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Technique / art 
• Téchnê (gr.) / ars (lat.) 

 

– Savoir faire particulier (métier) 
• charpenterie 

• forgerie 

• poétique 

• médecine… 

 

– Savoir particulier (discipline ) 
• logique,  

• dialectique,  

• politique … 

 

– Rapport à la bonne règle 

– Pas de connotation esthétique 

Art médical ? 

Technique médicale ? 

 



Domaines d’application 

Poièsis 

• Domaine de la technê 

• Faculté d’œuvrer 

• Production d’œuvre 

– Le but est en dehors de l’œuvre 

– Elle est asservi à une fin 
supérieure 

• « Lorsque qu’il y a des fins en 
dehors des actions, il est naturel 
que les œuvres soient meilleures 
que les mises en œuvre »  

  (Aristote 1094a 5-6) 

 

 

 

Praxis 

• Domaine de l’éthique 

• Faculté d’agir 

• La bonne pratique est elle-même 
sa propre fin  

  (Aristote 1140b 6-7) 

• Tend à son propre 
perfectionnement 

• Ensemble des activités guidées par 
la vertu de prudence par lesquelles 
les hommes construisent le monde 
de leurs relations sociales (11,40b1) 



Mais en 2019 ? 

• La science a évolué 

• La technologie a évolué 

• La médecine a évolué 

• Les valeurs ont évolué 

 

Praxis ou technê ? 



Loi  
(société) 

Universel Particulier Singulier 

Lois physiques  
(univers) 

Etat de l’art  
(groupes de patients) 

Décision  
intersubjective 

Déontologie 
(profession) 

Ethique 
(situation) 



Ensemble des activités guidées par la vertu de 
prudence par lesquelles les hommes 
construisent le monde de leurs relations 
sociales (11,40b1) 



Décisions purement techniques ? 



L… 16 ans 

• Mucoviscidose 
– Insuffisance respiratoire 

– Cirrhose hépatique 

– Diabète ID 

• Traitement intensif 
– Nutrition entérale + insuline SC 

– Cures d’antibiothérapie 

– Kinésithérapie 

• Décompensation aiguë 
– CHG, puis pneumo ped CHU, 

– puis en réanimation pédiatrique 
• VNI 

• Intensification  du traitement  

– Projet de greffe en urgence 
 

 

 



Evolution 
• Sous ventilation non invasive 

– Amélioration puis aggravation 
respiratoire 

– Pas de v. centrale (v. azygos ?) 

– Questionnement LAT 

• Avis de la patiente 
– « je veux être tranquille » 

– « je veux rentrer chez moi » 

– Projet de greffe ? 

– Angoisse majeure, insomnie 

• Parents 
– « révoltés » par notre impuissance 

– A l’écoute de L… 

– Résignés à tenir compte de son avis 

 



Décision de soins palliatifs 

• Application de la loi Leonetti 
– Renoncement à la greffe 

– Pas de cathéter central 

– Arrêt de la nutrition entérale 

– Antibiotiques per os 

– VNI « à la demande » / O2 

 

• Sédation continue 
– À la demande de la patiente 

– 2 niveaux de vigilance 

 

 

• Projet de retour à domicile 
– D’abord vers le CHG d’origine 

– Puis en HAD 

• Demande d’alléger la 
sédation 
– Retard de sommeil rattrapé 

– Sédation la nuit 

• Transfert avec projet palliatif 
élaboré en accord avec le 
CHG d’origine 

 

 

 

 



Des nouvelles par hasard 

• Incidemment… 

– Réanimation à Paris 

– Tentative de pose d’un 
cathéter azygos 

– Intubée, ventilée, non-
sevrable 

– LAT envisagée 

– « Notre CCA va t’appeler… » 

 

• Courrier de décès ? 

 

Curatif 

Palliatif 

Curatif 



Analyse du parcours 

CHG 
Pneumo 

CHU 

Réa 

invalidation 

 
 
 

Echec 

validation 

 
 

Pari N°1 
N°1 

 
 
 

Pari N°2 

CHU N°2 

N°2 

• Déterminisme scientifique 
- Imprévu = erreur de prévision 



Temporalités des paris 

N°1 N°2 N°2 N°1 



Paris « gagnés » / paris « perdus » 

• Liaison entre les décisions 
– Le pari N°1 est une condition du N° 2 

– Pas la cause 

– Pas la seule condition 

• Évolution clinique 

• Temps vécu par les 
protagonistes 

 

• Les paris ne s’invalident par entre 
eux 

 

• Valeur attribuée à la réussite ? 
– Prédiction / compétence 

 

 

CHG 
Pneumo 

CHU 

Réa 

invalidation 

 
 
 

Echec 

validation 

 
 
 

Pari N°2 

CHU N°2 

 
 

Pari N°1 



Décision 

 

 

Optimisation rationnelle 
du désir,  

sous la contrainte,  

par un être libre. 

 (1110a1-1115a3) 

 



Pas de geste seulement technique 

 

• Pas de geste sans acte de prescription  

 

• Décision 
– engagée 

– engageante 

– modifie à la fois soigné et soignant 

 
• « Démarche qualité » 

– Rétrospective, à la lumière de ce qui est advenu 

– Relectures biaisées possibles 

– Le soignant doit avoir un point de vue sur la relation dont il est un des termes 

 

 

 



Conclusion 

 

 

Si l’objet de la médecine c’est l’homme 

  … alors la médecine est une praxis 

 


