulement c'est-à-dire en saisissant le phénomène dans toute son étendue, on peut concevoir ce qu'il a de tonique ou d'épuisant pour le cerveau et le système nerveux tout entier; on voit comment un jeu de représentations de désirs, d'instincts, peut produire l'anémie ou l'hyperhémie cérébrale, la nutrition ou la dénutrition des éléments nerveux, et par l'intermédiaire du cerveau agir sur la circulation et la nutrition du corps tout entier.
Notre point de départ est donc le même que celui des intellectualistes, mais nous concevons le mécanisme mental de la tristesse et de la joie sous une forme plus complexe. — Pour eux, les représentations sont les forces vives de l'ame; pour nous ce sont des symboles qui tirent toute leur force et toute leur valeur des tendances claires ou confuses qui les provoquent ou qui sont provoquées par eux, et c'est jusqu'à ces tendances que notre analyse descend.
De plus, et c'est là une différence capitale, nous intercalons, entre les représentations et le sentiment, un élément nouveau, le système nerveux, et souvent le corps tout entier, dont le bon sens populaire avait déjà pressenti l'importance, bien avant qu'une théorie physiologique l'exprimât en termes précis.
Telle est la conciliation que j'aperçois entre les deux tliéories rivales et que j'ai adoptée dans ce livre; elle est sans aucune prétention systématique et doctrinale, elle n'est inspirée que par le désir d'expliquer intégralement les faits, sans éliminer de parti pris, comme le font physiologistes et intellectualistes, ceux qui paraissent contredire l'une ou l'autre des deux thèses.
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r>r: K\pi.iur\(:i- uv. eu M'iioi.ociii:
(ro>l un l'iiil l)i('n coiiim (juc Icn ('inolioiis, coiiinic les sriili Dioiils, roloiilissoiil sur récriluro ol, si i'a\ais ou la iiioiiulrc iiolioii do graphologie, j'aurais pu, jo crois, \uo livror à dos rocliorchos inlcressantcs sur l'ocriluro i\c tous los sujols (juo jo \ions do prôsonlor. Dans mou ignorauco complète de la question, j'ai dû renoncer à ces roclierdios ; luais je n'ai pas voulu laisser ocliaj)por l'occasion do comparer los doux écritures de Marie |)endant la période (roxcifation et la période do dépression, et j'ai j)rié M. (Irépioux-.lamin, le graphologue bicMi coiuui, de vouloir hion se charger de la com])araison.
A oici d'abord les deux écritures photographiées :
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Autographe A
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Autographe B.
.^;... Ja^ ^'gS^' c.^ i^^9.^
■/CAu^^^jl jJ*.*--^ ai '>v*^^*T- <^^<>v«/ ^^U2-^
VITLMJICE
't.i^^lyiM>€-
A^/Z-ji^^ ^^-«-^ .
/^^:^d*^ *^î3.e-i^ ^ /tri^A-^
Le |)ri'nii(M' inaïuiscril a clé éciil spoiilaiiéiiiciil pendant la [)L'jio(l(' d'evcilalion, Je seeond, qui en reproduit le sens et les mots, a (Hé écrll sous ma dietée pendant la période de dépression.
Je reeonnais qu'il eût mieux valu comparer deux textes écrits spontanément, mais la malade a refusé d'écrire lorsqu'elle était déprimée et j'ai pris le parti de dicter.
[/acte qu'elle ne pouvait accomplir d'elle-même s'est alors exécuté plus facilement parce qu'il s'exécutait d'une façon pres- (lue aulomali(pje sous l'intluence continue de ma propre volonté.
Si l'ai dicté le premlei" manuscrit, c'a été pour rendre la comparaison plus précise.
M.Crépicux-Jamin, lorsqu'il a reçu les deux textes, savait seulement qu'ils avaient été écrits par une malade circulaire. Voici son appréciation ' :
« Pour moi c'est l'autographe A ([ui a dû être écrit dans la « période d'excitation, V> dans la période de dépression.
« Dans A en eilel, nous trouvons tous les signes possibles <( de l'excitation, dont la réunion donne lieu à un résultat « d'exaltation.
« l^'écriture est ascendante, signe d'ardeur, avec de grands « mouvements de plume, marque d'impressionnabilité, de viva-
1, Lcltros du 1- juillet i(S<j7.
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« cilr ! Elle csl inégale dans los tliincnslons, clans la clireclion, « clans les formes, clans la conlinuilé ; cela ^a ius(|n'à l'excrs. « mais, en IcnanI comple de rineoorclination générale, c'est l'inec dice d'une sensibilité cl d'une agitation maladives,
« L'exagération !>e nianiieste a\ec une grande évidence par la « substitution de formes mouvementées à des formes sim|)les « normales, connue dans la ligne a, où les mot-^ Kpnn>:i' et lA/v « ont des majuscules au lieu de minuscules.
V L'écriture est désordonnée. Pris en lul-niénic ce signe xcul « dire simplement désordre, mais tout ce cpii |)récède donne <i déjà le droit d'orienter celle constatation : ("est un désordic M général et patliologi(|ue.
« L'écriture est compTupiée de diverses laçons bizarres et inal- « tendues. l)an> bien des cas, la comparaison des lettres montre « une véritable incobérence dans les mouvements de la main « (jui écrit. Ainsi la linale d'une minuscule, au milieu d'un mot. « dépassant considérablement les dimensions babituelles, cela « donne lieu à des retoucbes (pii. elles-mêmes dépassent souu vent le but à atteindre.
<f L'écriture est très retoucbée, loujouis dans le bnl de ré|ta- « rer les effets d'une trop grande précij)ilation, — mais la corc( rection est faite elle-même a\ec précipitation, (l'esl un signe V de désordre cérébral. L'écii\ain a cependant le sentiment de c( ses erreurs ])uiscprelle clieiclie à i-ecliller ses mouMMuents. et « nul doute c|u'elle n'en soulTie.
« Enfin les accents sont curi(Hi\ à obser\er. il \ en a de toutes u les formes, d'inutiles, de redoublés, etc. C'est encore un caiacc( tère de l'incoordination.
« L'obser\ation de tous ces signes (pii se soulienneiil et s'é- « clairenl les uns sni- les autres me permet de concluie à une « exaltation maladiNc. à un détratpiement .
Il est remar(pi;\ble (le conslaler (pie r«''iiiture la ]>lus ani- (» mée est plus sinistrogNre. composée de traits (pii se dirigent à <i gaucbe au lieu d'all(M' norinalemenl à droite. C'est, entre « autres clioses, lui siuiie d'éj:oïsnie. La naluic de recrixaui en « devenant plus en debors, dans ses crisi's, fait naître ou pluttM c( ranime les tendances égoïstes. L'écriture est aussi plus ininbee. « c'est-à-dire a\ec des airèls lirns(pies, d mcl plu^ rn rebel (f l'esprit borné et l'incoordination, à la taçon des suis (|iii parce lent beaucoup et étalent d'autant plus leur sottise.
« Mais l'autographe B est aussi caractéristique d'un état « maladif; nous y trouvons les mêmes signes que dans la « feuille A, plus faiblement marqués, mais donnant par leur « réunion les mômes résultats défavorables. C'est d'abord la « grande inégalité des formes, delà direction, de la continuité, « indice sur de sensibilité maladive. Puis les retouches nomce breuses et caractéristiques, les / non barrés, les accents omis, « le tracé hésitant et sans netteté, qui sont des signes d'énergie « faible. Cela nous permet déjà deparlei- d'un vrai déséquilibre. « Ce n'est pas une intelligence, ce n'est pas un caractère, c'est « une sensitive. »
Je ne relève qu'une erreur, dans cette appréciation; c'est à propos du prétendu égoïsme de Marie pendant l'excitation; j'ai signalé, au contraire, en même temps que le réveil des instincts de conservation, un réveil encore plus marqué des tendances altruistes. Pour tout le reste, je reproduis sans commentaires l'opinion de M. Crépieux-Jamin dont le lecteur pourra facilement contrôler la justesse : Je me borne à remercier M. Crépieux-Jamin de son obligeance et je le félicite aussi d'avoir, sur de simples manuscrits, fait, une analyse aussi exacte de l'état mental de Marie pendant les deux périodes de tristesse et de joie.
La graphologie ne peut que gagner à ces comparaisons d'un individu avec lui-même, autrement probantes, à mon avis, que l'étude, même bien faite, d'un grand nombre d'écritures difîérentes.
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