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AVANT-PROPOS 

Nous devons provenir le lecteur que ce livre a été écrit dans 

l'atmosphère de la Salpêlrièrc. Cet avertissement signifie non 

seulement que nos descriptions s'appliquent à des faits observés 

dans ecl Hospice, niais encore que nos ('-truies personnelles ont 

été faîtes suivant la méthode inaugurée par le chef de l'école. 

delà Salpèlricre, c est-à-dire suivant la méthode expérimentale 

éclairée par la clinique Nous appuyant sur l'observation de laits 

spontanés, nous avons cherché à les grossir par l'expérimenta­

tion. 

A l'heure actuelle, il serait prématuré décrire un traité didac­

tique sur le Magnétisme animal et sur l'Hypnotisme II ne faut 

voir dans ce livre ipi un résumé de recherches particulières qui, 

malgré leur nombre, cl leur variété, ne sauraient servir de justifi­

cation à des conclusions générales sur la question. Le lecteur, 

ainsi averti, ne s'étonnera plus de rencontrer eà et là des lacunes, 

plus apparentes que réelles, qui s expliquent par notre résolution 

de ne point parler d'expériences que nous n'avons [ras contrôlées 

nifiis incines. Il est lion d'être complet, niais il vaut encore mieux 

être certain de ce qu'on affirme. 
II. et F 





LE MAGNÉTISME ANIMAL 

CHAPITRE PREMIER 

Les débuts du magnétisme animal. — Mesmer et Puységur. 

Nous avons à parler d'une question qui esl vieille comme le 
monde, oui est entrée dans le courant des discussions scieu-
lilîqucs depuis environ un siècle, qui, sans cesse repoussée cl 
conspuée par les corps savants, renaissait toujours, mais n'avan­
çait jamais, cl qui aujourd'hui encore, maigre l'importance des 

résultats acquis, esl eu pleine évolution. I.n retraçanl l'histoire 
du magnétisme animal nous chercherons à expliquer les causes 
de ses fortunes si diverses, cl a indiquer renseignement qui s en 
dégage A mesure que nous avancerons dans notre sujet, on 
comprendra mieux celle vérité que si le magnétisme animal n est 
pas entré plus lot dans la science, c esl pur défaut de méthode 

T'est aux érudits qu'il appartient de suivre le magnétisme 
animal à travers les âges, et. d'en chercher les origines lointaines 
dans les niieurs des peuples anciens. .Nous renonçons à ces 

études historiques, pour lesquelles la compétence nous manque. 
Nous nous proposons simplement de résumer les conclusions de 

la science sur le magnétisme animal, et par conséquent nous 
ne parlerons de l'histoire du magnétisme que dans la mesure 
où celle histoire a laisse des traces sur l'état actuel de la ques­

tion t M. A ce point de vue. il est inutile île remonter au-delà de 
.Mesmer cl de ses précurseurs immédiats. 

Le Mesméiisiue se rattache à nue tradition qui s est développée 

lit l'n Braml Itoml'i-e d'auteurs oui .' •rit l'histoire lu :n i_'i.."-n-iti-' ani­
mal : I.UL.01S id'AitUOIC . He.-ll.mdMe. lîer-,01, I L U I O . etC. 1 .1 -llle Ul i-
qui nicriu- le n o m de rr///'/»c e.-t celle de M . l'.uil Kicii.-r N-.»,// Un m-

l" août ISS.'.. 

IIIM r cl l-'r'ni 
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2 LE MAGNETISME ANIMAL 

vers le milieu du xvi° siècle; cette tradition, c o m m e l'indique 
le nom m ê m e de Magnétisme animal, que Mesmer n'a pas 
inventé, attribuait à l'homme le pouvoir d'exercer sur ses pareils 
une action analogue à celle de l'aimant. Il paraît avéré que 
l'aimant naturel et ses propriétés physiques, l'existence de deux 
pôles doués de propriétés contraires, l'action à distance, sans 
contact direct, ont produit une impression profonde sur les 
esprits.» Dès l'antiquité on avait vu, ou du moins cru observer, 
que l'aimant possède des vertus curatives, et on l'avait employé 
comme remède. Celte opinion s'était perpétuée au moyen 
âge (1). Dans un livre de Cardan, datant de 1584 (Les livres 
de llierosnie Cardarnts, le septième livre des pierreries, 
p. 180, A cl li), on trouve le récit d'une expérience d'anesthésie 
produite par l'aimant. L'usage était alors de faire avec l'aimant 
des anneaux qu'on portait au cou et aux bras pour guérir les 
maladies nerveuses, l'eu à peu se fit jour l'idée que le corps de 
l'homme a des propriétés magnétiques. La première trace de cette 
doctrine se trouve dans les ouvrages de Paracelsc. Cet illustre 
illuminé soutenait que l'homme jouit, à l'égard de son corps, d'un 
douille magnétisme ; qu'une portion tire à soi les astres et s'en 
nourrit; de là la sagesse, les sens, la pensée ; qu un autre tire à 
soi les éléments et s'en sépare : de là la chair et le sang ; que la 
vertu attractive et cachée de l'homme est semblable à celle du 
karabé et de l'aimant ; que c'est par cette vertu que le magnés 
des personnes saines attire l'aimant dépravé de celles qui sont 
malades (2). A la suite de, Paracelsc, un grand nombres de savants 
du xvrc et du xvun siècle, Glocénius, Burgraeve, Helinotius, 
Robert Fludd, le père Kirclrer, Maxwell, crurent reconnaître 
dans l'aimant les propriétés du principe universel par lequel 
ces esprits avides de généralisation pensaient expliquer tous les 
phénomènes de la nature. Ces savants écrivirent des livres volu­
mineux, remplis de discussions stériles, d'affirmations sans preu­
ves et d'argumentations dérisoires. 

Telle est la tradition dans laquelle Mesmer a puisé ù pleines 
mains; il esl incontestable qu'il a lu quelques-uns de ces livres si 
nombreux, consacrés parles anciens auteurs à la doctrine magné-

(1) Richet, Bulletin de la Société de bioloqie, 30 mai 1881 
u) A oyez Sprengel, Histoire de la médecine, t. III, pp. 230 et seq et 

Figuier, mmire du merveilleux, t. III, chap. v. { 
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tique, bien qu'il s'en soit défendu. Son originalité est d'avoir, en 

quelque sorte, mis la main sur le prétendu principe universel du 

inonde cl de l'avoir dirigé sur les malades au inoveil des attou­

chements et. des passes. Ses prédécesseurs ne paraissent pas 

s'ètr-e adonnés à ces pratiques; ils croyaient qu'il était suffisant, 

pour diriger l'esprit vital, de se servir de talismans et de boites 

magiques. 

Antoine Mesmer naquit en Allemagne en 17:5 i ; il se lit "recevoir 

docteur-médecin à la Inculte de Vienne, et prit pour sujet de sa 

thèse : l)f l'influence des astres, îles plunèles sue la t/itérison des 

niitlatlies (17011). Il prétendait prouver que le soleil, la lune et les 

corps célestes agissent sur les êtres vivants au moyen d'un fluide 

subtil qu'il appelait iii/ti/nélistne animal, pour marquer ses com­

munes propriétés avec l'aimant. Depuis la publication de celle 

ii'iivrc bizarre et mystique Mesmer avait fait la rencontre du 

I'. Ilell, jésuite, professeur d'astronomie qui.cn I77'r. établi à 

Vienne, guérissait des maladies au moyen de fers aimantes. 

Découvrant quelque analogie entre les expériences du père Ilell 

et ses propres théories astronomiques, Mesmer voulut essayer' les 

ellcts de l'aimant dans le traitement des maladies. 

Le récit de ses cures remplit les journaux de Vienne Divers 

personnages importants attestèrent qu ils avaient été guéris, 

parmi lesquels Ostcrvald, directeur de l'Académie des sciences 

de Munich, atteint de paralysie, et Bauer, professeur de mathé­

matiques, d'une opbllialniie opiniâtre .Mais, d'autre part, les corps 

savants de son pays résistèrent à ses expériences, et il écrivit à la 

plupart des Académies de lT.uropo des lettres qui restèrent sans 

réponse lîienlôt, il abandonna les aimants et les appareils t\tt 

I'. Ilell. se borna à imposer les mains, et déclara que le magné­

tisme animal est distinct de l'aimant. 

l'oreé de (initier Vienne à la suite d'une aventure qui u n rien 

de clair Mesmer \iui à Paris. Il s'installa d'abord dans un quar­

tier obscur, place Vendôme et se mit à enseigner sa théorie du 

fluide magnétique lu mémoire sur la découverte du magnétisme 

qu'il publia en 177*.*. annonça au inonde qu'il avait trouvé un 

principe capable de guérir- toutes les maladies. Il résumait sa 

doctrine dans J7 propositions ou plutôt assertions, dont la plupart 

ne l'ont que reproduire les conceptions nuageuses de ta médecine 

magnétique. 

http://qui.cn


i LE MACNKTrSME ANIMAL 

PIIOIMISIÏIOXS 

-1° Il existe mie inllncncc mutuelle entre les corps célestes, la terre 

cl les corps animés. 
2° Lu (Initie universellement répandu, cl continué (le manière a 

ne souffrir aucun vide, dont la silblilité ne permet aucune compa­
raison, cl qui, de sa nature, esl. susceptible de recevoir, propager et 
communiquer tontes les impressions du mouvement, est le moyen 

de celle iiillucncc. 
3" Celte action réciproque est soumise à des lois mécaniques 

inconnues jusqu'à présent. 
y 11 résulte (le celle action (les effets alternatifs qui peuvent èli-c 

considérés c o m m e un llux cl un reflux. 
y Ce i-elTiix est plus ou moins général, plus ou moins particulier, 

plus ou moins composé, selon la nature des causes qui le déter­

minent. 
(i" C'est, par celte opération, la plus universelle de celles que la 

nature nous offre, que les relations d'activité s'exercent entre les 
corps célestes, la terre cl ses parties constituantes. 

7" Les propriétés de la matière cl du corps organisé dépendent (le 
celle opération. 

S" Le corps animal éprouve des effets alternatifs de cet agent, et 
c est en «'insinuant dans la substance des nerfs qu'il les affecte 
immédiatement. 

il" Il se. manifeste, particulièrement dans le corps humain, des 
propriétés analogues à celles de l'aimant ; on y distingue des pôles 
également divers cl, opposés qui peuvent, cire communiqués 
changés, détruits cl, renforcés ; le phénomène m ê m e de l'inclinai­
son y esl observé. 

10" La propriété du corps animal qui le rend susceptible de 
l'influence des corps célestes et de l'action réciproque de ceux qui 
l'environnent, manifestée par son analogie avec, l'aimant, ni a (Scier -
miné à la nommer magnétisme, animal. 

•11° L action et la vertu du magnétisme animal, ainsi caractérisées, 
peuvent cire communiquées à d'autres corps animés ou inanimés. 
Les uns et les autres en sont cependant [dus ou moins susceptibles. 

12" Celte action et celle vertu peuvent être renforcées et proposées 
par ces m ê m e s corps. 

13° On observe à l'expérience l'écoulement d'une matière dont la 
subtilité pénètre tous les corps sans perdre notablement de sou 
activité. 

14" Son action a lieu à une distance éloignée, sans le secours 
d'aucun corps intermédiaire. 

15" Elle est augmentée* et réfléchie par les glaces c o m m e la 
lumière. 

•16" Elle esl communiquée, propagée et augmentée par le sou. 



HISTORIQUE. — MESMER 5 

17" Cette vertu magnétique peut être accumulée concentrée, 
transportée. 

•18" J'ai dit que les corps arrimés n'en étaient pas également suscep­
tibles : il en est même, quoique très rares, qui ont une propriété 
si opposée, que leur seul présence détruit tous les effets de ce 
magnétisme sur les autres corps. 

'19" Celle vertu opposée pénètre aussi tous les corps ; elle peut 
cire également communiquée, propagée, accumulée, concentrée et 
transportée réfléchie par les glaces et propagée par le son, ce 
qui constitue non seulement une privation, niais une vertu*opposée 
positive. 
20° L aimant, soit naturel, soit artificiel, est, ainsi que les autres 

corps, susceptible de magnétisme animal , et. m ê m e de la vertu 
opposée, sans que ni dans l'un ni dans l'autre cas son action sur le 
feu et l'aiguille souffre aucune altération, ce qui prouve (gie le prin­
cipe du magnétisme animal diffère essentiellement de celui du minéral. 

21" Ce système fournira de nouveaux éclaircissements sur la nature 
du l'eu et de la lumière, ainsi (pie dans la théorie de l'attraction, 
du flux et du reflux, de l'aimant et de l'électricité. 

22' Il fera connaître que l'aimant et l'électricité artificielle n'ont, 
à l'égard des maladies, que des propriétés communes avec une foule 
d'autres agents que la nature nous offre, et que, s'il est résulté 
quelques effets utiles de l'administration de ceux-là, ils sont dus au 
magnétisme animal. 

20!" On reconnaîtra par les faits, d'après les règles pratiques que 
j'établirai, que le principe peut guérir immédiatement les maladies 
des nerfs et niédialenienl les autres. 

2i" Qu'avec son recours, le médecin est éclairé sur l'usage des 
médicaments, qu'il perfectionne leur actiorr, et qu'il provoque et 
dirige les crises salutaires, de manière à s en rendre le maître. 
25° Eu communiquant ma méthode, je démontrerai, par une 

théorie nouvelle des matières, l'utilité universelle du principe que je 
leur oppose. 

2(i" Avec celte connaissance, le médecin jugera sûrement l'origine, 
la nature et les progrès des maladies m ê m e des plus compliquées ; 
il en empêchera l'accroissement et parviendra à leur guérison sans 
jamais exposer le malade à des effets dangereux et à des suites 
fâcheuses, quels que soient l'âge, le tempérament et le sexe. Les 
femmes, m ê m e dans l'état de grossesse, et lors des accouchements, 
jouiront du m ê m e avantage. 

27° Cette doctrine, enfin, mettra le médecin en état de bien juger 
(lu degré de santé de chaque individu, et de la présence des maladies 
auxquelles il pourrait être exposé. L'art de guérir parviendra ainsi 
à sa dernière perfection. 

Les doctrines de .Mesmer eurent du succès. Dès le début, il eut 

la bonne fortune de convertir un des médecins régents de la Fa-
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culte de médecine. Doslon, premier médecin du comte d'Artois. 
Elèves cl clients affluèrent. Le moment paraissait favorable ; des 
découvertes récentes avaient remue les esprits et ouvert a la 
science des horizons nouveaux. Franklin avait inventé les para­
tonnerres, les frères Monlgollier inventaient les aérostats. Il y a 
des découvertes scientifiques qui ramènent le peuple à la supers­
tition, en rendant le merveilleux vraisemblable. 

Tout ,1e monde voulut se faire magnétiser : l'affluence devint 

telle, que Mesmer prit un valet toucheur pour magnétiser à sa 
place. Ce ne fut pas assez ; il inventa le fameux baquet, autour 
duquel plus de trente personnes se faisaient magnétiser simulta­
nément. Au milieu d'une grande salle, dans laquelle d'épais 
rideaux ne laissent pénétrer (pi une lumière douce et voilée, se 
trouve une caisse circulaire, err bois de chêne, élevée d'un pied 
environ ; c'est le baquet. Au fond de la caisse, sur une couche de 
verre pilé cl de limaille de 1er, reposent des bouteilles remplies 
et rangées symétriquement, de telle sorte que torrs les goulots con­
vergent vers le centre ; d'autres bouteilles sont disposées en sens 
inverse et rayonnent vers la circonférence. L eau baigne Ions 
ces objets; mais le liquide n'est pas indispensable, le baquet peut 
être à sec. Le couvercle est percé d'un certain nombre de trous 
d'où sortent des branches de fer coudées et mobiles, que les 
malades doivent saisir. Le. silence est. complet. Les malades for­
ment plusieurs rangs autour du baquet, s'unissant entre eux par des 
cordes passées autour de leur corps, orr par- une seconde chaîne 
qu'ils forment en joignant leurs mains. Puis on attend. Tout à 
coup, un air mélodieux se fait entendre : c'est, un piano-forte 
ou un harmonica placé- dans la pièce voisine, une voix humaine 
s'y joint quelquefois. Alors, sous l'influence des effluves magnéti­
ques qui s'échappent du baquet, on voit se produire de curieux 
phénomènes. Ils ont été fort bien décrits par Bailly, témoin ocu­
laire : « Quelques malades sont calmes et n'éprouvent rien ; 
d'autres toussent, crachent, sentent quelque légère douleur, une 
chaleur locale ou une chaleur universelle et ont des sueurs ; 
d'autres sont agités et tourmentés par des convulsions. Les con­
vulsions sont extraordinaires par leur nombre, par leur durée, 
par leur force. On en a vu durer plus de trois heures. Elles sont 
caractérisées par les mouvements involontaires, précipités, de 
tous les membres, du corps entier, par le resserrement de la 
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gorge, par des soubresauts des hypoeondres et de l'épigaslre, 
par le trouble et l'égarement des yeux, par des cris perçants, 
des pleurs, des hoquets et des rires immodérés. Elles sorrt pré­
cédées ou suivies d'un état de langueur ou de rêverie, d'une sorte 
d'abattement et m ê m e d'assoupissement. 

« Le moindre bruit imprévu cause des tressaillements ; et l'on 
;t remarqué que le changement de ton et de mesure dans les airs 

joués sur le piano-forte influait sur les malades, err sorte qu'un 
mouvement plus vif les agitait davantage, et renouvelait la viva­
cité de leurs convulsions. On voit des malades se cherchant exclu­
sivement, et, en se. précipitant l'un vers l'autre, se sourire, se 
parler avec affection et adoucir naturellement leurs crises. Tous 
soumis à celui qui magnétise, ils ont beau être, dans inr assoupis­
sement apparent, sa voix, son regard, un signe les en retire. On 

ne peut s'empêcher de, reconnaître, à ces effets constants, une 
grande puissance qui agite les malades, les maîtrise, et dont celui 
qui magnétise semble être, le dépositaire. Cet élat convulsif est 
appelé crise. On a observa'- que dans le nombre des malades en 
crise, il y avait toujours beaucoup de femmes et peu d'hommes ; 
que ces crises étaient une ou deux heures à s'établir, et que, dès 
qu'il y en avait une d'établie, toutes les autres commençaient suc­

cessivement et en peu de temps. » 
Lorsque l'agitation dépassait certaines limites, on transportait 

les malades dairs une salle'matelassée ; on y délaçait les femmes, 
qui alors pouvaient, sans se faire de mal, battre les murs ouatés 
avec leur tête. 

Au milieu de celte foule palpitante, Mesmer se promenait en 
habit* de soie lilas, et magnétisait avec le concours de Deslon et 
de ses aides, qu'il choisissait jeunes et beaux. Mesmer tenait à 

la main une longue baguette de fer dont il touchait les corps des 
patients et surtout leurs parties malades ; souvent, abandonnant la 

baguette, il les magnétisait des yeux, en fixant son regard 
sur le leur, ou bien il faisait une application des mains sur les 

hypoeondres et les régions du bas ventre. Cette application 
('-tait parfois continuée pendant des heures. D'autres fois, le 
maître employait les passes. D'abord il se mettait en rapport 
avec le sujet. Assis en face de lui, pieds contre pieds, genoux 

contre genoux, il posait ses doigts sur les hypoeondres, puis 

il les promenait en effleurant légèrement les côtes. Ces rnaui-
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publiions étaient remplacées, lorsqu on voulait produire des effets 
plus énergiques, par la magnétisation à grands courants. 
« Le maître passait les mains, en faisant faire la pyramide aux 
doigts, sur lotit le corps du malade, en commençant par la tète 
cl en descendant ensuite le long des épaules et jusqu'aux pieds. 
Après cela, il revient à la tête, devant et derrière, sur le ventre 
et sur le dos ; puis il recommence, et recommence encore. 
jusqu'à'ce que, salure du fluide réparateur, le magnétise se 
pâme de douleur ou de plaisir, deux sensations également salu­
taires. (1) » Des jeunes femmes subissaient l'attrait de la crise et 
demandaient à y être plongées de nouveau ; elles suivaient 
Mesmer par toute la salle, cl avouaient qu'il était impossible de 
ne pas éprouver un vif attachement pour la personne de leur 
magnétiseur. 

Ces scènes devaient être bien curieuses à voir; autant que nous 
pouvons en juger aujourd'hui, Mesmer provoquait élu;/, ses ma­
lades des crises nerveuses dans la description desquelles on 
retrouve les principaux signes de la grande attaque hystérique, 
telle qu'on la voit se produire journellement (2). Le silence, l'obs­
curité, l'émotion, l'attente d'un phénomène extraordinaire, la 
réunion de plusieurs personnes dans un m ê m e lieu, sont des 
conditions connues pour favoriser les crises convulsives chez des 
sujets prédisposés. Rappelons que les femmes étaient en majorité, 

que la première crise qui se déclarait produisait une contagion, 
et nous serons pleinement édifiés sur la nature hystérique de ces 
manifestations. 

Faisons encore ressortir quelques-uns des caractères de ces 
crises convulsives ; les mouvements de tous les membres, du corps 
entier, les resserrements de la gorge, les soubresauts des hypo­
eondres et de l'épigastre, appartiennent manifestement à l'hysté­
rie, et nous renseignent ainsi sur les antécédents nerveux du 
monde élégant et frivole qui se soumettait aux expériences de 
Mesmer. 

Néanmoins, il règne encore beaucoup d'incertitude sur la nature 
d'un grand nombre des phénomènes qui se (lassaient autour du 
baquet. 

(1) Louis Figuier, Histoire du merveilleux, t. III, p. 20, Paris, 1800. 
(2) Voir Bounieville et Reguard, Irouotjraphie pltolonrapltipie de lu Srtl-

pélrière. — Paul Richer, Etudes cliniques sur leiuisle'ra-épi/epsie. 
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L'engouement produit par le traitement de Mesmer ne tarda pas 

à se généraliser. La maison de la place Vendôme devint trop 
petite. Mesmer acheta l'hôtel Bullion, place de la Bourse, où il 

installa quatre baquets, dont un gratuit pour les pauvres. Ce der­
nier ne suffisant pas, Mesmer s'en alla magnétiser un arbre à 
l'extrémité de la rue de liondy, et. l'on vit des milliers de malades 

s'y attacher avec des cordes, dans l'espoir d'une guérison. 
Mais cette vogue devait bientôt cesser, et des difficiles de 

toutes sortes assaillirent Mesmer. Dès son arrivée à Paris, il 
avait demandé à l'Académie des sciences, et ensuite à la Société 
royale de médecine une enquête sur ses expériences ; on ne par­
vint pas à se mettre d'accord sur les conditions de cette enquête, 
et on se sépara avec aigreur. Dcslon, professeur de la Faculté de 
médecine, demanda à ses collègues une assemblée générale pour 
y rendre, compte des observations qu'il avait faîtes et des propo 
sitions de Mesmer L'assemblée, excitée par M. de Vauzesmes, lui 
fut singulièrement hostile. On le condamna sans examen des faits ; 

bien plus, on le frappa d'une peine disciplinaire, en le menaçant de 
le radier du tableau des médecins de la faculté, au boni de l'année, 
s'il ne se corrigeait pas. Sur ces entrefaites, Mesmer quitta la 
France, malgré les instances du gouvernement qui lui offrit une 
pension viagère de vingt mille livres pour le retenir; son absence 
fut courte ; il fut rappelé bientôt après par ses disciples qui, 
connaissant la cupidité de leur maître, ouvrirent une, souscrip­
tion de dix mille louis pour le déterminer à faire un cours où il 

dévoilerait ses découvertes. Mais ce cours fut le point de 
dépari d(> divisions entre le maître et les disciples. Ces derniers, 
ayant acheté à prix d'argent son secret, se croyaient le droit de 
le répandre dans des cours publics. Mesmer prétendait conserver 
le monopole de sa découverte. D'ailleurs, malgré ses promesses, 

il ne s ('-lait jamais complètement expliqué, sans doute parce qu'il 
n avait rien à dire ; il n'avait rien ajouté de précis aux vingt-sept 

propositions publiées err 1779. Plusieurs des élèves qui avaient 

acheté fort cher le secret de Mesmer lui reprochèrent que la théorie 
i pi on leur avait débitée avec emphase était un assemblage de prin­
cipes obscurs ; en vérité, ils n'avaient pas tort. Vn des auditeurs 
de Dcslon disait : « Ceux qui savent le secret en doutent plus que 

i-eux qui l'ignorent. » Ce fut le temps des luttes, des dissensions, 
des épigrainines, des diatribes, des vaudevilles et des chansons. 
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Le gouvernement finit par intervenir en nommant,en I7si, une 
commission pour examiner le magnétisme ; celle commission, 
composée de membres pris dans la Faculté de médecine et I Aca­

démie des sciences, choisit pour rapporteur bailly, le célèbre as­
tronome ; elle comptait des membres illustres, Franklin, Lavoisier. 
Une autre commission composée de membres de la Société royale 

de médecine fut chargée de faire un rapport distinct sur le 
m ê m e objet ; Laurent de Jussieu faisait partit- de celte seconde 

commission. 
Nous trouvons de l'intérêt à relire aujourd'hui les rapports 

de ces commissions, comme on relirait les débats d'une affaire 
obscure dont l'avenir aurait révélé une partie du secret. Les com­
missaires suivirent, dans leur empiète, une ligne de conduite 
irréprochable. La question était de savoir s'il existait un fluide 
magnétique de la nature de celui que Mesmer et Dcslon préten­
daient avoir découvert. Dcslon proposait de prouver l'existence 
du fluide par l'observation des guérisons qu'il opérait. Mais les 
commissaires jugèrent avec raison cette voit; trop douteuse ; ils se 
décidèrent à rechercher avant tout « les effets momentanés du 
fluide sur le corps animal, en dépouillant ces effets de toutes les 
illusions qui peuvent s y mêler, et en s'assuranl qu'ils ne peuvent 
être dus à aucune autre cause que le. magnétisme animal ». 

Mais quels étaient les effets momentanés du magnétisme con­
nus à celte époque ? c'étaient les crises. C'était là ce que l'on 
recherchait particulièrement ; il pouvait s y associer quelques 
effets magnétiques réels, mais Mesmer et ses élèves n attachaient 
de vertu curative qu'à l'apparition de ces mouvements convulsifs. 
Ce n'est, dit Dcslon, que par l'intermédiaire de crises, que le 
magnétiseur fait naître et dirige à son gré, qu'il peut seconder ou 
provoquer les efforts de la nature, et par ce moyen arriver à la 
guérison. Nous savons aujourd'hui que ces crises sont des phéno­
mènes parfaitement réels, qui, en général, reconnaissent pour 
cause la névrose hystérique. Il y a plus : Un bon nombre de faits 
nous montrent, que, sous l'influence de crises de celle nature, 
certaines paralysies, persistant depuis des mois et m ê m e des 

années, peuvent disparaître instantanément. Il y avait donc 
une part de vérité dans la vertu curative de ces phénomènes 
convulsifs. 

Les commissaires se soumirent au traitement une fois par 
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semaine, et n'éprouvèrent rien, si ce n'est, de temps à autre, 
après plusieurs heures de séance, un peu d'agacement des nerfs, 
ou de douleur au creux de l'estomac, sur lequel Dcslon appuyait 
la main. Celle expérience, négative s'explique pour nous, car nous 

savons que les crises ont, comme le magnétisme, besoin d'un ter­
rain prédisposé pour se produire. Les commissaires observèrent 
pour les sujets sensibles une extrême différence entre les traite­
ments privés et, publics ; ce qui s'explique encore facilement 
pour qui connaît la contagion de l'exemple dans toutes les mani­

festations hystériques. Ce qui frappa surtout les commissaires, 
c'est que les sujets ne tombaient dans leurs crises que lorsqu'ils 

savaient (pion les magnétisait. Ainsi, dans des expériences 
conduites par Jnmelin, ils observent le fait suivant : une femme 
parait être un sujet très sensible, elle, sent de la chaleur dès que 
lit main de M. lumelin approche de son corps. On lui bande les 
yeux, et on lui persuade qu'elle est magnétisée, elle sent les 
mêmes effets. On la magnétise sans l'avertir, et elle n'éprouve 
rien. Plusieurs, comme elle, ('-prouvent des effets terribles quand 
on n'agit pas, cl n'éprouvent rien quand on agit. Mais l'expérience 
la plus curieuse en ce genre fut faite eu présence de Deslon 

confondu. Lorsqu un arbre a été magnétisé, il doit arriver, selon 
la doctrine, que toute personne qui en approche éprouve des 
effets. On l'ait l'expérience à Passy, en présence de Franklin : 
Deslon magnétise un arbre d'un verger, puis on fait avancer, les 
yeux bandés, un jeune garçon de douze airs, très sensible au ma­
gnétisme. Au premier, au second, au troisième arbre, il éprouve 

un étourdissement ; au quatrième, à 24 pieds de l'arbre magnétisé, 

il tombe en crise, ses membres se raidissent, et on est obligé de 
le porter sur un gazon voisin où Deslon le fait revenir. Tout ce 
que ces expériences démontrent, c'est que l'idée préconçue peut 

déterminer les mêmes effets magnétiques que des moyens pure­
ment physiques. C'est une vérité bien connue des expérimenta­
teurs. Nous savons parfaitement aujourd'hui qu'on peut endormir 

un sujet en lui persuadant simplement qu'il va s'endormir ; on 
arrive même, en usant de ce procédé, à le magnétiser à dis-
lance, en lui affirmant qu'il tombera en somnambulisme, tel 
jour, à telle heure, et dans tel lieu qu'il plaît de choisir. 

Les commissaires qui ignoraient tous ces phénomènes, aujour­

d'hui bien établis, pensèrent qu'on pouvait expliquer toutes les 
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observations dont ils avaient eu connaissance, par trois causes 

principales, qui sont l'imitation, l'imagination et l'attouchement. 

Voici, en effet, la conclusion de leur rapport : 

« Les commissaires ayant reconnu que le fluide magnétique 
animal ne peut être aperçu par aucun de nos sens; qu'il lia eu 
aucune action ni sur eux-mêmes, ni sur les malades qu ils lui ont 
soumis; s'élanl assurés que les pressions et les attouchements occa­
sionnent des changements rarement favorables dans l'économie 
animale, et des ébranlements toujours fâcheux dans l'imagination ; 
ayant enfin démontré, par des expériences décisives, que l'imagina­
tion sans magnétisme produit des convulsions, et (pie le magnétisme 
sans l'imagination ne produit rien, ils ont conclu, d'une voix una­
nime, sur la question de l'existence et (le l'utilité du magnétisme, 
que rien ne prouve l'existence du fluide magnétique animal ; que ce 
fluide, sans existence, est, par conséquent, sans utilité; que les 
violents effets que l'on observe au traitement public appartiennent 
à l'attouchement, à l'imagination mise en action, et à celle imitation 
machinale qui nous porte malgré nous à répéter ce qui trappe nos 
sens. Et, en m ê m e temps, ils se croient oldigés d'ajouter, c o m m e 
une observation importante, (pie les attouchements, l'action répétée 
du l'imagination, pour produire des crises, peuvent être nuisibles; 
que le spectacle de ces crises est également dangereux, à cause de 
celle imitation dont la nature semble nous avoir liiii une loi ; et 
que, par conséquent, tout traitement public où les moyens du 
magnétisme sont employés, ne peut avoir, à la longue, que des 
etl'els l'un es les. 

A Paiis, ce 11 août 1784. 

« Signe': li. FHAMU.IN, MAIAILT, L E Kov, S U . U N , 

B.ui.i.Y, D ARC E T , m; fiouv, UmixoriN, LAVOISII.II. » 

Ainsi, les commissaires voyaient surtout dans le magnétisme un 

effet de l'imagination. Dcslon parait s'être rallié à cette conclusion, 

car il a dit avec un certain bon sens : « Si la médecine d'imagina­

tion est la meilleure, pourquoi ne ferions-nous pas de la médecine 

d'imagination ? » Aujourd'hui, l'explication nous paraît être d'une 

insuffisance, manifeste. Autant vaudrait dire que l'hystérie est le 

résultat de l'imagination. 

Les commissaires déposèrent en m ê m e temps un rapport secret 

qui disait leur dernière pensée sur le magnétisme. Ce curieux 

document a pour but de signaler les dangers du magnétisme rela­

tivement aux m œ u r s . Nous croyons utile de le reproduire in 
extenso. 
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« Les commissaires chargés par le roi de l'examen du magnétisme 
animal, en rédigeant le rapport qui doit être présenté à Sa Majesté, 
et qui doit peut-être devenir public, ont cru qu'il était de leur pru­
dence de supprimer une observation qui ne doit pas être divulguée ; 
mais ils n'ont pas dû la dissimuler au ministre de Sa Majesté ; ce 
ministre les a chargés d'en rédiger une note, destinée à être mise 
sous les yeux du roi, cl réservée à Sa Majesté seule. 

« Cette observation importante concerne les niieurs ; les commis­
saires ont reconnu que les principales causes des effets attribués au 
magnétisme arrimai sont l'attouchement, l'imagination, l'imitation, 
et ils oui observé qu'il y avait toujours beaucoup plus de femmes 
que d'hommes en crise ; celle différence a pour première cause les 
différentes organisations des deux sexes ; les femmes ont, en géné­
ral, les nerfs plus mobiles : leur imagination est plus vive, plus 
exaltée. Il est facile de la frapper, de la mettre en mouvement. 
Celle grande mobilité des nerfs, en leur donnant des sens [Ans déli­
cats et plus exquis, les rend plus susceptibles des impressions de. 
l'attouchement. En les touchant dans une partie quelconque, on 
pourrait dire qu on les louche à la fois partout ; cette grande mobi­
lité des nerfs fait qu'elles sont plus disposées à l'imitation ; les 
femmes, c o m m e on l'a déjà l'ait remarquer, sont semblables à des 
cordes sonores parfaitement tendues et à l'unisson ; il suffit d'en 
nicllre une en mouvement, toutes les antres à l'instant le partagent; 
e est ce que les commissaires ont observé plusieurs l'ois ; dès qu une 
femme tombe en crise, les aulres ne tardent pas d'y tomber. 

« Celle organisation fait comprendre pourquoi les femmes ont des 
crises plus fréquentes, (dus longues, plus violentes que les hommes, 
et c'est à leur sensibilité de nerfs qu est dû le plus grand nombre 
de leurs crises. 11 en est quelques-unes qui appartiennent à une 
cause cachée, mais naturelle, à une cause certaine des émotions 
dont les femmes sont plus ou moins susceptibles, cl. qui, par nue 
influence, éloignée, en accumulant ces émotions, en les portant à 
leur plus haut degré, peut contribuer à produire un étal convulsif, 
qu'on .oul'ond avec les autres crises; celte cause esl l'empire que 
la nature a donné à un sexe sur l'autre pour rattacher et l'émou­
voir; ce sont toujours des hommes qui magnétisent des femmes ; les 
relations établies ne sont sans doute alors que celles d'un malade à 
l'égard de son médecin ; mais ce médecin est un h o m m e ; quel (pie 
soit l'état de maladie, il ne nous dépouille point de noire sexe, il 
ne nous dérobe pas entièrement au pouvoir de l'autre; la maladie 
en peut affaiblir les impressions sans jamais les anéantir. D'ailleurs, 
la plupart des femmes qui vont au magnétisme ne sont pas réelle­
ment malades ; beaucoup y viennent par oisiveté cl par amusement ; 
d'autres, qui ont quelques incommodités, n'en conservent pas moins 
leur fraîcheur et leur force ; leur sens sont lotit entiers; leur jeu­
nesse a toute sa sensibilité ; elles ont assez (le charmes pour agir 
sur le médecin, elles ont assez de santé pour que le médecin agisse 
sur elles ; alors le (langer est réciproque. La proximité, longtemps 
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continuée, f'attoucheinenl indispensable la chaleur individuelle 
communiquée, les regards confondus, sont les voies connues de la 
nature, et les moyens ipi elle a préparés (le tout temps pour opérer 
immanquablement la conimunicali les sensations et des aller-
lions. 

« L'homme qui magnétise a ordinairement les genoux de hi 
femme renfermés dans les siens ; les genoux et tontes les parties 
inférieures t\n corps son 1 par conséquent en contact. La main est 
appliquée sur les hypoeondres, et quelquefois plus bas sur les 
ovaires'; le tact, est donc exercé à la l'ois sur une infinité de parties, 
et dans le voisinage des parties les plus sensibles du corps. 

« Souvent l'homme, ayant sa main gauche ainsi appliquée, passe 
la droite derrière le corps de la Ici e : le mouvement de l'un et (le 
l'autre est de se, pencher mutuellement | • favoriser ce. double 
attouchement. La proximité devient la plus grande possible, le visage 
touche presque le visage, les baleines se respirent, toutes les impres­
sions physiques se partagent instantanément, et l'attraction réci­
proque des sexes doit agir avec, dans toute sa force. Il n'est pus 
extraordinaire que les sens s allument ; l'imagination, qui agit eu 
m ê m e temps, répand un certain désordre dans toute la machine; 
elle surprend le jugement, elle (''carte l'attention, les femmes ne 
peuvent se rendre compte de ce qu'elles éprouvent, elles ignorent 
l'état où elles sont. 

« Ces médecins commissaires, présents et attentifs au traitement, 
ont observé avec soin ce qui s y passe. Quand cette espèce de crise 
se prépare, le visage s'enflamme par degrés, l'iei! devient aident, et 
c'est, le. signe par lequel la nature annonce le désir. On voit la femme 
baisser la tète, porter la main au front et aux yeux pour les couvrir; 
sa pudeur habituelle veille à son insu et lui inspire le soin de se 
cacher. Cependant la crise continue et. l'n-il se Irouble : c est un 
signe non équivoque t\i\ désordre total des sens. Ce désordre peut 
n'être point aperçu par celle qui l'éprouve, mais il n a point échappé 
au regard observateur des médecins. Dès que ee signe a été mani­
feste, les paupières deviennent humides, la respiration est courte, 
entrecoupée,- la poitrine s'élève et s abaisse rapidement; les convul­
sions s établissent, ainsi que les mouvements précipités et brusques, 
ou de membres, ou t\u corps lotit entier. Chez [<.s femmes vives et, 
sensibles, le dernier degré, le terme de la plus douce des émotions, 
L'sl souvent u -onvulsiou ; à cet étal succèdent la langueur, l'abat­
tement, une sorte de sommeil des sens, qui esl un repos nécessaire 
après nue forte agitation. 

iî  La preuve que cet étal de convulsion, quelque extraordinaire 
qu'il paraisse à ceux qui l'observent., n a rien de pénible, ira rien 
que de naturel pour celles qui l'éprouvent, c est que, des qu'il a 
cessé, il nen reste aucune trace fâcheuse, l.e souvenir n en esl pas 
désagréable, b-s femmes s en trouvent mieux cl n o m point de répu­
gnance à le sentir de nouveau. C o m m e les émotions éprouvées sont 
les germes des affections cl des penchants, on sent pourquoi celui 
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qui magnétise inspire tant d'attachement, attachement qui doit être 
plus marqué et plus vif chez les femmes que chez les hommes, tant 
que l'exercice du magnétisme n'est confié- qu'à des hommes, beau­
coup de. femmes n'ont point, sans doute, éprouvé ces effets, d'autres 
ont ignore cette cause des effets qu elles ont éprouvés ; [dus elles 
sont honnêtes, moins elles ont du l'en soupçonner. On assure que 
plusieurs s'en sont aperçues cl se sont retirées du traitement magné­
tique ; mais celles qui l'ignorent ont besoin d'être préservées. 

« Le traitement magnétique ne peut être (pie dangereux pour- les 
mieiirs. En se proposant de guérir des maladies qui demandent un 
long traitement, ou excile des émotions agréables et chères, des 
émotions que l'on regrette, qrre l'on cherche à retrouver parce 
qu elles ont un charme naturel pour nous, et que physiquement 
elles contribuent à notre bonheur ; niais moralement, elles n'en sont 
pas moins condamnables, et elles sont d'autant plus dangereuses 
qu'il est plus facile d'en prendre la douce habitude. Un état éprouvé 
presque en public, au milieu d'antres femmes qui semblent, l'éprou­
ver également., n offre rien d'alarmant; ou y reste, on y revient, et 
l'un ne s'aperçoit (\n danger que lorsqu'il ii'cst plus temps. Exposées 
à ce danger, les femmes fortes s'en éloignent, les faibles peuvent y 
perdre leurs mœurs et leur santé. 

« M. Deslon ne l'ignore pas ; M. le lieutenant de police lui a fait 
quelques questions à cet égard, en présence des commissaires, dans 
une assemblée tenue chez M. Deslon m ê m e , le 9 mai dernier. 
M. Lenoir lui dit : « Je vous demande, en qualité de lieutenant 
général de police, si lorsqn une femme est magnétisée, ou en crise, 
il ne serait pas facile d'en abuser. » M. Dcslon a répondu affirmati­
vement, et il faut rendre cette justice à ce médecin, qu'il a toujours 
insisté pour que ses confrères, voués à l'honnêteté par leur état, 
eussent seuls le droit et le privilège d'exercer le magnétisme. Ou 
peut dire encore que, quoiqu'il ait chez lui une chambre destinée 
primitivement aux crises, il ne se permet pas d'en faire usage ; niais, 
malgré celle décence observée, le (langer n eu subsiste pas moins, 
des que le médecin peut, s'il le veut, abuser de sa malade. Les 
occasions renaissent. Ions les jours, à tous moments ; il y est exposé 
quelquefois pendant deux ou trois heures ; qui peut répondre qu'il 
sera toujours le niailre de ne pas vouloir? El m ê m e en lui supposant 
une. vertu plus qu'humaine, lorsqu'il a en tête des émotions qui éla-
blissent des besoins, la loi impérieuse de la nature appellera quel-
qu un à son refus, et il répond du mal qu'il n aura pas commis, mais 
qu'il aura l'ail commettre. 

« 11 v a encore un moyen d'exciter des convulsions, moyen dont 
les commissaires n ont point eu de preuves directes cl positives, 
mais qu'ils n ont pu s empêcher de soupçonner; c'est une crise 
simulée, qui donne ce signal ou qui en détermine un grand nombre 
d'autres par l'imitation. Ce moyen est au moins nécessaire pour 
hâter, pour entretenir les crises, crises d'autant plus utiles au 
magnétisme que, sans elles, il ne se soutiendrait pas. 
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« Il in- a point de guérisons réelles, les Irailciitenls sont tort 
longs et infructueux. Il v a tel malade qui va au traitement depuis 
dix-huit mois ou deux ans sans aucun soulagement ; à la longue on 
s ennuierait tl'v èlre, on se lasserait d'y venir. Les crises lotit spec­
tacle, elles occupent, elles intéressent ; d'ailleurs, pour des yeux 
peu attentifs, elles sont des effets (lu magnétisme, des preuves de 
l'existence de cet agent, qui n esl réellement que le pouvoir de 
l'imagination. 

« Les commissaires, en commençant leur rapport, n ont annoncé 
que l'e.xiinien du magnétisme pratiqué par M. Deslon, parce <|in> 
l'ordre du roi. l'objet de leur coi ission ne les conduisait que chez 
M. Deslon ; niais il est évident que leurs observations, leurs expé­
riences et leurs avis portent sur le magnétisme en général. M. .Mes­
mer ne manquera pas de dire que les commissaires u ont examiné 
ni sa méthode, ni ses procédés, ni les effets quelle produit. Les 
commissaires, sans doute, sont trop prudents pour prononcer sur 
ce qil'ils n ont pas examiné, sur ce qu'ils ne connaîtraient pus ; niais 
cependant ils doivent faire observer que les principes de M. Deslon 
sont les m ê m e s que ceux des vingt-sept propositions que M. Mesmer 
a fait imprimer on 1779. 

« Si M. Mesmer annonce une théorie plus vaste, elle n'en sera 
que plus absurde ; les influences célestes sont une vieille chimère 
dont on a reconnu il y a longtemps la fausseté ; toute cette théorie 
peut être jugée d'avance, par cela seul qu elle a nécessairement 
pour base le magnétisme cl elle ne peut avoir aucune réalité 
puisque le fluide animal n existe pas. Celte théorie brillante n'existe, 
c o m m e le magnétisme que dans l'imagination : la méthode (le 
magnétiser de M. Deslon est la m ê m e que celle de M. Mesmer. 
M. Deslon a été disciple de M. Mesmer; ensuite, lorsqu'ils se sont 
rapprochés, l'un et l'autre ont traité indistinctement les malades, et, 
par conséquent, en suivant les m ê m e s procédés; la méthode que' 
AI. Deslon suit aujourd'hui ne peut donc être que celle de M. Mes­
mer. 

« Les effets se correspondent égale ni; il y a (les crises, aussi 
violentes, aussi multipliées et annoncées par des symptômes sem­
blables chez. M. Deslon et chez M. Mesmer. Une peul prétendre 
M. Mesmer en assignant une différence inconnue et inappréciable 
lorsque les principes la pratiq •( |,.s ,.|fots sont les mêmes'' 
D ailleurs quand celle différence serai, réelle, que., peut-on inférer 
pour 1,mille du traitement contre les moyens détaillés dans notre 
rapport et dans cette note mise soie; les veux de Sa M-tie^é? 

La voix publique annonce qu'il ,,'y „ |);ls ,,!„,',,,, 'érimm 
chez M. Mesmer que chez M. Des I on -, rien n empêche que. chez lui, 
connue chez. M. Deslon, les convulsions ne deviennent habituelles 
et qu elles ne se répandent en épidémie dans les villes quelles nè 
s cle,nient aux générations futures; ces pratiques e| ,-cs assemblées 
ont également les plus graves inconvénients pour les immirsi 

•• Les expériences des commissaires, qui montrent que lous ses 
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effets appartiennent aux attouchements, à l'imagination, à l'imitation, 
en expliquant les effets obtenus par M. Deslon, expliquent également 
les effets produits par M. Mesmer. On peut donc raisonnablement 
conclure (pic, quel que soit le mystère du magnétisme de M. Mes­
mer, ce magnétisme ne doit pas être plus réel que celui de M. Des­
lon, cl que les procédés de l'un rre sont ni plus utiles ni moins 
dangereux que ceux de l'autre. 

Signé : FRANKLIN, BORY, LAVOISIER, BAILLY, MAJAULT, 

SAI.LIN, n'AitcET, GUILLOTIN, L E BOY. » 

l-'ait à Paris, le 11 août 1784. 

La Société royale de médecine fit son rapport cinq jours après; 

ce furent les mêmes conclusions. Mais un membre de cette com­
mission, Laurent de Jussieu, se sépara de ses collègues et eut le 
courage scientifique de publier un rapport personnel où il exprima 

ses convictions sur le sujet. 
De Jussieu avait fait quelques expériences qui lui paraissaient 

ne pas pouvoir s'expliquer par l'imagination ; ces faits démon­
traient, selon lui, que l'homme produit sur son semblable une 
action sensible, par le frottement, parle contact et, plus rarement, 
par un simple rapprochement à quelque distance. Cette action, 
dit-il, attribuée à un fluide universel non démontré, appartient 
certainement à la chaleur animale, qu'il appelle ailleurs fluide. 
électrique annualisé. Quant à la théorie du magnétisme animal, 
il ne la repousse pas en termes aussi absolus que Bailly, qui avait 
dit : l'imagination fait tout, le magnétisme est nul. 11 se con­
tente de dire, — ce. qui est infiniment plus sage — que la théorie du 
magnétisme ne peut être admise tant qu elle ne sera pas déve­
loppée et étayée de preuves solides. En somme, selon la remarque 
de Dechambre, on voit percer dans ce rapport l'idée que Mesmer 
est sur la trace d'une vérité féconde. Ce pressentiment du célèbre 
naturaliste devait être bientôt confirmé. Mais il y a plrrs ; certaines 
assertions de l'œuvre de Jussieu méritent d'être prises en consi­
dération, car elles renferment une part de vérité. 

L'efficacité de l'action du contact et du frottement est prouvée 
par l'existence, cire/, certains sujets, de plaques hypnogènes 

(Pitres), dont le plus léger attouchement peut déterminer le 
sommeil somnambiiliquo. Depuis longtemps, M. Cbarcot a montré 
le rôle des zones bystérogènes dont l'irritation détermine des 

manifestations convulsives; or, ces zones ont leur siège de pré-

IÎINKT et KlCRK. 2 
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direction clans les régions ovariennes, dans les hypoeondres, sur 
lesquels Mesmer pratiquait de préférence ses manœuvres. 

Après le rapport de Bailly, Mesmer quitta Paris et retourna en 
Allemagne. Son rôle était terminé; nous n'en parlerons plus. Ses 
amis l'ont représenté c o m m e un h o m m e avide de gloire, lirais en 
m ê m e temps plein de charité pour l'humanité souffrante. L'opi­
nion publique, plus sévère, a fait de lui le type du charlatan 
scientifique. 

Jusqu'ici le magnétisme animal n'élait pas encore découvert ; il 
avait probablement figuré dans la plupart des phénomènes 
mesmériques, au baquet et ailleurs ; mais on n'avait pas su le 
reconnaître au milieu des crises nerveuses que provoquait 
Mesmer. C'est à un élève de Mesmer, au marquis Armand-Jacques-
Marc Chaslenel de Puységur, qu'il faut attribuer l'invention du 
magnétisme arrimai ou du somnambulisme provoqué, qui doit, 
pour cette raison, porter le nom de somnambulisme puysé­
gur ien (l). 

En 1784, au mois de mai, M. de Puységur, retiré dans sa terre 
de Buzancy, près de Soissons, occupait ses loisirs en magnétisant 
des paysans à l'exemple du maître, quand un jour, par hasard, il 
vil se produire un phénomène entièrement nouveau (2). Un jeune 
paysan de vingt-trois ans, n o m m é Victor, atteint depuis quatre 
jours d'une fluxion de poitrine, tombe, pendant qu'on le magné­
tise, clans un sommeil paisible, sans convulsions ni douleurs. Il 
parlait, s'occupait tout haut de ses affaires. On pouvait changer, 
sans effort, le cours de ses idées, lui inspirer des sentiments 
gars; alors il ('lait content, imaginant tirer à un prix, dajiscr à 
une fête. Simple et niais pendant l'état de veille, il devient pen­
dant sa crise dune intelligence profonde; on n a pas besoin de 
lui parler, il suffit de penser devant lui pour qu'il comprenne et 
reponde. 11 suffit aussi de penser certains ordres pour qu'il les 

exécute C'est lui-même qui a indiqué le traitement nécessaire à 
sa maladie. Il est bientôt guéri. 

(1) Les ouvrages de Puységur sont les suivants: Mémoires vour servir 
u t histoire du maijuélisme animal, 1784 ; Suite au r mémoire lans 
lisme animal, etc., 1807; Heekerdes. e.ptenee e Z-n ^ ' 7 ,"""", 
fîmes sur l'homme, dans l'état de somùambulilmè u a n , , >,ll!'s"""-
IniUsme provoqué par l'acte magique,Isi,, " * " dMU U s t f " 
(2) Puységur prétend que Mesmer a dû c'onmîir,. i, , , ,-

mai, u a jamais vou.u parler de sa découvre à̂  ses é l è v e s M m b u l l 8 m o ' 
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Tel est, en résumé, le cas du paysan Victor. La nouvelle de 
cette, guérison s'élant rapidement répandue, on vit accourir de 
tous côtés une foule de malades qui venaient demander le soula­
gement de leurs maux. Le phénomène recommença, à la grande 
joie de Puységur-, qui écrit : « La tête m e tourne de plaisir en 
voyant le bien que je fais. » Ne pouvant suffire au nombre toujours 

croissant des malades, le marquis magnétisa, selon les procédés 
de Mesmer, un orme situé sur la place du village de Btizancy. 
Les malades assis autour de cet arbre, sur des bancs de pierre, 
enlaçaient avec des cordes qui partaient de l'arbre les parties 
souffrantes de leur corps et formaient la chaîne en se tenant par 
les pouces. Pendant ce temps, M. de Puységur choisissait entre 
ses malades plusieurs sujets que, par attouchement de ses mains 
ou présentation d'une baguette en fer, il faisait tomber «n crise 

parfaite, qui, bientôt, dégénère en un sommeil où toutes les 
facultés physiques paraissent suspendues, mais au profit des facul­
tés intellectuelles. 

Un témoin oculaire, Cloquet (1), nous donne, à cet égard, des 
renseignements précieux. On a les yeux fermés, dit-il ; le sens de 
l'ouïe est nul, il se réveille seulement à la voix du maître. Il faut 
bien se garder de toucher le malade en état de crise, m ê m e la 
chaise sur laquelle il est assis, car on lui causerait des angoisses, 
des convulsions, que le maître seul peut calmer. Le maître les 
désenchante en leur touchant les yeux orr en leur disant : Allez 

embrasser l'arbre. Alors ils se lèvent, toujours endormis, vont 
droit à l'arbre et, bientôt après, leurs yeux s'ouvrent, fine fois 

rendus à l'état normal, ces malades ne gardent aucun souvenir de 
ce qui s'est passé pendant les trois ou quatre heures de leur 
crise. 

Mais ce que Puységur recherchait avant tout, c'était la guérison 
des maladies ; la thérapeutique était son objectif, comme il avait 
été celui de Mesmer. Il observa ou crut observer que les malades 
en état de crise avaient un pouvoir surnaturel, qui leur mérita le 
nom de médecins; en effet, il leur suffisait de toucher, pardessus 

le vêlement, un malade qui leur était présenté, pour sentir la 
partie affectée, le viscère souffrant et pour indiquer à peu près 
les remèdes convenables. Préoccupés uniquement de cette ques-

(1) Delà ils des cures opérées à Buîmieij, près Unissons, par le magnétisme 
animal, iu-S, 11 p., Suissons, 1781. 
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•,-.o..„i-ti uni opérèrent à son 
Uon, Puységur et les autres ̂ ^ J ^ e l c„ n c S01, 
exemple à Lyon - J ^ u;Ull,,.llo d e cet état singulier de 

^ ' " " T m i d r i« «n bciellement. Puységur est comme Mesmer, 
sommeil, P "J ftlut r e m a r q u c r avec M. Dechambre que 

dansées traitements de Puységur, sr la for est robuste, 1 honnê­
teté ne l'est pas moins. Aucune exhibition publique; rien pour 
frapper l'imagination ; aucun choix parmi les sujets ; pas de fem­
melettes ; pas de mélancoliques ; mais des paysans et des paysan­
nes, affectés souvent de maladies épaisses et tenaces. L'honnêteté 
et le désintéressement, de Puységur font un heureux contraste 
avec la cupidité de Mesmer-. 

Quant aux vues théoriques de Puységur, ce sont celles de 
Mesmer, légèrement modifiées. Aussi peu versé que son maître 
dans les sciences physiques, il admet toujours l'existence d'un 
fluide universel, qu'il reconnaît de nature électrique; ce fluide 
sature tous les corps, et principalement le corps de l'homme, qui 
a une organisation électrique parfaite, qui est une machine 
électrique vivante. Il appartient à la volonté de l'homme de mani­
fester ce fluide électrique et de le propager au dehors, sous 
forme de mouvement, pour lui faire atteindre le somnambule. Ce 
qu'il y a de curieux, c'est que Puységur a condamné avec force 
l'emploi des aimants dans les maladies et de toute électricité 
étrangère à noire organisme. Celle prévision a été démentie. On 
connaît toute l'étendue actuelle de l'électro-thérapie. 

Ainsi, le marquis de Puységur transformait la tradition reçue 
de Mesmer ; à la place du baquet, c'étaient de simples attouche­
ments ou des commandements. Plus de crises violentes, accom­
pagnées des cris, des sanglots et, des contorsions d'une véritable 
attaque d'hystérie ; à la place, un sommeil calme, paisible, silen­
cieux, réparateur. Ce n'était pas là une transformation du magné­
tisme, c'était la véritable découverte de cet état, dont l'honneur 
revient au marquis de Puységur. 

On peut facilement démêler la part de vérité qui existe dans 
les descriptions du somnambulisme magnétique laissées par 
Puységur. Cet observateur a très bien vu l'obéissance des sujets 
endormis aux ordres du magnétiseur qui dirigea son crû leurs 
pensées et leurs actes : c'est ce que nous étudierons plus lard 

sous le nom de suggestion. Il a remarqué l'inconscience du sujet 
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qui, au réveil, ne garde aucun souvenir de ce qui s'est passé pen­
dant le sommeil. Nous verrons que cette inconscience est un 

phénomène fréquent, et presque constant pendant le grand hypno­
tisme. Enfin, on notera dans les descriptions la présence manifeste 
de celle singulière affinité, dont le sujet paraît être doué pour le 

magnétiseur; phénomène qui se traduit, par quelques effets assez 
curieux : aucune autre personne que le magnétiseur ne peut tou­
cher le sujet endormi, sous peine de lui donner des angoisses et 

m ê m e des convulsions. Tout cela est exact, scientifiquement établi 
et reconnu aujourd'hui de tout le monde. Ce qui ne l'est pas 
encore, c'est la faculté de deviner la pensée du magnétiseur, 
sans aucune communication matérielle, c'est la connaissance des 
maladies (le malade voit son mal), c'est l'indication des remèdes 
utiles, c'est la prévision de l'avenir, que Puységur- croyait rendre 
vraisemblable err l'appelant pressentation. 

La doctrine de Mesmer avait été frappée de réprobation par 
le jugement des corps savants. Ce ne furent pas les expériences 
de Puységur qui la relevèrent, car le surnaturel y tenait une trop 
grande place. Les magnétiseurs de profession s'emparèrent de 

ces expériences dont ils firent le thème de leurs élueubrations. 
On comprend d'ailleurs le succès qu'eut la prétendue lucidité des 
somnambules. Puységur avait trouvé une forme nouvelle pour ce 
don de divination auquel l'humanité a toujours cru. De nom­
breuses sociétés magnétiques se fondèrent sur presque tous les 
points de la France, et principalement, dit Thouret, dans les 

villes qui ne possédaient point d'université, et où le contrôle était 
moins finale. Cependant la Société de l'Harmonie, fondée à Stras­
bourg, comptait plus de 150 membres. 

Disons un mot, en passant, des cataleptiques de Pététin, qui 
parait avoir eu le bonheur d'observer le premier ou un des premiers 
les phénomènes de transposition des sens. Pététin était un méde­
cin de Lyon, président perpétuel de la Société de médecine 

de Lyon, ennemi des nouvelles doctrines magnétiques ; il observa 
et monlra à ses collègues une femme cataleptique qui voyait, en -
tendait, sentait, goûtait et odorait par le creux épigastrique et le 
bout des doigts. Ceci se passait en 1787. Il parait, après la mort 
de Pététin, un mémoire de lui, qui contenait sept observations du 

m ê m e genre II expliquait ces phénomènes étranges par l'accumu­
lation du fluide électrique animal dans certaines parties du corps. 
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Les magnétiseurs s emparèrent du l'ait, et nous allons voir que, 
pendant longtemps, il ne sera question que de transposition des 

sens. 
Avant 1820, on ne trouve guère à citer, dans l'histoire du ma­

gnétisme, que l'ouvrage i\u naturaliste Deleuze. intitulé -.Histoire 
critique An magnétisme animal (1813). Ce livre indigeste, dont 
on a l'ait beaucoup trop de cas, témoigne seulement (ht la sincérité 
et de l'honnêteté de son auteur, mais il n ajoute rien au bilan du 
magnétisme. 

Deleuze se préoccupe surtout, comme ses devanciers, des ver­
tus curatives du magnétisme ; et pour en prouver la réalité, il ne 
trouve rien de mieux que de conseiller aux incrédules de l'essayer 
sur les divers malades. D'ailleurs, pour réussir,il faut, dit-il, avoir 
la foi, ce qui dispense d'une démonstration eir règle. Le magné­
tisme convient à toutes les maladies; il constitue toujours, comme 
du temps de Puységur et de Mesmer', la panacée universelle, 

Vers la m ê m e époque, en 1813, un thaumaturge venu des 
Indes, Faria, donna des représentations publiques et payantes 
pour montrer les prodiges qu'on peut opérer avec le magné­
tisme. Il usait, pour provoquer le sommeil, d'un procédé curieux. 
Il i'aisail asseoir le sujel dans un fauteuil, les yeux fermés, puis 
il criait d'une voix forte et impérieuse : « Dormez ! » Le sujet 
après une légère secousse tombait parfois dans l'état que Faria 
appelait sommeil lucide. Ce charlatan avait bien vu que la cause 
du somnambulisme réside dans le sujel lui-même. On peut en­
dormir, disait-il avec raison, en ayant la volonté d'endormir, ou 
sans cette volonté, ou avec une volonté contraire. 



CHAPITRE II 

Histoire du magnétisme animal. — Période académique. 

En 1820, on pouvait, croire que le magnétisme animal allait 

entrer dans une ère scientifique. Le docteur Bertrand, ancien 
élève de l'École polytechnique, venait de le vulgariser dans un 
cours public. Le général Noizet, vers la m ê m e époque, adressait 
à l'Académie royale, de Berlin un mémoire sur le somnambu­
lisme et le magnétisme animal. Des expériences furent entre­
prises dans les hôpitaux, dirigées à l'Hôtel-Dieu par Du Polet, 
dans le service de Husson, et à la Salpêtrière, par CeorgetetBostan. 
Les expériences (ailes sur des hystériques ne réussirent pas à 
ébranler le scepticisme du monde savant. On préféra croire que 
les expérimentateurs s'étaient laissé tromper par leurs malades. 

Il paraît qu'une des somnambules de Georget, la fameuse Pé-
tronillo, confessa dans la suite qu'elle avait trompé ses admira­
teurs. Mais M. Bicher remarque avec raison que, ces sortes de 
confidences sont des vantardises familières aux hystériques, et 
que ceux qui y ajoutent foi encourent le m ê m e reproche de cré­

dulité qu'ils adressent à leurs adversaires 
Le conseil général des hospices suspendit les opérations, sous 

prétexte que les malades n'étaient pas des sujets à expérimenta­

tion. Cependant on sentait de tous côtés le besoin d'une épreuve 

définitive. 
En 1825, le docteur Foissac détermina l'Académie de médecine, 

héritière de la Société royale de médecine, à prendre position 
(buis le débat. Il lui adressa une note dans laquelle il se faisait 
loti de lui montrer que ses somnambules savaient, par le simple 
loucher, faire le diagnostic des maladies avec une inspiration 
qui tenait du génie d'Hippoct-ate. Bien qu un pareil langage 
ne parût pas fait pour convaincre l'Académie, elle n o m m a 
une commission chargée de décider s'il convenait d'entrer dans 
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un nouvel examen du magnétisme animal. Le rapporteur, 

M. Husson, ayant déposé des conclusions favorables, l'Aca­

démie, par 35 voix contre 25, nomma une commission d'en­

quête, composée de M M . Bourdois, Double, Fouquier, llard, 

Cueneau de Mussy, Guersant, Leroux, Magendie, Marc, Thillnye 

et Husson. Magendie et Double, trouvant les expériences peu 

rigoureuses, ne prirent aucune part aux travaux de la commission. 

Au bout de cinq années de patientes recherches, en juin 1831, 

Husson déposa un rapport qui concluait à l'existence du magné­

tisme animal. «. Les effets sont nuls ou insignifiants dans la plupart 

des cas, disait le rapporteur; dans quelques-uns ils sont produits 

par l'ennui, la monotomie et l'imagination; quelques effets cepen­

dant ont paru dépendre du magnétisme seul et ne se sont pas 

reproduits sans lui. Ce sont des phénomènes physiologiques et 

thérapeutiques bien constatés. » 

L'importance de ce travail nous détermine à en reproduire in 

extenso les principales conclusions : 

« Le contact des pouces el des mains, les frictions ou certains 
gestes que l'on fait, à peu de distance du corps et appelés passes, 
soûl les moyens employés pour se mettre en rapport, ou, en d'autres 
termes, pour transmettre l'action du magnétiseur au magnétisé. 

« Le temps nécessaire pour transmettre et faire éprouver l'action 
magnétique a dure depuis une demi-heure jusqu'à une minute. 

« Lorsqu on a fait tomber une fois une personne dans le som­
meil du magnétisme, on n'a pas toujours besoin de recourir an 
contact et aux passes pour la magnétiser de nouveau. Le regard du 
magnétiseur, sa volonté seule, ont sur elle la m ê m e influence. 

« Les effets produits par le magnétisme sont très variés: il agite 
les uns, câline les autres; le plus ordinairement il cause l'accéléra­
tion momentanée de la respiration et de la circulation, des mouve­
ments convulsifs librillaires passagers, ressemblant à des secousses 
électriques, un engourdissement plus ou moins profond, de l'assou­
pissement, de la somnolence, et, dans un petit nombre de cas, ce 
que les magnétiseurs appellent somnambulisme, 

« Il s'opère ordinairement des changements plus ou moins remar­
quables dans les perceptions et les facultés des individus qui tombent 
en somnambulisme par l'effet du magnétisme. 

« Quelques-uns au milieu du bruit de conversations confuses, 
n'entendent que la voix de leur magnétiseur ; plusieurs répondent 
d'une manière précise aux questions que celui-ci, ou (pu. les per­
sonnes avec lesquelles on les a mis en rapport, leur adressent; 
d'autres entretiennent des conversa lions avec toutes les personnes 
qui les entourent; toutefois il est rare qu'ils entendent ce qui se 
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liasse autour d'eux. La plupart (lu temps ils sont complètement 
étrangers au bruit extérieur et inopiné fait à leur oreille, tel que le 
retentissement de vases de cuivre vivement frappés près d'eux, la 
chute d'un meuble, etc. 

« Les yeux sont fermés, les paupières cèdent difficilement aux 
efforts qu'on fait avec la main pour les ouvrir; cette opération, qui 
n'est pas sans douleur, laisse voir le globe (le l'o-il convulsé et porté 
vers le haut, et quelquefois vers le hits de l'orbite. 

« Quelquefois l'odorat esl comme anéanti. On peut leur faire res­
pirer l'acide murialiqne ou l'ammoniaque, sans qu'ils en soient incom­
modés, sans m ê m e qu'ils s'en doutent. Le contraire a lieu dans 
certains cas, et ils sont sensibles aux odeurs. 

« La plupart des somnambules que nous avoirs vus étaient complè­
tement insensibles. Ou a pu leur chatouiller les pieds, les narines 
et l'angle des yeux par l'approche d'une plume, leur pincer la peau 
de manière à l'ecehymoser, la piquer sous l'ongle avec des épingles 
enfoncées à l'improvislc à une assez grande profondeur, sans qu'ils 
aient témoigné de la douleur, sans qu'ils s'en soient aperçus. Enfin, 
on a vu une somnambule qui a été insensible à uni; des opérations 
les plus douloureuses de la chirurgie, et dont la figure, ni le pouls, 
ni la respiration n'ont pas dénoté la plus légère émotion. 

« Nous n'avons pas vu qu une personne magnétisée pour la pre­
mière fois tombal en somnambulisme. Ce n'a été quelquefois qu'à la 
huitième ou dixième séance que le somnambulisme s'est déclaré. 

« Nous avons constamment vu le sommeil ordinaire, qui est le, 
repos des organes des sens, des facultés intellectuelles et des mou­
vements volontaires, précéder et terminer l'état de somnambulisme. 

« Pendant qu'ils sont eu somnambulisme, les magnétisés que nous 
avons observés conservent l'exercice des facultés qu'ils ont [rendant 
la veille. Leur mémoire m ê m e paraît plus fidèle et plus étendue, 
puisqu'ils se souviennent de ce qui s'est passé pendant lotit le temps 
et toutes les fois qu'ils ont. été en somnambulisme. 

« Nous avons vu deux somnambules distinguer, les yeux fermés, 
les objets que l'on avait placés devant eux ; ils ont désigné, sans 
les toucher, la couleur et la valeur des caries ; ils ont lu des mots 
tracés à la main, ou quelques lignes de livres que l'on a ouverts au 
hasard. Ce phénomène a eu lieu alors m ê m e qu'avec les doigts on 
fermait exactement l'ouverture des paupières (1). 

« Nous avons rencontré chez deux somnambules la faculté de 

(I) Le l'O janvier, la commission se rassembla de nouveau riiez M. l'oîssae. Ce 
médecin nous annonça qu'il allait endormir Paul : que, (tans cet état île somnam­
bulisme, on lui appliquerait un doigt sur chaque icit fermé, et que, malgré cette 
occlusion complète (1rs paupièies, il distinguerait la couleur clés eartes, qu'il 
lirait le litre d'un ouvrage et quelques mois ou lignes indiqués au hasard dans le 
corps m ê m e de l'ouvrage. Au bout de deux minutes de gestes magnétiques, Paul 
esl endormi. Les paupières étant lenues fermées constamment et alternativement 
par MM. Foitquier, iliird, .Marcel te rapporteur, on lui présente un jeu de cartes 
neuves, dont on brise la bande de papier portant le timbre de la régie ; on les 
mélo, et Paul reconnaît facilement et successivement : les roi dépique, as de 
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prévoir les actes de l'organisme plus ou moins éloignes, plus ou 
moins compliqués. L un d'eux a annoncé plusieurs jours, plusieurs 
mois d'avance, le jour, l'heure et la niinule de l'invasion cl du retour 
d'accès épileptiques; l'autre a indiqué l'époque de sa guérison. 
Leurs prévisions se sont réalisées avec une exactitude remarquable. 
Elles ne nous ont paru s'appliquer qu'à des actes ou des lésions de 

leur organisme. .... 
« Nous n avons rencontré qu une seule somnambule qui ait indi­

qué les symptômes de la maladie de trois personnes avec lesquelles 
on l'avait mise en rapport. Nous avions cependant fait des recherches 
sur mi assez grand nombre il). 

« Quelques-uns des malades magnétisés n'ont ressenti aucun bien. 
D'autres ont éprouvé un soulagement plus ou moins marqué, savoir: 
l'un la suspension de douleurs habituelles, l'autre le retour (les 
forces; un troisième un retard de plusieurs mois de l'apparition des 
accès épileptiques, et un quatrième la guérison complète (l'une para­
lysie grave et ancienne. 
trèfle, dame de pique, neuf de trèfle, sept de carreau, dame de carreau et huit do 

carreau. 
On lui présente, ayant les paupières tenues fermées par M. Ségalas, un volume 

dont le rapporteur s'était muni. 11 lit sur le litre : Histoire de France. Il ne peut 
lire les deux lignes intermédiaires, et lit sur la cinquième le nom seul Anqnetil, 
qui y est précédé de la préposition par. On ouvre le livre à la page S'J, et il til ;i 
la première ligne : le nombre de ses... il passe le mol troupes, et continue: Au 
montent où, mi, le croyait le plus occupe des plaisirs du carnaval... II lit égale­
ment le titre courant Louis, mais ne peut lire le chiffre romain qui le suit. On lui 
présente un papier sur lequel on a écril les mois agglutination et magnétisme 
animal. Il épclte le premier et prononce les deux autres. Knliu ou lui présente le 
procès-terbal de celle séance ; il en lit assez distinctement la date et quelques 
mois plus lisiblement écrits que d'au 1res. Dans toutes ces expériences, les doigts 
onlélé. appliqués sur la totalité de la commissure de chaque a-il, en pressant de 
haut en bas la paupière supérieure sur l'inférieure, et nous avons remarqué que 
le globe de l'oâl avait été dans un mouvement constant de rotation, cl paraissait 
se diriger vers l'objet soumis à la vision. (Texte du, rapport). 

(i) . La commission trouva parmi ses membres quelqu'un qui voulut bien se sou­
mettre à l'exploration de la somnambule; celui M. Marc. Mlle Céline fut priée 
d'examiner avec attention l'état de la santé de notre collègue. Elle appliqua la main 
sur le front et la région (lu cecur, et au bout de (rois minutes elle dit que le sang se 
portait à la tête ; qu'actuellement M. Mari i avait mal dans le celé gauche de celle 
cavité ; qu'il avait souvent de l'oppression, surtout après avoir mangé ; qu'il devait 
avoir souvent une petile toux ; que la partie intérieure de la poitrine était gorgée de 
sang ; que quelque chose gênait te passage des aliments ; que cette partie (cl elle 
désignait la région de l'appendice xiphoide) était rélrécie ; que pour guérir M. Marc 
il fallait qu'on le saignât largement, que l'on appliquât des cataplasmes de ciguë, et 
(pie l'on lit des tractions avec du laudanum sur la partie inférieure de la poitrine ; 
qu'il bût de la limonade gommée, qu'il mangeât peu et souvent, et qu'il ne se pro­
menât pas immédiatement ;q)rés le repas. 

Il nous tardait d'apprendre do M. Marc s'il éprouvait tout ce que celle somnam­
bule annonçait ; il nous dit qu'en effet il avait de l'oppression lorsqu'il mai-chait eu 
sortant de table; que souvent il avait de la toux, et qu'avant l'expérience il avait 
mal dans le coté gauche de la tète, mais qu'il ne ressentait aucune gène dans le 
passiige des aliments. 

Nous avons été frappés île celle analogie entre ce qu'éprouve M. Marc et ce 
qu'annonce la somnambule; nous l'avons soigneusement annoté, et nous avons 
attendu une autre occasion pour constater de nouveau celte singulière faculté. 
Texte du rapport). 



L'ACADÉMIE DE MEDECINE EN 1825 27 

•( Considéré comme agent de phénomènes physiologiques ou 
comme moyeu thérapeutique, le magnétisme devrait trouver sa place 
dans le cadre des connaissances médicales, et par conséquent les 
médecins seuls devraient en faire ou en surveiller l'emploi, ainsi 
que cela se pratique dans les pays du Nord. 

« La commission n'a pu vérifier, parce qu'elle n'en a pas eu l'occa­
sion, d'autres facultés que les magnétiseurs avaient annoncé exister 
chez les somnambules. Mais elle a recueilli et elle communique des 
faits assez importants pour penser que l'Académie devrait encourager 
les recherches sur le magnétisme, comme une branche très curieuse 
de -psychologie et d'histoire naturelle. 

« Ont signé: Bounnois DE LA MOTTE, FOUQLUER, GCÉNE.U' DE MLSSY, 

(Ù'ERSANT, ITAIID, J. LEROUX, MARC, TUILLAYE, HUSSOX, rapporteur. » 

NOTA. — MM. Double et Magendie, n'ayant point assisté aux expé­
riences, n'ont pas cru devoir signer le rapport. 

Tel est ce célèbre rapport, dont les magnétiseurs firent tant 
de bruit, et que l'Académie n'osa pas imprimer. 

Il faut bien l'avouer, les commissaires ne suivirent, pas dans leurs 
recherches une méthode rigoureusement scientifique. Désireux 
avant tout de prouver l'existence ou la non-existence du magné­
tisme animal, ils s'attachèrent presque exclusivement à l'étude 

des faits extraordinaires. 11 leur semblait que s'ils pouvaient trou­
ver une expérience dépassant les limites du possible, le magné­
tisme animal serait prouvé du m ê m e coup. C'était mal poser la 
question, car il pouvait arriver que le magnétisme lût à la fois 

un fait réel cl un fait conforme aux lois physiologiques connues. 
Les commissaires ire comprirent pas cette vérité élémentaire. 

Poussés par la curiosité du merveilleux et du surnaturel, ils por­
tèrent leur attention sur les phénomènes les plus contestés et les 
plus sujets à contestation, tels que la transposition des sens, la 
lecture à travers un bandeau opaque ou à l'épigaslre, ou à l'oc­

ciput, la vue des organes intérieurs, la connaissance des maladies 

et le discernement des remèdes. 
Sur tous ces points, il semble bien que l'enquête frrt assez mal 

conduite, et que les commissaires négligèrent de s'entourer de 
précautions sullisantes. Il y eu Ides expériences vraiment fâcheuses. 
Le rapport constate qu un somnambule n o m m é Petit, les yeux 
fermés si bien que les cils s'entrecroisent, sous la surveillance 
continuelle des commissaires, qui « tiennent la chandelle », par-
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vient à lire ce qui lui est offert et joue avec une vivacité extrême 
plusieurs parties de piquet. Et quelle précaution prend-on 
pour empêcher cet individu de lire à travers ses cils ? Les com­
missaires se bornent à surveiller ses yeux, sans se douter que 
rien n'est plus facile de lire avec les yeux clos en apparence. 
Dans une autre séance, un jeune étudiant en droit, Paul, sur l'œil 
duquel un commissaire a soin de presser avec la main, est d'une 
clairvoyance merveilleuse ; il devine des caries, et lit presque 
couramment. Le rapporteur remarque cependant que le globe de 
l'œil était dans un mouvement continu de rotation et paraissait se 
diriger vers l'objet soumis à la vision. Ajoutons que le jeune 
h o m m e lisait lentement, devant une, grande croisée, qu'il faisait 
des fautes, et nous conviendrons avec le Dr Ségalas, de l'Aca­
démie, qui avait lui-même tenir une fois les mains sur les yeux 
du sujet, que ce dernier a probablement pu agiter les paupières, 
saisir quelques caractères et deviner le reste. En tout cas, il 
faudrait, des expériences d'une autre valeur pour admettre la 
vision et la lecture à travers les paupières baissées. Nous ne 
parlerons pas de la vision intérieure, de la prévision des crises, 
de l'instinct des remèdes. Ce sont des expériences marquées au 
m ê m e coin. 

A côté de ces constatations fâcheuses, orr trouve quelques 
bonnes descriptions du somnambulisme. Les commissaires ont vu 
que les sujets présentent, en s'endormant, « une accélération delà 
circulation et de la respiration, des mouvements frbrillaires passa­
gers, ressemblant à des secousses électriques, puis un engourdis­
sement, un assoupissement.... le sujet répond parfois d'une ma­
nière précise aux questions qu'on lui adresse ; mais la plupart 
du temps, il est complètement étranger au bruit extérieur et 
inopiné fait à son oreille... Les yeux sont fermés; si on relève la 
paupière, on trouve l'œil convulsé et porté en haut... L'insensi­
bilité est fréquente à la surface du corps ; on peut pincer la 
peau de manière à l'ccchymoser, la piquer sous l'ongle avec des 
épingles, sans troubler l'impassibilité du sujet.» Toute cette des­
cription est excellente ; il est fâcheux que les commissaires, qui 
ont bien vu le phénomène naturel, n'aient pas su le dégager de 
la fantasmagorie qui l'entourait. 

En résumé, les commissaires firent deux fautes. La première, 
ce fut de confondre, la question du magnétisme animal avec les 
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phénomènes extraordinaires et surnaturels annoncés par les ma­
gnétiseurs ; la sec-onde, ce fut de ne pas apporter dans l'élude 
toujours périlleuse de ces phénomènes la rigueur qu'on était en 
droit d'attendre d'une commission académique. 

L'Académie, qui ne comptait pas dans son sein beaucoup de. par­
tisans du magnétisme, fut un peu étonnée du rapport de Husson. 
La lecture en fut faite dans les séances des 21 et 28 juin 1831. 
Mais il n'y cul pas de discussion publique, pas de mise aux voix, 
pas do vote. Le rapport ne fut m ê m e pas imprimé, mais seulement 
autographié. L'Académie évita de se prononcer sur ces ques­
tions brûlantes. 

Ce fut en 1837 que la discussion qui couvait, éclata, au sujet 
d'une, histoire de dent arrachée sans douleur par M. Oudet, pen­
dant le sommeil magnétique. 

En jeune magnétiseur, M. Berna, ayant sollicité l'attention de 
l'Académie de médecine, une nouvelle commission fut nommée; 
elle était composée de M M . Roux, Borrillaud, Cloquet, Emery, 
Pelletier, Caventou, Cornac, Oudet, Dubois (d'Amiens), ce der­
nier rapporteur. Encore une fois, l'Académie fut entraînée dans 
une mauvaise voie. M. Berna la convia à examiner des phéno­
mènes extraordinaires, comme la vision sarrs le secours des yeux, 

la communication de pensée du magnétiseur au magnétisé, phé­
nomènes qu'il se faisait fort de produire sur deux de ses somnam­
bules. 

L'enquête, mieux conduite que celle de la commission précé­

dente, donna un résultat négatif. 

Voici les conclusions de ce rapport, que nous reproduisons 
comme nous avons reproduit celles du rapport de Husson : 

« Première conclusion. — Il résulte d'abord de tous les faits et de tous 
les incidents dont irons avons été témoins, dit Dubois (d'Amiens) en 
terminant son rapport, que préalablement aucune preuve spéciale 
ne nous a été donnée sur l'existence d'un étal particulier, dit étal de 
somnambulisme magnétique; (pie c'est uniquement par voie d'assertion, 
cl non par voie de démonstration, que le magné-liseur a procédé 
sous ce rapport, en nous affirmant à chaque séance, et avant loule 
tentative d'expérimentation, que ses sujets étaient en état de som­
nambulisme. 

« Le programme à nous délivré- par le magnétiseur portail, il est 
vrai, qu'avant la soniiiiiinbulisaliou on s assurerait que le sujet des 
expériences jouit de l'intégrité de sa sensibilité ; qu'à cet effet on 
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pourrait le piquer, et qu'il serait ensuite endormi en présence des 
commissaires. Mais il résulte des essais lentes par nous dans la 
séance du 3 mars, et avant toute pratique magnétique, que le sujet. 
des expériences ne paraissait pas plus sentir les piqûres avant le 
sommeil supposé que pendant ce sommeil ; que sa contenance cl ses 
réponses ont été à peu de choses pies les m ê m e s avant et pendant 
l'opération dite magnétique. Élait-ee erreur de sa part? Etait-ce 
impassibilité naturelle ou acquise par l'usage? Etait-ce pour jeter 
intenipeslivement de l'intérèl sur sa personne? ("est ce que vos 
commissaires ne peuvent décider. Il est vrai ensuite que chaque fuis 
on nous a dit que les sujets étaient endormis; mais on nous l'a dit et 

voilà tout. 
« Que si néanmoins les preuves (le l'état de somnambulisme 

devaient résulter ultérieurement des expériences faites sur les sujets 
présumés dans cet étal, la valeur et la nullité de ces preuves rassor­
tiront des conclusions que nous allons tirer de ces mêmes expé 
riences. 

« Deuxième conclusion. — D'après les termes du programme, la 
seconde expérience devait consister dans la constatation de l'insen­
sibilité des sujets. 

« Mais, après avoir rappelé les restrictions imposées à vos com­
missaires ; que la face était mise en dehors et soustraite à toute ten­
tative de ce genre ; qu'il en était de m ê m e pour toutes les parties 
naturellement couvertes, de sorte qu'il ne restait plus que les mains 
el le cou ; après avoir rappelé que sur ces parties il n'était pas 
[tennis d'exercer ni pincement ni tiraillement, ni contact de corps 
soit en igniiion, soit (lune température un peu élevée ; qu'il fallait 
se borner à enfoncer des pointes d'aiguilles à la profondeur d'une 
demi ligne, qu'enfin la face étant en grande partie couverte par un 
bandeau, nous ne pouvions juger de l'expression de la physionomie 
pendant qu'on cherchait à provoquer de la douleur; après avoir 
rappelé toutes ces restrictions, nous sommes fondés à déduire (le 
ces faits ; 1° qu'on ne pouvait provoquer (pie (les sensations dou­
loureuses très modérées, très limitées ; 2° qu'on ne pouvait les faire 
naître que sur des parties peu étendues et habituées peut-être à ce 
genre d'impressions ; 3° que ce genre d'impressions était toujours le 
m ê m e , qu'il résultait d'une sorte de tatouage ; 4° que la figure et 
surtout les yeux, où se peignent plus particulièrement les expres­
sions douloureuses, étaient cachés aux commissaires ; ">° qu'en rai­
son de ces circonstances une impassibilité, m ê m e absolue, complète , 
n'aurait pu nous être, une preuve concluante de l'abolition de la 
sensibilité chez le sujet en question. 

« Troisième conclusion. — Le magnétiseur devait prouver aux com­
missaires que, par la seule intervention de sa volonté, il avait le 
pouvoir de rendre, soit localement, soil généralement, la sensibilité 
ii sa somnambule, ce qu'il appelait restitution de la sensibilité. 

« Mais, c o m m e il lui avait été impossible de nous prouver expé­
rimentalement qu'il avait enlevé, qu'il avait aboli la sensibilité chez 
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cette jeune fille, cette expérience étant corrélative de l'autre, il lui 
a été par cela même, impossible de prouver la restitution de cette 
sensibilité ; et, d'ailleurs, il résulte des faits par nous observés, que 
toutes les tentatives faites dans ce sens ont complètement échoué. La 
somnambule, accusait toute autre chose que ce qu'il nous a annoncé. 
Vous vous rappelez, Messieurs, que nous en étions réduits pour la 
vérification aux assertions de cette somnambule. Certes, lorsqu'elle 
affirmait aux commissaires qu'elle ne pouvait remuer la jambe 
gauche, par exemple, ce n'était pas une preuve pour eux qu'elle fût 
magnétiquement paralysée de ce membre; mais alors encore sou 
dire n'était pas d'accord avec les prétentions de son magnétiseur, de 
sorle que de tout cela résultaient des assertions sans preuves, eu 
opposition avec d'autres assertions, également sans preuves. 

« Quatrième conclusion. — Ce que nous venons de dire pour l'abo­
lition cl la restitution de la sensibilité peut s'appliquer de tous 
points à la prétendue abolition et à la prétendue restitution du mou­
vement ; la plus légère preuve n'a pu être administrée à vos commis­
saires. 

« Cinquième conclusion. — L'un des paragraphes du programme 
avait pour litre : Obéissance à l'ordre mental de cesser, au milieu d'une 
conversation, de répondre verbalement et far signes d une personne dési­
gnée. 

« Le magnétiseur a cherché, dans la séance du 13 mars, à prou­
ver à la commission que la puissance de sa volonté allait jusqu'à 
produire cet effet ; mais il résulte des faits qui ont eu lieu pendant 
cette m ê m e séance, que, loin d'amener ces résultais, sa somnam­
bule paraissait ne [dus entendre lorsqu'il ne voulait pas encore 
l'empêcher d'entendre, et qu'elle paraissait entendre de nouveau 
lorsque positivement il ne voulait plus qu'elle entendit. De sorte 
que, d'après les assertions de cette somnambule, la faculté d'en­
tendre ou de ne plus entendre aurait été en elle complètement en 
révolte contre la volonté du magnétiseur. 

« Mais, d'après les faits bien appréciés, les commissaires ne tirent 
pas plus la conclusion d'une révolte que d'une soumission ; ils ont 
vu une indépendance complète, et voilà tout. 

« Sixième conclusion. — Transposition du sens de la vue. — Cédant 
aux sollicitations des commissaires, le magnétiseur, ainsi que vous 
l'avez vu, avait fini par laisser là ses abolitions et ses restitutions de 
la sensibilité et du mouvement, pour passer aux faits majeurs, c'est-
à-dire aux faits de vision sans le secours des yeux. Tous les inci­
dents relatifs à ces faits vous ont été exposés ; ils ont eu lieu dans 
la séance du 3 avril 1837. 

« Par la puissance de ses manœuvres magnétiques, M. Berna 
devait montrer aux commissaires une femme déchiffrant des mots, 
distinguant des cartes à jouer, suivant les aiguilles d'une montre, 
non pas avec les yeux, mais par l'occiput; ce qui impliquait ou la 
transposition ou la nou-nécessité, la superlluilé de l'organe de la 
vue dans l'état magnétique. 
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« Les expériences oui élé faites ; vous savez comment elles ont 
complètement échoué. 

« Tout ce que la somnambule savait, tout ce qu'elle pouvait inférer 
de ce qui venait de se dire près d'elle tout ce qu'elle pouvait natu­
rellement supposer, elle l'a dit les yeux bandés : d'où nous conclu­
rons d'abord ipi elle ue manquait pas d'une certaine adresse. Ainsi, 
le magnétiseur invitait-il l'un des commissaires à écrire un mot sur 
une carie et à le présenter à l'occiput de cette femme, elle disail 
qu'elle voyait une carie, et m ê m e de l'écriture sur cette carte. Lui 
demandait-on le nombre des personnes présentes, connue elle les 
avait vues entrer, elle disail approximativement le nombre de ces 
personnes. Lui demandait-on si elle voyait tel commissaire placé près 
d'elle et occupé à écrire avec une plume dont le bec criait, elle 
levait la tête, cherchait à le voir sous son bandeau, et disait que ce 
monsieur tenait quelque chose de blanc à la main. Lui demandait-on 
si elle voyait la bouche de ce m ê m e monsieur qui, cessant d'écrire, 
venait de se placer derrière elle, elle disail qu'il avait quelque chose 
de blanc à la bouche, d'où nous lirons celte conclusion, que ladite 
somnambule, plus exercée, plus adroite que la première, savait faire 
des suppositions plus vraisemblables. 

« Mais pour ce qui est des faits réellement propres à constater la 
vision par l'occiput, des faits décisifs, absolus, péremptoires, non 
seulement ils ont manqué, et complètement manqué, mais ceux que 
nous avons vus sont de nature à faire, naître d'étranges soupçons 
sur la moralité de celle femme, c o m m e nous le ferons remarquer 
tout à l'heure. 

« Septième conclusion. — Clairvoyance. — Désespérant de prouver 
aux commissaires la transposition du sens de la vue, la nullité, la 
superiluilé des yeux dans l'état magnétique, le magnétiseur voulut 
du moins se réfugier dans le t'ait de la clairvoyance" ou de la vision 
à travers des corps opaques. 

« Vous connaissez les expériences faites à ce sujet; les faits 
emportent ici avec eux leur conclusion capitale, savoir qu un homme 
placé (levant une femme dans une certaine posture n'a pas [tu lui 
donner la faculté de distinguer à travers un bandeau les objets qu'on 
lui présentait. 

« Mais ici une réflexion [dus grave a préoccupé vos commissaires. 
Admettons, pour un moment, celle hypothèse, d'ailleurs fort com­
mode pour les magnétiseurs, qu'en bien des circonstances les meil­
leurs somnambules perdent toute lucidité, et que, c o m m e le com­
mun des mortels, ils ne peuvent plus voir par l'occiput, par l'estomac, 
pas m ê m e à travers un bandeau, admettons tout cela, si l'on veut; 
mais que conclure à l'égard de celte femme, dans ses descriptions 
minutieuses d'objets autres que ceux qu on lui présentait ? Oui- con­
clure d'une somnambule qui décrit un valet de Irelle sur une carie 
blanche? Qui, dans un jeton d'académie, voit une montre d'or à 
cadran blanc et a lettres noires, et qui, si l'on eût insisté, aurait 
petil-èlre fini par nous dire l'heure que marquait cette montre ?... 
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« Que si maintenant, messieurs, vous demandez quelle conclusion 
dernière cl générale nous devons inférer de l'ensemble de toutes les 
expériences faites sous nos yeux, nous vous dirons que M. Berna 
s'est l'ait, sans aucun doute, illusion à lui-même lorsque, le 12 
février de celle année, il a écrit à l'Académie royale de médecine 
qu'il se faisait fort de nous donner l'expérience personnelle qui nous 
manquait (ce sont ses expressions) ; lorsqu'il s'offrait à faire voir à 
\os délégués des faits concluants ; lorsqu'il affirmait que ces faits 
seraient de nature à éclairer la physiologie et la thérapeutique. Ces 
faits vous sont Ions connus ; vous savez comme nous qu'ils ne sont 
rien moins que concluants en faveur de la doctrine du magnétisme 
animal, et qu'ils ne peuvent avoir rien de coinmum, soit avec la 
physiologie, soit avec la thérapeutique. 

« Aurions-nous trouvé autre chose dans des faits plus nombreux, 
plus variés et fournis par d'autres magnétiseurs? C'est ce que nous 
ne chercherons pas à décider ; mais ce qu'il y a de bien avéré, c'est 
que, s'il existe encore en effet aujourd'hui d'autres magnétiseurs, ils 
n'ont pas osé se produire au grand jour, ils n'ont pas osé accepter 
la sanction ou la réprobation académique. 

Paris, 17 juillet 1837. 

Signé : MM. Unix, président; BOIII.I.ACH, IL CLOQUET, ÉMERÏ, 
PELLETIER, CAVENTOU, CORNÂT, O I U E T , DUHOIS 

(d'Amiens), rapporteur. » 

A la lecture de ce rapport qui le prenait de très haut avec le 
magnétisme animal, M. Husson, se sentant directement attaqué, 

riposta. Néanmoins, l'Académie adopta, à une immense majorité, 
les conclusions du rapporteur. À notre avis, ce rapport ne prou­
vait pas grand chose. Quelles conclusions générales pouvait-on 

tirer d'expériences négatives faites seulement sur deux somnam­

bules? 
Pour en Unir avec le magnétisme animal, un des membres de 

l'Académie, M. Burdin jeune, proposa de. décerner — sur sa 

fortune personnelle — un prix de trois mille francs à la personne 
qui pourrait lire, sans le secours des yeux et sans lumière, un 
écrit quelconque, placé hors de la portée des yeux. L'Académie 
accepta cette proposition. On restreignait ainsi le champ des 

expériences, et, en limitant le débat, il semblait qu'on le rendit 
plus décisif. Que devons-nous penser aujourd'hui de celte sorte 

de défi porté par l'Académie aux magnétiseurs? Au premier 

abord on jugera peut-être que M. Burdin allait droit au cœur de 

la question. Il semblait dire, et l'Académie avec lui : s'il se trouve 

IÎIM.T et l'i.KK. 3 
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une seule somnambule capable de lire sans le secours des yeux. 
nous admettrons l'existence du magnétisme animal et nous con­
sentirons à nous en occuper. Si aucune somnambule ne peut 
supporter celte épreuve, le magnétisme animal n'existe pas. 
Mais, c o m m e M. P Bieher l'a remarqué, ce dilemme était faux. 
Les somnambules pouvaient fort bien être reconnues incapables 

délire sans le secours des yeux, et n en n'être pas moins des 

somnambules authentiques. 
En définitive, pour croire au magnétisme animal, l'Académie 

demandait un miracle. 
A celte époque, le docteur Pigeairc de Montpellier avait, une fille 

de dix à onze ans, qui, dans son état de somnambulisme, faisait 
beaucoup de merveilles cl, notamment, lisait l'écriture avec les 
yeux bandés par un appareil de soie noire; c'était Lordal, pro­
fesseur de physiologie à la Faculté de Montpellier, qui l'attes­
tait. Désireux de gagner le prix Burdin, Pigeairc vint à Paris avec 
sa fille. Il donna tout d'abord des réunions particulières, qui 
eurent un plein succès. C'est d'ailleurs la règle : les séances par­
ticulières réussissent toujours. On a conservé des procès-ver­
baux eu forme des plus favorables, signés par Bousquet, Orlihi, 
Bibes, Hévoillé-Pariso, etc. Mais quand il fallut se présenter 
devant la commission de l'Académie, le tableau changea. Les 
commissaires se doutaient que le bandeau dont se servait Pigeairc 
ne mettait pas un obstacle suffisant à la vision normale. En effet, 
rien n'est plus simple en apparence, rien n'est [dus difficile en 
réalité que de trouver un bandeau parfaitement opaque: à tra­
vers un trou extrêmement petit, percé par exemple dans une 
carie, et surtout avec quelques Irons placés à un ou deux milli-
nièlres les uns des autres, on voit parfaitement. Si mis lecteurs 
veulent avoir de [ibis amples renseignements sur celte ques­
tion intéressante, nous les renvoyons à l'article de M. Decbambre 
sur le Mesmérisme (Dictionnaire euei/el. îles sciences rnétl.) (I). 
M. Dcehambro a [iris soin d'essayer sur lui-même les appareils 
que. les magnétiseurs appliquent sur les yeux de leurs somnam­
bules et il s'est convaincu qu aucun de ces appareils, si com­
pliqués qu'ils soient en apparence, ne l'empêchait de lire au 

I) On lira aussi avec intérêt une unie de (îerdy sur le même sujet 
(Histoire académique du magnétisme animal, par Burdin jeune et Dubois 
d'Amiens, p. (>05). 
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boni de quelque temps, les caractères placés sous ses yeux. 

Ajoutons que ce qui favorise encore l'erreur c'est l'hyperacuité 
visuelle fréquente chez les somnambules, c'est le temps qui s'é­

coule avant le commencement de la lecture, ce sont les contor­
sions du sujet dans le but de déplacer ou de déceler le ban­
deau, etc. Les Académiciens eurent donc raison de refuser le 
bandeau usité par Pigeairc ; ils proposèrent un masque ou 
casque de soie noire, 1res léger, soutenu par deux fils de fer, 

afin d'être tenu à un demi-pied de la face de la jeune fille et. de 
manière à ne gêner ni sa respiration ni la liberté de ses mouve­
ments. Pigeairc refusa à son tour, on ne parvint pas à s'entendre, 
malgré lotîtes les concessions des commissaires, et les expériences 

ne furent pas entreprises. En effet, avec les exigences de Pigeairc, 
elles auraient dégénéré, comme on l'a dil, en un véritable jeu de 
colin-maillard. 

Après M. Pigeairc, un autre magnétiseur, M. Teste, se présenta 
devant l'Académie ; il se vantail de posséder une somnambule 

qui pouvait lire de l'écriture enfermée dans une boite. L'expé­
rience était donc très finale à faire. Le magnétiseur et les com­
missaires tombèrent bien vite d'accord. Mais l'échec fut complet: 
la malade ne devina pas un seul mot de l'écriture. 

Le prix Burdin ne fut pas décerné. 

C o m m e conclusion, M. Double proposa à l'Académie, de refuser 
désormais toute attention aux propositions des magnétiseurs et 
de traiter le magnétisme animal comme l'Académie des sciences 
traite les propositions relatives an mouvement perpétuel et à la 

quadrature du cercle. 
Tel est donc le résultat de tant d'efforts, de tant de patientes 

recherches, de tant de discussions et de tant de rapports : c'est 
la négation du magnétisme animal, négation entière, négation 
absolue. 

D'où vient que ce long travail de l'Académie de médecine abou­
tit à cette espèce d'avortemenl ? Nous l'avons dit déjà, la première 

faute appartient aux magnétiseurs. Au lieu de se bornera l'étude 
des phénomènes les plus simples et les plus vulgaires, ils se 

firent fort d'établir l'existence des phénomènes psychiques les 
[dus complexes, comme la vision par l'occiput ou la connaissance 

de l'avenir. L'Académie eut le tort de se laisser entraîner à leur 
suite dans cette recherche du merveilleux. On peut dire que, dès 
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le début de l'histoire académique du magnétisme animal, le pro­
blème fut mal posé 11 était, ce nous semble, du devoir de l'Aca­
démie de distinguer ce que les magnétiseurs brouillaient à plaisir ; 

elle aurait dû comprendre que parmi les phénomènes annoncés 
par les magnétiseurs, il y en avait peut-être qui, se rapprochant 
des lois physiologiques connues, auraient pu devenir l'objet 

d'une ('Inde sérieuse et féconde. 
De toute façon l'Académie n'aurait pas dû accepter la proposi­

tion tranchante de M. Double, qui déclarait la question du 
magnétisme animal définitivement close, c o m m e s'il ne pouvait 
pas surgir plus lard de nouveaux faits qui forceraient l'Académie 
à revenir sur soir jugement sommaire. Ces l'ails nouveaux, nous 
les connaissons, c'est l'hypnotisme, illusion d'hier et vérité 
d'aujourd'hui, dont personne ne met [dus la réalité en doute. 

En vérité, l'histoire du magnétisme anima) esl l'histoire la 
plus instructive et la plus philosophique que l'on connaisse; si 
elle ne nous a pas dégoûtés des négations a priori, c'est que 
nous sommes des incorrigibles. 

11 v;i de soi qu'après l'arrêt, de l'Académie de médecine, les 
somnambules continuèrent à voir à travers des corps opaques, à 
prédire l'avenir et à prescrire des remèdes, c o m m e si l'Académie 
n avait rien dit. Le [dus haut représentant de la science magné­
tique était à celle époque M. du Polet, le célèbre inventeur du 
miroir magique. Voici ce que c'était que. ce fameux miroir, qui 
;t fait tomber- tant de personnes en convulsion. L'expérimentateur 
trace avec un morceau de braise sur le parquet un cercle plein, 
en ayant soin de noircir tontes les parties du cercle : puis il 
s'éloigne. Le sujet approche du rond fatidique, le considère 
d'abord avec un regard assuré-, lève la lêle, regarde un instant 
l'assemblée, puis reporte ses regards en bas, à ses pieds. « C'est 
alors, dit du Polet, qu'on aperçoit un commencement d'effet : su 
tète se baisse davantage, il devient inquiet de s;» personne, tourne 
autour du cercle sans le perdre un instant de vue ; il se penche 
davantage encore, se relevé, recule de quelques pas, avance de 
nouveau, fronce les sourcils, devient sombre, et respire avec vio­
lence. On a alors sous les yeux la scène la plus étrange, la plus 
curieuse ; l'expérimenté voit, à n en pas douter, des images qui 
viennent se peindre dans le miroir ; .son trouble, son émotion, 
plus encore ses mouvements inimilables, ses sanglots, ses larmes, 
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sa colère, son désespoir et sa fureur, tout enfin prouve le trouble 

et l'émotion de son âme. Ce n est point un rêve, un cauchemar 

les apparitions sont nielles; devant lui se déroule une série d'évé­
nements représentés par des ligures, des signes qu'il saisit, dont 
il se repaît, lanlôt gai, tantôt rempli de tristesse,à mesure que les 
tableaux de l'avenir passent sous ses yeux. Bientôt même, c'est 
le délire de l'emportement, il veut saisir le signe, et plonge en 
lui un regard terrible ; puis enfin, il s élance et frappe du pied le 

cercle charbonné, la poussière s'en élève, et l'opérateur s'approche 
pour mettre lin à ce drame rempli d'émotions et de terreurs. » 
Du Polet, h o m m e sincère, mais enthousiaste, et incapable de 
toute recherche scientifique, expliquait les eflels de son miroir en 
faisant intervenir la magie. Plus tard, Oigot-Suard est parvenu 
à répéter la m ê m e expérience sur des sujets hypnotisés. On ne 
saurait croire toutes les extravagances qui furent publiées vers 
celle époque, par les magnétiseurs de profession. Ce fut le temps 
des laides tournantes, des esprits frappeurs, des apparitions de 
M. Home, et de toutes les autres excentricités du spiritisme. 
Laeordaire lit dans la chaire de Notre-Dame, err 184G, adhé­
sion arr magnétisme, qu'il considère comme le dernier rayon de 
la puissance adamique, destiné à confondre la raison humaine et à 
l'humilier devant Dieu ; (-'est un phénomène de l'ordre prophé­
tique. (Œuvres de Laeordaire, t. III, p. 246; Paris, 1861). Il ajoute 
m ê m e : « Plongé dans un sommeil factice, l'homme voit à travers 
les corps opaques, il indique des remèdes qui guérissent, il paraît 
savoir des choses qu'il ne savait pas. » Quelques autres membres 
du clergé allèrent plus loin, et pratiquèrent le magnétisme dans 
le but avoué d'obtenir des révélations sur les choses d'en haut. 
La cour de Home finit par intervenir à plusieurs reprises. En 1850, 
une lettre encyclique de la Sainte Inquisition romaine universelle 
fut envoyée à tons les évoques pour combattre les abus du magner 
tisrrre En voici le texte traduit du latin (1) : 

(1) Cité par Mabru, les Magnétiseurs ; Paris, 1858. 
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LETTRE ENCYCLIQUE 
DE LA 

SAINTE INQUISITION ROMAINE ET UNIVERSELLE 

A TOUS LES ÉVÈQLES CONTRE LES ABUS T)V MAGNÉTISME 

Mercredi, 30 juillet 1850. 

Dans la réunion générale de la Sainte Inquisition romaine univer­
selle, tenue au couvent de Saiule-Marie-de-îa-M'morve, LL. EL. fil!. 
les cardinaux inquisiteurs généraux contre l'hérésie dans loul le 
monde chrétien, après avoir mûrement examiné loul ce qui leur ;i 
été rapporté de divers côtés par des hommes dignes de foi, louchant 
la pratique du magnétisme, ont résolu d'adresser la présente ency­
clique à Huis les évoques pour eu réprimer les abus. 

Car il esl bien constaté qu un nouveau genre de superstition a 
surgi des phénomènes magnétiques auxquels s attachent aujourd'hui 
bien des personnes, non point pour éclairer les sciences physiques, 
c o m m e cela devrait se faire, niais pour séduire les hommes, dans la 
persuasion que l'on peut découvrir les choses cachées ou éloignées, 
ou futures, au moyeu nu par les prestiges du magnétisme, cl surtout 
par l'intermédiaire (le certaines femmes qui sont uniquement sens 
la dépendance du magnétiseur. 

Déjà plusieurs fois le Saint-Siège, consulté sur des cas particuliers, 
a donné des réponses qui condamnent c o m m e illicites toutes expé­
riences faites pour obtenir un effet en dehors de l'ordre naturel ou 
des règles de la inorale, et sans employer les moyens permis ; c'est 
ainsi (jue, dans des cas semblables, il a été décidé, le mercredi 
21 avril 1841, que l'usage du magnétisme tel que l'expose la demande 
n'est pas permis. De même, la saiute congrégation a jugé à propos de 
défendre la lecture de certains livres qui répandaient systématique­
ment l'crrerir en celle matière. Mais comme, eu outre des cas parti­
culiers, il fallait prononcer sur la pratique du magnétisme en géné­
ral, il a élé établi c o m m e règle à suivre, le mercredi 38 juillet 18i7 : 
« En écartant tonte erreur, loul sortilège, toute invocation implicite 
on explicite du démon, l'usage du magnétisme, c esl a-dire le simple 
acte d'employer des moyens physiques, non interdit d'ailleurs, n est 
pas moralement défendu, pourvu que ce ne soil pas dans un but 
illicite ou mauvais en quoi ce soit. Quant à l'application de principes 
cl de moyens purement physiques à des choses ou des effets vrai­
ment surnaturels pour les expliquer physiquement, ce n esl qu'une 
illusion tout à l'ail condamnable ei une pratique hérétique. » 

Quoique ce décret général explique suffisamment ce qu'il y a de 
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licite ou de défendu dans l'usage ou l'abus du magnétisme, la per­
versité humaine a été portée à ce point, qu'abandonnant l'étude 
régulière de la science, les hommes voués à la recherche de ce qui 
peui satisfaire la curiosité, au grand détriment du salut des âmes et 
m ê m e au préjudice de la société civile, se vantent d'avoir trouvé un 
moyen de prédire et (le deviner. De là ces femmes au tempérament 
débile, qui, livrées, par des gestes que n accompagne pas toujours 
la pudeur, aux prestiges du somnambulisme et de ce que l'on appelle 
la claire intuition, prétendent voir toutes sortes de choses invisibles, 
cl s'arrogent, dans leur audace téméraire, la faculté de parler sur la 
religion, d'évoquer les âmes des morts, de recevoir des réponses, de 
découvrir des choses inconnues ou éloignées; et de pratiquer d'autres 
superstitions de ce genre pour se faire à elles-mêmes et à leurs 
maîtres des gains considérables par leur don de divination. Quels 
que soient l'art ou l'illusion qui entrent dans tous ces actes, connue 
on y emploie des moyens physiques pour obtenir des effets qui ne 
soûl point naturels, il y a fourberie tout à fait condamnable, héré-
lique, et scandale contre la pureté des mœurs. Aussi, pour réprimer 
efficacement un si grand mal, souverainement funeste à la religion 
et à la société civile, on ne saurait trop exciter la sollicitude pasto­
rale, la vigilance et le zèle de tous les évêques. Qu'autant donc qu'ils 
le pourront, avec le secours de la grâce divine, les ordinaires des 
lieux emploient tantôt les avertissements de leur paternelle charité, 
liinlôl la sévérité des reproches, tantôt enfin toutes les voies de 
droits, selon qu'ils le jugeront utile devant, le Seigneur, en tenant 
compte des circonstances de lieu, de temps et de personnes ; qu ils 
mettent tous leurs soins à écarter ces abus du magnétisme et les 
taire cesser, alin que le troupeau du Seigneur soit défendu contre 
les attaques de l'homme ennemi, que le dépôt de la foi soit gardé 
sauf cl intact, et que les fidèles confiés à leur sollicitude soient 
préservés de la corruption des mieurs. 

Donné à Rome, à la chancellerie du saint-office du Vatican, le 
'i août 1856. 

V. cAtiii. MACCJ1I. 

On remarquera, en lisant ce document, que la cour de Rome 

condamne le magnétisme on invoquant un curieux motif. « Une 

application de principes et de moyens purement physiques à 

des choses ou des etlèis vraiment surnaturels pour les expliquer 

physiquement, est une illusion tout à fait condamnable et une pra­

tique hérétique. » Plus loin, l'Encyclique, précisant encore 

sa pensée, parle des femmes au tempérament débile, qui préten­

dent voir toutes sortes de choses invisibles, et s arrogent, dans 

leur audace téméraire, la faculté de parler sur la religion, 

d'évoquer les âmes des morts, de recevoir des réponses, de de-
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couvrir des choses inconnues ou éloignées. On ne saurait dire 
avec plus de précision que le Saint-Siège entend conserver le 
monopole du surnaturel. 

Condamné par la cour de Rome, après avoir été condamné 
par l'Académie de médecine, le magnétisme animal n en survécut 
pas moins. 11 se réfugia dans les imaginations populaires. Nous 
possédons encore aujourd'hui des somnambules lucides et 
extra-lucides, qui l'ont très bien leurs affaires. Il y en a dans les 
salons de Paris, comme il y en a dans les foires. On peut, être 
certain que le magnétisme animal ne périra pas, car il esl une 
des mille formes qu'a revêtues la croyance au merveilleux, qui 
est éternelle. 

Eir terminant ici l'histoire merveilleuse dir Magnétisme animal, 
qui va faire place aux faits positifs de l'hypnotisme, nous 
devons dire qu'on aurait tort de croire que tous les phénomènes 
de cette espèce de légende sont entièrement faux. 11 y a des 
degrés dans le merveilleux. La transmission de la pensée, ou 
suggestion mentale, qui constitue une première étape dans ce 
domaine, a élé dernièrement étudiée par AI. Ch. Richet (1), qui 
a essayé de démontrer : l'influence que la pensée d'un individu 
exerce dans un sens détermine, sans phénomène exlérieur ap­
préciable à, nos sens, sur la pensée d'un individu voisin, bien 
que ces phénomènes ne se rattachent par aucun lien logique à 
l'hypnotisme, puisqu'ils ont été provoqués sur des amis de 
.M. Richet, sujets sains, éveillés, et nullement hypnotisés, il tien 
est pas moins vrai que l'opinion publique a toujours confondu sons 
le m ê m e nom de magnétisme animal, le trouble nerveux appelé 
hypnotisme, somnambulisme', etc., et les phénomènes surnatu­
rels, au moins en apparence, de communication de pensée, di­
vision à travers un corps opaque, de prévision de l'avenir, etc. 
C'est la raison qui nous détermine à dire quelques mois de la 
suggestion mentale. 

Les faits dont il s'agit ici ne sont pas absolument nouveaux. 
Peut-être, dit M. Richet, faut-il faire, remonter les premiers récits 
de suggestion mentale a la fameuse possession de Loiulun. Caslon 
d'Orléans, ayant visité les Ursulines agitées de terribles accès 
démoniaques, constata, dit la légende, qu'elles obéissaient à des 

(1) Revue philosophique, décembre 1881. 
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ordres donnés mentalement. C'était là, d'ailleurs, un des signes 
les plus importants de la possession démoniaque. De Puységur 
signale aussi des faits de suggestion mentale. Dans le cou­
rant de ce siècle, un grand nombre de magnétiseurs ont prétendu 
qu'ils communiquaient par la pensée avec leurs somnambules; 
mais ils ne sont jamais par-venus à prouver cette faculté devant 
les corps savants, ce qui donne le droit de soupçonner leur sin­
cérité, ou de supposer qu'ils entraient en rapport, à leur insu, 
avec le sujet, par quelque signe extérieur. On sait, aujourd'hui 
que, pour établir une communication, le moindre contact suffit 
entre celui qui devine et celui qui suggère. On n'a pas oublié les 
expériences encore récentes de M. Cumberland, dont les résul­
tats merveilleux s'expliquent, comme on l'a bien montré, par des 
causes très simples. M. Cumberland prend la main d'un individu 
qui a caché un objet ou qui pense à un objet quelconque et, les 
yeux bandés, va directement vers l'objet caché ou pensé. Or-, 
M. Richet a constaté que le sujet avec lequel l'expérience réussit 
— en général, c'est un sujet impressionnable— exécute, sans le 
vouloir et sans en avoir conscience, des petits mouvements avec la 
main ; ces frémissements involontaires, qui trahissent sa pensée, 
mettent sur la voie à suivre avec une précision qu'on ne soupçon­
nera jamais, tant qu'on n'aura pas fait l'expérience soi-même (1). 
M. Cley ;i achevé de faire la lumière sur le eumberiandisnre, en 
inscrivant les mouvements musculaires par lesquels s'explique 
cette soi-disanl perception delà pensée. Les graphiques montrent 

clairement qu'il se produit tout le temps de l'expérience dans la 
main du sujet des contractions fibrillaires, de petits mouvements 

de pression, et chez d'autres une sorte de mouvement de traction 
de la main et de tout le bras. Ces mouvements augmentent d'in­
tensité quand on approche de l'objet, puis, quand on esl devant, ils 
cessent tout à coup (2). Sur 23 personnes, 16 ont donné des résul­

tais positifs. 
Arrivons maintenant aux expériences de M. Richet ; c'est par 

trois ordres de preuves qu'il tente la démonstration de la sug­

gestion mentale : 

(1) Ch. Richet, A propos de la suggestion mentale, Société de Biologie, 
mai 1881. 

(2) llley, Sur les mouveinculs musculaires inconscients eu rapport avec les 
images, Société de Biologie, juillet 1881. 
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ln Si l'on nomme au hasard une carte tirée Aun jeu de cartes, 
ou une image quelconque tirée d'un jeu d'images, cl qu'on 
recommence l'expérience un certain nombre de fois, les chiffres 
qu'on trouve sont plus ou moins en accord avec le calcul des pro­
babilités. Par exemple, dans un jeu ,de six cartes, la probabilité 
qu'on devine est de j, c'est-à-dire qu'on doit deviner une fois sur 

six essais. 
Il n'en esl pas ainsi quand la carte prise au hasard a été vue 

par une personne voisine ; les chiffres qu alors on obtient sont 
légèrement supérieurs — plus ou moins, selon la sensibilité du 
sujet — à ceux qu'aurait indiqués le calcul des probabilités ; il 
a été de 67 au lieu de 42, sur 218 expériences. 

2° Si l'on prend une baguette qui révèle les mouvements 
inconscients produits dans les muscles de la personne qui devine, 
les chiffres qu'on obtient sont encore [tins supérieurs à ceux qu'in­
dique le. calcul des probabilités. Le nombre probable étant 18, 
le nombre réel a été de 4 i, sur 08 expériences. 

3° Si l'on se met dans les conditions dites spiriliques, qui ne 
font que révéler des mouvements inconscients faibles d'une per­
sonne sensible, les chiffres obtenus sont tout à fait, supérieurs à 
ceux du calcul des probabilités. 

Ces dernières expériences sont,selon l'auteur, les plus probantes 
de toutes. Trois personnes sont assises à une table et causent : 
celle du milieu, appelée médium, par des mouvement s inconscients, 
ébranle la table; l'ébranlement, par suite d'une disposition très 
simple, l'ait retentir une sonnette électrique. A une seconde table 
placée derrière la première, et cachée aux trois personnes, sont 
assises deux autres personnes ; l'une, parcourt silencieusement 
avec un crayon un alphabet; l'autre note la lettre devant laquelle 
le crayon se trouve, quand le timbre retentit. Enfin, il y a dans la 
même pièce une sixième personne, qui a pensé à un mot quel­
conque. Lorsqu'on consulte les lettres dictées par la table, on 
remarque qu'il existe un rapport curieux (mire les lettres et le 
mot pensé parla sixième personne, qui n'est ni à la table spi-
ritique ni à l'alphabet. En voici des exemples: 

Mots pensés Mots dictés par la table 

JEAN RACINE IIAI-.H 

LECROS N E F U N 

LSTIII.H FoyiiEM 
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Mots pensés Mots dictés par la table 

HENR I E T T E HIGIEGMSD 

ClIEUVRECX DlEVOUEQ 
D O K E M O N D Eeji.non 

CIIEVALON C H E V A L 

Air,or \ui) IKO 

Nous ne doutons pas qu'à la première inspection nos lecteurs 
trouvent, ces résultais bien peu satisfaisants. Néanmoins M. Richet, 
en les soumettant à l'analyse mathématique, en déduit quelques 
conséquences curieuses. Ainsi, dans la seconde expérience que 
nous citons, où l'on perrse « ESTIIER » et où le médium répond, 
par l'intermédiaire de la table, « E O O D E M » le nombre de lettres 
exactes et correspondantes qu'indiquait le calcul des probabili­
tés, était de ~ puisque il y a 24 lettres de l'alphabet, et que le mot 
se compose de 6 lettres, ce qui représente 6 essais de deviner 
juste. Or le nombre réel est très supérieur au nombre probable : 
il est i (c'est la lettre e qui s'est trouvée juste). En appliquant 
celle analyse à loirs les autres cas cités, M. Richet trouve un 
nombre probable total égal à ~ = 2 (nos lecteurs peuvent en 
faire le calcul) ; en réalité le nombre obtenu a été 14, par con­
séquent très supérieur. 

La conclusion définitive de M. Richet est que la probabilité en 
faveur de la suggestion mentale peut être représentée par f. 11 
admet donc comme probable que la force intellectuelle se pro­
jette au dehors du cerveau pour retentir sur la pensée voisine. 
Il admet encore que ce retentissement agit surtout sur l'intelli­
gence inconsciente de l'individu qui perçoit et de l'individu qui 
transmet. C'est ce qui rend compte du succès obtenu avec la 
table spiritique ; dans ces conditions, la pensée de l'individu qui 
transmet agit sur la pensée inconsciente du médium ; celui-ci 

aurait une faculté d'hémisomnamhulismc telle, qu'une partie de 
l'encéphale accomplirait certaines opérations, sans que le moi en 
lîîi averti. Errlin,il faut ajouter que cette transmission de pensée 

se l'ail à des degrés divers suivant les individus, dont les uns sont 
1res sensibles et les autres peu. 

Si nous applaudissons de tout cœur à l'initiative du savant 

qui a eu le courage de dire à ses risques et périls ce qu'il croyait 
être la vérité, nous faisons nos réserves sur sa doctrine. On a 

trouvé- généralement que les faits étaient moins probants qu'il ne 
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le dit, qu'il fait une part trop belle à l'interprétation ; l'objec­
tion capitale, c'est que le calcul des probabilités ne parait pas 
fait pour trancher une question de celle nature ; la transmission 
mentale de la pensée est un de ces phénomènes qui ne peuvent 
être admis (pie s'ils sont démontrés par des preuves d'autanI plus 
fortes qu'ils s'éloignent davantage des connaissances établies. 

Or, le calcul des probabilités est le plus souvent incapable 

de fournir une preuve péremptoire ; il produit rhieerlilude, 
l'inquiétude, le doute. 

.Mais c'est déjà beaucoup d'avoir remplacé par le doute une 
négation systématique. M. Richet aura atteint ce résultat consi­
dérable que, désormais, on ne pourra plus rejeter la possibilité de 
la suggestion mentale par une lin de non-recevoir dédaigneuse. 

En m ê m e temps que M. Richet, et. après lui, M. Pierre Jane! et 
quelques autres poursuivaient des expériences en France, il se 
fondait en Angleterre une Société, qui s'intitule Society for 
psychical researehes, et qui étudie également la transmission de 
pensée (1). Cette coïncidence prouve que la question est « dans 
l'air i. Les résultats des Anglais sont bien surprenants et 1res 
supérieurs à ceux de M. Richet. L;» moindre conclusion qu'on 
pirisse en tirer est qu'il y a des recherches à poursuivre dans 
celle voie, et qu'on aurait tort de nier a priori la possibi­
lité- de ces phénomènes, parce qu'ils paraissent invraisemblables 
ou surnaturels. 

Si d'ailleurs, nous considérons (2) la question de la sugges­
tion mentale sous son aspect le [dus simple, si nous ('-ludions la 
« lecture de la pensée » en l'absence de tout mouvement expressif 
voulu, nous nous apercevons vite que nous touchons de très pics 
à des phénomènes qui n ont point été dédaignés par les physiolo­
gistes. 

M. Stricker principalement, a, dans ces dernières années, insisté 
sur ce fait qu'il est impossible d'avoir la représentation mentale d'un 
mot ou d'une lettre sans qu'il se passe un mouvement approprié 
clans les muscles qui servent à l'articulation de ce mot ou de celte 
lettre. Ce mouvement, qui constitue déjà la parole extérieure, 

(il On trouvera, dans la Revue philosophique de 1883, 1881 et 1885, des 
analyses des travaux de cette Société. 
A) Ch. l-'éré, La question de la suggestion mentale esl une question (le 

physiologie (Bull, Sac. Iliologie, 1886, p. 129. Rente philosophique, mars 
1886, p. ïGL. 
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n 'est pas généralement considéré c o m m e tel, parce qu'il peut 
n'être [ras perçu par l'individu sur lequel il se passe. Cependant 
ce mouvement est tissez visible à l'extérieur pour pouvoir être 
compris très rapidement par certains sujets, c o m m e nous en 

avons fait l'expérience ; et le fait rre surprend guère quand on 
voit par quel procédé les sourds arrivent à nous comprendre. 
Or, qu'est-ce donc que la lecture, des idées non exprimées, si ce 
n esl de la suggestion mentale? 

Mais ce ne sont [tas seulement les muscles qui jouent un rôle 
dans l'articulation, qui subissent des modifications de tension 
sous l'influence des excitations extérieures ondes représentations 
mentales : tous les muscles de l'organisme prennent part à cette 

modification (1). Il n'est pas paradoxal d'admettre que certains 
sujets doués d'une sensibilité particulière soient capables de sai­
sir ces changements de forme. Les expériences de graphologie 

entreprises par MAI. Richet, Ferrari et Héricourl constituent un 
autre procédé non moins intéressant pour montrer qu'à chaque. 
état psychique correspond un étal dynamique caractérisé par des 
phénomènes objectifs qu'il appartient à la physiologie d'étudier-

S'il est avéré (2) que lotit phénomène psychique s'accompagne 
de modifications vasculaires et par conséquent de modifications de 
couleur, de température, de sécrétion, etc., il n est. pas nécessaire 

de pousser l'hypothèse à outrance pour accepter que des sujets qui 
sont doués notoirement d'hyperexcitabilité sensorielle soient ca­

pables de sentir ces modifications thermiques ou séeréloires, etc... 

Rien ne se passe dans l'esprit sans une modification de la sub­

stance et personne ne peut dire à quel point ces modifications de 
substance cessent d'être saisissables. L'étude de la suggestion 

moniale ainsi réduite à ht lecture de signes inconscients, com­
prend la recherche de nos réactions les plus subtiles, et la m e n ­
suration de la sensibilité différentielle, des divers sujets et en par­
ticulier des hyperexcilables dans leurs divers états; elle ne doit 
pas être rejetée dans les sciences occultes, dans l'ineognoseible : 

c esl une question de physiologie et des [dus intéressantes. 

il' Ch. l-'érr. Seusaliou et moucemeut (Rente philosophique, octobre {HA,<, 

mars et juillet ISSiii. 
i2: (li. t'éié, t'.liungeinculs de volume des membres sous Vinfluence des 

excitât ions périphériques et des représentations meulales {Bull. Soc. liiol., 

issu, p. ;w). 



CHAPITRE III 

Histoire du Magnétisme animal. — Braid : l'hypnotisme. — Grimes, 
Azam, Durand de Gros, Demarquay et Giraud-Teulon, Liébeault, 
Ch. Richet, Charcot et P Richer. 

Au moment où l'Académie de médecine condamnait à mort le 
magnétisme intimai, un modeste chirurgien de Manchester, le 
docteur James Braid, portail la question sur son véritable terrain, 
le terrain de l'observation et de l'expérience. C'est Braid qu'il 
faut considérer comme l'initiateur de l'étude scientifique du 
magnétisme animal. Aussi, pour exprimer le changement de 
méthode, qu'il a opéré, a-t-on l'habitude de remplacer le nom de 
magnétisme animal par celui d'hypnotisme, qu'il a lui-même 
donné au sommeil nerveux provoque. Magnétisme et hypnotisme 
sont, au fond, des termes synonymes; mais le premier de ces 
termes implique un certain nombre de phénomènes complexes 
et extraordinaires, qui ont toujours compromis la cause de ces 
(Utides fécondes. Le terme hypnotisme désigne exclusivement un 
étal nerveux défini, observable dans certaines conditions, selon 
les règles ordinaires, mis en oeuvre par des procédés connus et 
nullement mystérieux, et ayant pour- base des modifications dans 
les fonctions du système nerveux du patient. Orr voil donc que 
l'hypnotisme esl sorti du magnétisme animal comme les sciences 
physico-chimiques sont sorties des sciences occultes du moyen 
âge. 

Braid avait d'abord pris connaissance des expériences de magné 
lisme en curieux et m ê m e en sceptique. Au mois de novembre 
1841, il eut pour la première l'ois l'occasion d'assister à ces 
expériences, données publiquement par un magnétiseur suisse, 
M. Lafonlaine. Persuadé que les phénomènes qu'il avait sous les 
yeux étaient le résultat d'uni; habile comédie, il eut le désir de 
rechercher par quel moyen l'opérateur parvenait à duper l'assis-
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tance. 11 se convainquit bientôt que ces phénomènes, quoique 
étranges, étaient parfaitement réels. Alais il ne trouva aucune 
raison d'admettre, avec Lafonlaine, qu'ils fussent la conséquence 
d'une action personnelle de l'opérateur sur l'opéré, par l'inter­

médiaire d'un fluide magnétique ; il pensa que cet état était 
simplement un état subjectif, indépendant de toute influence venue 
du dehors. Tel fut le premier résultai des recherches de Braid: 
il démontra l'inutilité de la doctrine du fluide pour expliquer les 
phénomènes hypnotiques. 

Voici, selon son propre récit, comment Braid fut amené à celle 

découverte (1). A la première séance de magnétisme, tout ce qu'il 
vit le laissa incrédule. A la seconde, six jours après, son attention 
fut attirée par un fait, l'impossibilité pour le patient d'ouvrir ses 
paupières. 11 considéra cette impossibilité comme un phénomène 
réel, dont il chercha la cause physique; cette cause, pensa-t-il, 
doit être cherchée dans la fixité du regard, dont le résultat esl 
d'épuiser et de paralyser les centres nerveux dans les yeux et 
leurs dépendances. Peu importe que l'explication soit, bonne ou 
mauvaise, ce n'est qu un détail ; l'important, c'est que Braid 
considéra ce premier symptôme de l'hypnotisme, le spasme 
de l'orbieulaire des paupières, comme le résultat d'une modifi­
cation dans l'état du système nerveux. Deux jours plus tard, il 

commença devant sa famille et ses amis une série d'expériences 
pour justifier sa théorie, «.le priai, dit-il, AI. Walker (son ami) de 
s'asseoir et de regarder fixement le col d'une bouteille de vin, 

assez élevée au-dessus de lui pour produire une fatigue consi­
dérable sur les yeux et sur les paupières, pendant qu'il la 
regarderait attentivement. En trois minutes, ses paupières se 
fermèrent, un flot de larmes coula le long de ses joues, sa tête 
s'inclina, son visage se contracta légèrement, un gémissement 

lui échappa, et à l'instant il tomba dans un profond sommeil 

L'agitation et l'effroi de ce patient au moment du réveil éton­
nèrent beaucoup M"" Braid. Elle se monlra très surprise de le 
voir aussi effrayé sans cause, car, ne m ayant pas perdu de vue. 

elle ne m avait vu ni ni approcher de lui, ni le toucher en aucune 

façon. Je lui proposai de se soumettre elle-même à l'opération ; 

elle y consentit très volontiers, assurant tous ceux qui I'en-

(t) Xeurgiiuologie, trad. franc, de Jules Simon, Paris, 1883, p. 33. 
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Uniraient quelle ne sérail pas aussi facile à effrayer que la 
personne précédente. Je la lis asseoir et la priai de tenir son 
regard attaché sur l'ornement d'un sucrier en porcelaine ; ce 
sucrier formait, avec les yeux un angle à peu près semblable 
à celui qui était formé par la bouteille dans l'expérience précé­
dente. En deux minutes, ses traits avaient changé d'expres­
sion. Au bout de deux minutes cl demie, les paupières se 
fermaient convulsivement ; la bouche se déformait ; la patiente 
poussa un profond soupir, sa poitrine se souleva, elle tomba en 
arrière ; elle allait évidemment passe • à un paroxysme d'hystérie. 
Sur ce, je la réveillai... » (p. 24). 

On voit que le procédé pour provoquer le sommeil n'a rien de 
compliqué ni de mystérieux ; il suffit que le sujet concentre son 
attention et son regard sur un m ê m e objet, pendant quelques 
minutes. On emploie quelquefois un objet brillant, mais ce n'est 
pas une condition nécessaire. 

Dès ce moment, la preuve de la réalité du somnambulisme 
était faite ; le somnambulisme devenait un état observable, que 
le premier venu était maître de produire à volonté. Depuis 
Braid, de. nombreux observateurs ont répété l'expérience de lu 
fixation du regard, et ont vu se reproduire! exactement les 
mêmes phénomènes. La fixation simultanée de l'attention paraît 
en général nécessaire et explique d'après Braid l'insuccès de 
l'hypnotisation chez les idiots (p. 2:15). 

Cette découverte importante a jeté une vive lumière sur des 
pratiques religieuses, qui étaient restées jusque-là à l'état d'énig­
mes. On sait que les dévots de l'Inde arrivaient à une extase 
dans laquelle ils s'unifiaient à Dieu, en contemplant pendant, de 
longues heures un point imaginaire de l'espace. Les moines 
du mont Àlhos s'adonnaient aux mêmes pratiques, en fixant leur 
regard sur leur ombilic, d'où leur nom d'omphalo-psyehicns. 
Ce sont là, évidemment, des étals hypnotiques provoqués parla 
fixation du regard. 

En montrant que l'hypnotisme peut être produit par la fixation 
d'un objet inanimé, cou un bouchon de carafe ou la lame 
(l'une lancette, Braid avait prouvé que cet étal nerveux ne résul­
tait pas nécessairement dune influence Ouidiqiuvde l'opérateur 
sur l'opéré. 11 avait ainsi simplifié l'étude de l'hypnotisme, en la 
débarrassant do tous ces phénomènes merveilleux qui l'avaient 
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si longtemps déconsidérée. Alais la conclusion de Braid était trop 
absolue. Les premières conceptions des choses sont toujours plus 

simples qui; la réalité. On aurait tort de croire que la person­
nalité de l'opérateur n'entre jamais pour rien dans les phéno­

mènes qui se déroulent devant lui. II ne faut pas prendre à la 
lettre le mot de Broca : « On n'endort pas le sujel, il s'endort. » 
Le sommeil provoqué par la fixation des yeux sur un objet bril­
lant diffère quelquefois par certains points du sommeil provoqué 
par l'intervention d'une personne. Nous aurons bientôt l'occa­
sion de montrer (pie dans certains cas le patient présente une 
sorte d'affinité pour la personne qui l'a endormi et qui a touché 

ses mains nues. 
Braid ne s'en tint pas là, il poussa plus loin ses investigations. 

L-.t plus importante de ses découvertes est relative, aux effets que 
produit une altitude communiquée sur les sentiments du sujet ; 
si on donne au sujet l'attitude de la colère, en lui fermant les 
poings, tous les traits de sa physionomie prennent une expres­
sion menaçante, et il commence les actes de la boxe ; si on lui 
fait imiter l'acte d'envoyer un baiser, sa bouche sourit; de m ê m e 
les actes de grimper, de nager, se produisent quand on donne au 
corps du sujet la position requise pour exécuter ces différents 

actes. 
Ce sont là les tleux grandes découvertes de Braid ; il a fait en 

outre beaucoup d'observations dont on a reconnu plus tard la 
justesse. 11 a constaté que le sommeil n'a pas toujours les mêmes 
caraelèros, mais se compose, d'une série d'élats variant depuis une 

légère rêverie jusqu au sommeil le plus profond. Il a vu que le 
souille sur la face a pour effet singulier de changer l'étal hypno­

tique du sujet, et qu un second souffle détermine le réveil. 11 a vu 
aussi «pie les sens, et notamment le loucher, l'odorat et l'ouïe, 
peuvent alleindre loul à coup chez les sujets hypnotisés une 
hyperacuité des plus remarquables ; celte modification senso­

rielle lui a m ê m e paru capable d'expliquer rationnellement 
quelques-uns des effets merveilleux obtenus par les magnéti­
seurs de profession. Enfin, il a observé le pouvoir de la sugges­
tion verbale pour provoquer des hallucinations, des émotions, 

des paralysies, etc. La suggestion à l'étal de veille, que quelques 
ailleurs ont cru découvrir dans ces dernières années, ne lui avait 

pas échappé. 

liiMi et IV111 i 
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Malgré tant d'observations justes, Braid n'a pas su donner 
des descriptions tranchées de l'hypnotisme ; quand il décrit, il 
énumère pêle-mêle tous les symptômes hypnotiques, ancslhesic, 
hyperosthésic, hallucinations, paralysies, contractures, sugges­
tions de vol et d'autres actes criminels, hypnose unilatérale, dé­
doublement de la conscience, c o m m e si lotis ces phénomènes 
n'avaient pas leurs conditions propres, et n appartenaient pas à 
des périodes distinctes. Celle lacune de l'œuvre de Braid a été 
comblée par l'école de la Salpèirière, qui a montré que l'hypno­
tisme était un état nerveux offrant des caractères assez varies 
par leur intensité, sinon par leur nature, pour qu on ait pu distin­
guer plusieurs phases ou étals pendant lesquels le sujet réagit 

différemment. 
En outre de ce défaut de classement, qui se traduit dans ses 

écrits par un grand désordre dans l'exposition des faits, Braid 
;i eu le tort de mettre sur le m ê m e rang le démontré et l'incer­
tain, l'incertain cl la pure fantaisie. Il suffit de lire certaines 
pages de ses livres pour s'apercevoir qu'on a moins affaire à un 
observateur qu'à un croyant. 

On reproche encore à Braid ses fâcheuses expériences de 
phréno-hypnolisme, destinées à montrer la possibilité d'exciter 
des sentiments particuliers, des idées, des actes, en pressant 
fortement sur les protubérances du crâne du sujel hypnotisé. Le 
récit de ces expériences tient une grande place dans sa Aeu-
rhgpnologie. Braid, après avoir pris la précaution de nous 
apprendre qu'il n'est pas matérialiste en se servant de la phré-
nologie, affirme de, lionne foi qu'il a pu donner des idées de 
vol en [tressant sur l'organe du vol ou de l'acquisitivilé, de 
combat, en pressant sur celui de la combativité, de prière, en 
pressant sur le point de la vénération, etc. L'expérience la 
plus curieuse de ce genre est la suivante, qui suffira pour 
donner une idée du reste. On excite l'acquisivité, et le sujet 
dérobe à un des spectateurs une tabatière, d'argent ; [mis on 
transfère le contact à l'organe de la conscienciosité, et rien 
n est [dus frappant que l'air de contrition avec lequel le patient 
rend l'objet. Braid semble avoir prévu qu'on lui opposerait 
l'hypothèse de lit simulation ; aussi prend-il le soin d'affirmer 
qu'il a lait plusieurs de ses expériences phrénologiques sur des 
personnes qui ignoraient complètement la phrénologio et qui 
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étaient d'une honorabilité parfaite (p. 105). II est facile de com­

prendre, jusqu'à un certain point, l'étrange illusion dont Braid 
a été dupe. Il n ;i pas vu l'importance de cette cause fréquente 
d'erreur qu'on appelle la suggestion inconsciente. On sait au­
jourd'hui qu'un mot dit imprudemment devant certains sujels 
très sensibles à la suggestion suffît pour leur faire comprendre 
ce qu on attend d'eux, et pour les faire agir dans le sens désiré 
par l'opérateur. Ouelquefois un gesle produit le m ê m e effet, et 
c'est ainsi qu'on s'explique comment, dans certaines exhibitions 
publiques, le magnétiseur, qui s est mis d'accord avec son sujet 
pour tromper l'assistance, réussit à le faire obéir à des ordres 
qu'il pense mentalement sans les («primer. En réalité, il n'y a 
point de communication par la pensée, mais par des signes 
que le sujel saisit avec une acuité de perception véritablement 
inouïe. Dans les expériences de Braid, il se passait peut-être 

quelque chose d'analogue, avec les tromperies en moins. Braid 
était sans doute d'aussi bonne foi que ses sujets, mais ceux-ci 
obéissaient inconsciemment à un geste ou à une parole, ou encore 
ils se laissaient guider — toujours d'une manière inconsciente — 
par le souvenir d'une séance antérieure ; celte présomption nous 
paraît d'autant plus vraisemblable, que ses sujets étaient souvent 
des gens du monde, conviés à assister à une séance de phréno-

hypnolismc, et qui, après avoir vu ce que Braid obtenait sur 
d'autres, se soumettaient volontairement à la m ê m e expérience. 

11 y ;i cependant, dans les erreurs de Braid, une pari de vérité. 
lu grand nombre d'observateurs ont constaté que la pression du 

cuir chevelu chez les hypnotiques produit des effets sensilifs et 
moteurs d'une variété étonnante. 

En sa qualité de médecin, Braid s'est beaucoup occupé des 
applications de l'hypnotisme à la thérapeutique. Dans les obser­
vations qu'il a rapportées, il est question de vices de l'œil, de tic 
douloureux, de céphalalgie d'origine nerveuse, d'irritation 
spinale, de névralgies du cœur, de palpitations et d'intermit­
tences cardiaques, d'épilepsie, de paralysie, de convulsions et de 
spasmes ioniques, d'affections de la peau et de rhumatismes, etc. 
On ne peut s'empêcher de croire qu'ici encore Braid s'est laissé 
abuser plus d'une fois; niais il a eu au moins le mérite de faire 

de la thérapeutique hypnotique assez méthodiquement. 
Telle est l'œuvre de Braid qui, de nos jours, a eu des couse-
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quences considérables. Le mérite du chirurgien anglais a ele de 
montrer que le magnétisme animal est un phénomène naturel, 
un état nerveux défini, cpii se produit à l'aide de procédés connus. 
C'était, au jugement de Lasègue. un petit physiologiste. Mais 
qu'importe? Il y a beaucoup d'esprits plus intelligents et plus 
ouverts qui n ont pas eu le mérite de découvrir un seul lait 
nouveau. D'ailleurs, il semble qu'une certaine étroilesse d'esprit 
associée à une volonté opiniâtre est, dans une certaine mesure, 

la caractéristique du novateur (1). 
La découverte de Braid eut peu de succès dans son pays, malgré 

l'appui du physiologiste Carpenter 11 soumit en 1812 ses recher­
ches à la section médicale de l'Association britannique, en s'of-
franl à répéter les expériences devant une commission spéciale. 
Celte société opposa un refus formel et passa outre. 11 était dit 
que les progrès de cette question, c o m m e de tant d'autres, 
dévident se faire en dehors des corps savants. Loin de se décou­
rager, Braid se fil le propagateur de l'hypnotisme avec cette 
ardeur infatigable qui est le propre des novateurs, et que nous 
avons retrouvée de noire temps chez Burq, l'inventeur de la 
méiallolhérapie. 11 multiplia les séances expérimentales à Lon­
dres, Liverpool, Alanchester, sans arriver a se faire rendre justice. 

C'est en Amérique que la doctrine de Braid eut le plus de 
siu-ces, mais sous un autre nom qrre le sien. Vers 1818, Crimes, 
un habitant du nouveau continent, qui ne connaissait point, 
paraît-il, la découverte de Braid, montra que la plupart des 
phénomènes hypnotiques peuvent être produits à l'état de veille, 
chez certains sujets, par voie de suggestion verbale. Celle doctrine, 
propagée aux Etals-Unis sous le n o m assez bizarre d'électro-bio­
logie, arriva en Angleterre en 1850, où elle détermina un nouveau 
mouvement en faveur de l'hypnotisme. 

[li Voici la liste des ouvrages de Braid: 
yeuvgpiialagg ; or Ihe rulioualc of ne/cous sl.ee/), considérai in relation 

tvilh animal magnelism. Illuslrateil In/ mimerons case of ils sueeessfut appli­
cation in Ihe relief uni! cure of diseuse, By James Braid, I.ondon, John 
Churchill, 1813, traduit en français par .1. Simon. 

Ihe Power of Ihe miuil over Ihe hodg, 1810. 
Observations on Traitée : or humon hgberuuliou, 1850. 
Magie, Aileheialf, animal magnelism, hg/iuolisiii, and éledrodiiologg, 1852. 
The phgxiologg of fascination, 1855. 
Observations au Ihe nature and Irealemeul of certain furms a/ parali/sis, 

1355. 

http://sl.ee/
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lui France, malgré des extraits de l'ouvrage de Braid qui furent 
publiés par Littré et Robin, Robin et Béraud, etc., malgré le 
feuilleton de AI. Meunier dans la Presse, le braidisme eut peu de 
retentissement. Ce ne fut que beaucoup plus tard, en 1859, que 
la question fut remise à l'ordre du jour par le docteur Azain, de 
Bordeaux, fie chirurgien fui appelé auprès d'une jeune fille du 

peuple qu on disait atteinte d'aliénation mentale, et qui présentait 
des phénomènes singuliers de catalepsie spontanée, d'aneslliésie 
et d'hyporosthésie. Al. Azam, qui connaissait le somnambulisme 
provoqué, fut frappé des relations qui existaient entre les phéno­
mènes magnétiques et ceux qui se montraient spontanément chez 
sa malade. l'n de ses collègues lui ayant parlé des expériences de 
Braid, rapportées dans l'Encyclopédie de Todd, il essaya de 
répéter sur sa malade ces expériences, non sans avoir des doutes. 
« Au premier essai, dit-il, après une minute ou deux de la manœuvre 
connue, m a jeune malade ('-lait endormie, l'anesthésie complète, 
l'étal cataleptique ('-vident. A la suite, survint une hyperesthésie 
extrême, avec possibilité de répondre aux questions, et d'autres 

symptômes particuliers du cette de l'intelligence (1) ». Al. Azam 
répéta en outre, sur une autre jeune fille habitant la m ê m e 
maison, la plupart des expériences de Braid, avec le plus grand 
succès. Nous citerons l'exemple des suggestions par le sens mus­

culaire : « Si pendant la période de catalepsie, je place les bras 
de Al"0 X..., dans la position de la prière, et les y laisse pendant 
un certain temps, elle répond qu'elle ne pense qu'à prier, qu'elle 
se croit dans une cérémonie religieuse. La tête penchée en avant, 
les bras fléchis, elle sent son esprit envahi par toute une série 

d'idées d'humilité, de contrition ; la tête haute, ce sont des idées 
d'orgueil. » L'hyperosthésie des sens n'est pas moins nette. L'ouïe, 
d'après M. Azam, atteint une telle acuité, qu'une montre esl enten­
due à une distance de 8 à fj mètres ; les sujets mêmes sont fatigués 
de celle sensibilité ; leur visage exprime la douleur que leur fait 
('prouver le bruit des voitures, celui de la voix, etc. L'hyperes-

Ihésio du sens de la température est tout aussi grande. Eue main 
nue est-elle placée à quarante centimètres derrière son dos, 

AI"'' X... se penche en avant et se plaint de la chaleur qu'elle 

éprouve. 

d) Archives de médecine, I8(>0, p. 8. 
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Mais AI. Azam fut surtout frappe de l'aneslbésie générale qui 
accompagne fréquemment le sommeil hypnotique. Bc concert avec 
Broca. il chercha dans l'hypnotisme un moyen nouveau de pro­
duire l'anesthésie pour les opérations chirurgicales. L idée lit du 
chemin. < lue méthode, dit Broca, qui n'introduisait -aucune sub­
stance dans l'économie, m e paraissait absolument inoffensive » 
Erreur complète, retnarquous-le en passant, car on peut tuer 
avec la suggestion. En 1859, Broca et S'ollin pratiquèrent l'inci­
sion d'un abcès à l'anus, sur une femme endormie par l'hypno­
tisme. Ce fait fut communiqué à l'Académie des sciences par 
Velpeau, qui, en annonçant avec satisfaction celte < découverte 
nouvelle », ne paraissait pas se douter que c'était tout simple­
ment le magnétisme animal, condamné par l'Académie, rjni 
revenait sous un autre nom. Quelques jours après, le docteur 
Cuérineaii, de Poitiers, profitait de celle m ê m e anoslhésie hypno­
tique pour faire une amputation de la cuisse. Ce fut le moment 
d'un engouement général. On se rappela que Cloque!, dès 1821), 
avait amputé un sein chez une femme magnétisée, que Loysel 
avait aussi fait, (huis les mêmes circonstances, des opérations 
très graves. Cependant, le mouvement fut passager. Les chirur­
giens s'aperçurent que le sommeil hypnotique ne s'obtient pas 
chez tous les sujets, qu'il exige chez les [dus favorables mu-
série d'hypnoiisations quotidiennes, et que parfois, en cherchant 
l'aneslbésie dans celte voie, on s expose a produire l'inverse, de 
l'hyperesthésie. Ces échecs venaient en partie de ce qu on ne 
savait pas à cette époque se servir de la suggestion pour provo­
quer l'insensibilité. Aussi ne. tarda-ton pas à préférer à l'hypno­
tisme un moyen plus commode et [dus sûr, le chloroforme. L'année 
18G0 vit naître et mourir fa vogue qui s attacha un instant au brai-
disme, comme moyen (l'aneslbésie chirurgicale. 

Cependant, le débat avait été ouvert de nouveau sur cette 
question du magnétisme animal, proscrite vingt ans auparavant 
par l'Académie de médecine. On ne niait plus la réalité du som­
meil nerveux, on connaissait les moyens de le produire, et ses 
principaux symptômes. Des médecins distingues voulurent bien 
(Huilier ces phénomènes, sans craindre de se compromettre. C'est 
l'époque où parurent les travaux de Uemarquay el Ciraud-Teulon, 
Gtgot-Suard, Liébeault, Philips (Durand de Gros). 

Le résultai principal de ces nouvelles recherches fut une cou-
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firmation de l'œuvre de Braid dans ses parties essentielles. On 

démontra de nouveau que la personnalité de l'hypnotiseur n'a 
pas une part nécessaire dans le sommeil du sujet. Demarquay et 
Ciraud-Teulon (1), pour écarter l'influence du regard de l'ex­
périmentateur, se servent d'une boule brillante en acier, qui, 
montée sur- une lige, esl fixée dans un diadème; on assujettit le 
diadème autour de la tête du sujet; les yeux sont par- conséquent 

amenés dans la convergence indiquée sans l'intervention de 
l'expérimentateur Inutile d'ajouter que le sujet s'endort par cette 

méthode comme par les autres. Gigot-Suard constate m ê m e 
(pi un objet brillant n'est pas nécessaire comme point de mire; 

la fixité du regard peut agir seule ; il suffit de recommander au 
sujet de regarder son nez et de lui mettre aussitôt un bandeau 
sur les yeux : l'hypnotisme ne s'en produit pas moins. 

Demarquay et Ciraud-Teulon s'accordent à reconnaître que les 
effets hypnotiques ont pour condition générale, une prédisposi­
tion hystérique. En effet, ils n'ont obtenu de résultat que chez 1 
personnes sur 18 et ces quatre sujets étaient tous des fournies; 
les hommes soumis aux expériences y étaient demeurés abso­
lument réfractaircs. De plus, chez une des femmes, la tentative 
d'hypnolisation avait produit un commencement d'attaque hysté­
rique. Ils en conclurent que l'état nerveux désigné sous le nom 

d'hypnotisme n'était nullement physiologique mais bien morbide. 
Le travail de Demarquay et Ciraud-Teulon est court, précis, rem­
pli de faits bien observés, exempt de cette tendance mystique 
qu on trouve chez Braid. C'est peut-être le premier travail sur 

l'hypnotisme qui soit marqué d'un caractère strictement scien­
tifique. 

Durand de Gros, plus connu sous le nom de docteur Philips, qu'il 
prit pour rentrer eu France (c'était un proscrit du 2 Décembre), 
donna des leçons publiques sur l'hypnotisme en Belgique, en 
Suisse, en France et en Algérie ; il publia en 1860 un Cours 
théorique et pratique du braidisme, dans lequel il développa 

ses idées sur le mécanisme de l'hypnose. Alais ses conceptions 
abstraites sur l'état liypolaxique et sur l'idéoplastie n'émurent 
pas beaucoup le inonde médical. Nous n'en dirons que deux mois. 
D'après cet auteur, l'exercice de la pensée esl nécessaire à la 

(li Recherches sur l.'lajpntdisme -. C,a:-elle médicale de Paris, 1859 et 
1801). 
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diffusion régulière de la force nerveuse dans les nerfs de la sen­
sibilité ; par l'hypnotisme, on suspend l'exercice de celle activité 
mentale, ou plutôt on la réduit à un minimum en la soumettant à 
l'excitation exclusive d'une sensation simple, homogène et con­
tinue (p. 33). Alors la force nerveuse n'étant plus consommée par 
la pensée, s accumule dans le cerveau; celle sorte de congestion 
nerveuse s'appelle l'état hypota.rique. Alais on peut, par une 
impression particulière de la vue, de fouie ou du loucher, exciter 
tel point du cerveau, et accumuler sur ce point toute la force 
nerveuse disponible. Une impression mentale arrive au même 
résultai qu une impression sensorielle (p. -in) ; elle réveille 

l'activité propre de telle partit; du cerveau, et produit les effets 
les plus variés: c'est l'idéoplastie. 

Les théories de Durand de Gros ressemblent un peu à celles 
que développa cinq années plus tard le docteur Liéheaull de 
Nancy, dans un ouvrage-sur < le sommeil et les états analogues, 
considérés surtout an point de vue de l'action du. moral sur 
le physique » ; Nancy 18GG. « Si j'ai tenté, dit Al. Liébeaull 
dans sa préface, l'entreprise de m occuper des modes passifs de 
l'existence, c'est, d'abord, pour démontrer cette vérité qu'ils 
sont des ellets d'une action mentale, et ensuite, pour faire con­
naître leurs propriétés au point de vue de l'influence du moral 
sur le physique. » On trouve en germe, dans ces quelques mots, 
l'idée que d'autres auteurs développeront plus tard, en voulant 
prouver que tous les phénomènes du sommeil artificiel, les phé­
nomènes physiques (contractures, catalepsie, etc.), comme les 
phénomènes mentaux, sont, les produits de la suggestion. Ainsi, 
AI. Liébeaull dit déjà que le sommeil artificiel est produit, connue 
le sommeil naturel, par un acte de l'intelligence, à savoir l'accu­
mulation de l'attention sur une idée, qui est celle de dormir' 
Celte explication ne s'applique guéri; aux personnes qui sont 
hypnotisées malgré elles. Allant [dus loin, Al. Liébeault soutient 
que les modifications de. l'attention, son retrait trop énergique 
dans le cerveau, etc., sont la cause de la gêne respiratoire, de la 
dilatation pupillaire, de la pesanteur de tète, des tintements d'o­
reille, de la cyanose, des battements de coeur, qui accompagnent 
l'invasion du sommeil (p. 31). D'ailleurs, pour M. Liébeaull, l'atten­
tion parait résumer l'action du moral sur le physique. La concen­
tration de l'attention est la cause de l'isolement (les sens, de 
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l'abolition des mouvements musculaires, de l'établissement des 
rapports du somnambule avec son endorment-, de la catalepsie, 
etc. (p. (iî). L'afflux de l'attention vers les appareils sensoriels 

augmente leur pouvoir de perception; son accumulation sur les 
empreintes sensorielles » exalte la mémoire (p. 88) et ainsi de 

suiie. L'oubli au réveil, après l'hypnotisme profond, lient à ce que 
toute la force nerveuse accumulée au cerveau [tendant le som­

meil se diffuse de nouveau au réveil dans l'organisme entier ; de 
là l'impossibilité pour le sujet, dont la force nerveuse diminue 
au cerveau, de ressaisir dans sa mémoire ce dont il avait con­
science avant. 

Les idées de AI. Liébeault ne trouvèrent que des incrédules ; 
ses pratiques parurent tellement empreintes d'étrangeté que les 
médecins les rejetèrent sans plus ample examen ; l'auteur vécut 
à l'écart, en dehors du monde médical, tout entier à ses malades, 
presque tous des classes pauvres, et à ses convictions (Bernheini). 
On comprend d'ailleurs la cause de cet insuccès. On ne trouve 
dans son livre aucune description nette et tranchée de l'hypno­
tisme; les symptômes qui relèvent de cette modification profonde 
de l'économie ne sont pas l'objet d'une étude méthodique, les 
descriptions restent vagues, sans caractères définis.Des publi­
cations de ce genre n'étaient pas laites pour ramener les scepti­

ques à la cause du magnétisme animal. On ne trouverait peut-être 
pas dans l'ouvrage en question une seule preuve scientifique de 

l'hypnotisme. Toutefois il faut reconnaître à AI. Liébeaull le grand 
mérite d'avoir été un observateur consciencieux et un praticien 
convaincu ; ses convictions lui avaient m ê m e , assure-t-on, attiré 
quelques désagréments de la part de ses confrères et il ne serait 
peut-être jamais arrivé à les faire partager par ceux qui l'entou­
raient, sans les travaux de AI. Charcot et de ses élèves, qui ont 

réhabilité l'étude de l'hypnotisme, en donnant tout simplement 
une description précise des caractères physiques de quelques-uns 
des états nerveux désignés sous ce nom. 

En somme, oir est encore en pleine période braidique. On ne fera 
rien de bien nouveau jusqu'en 1878. Nous nous bornerons à citer 

les travaux de Mesnet (18(10), de Lasègue (1865), de Baillif (1868), 

de l'an de Saint-Martin (1869). 
On n avance point, on piétine sur place. 

La synthèse des travaux de celte époque se trouve bien faite 
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dans un article très étudié de M. Mathias Duval. paru en 187Î 
(Dictionnairepratique de médecine et de chirurgie), au moment 
m ê m e où Al. Dechambre déclarait (Dictionnaire encyclopédique 
des sciences médicales) tpie le magnétisme animal n'existait 

pas. 
l'eu à peu le silence et l'oubli se font sur ces questions. Les 

esprits sérieux s'en détournent cl abandonnent la partie aux 
magnétiseurs de profession, qui continuent à faire argent de 
l'hypnotisme dans leurs exhibitions publiques. De temps en 
temps, un h o m m e distingué essaye de secouer l'indifférence 
générale, mais sa tentative reste sans écho. Al. Charles Kich.pt fil 
paraître en 1875, dans le Journal de l'analomie et de la phy­
siologie, le résultat de recherches sur l'hypnotisme qu'il avait 
entreprises sur les malades des hôpitaux pendant son internat. 
Ce travail, quoique très intéressant et nourri de faits, fil peu de 
bruit. 

A peu près à la m ê m e époque, on s'occupa en Allemagne du 
somnambulisme des animaux. « Il semble, dit très bien AI. Michel, 
que, pour juger la question de la simulation, rien ne soit plus 
simple que d'expérimenter sur des êtres incapables de jouer lu 
comédie ». Mais on reconnaît, en se mettant à l'œuvre, (pu-les 
symptômes du somnambulisme sont très peu accentués chez les 
animaux. 

Dès Iti'iti, le père. Athanase Kircher racontait dans un livre in­
titulé .1rs magna lucis et timbra', qu'un coq placé les pattes liées 
devant une ligne tracée sur le sol avec un morceau de craie de­
vient au bout de quelques instants complètement immobile ; on 
peut lui enlever la ligature et l'exciter sans le faire sortir de celle 
espèce de catalepsie. Cette expérience était peut-être plus an­
cienne encore, on l'a attribuée à Daniel Schwenler (1036). Quoi 
qu'il en soit, cette hypnotisation des coqs et des poules était 
devenue dans beaucoup de pays un amusement populaire. En 
L872, Czonnak reprit avec soin toutes ces expériences ; il 
hypnotisa le coq sans ligature et sans ligne de craie, en main­
tenant l'animal immobile ; il ('tendit l'expérience à d'autres 
animaux, des moineaux, des pigeons, des lapins, des salaman­
dres, des ('(-revisses (1). Preyer (2), quia écrit le traité le plus 

(1; Compte rendus de l'Académie de Vienne, 1872, p. 301. 
(2) Die kuluplexie, etc., Iéna, 1878. 
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complot qu'on possède sur ce sujet, attribua à la frayeur la 
plupart des phénomènes observés dans ces conditions. Suivant 
cet auteur, les excitations fortes produisent un état de catalepsie, 
c'est-à-dire une paralysie par la frayeur ; par exemple si l'on 
pince brusquement la queue d'un triton ou la patle d'une gre­
nouille, l'animal reste pétrifié' pendant quelque temps, quelque­
fois pendant plusieurs inimités; il ne peut pas remuer les membres. 
Pour obtenir l'hypnose des animaux,il faut se servir d'excitations 
douces cl prolongées ; en serrant légèrement, avec une pince à 
pression, les narines d'un cochon d'Inde, au bout d'un temps 
assez long, il devient hypnotique. La stupeur de l'animal est telle 
qu'on peut le placer, sans le réveiller, dans les positions les plus 
bizarres. Cette distinction arbitraire entre l'hypnotisme et la 
catalepsie n'a pas éié acceptée. Tout ce qu'il faut retenir, c'est 
qu'on peut hypnotiser un grand nombre d'animaux par des excita-
lions cutanées fortes et courtes ou faibles et. répétées. 

Les expériences sur la grenouille sont très intéressantes, et 
faciles à reproduire. AI. Heubel (1) a montré que si on tenait une 
grenouille agile entre les doigts, le pouce sur le ventre et les 
quatre doigts sur le dos, sans la serrer, au bout, de deux ou 

trois minutes l'animal devient complètement immobile, on peut 
l'étendre sur le dos, et lui communiquer les positions les plus 
bizarres, sans qu'il fasse un mouvement de fuite ou de défense. 

On obtient le m ê m e état paralytique en grattant doucement le dos 
de la grenouille. 11 faut convenir que tous ces faits n'ont guère 

avancé la question du magnétisme animal. C'est pour celle raison 
que nous n'insistons pas davantage. 

Nous arrivons enfin à l'année 1878, et. aux travaux de l'école de 
la Salpèlrière. 

L'histoire du magnétisme animal nous a montré que si l'exis­
tence du sommeil nerveux cl des phénomènes variés qui s'y rat­

tachent ;t été mise en doute jusque dans ces dernières années, 

c esl principalement parce qui; les expérimentateurs avaient 
manqué de méthode cl s'étaient attachés surtout à l'élude des 
phénomènes psychiques les plus complexes. Or, ces phénomènes 
manquent souvent de caractères matériels qui les niellent hors 

de contestation. C o m m e les preuves faisaient défaut à l'appui de 

(1) Arehiecsde l'/liigcr, t. XIV 
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ces manifestations extraordinaires, on en concluait tout de sniie 
que l'ensemble étail au moins hypothétique, pour ne pas dire 

faux. 
Les discussions et les doutes auraient pu se perpétuer indéfini­

ment si on n'avait pas trouvé moyen de faire intervenir des faits ma­
tériels sur lesquels les interprétations discordantes deviendraient 
impossibles. Ces fails matériels ne devaient pas être découverts 
loul, d'abord dans le domaine des phénomènes complexes, qui 
avaient frappé l'attention des premiers expérimentateurs ; ils ap-
pardonnent à l'ordre purement somalique. 

Ajoutons que ces signes physiques de l'hypnose ne se sonli-en-
contrés jusqu'ici, à l'état de développement parfait, que chez des 
sujets atteints d'une affection spéciale du système nerveux, des hys­
tériques. Il en résulte que l'hypnotisme qui a l'ait le premier son 
entrée dans la science est l'hypnotisme des hystériques, qu'on 
appelle encore grand hypnotisme, autant pour caractériser l'in-
lensilé de ses symptômes que pour le, distinguer de ces formes 
frustes, qui, jusque-là, avaient été exclusivement étudiées par les 
médecins, et qu'on peut grouper encore aujourd'hui sous le nom 
de petit hypnotisme. 

Bref, la méthode qui a renouvelé l'hypnotisme se résume en 
ces mots : production de symptômes matériels, donnant en 
quelque sorte une démonstration anatomique de la réalité d'un 
état particulier' du système nerveux. Ce n'est du reste qu'une 
application de la règle de Descaries : procéder du simple au 
composé. Un siècle de divagations insensées et de discussions 
stériles s'est passé avant qu'on en vînt là. 

C'est à AI. Charcol qu'appartient l'honneur d'être entré le pre­
mier dans celle voie, où l'ont suivi de nombreux observateurs. 
La violence des attaques qu'il a eu à subir donne, la mesure 
du rôle qu'il a joué dans le développement de cette question. 
Quelles que soient les objections qu'on ait pu faire à la des­
cription qu'il ;i donnée des dillérents (dais connus sous le nom 
d'hypnotisme, il est certain qu'en appliquant la méthode noso-
graphique à cette étude, AI. Charcol a permis de faillir entrer 
dans le domaine des sciences d'observation, des phénomènes 
jusque-là regardés c o m m e à peu près inaccessibles. Al. Charroi ;i 

eu la bonne fortune, non seulement de réhabiliter l'hypnotisme., 
mais encore de le venger de ses mésaventures académiques MI 
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lui lïiisant faire une rentrée triomphale à l'Académie des scien­
ces (1). 

Les travaux de l'école de la Salpétrière ont été le point de 
départ d'un nouveau mouvement scientifique, qui continue encore 
à l'heure actuelle. 

En Allemagne, un physiologiste éminent, B. Hcidenhain, reprit 
en 1880 l'élude de l'hypnotisme, à l'occasion des représentations 
que le magnétiseur danois nommé Hansen donnait à cette 
époque à Breslau. Le mémoire de Hcidenhain (2) fut le signal d'un 
grand nombre de publications allemandes, parmi lesquelles nous 
citerons celles de Criitzner (:!), de Berger (4), de Baumler (5), 

do Preycr (0), de Schneider (7). En France, nous rappellerons 
les noms de P Bicher, Bourneville et Begnard, Dumontpallier et 
ses élèves, Ladatne, Bottey, Pitres, Brémaud, Bernheim, Beaunis ; 
en Italie, Tamburini et Seppili, Lombroso ; en Angleterre, Hack-
Tuke. 

(Il J.-VI. Chareot. — Essai (l'une distinction nosographique des divers 
étais compris sous le nom <f hypnotisme (C. R. etc. des sciences, 1882.) 

(2) Hcidenhain, Der Sogcuuaute Thierische magnetismus, pln/siol. Beo-
luichluugeii, Leipzig, 1880. — Heidenhain uud Griitzner, Halbseitiger hi/pno-
tismus, hi/pnotisehe. Aphasie, Farbenblind.heit, u. Manyel des Temperaltirismes 
bei Hi/pnotisehen, in Rresl. arxtl., II, 1, 1880. 

(A) Griitzner, Veber d. neueren Erfahruugen ans dem Gebiete des soqennan-
leu thierisehen Magnetismus (Cent, f, New, Psgch., 10, 1S80.) 

(1) Berger, Ili/puo/ische Zuslande u.ihre Genèse, in Brest, antl Zeitschr, 
II, 10,11,12,1880. Experimente.lle Kafalepsie, in Deut. med. Wocltcnschri/ff, 
VI, 10, issu. — Dus Verhal/eu des Sinuesorgane, in Hijpnolischeu Zustand, 
in Bresl. antl. '/citsehr, III, 7, 1881. 
(:>) Bauniler, Der Sogeu. ctnimalische Magnetismus oder Hgpnotismus, 

Leipzig, 1881. 
(li) Preycr, Die Entdeckung des Hgpnotismus, Berlin, 1881. 
(7) Schneider, Vie pstjeh. L'asadtc der hgpuot. Erschein. Leipzig, 1880. 



CHAPITRE IV 

Des procédés pour produire l'hypnose. 

Au point de vue de sa production, le sommeil hypnotique ne 
diffère pas foncièrement du sommeil naturel, dont il n est en 
s o m m e qu'une altération, et toutes les excitations qui déterminent 
la fatigue sont susceptibles de provoquer l'hypnose chez les 
sujets appropriés; c'est dans ce sens que l'on peut dire avec 
AI. Bichcr que tous les moyens sont bons, pourvu qu'ils s'adres­
sent à un organisme prédisposé. 

Les excitations sensorielles produisent l'hypnose de deux 
manières : lorsqu'elles sont fortes et brusques, lorsqu'elles sonl 
faibles et prolongées. 

Les excitations violentes ont été étudiées pour la première fois 
par AI. Chareot et ses ('levés ; nous citerons les impressions 
visuelles vives, telles que l'apparition brusque de la lumière 
solaire dans une chambre obscure, l'action de regarder le soleil 
en face, l'incandescence subite d'une lampe au magnésium, d'une 
lampe électrique, etc. Chez les grandes hystériques, l'excitation 
intense produit immédiatement la catalepsie. Qu'elle soit assiseà 
travailler, debout, ou en marche, la malade est aussitôt figée dans 
l'attitude où elle a été surprise, avec une expression de frayeur 
sur la face ci dans le geste. On produit le m ê m e effet avec un 
bruit intense, c o m m e celui du Inmiam ou du gong chinois, avec 
un coup de sifflet, ou enfin avec la vibration d'un diapason. 
Quand le sujet est entraîné, des bruits relativement légers, 
mais inattendus, par exemple le froissement d'un morceau de 
papier ou un choc sur un verre, suffisent à produire la catalepsie 

Si, au lieu d'être violente, l'excitation est modérée, il faut qu'elle 
soit prolongée pour déterminer h- sommeil hypnotique, mais 
presque toujours elle le produit. On endort le sujet selon le pro-
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cédé (le, Braid, en fixant son regard pendant quelques instants 
sur un objet peu lumineux ou m ê m e tout à fait obscur c o m m e un 
bâton noir, et tenu de préférence près des yeux et un peu en 
liant, afin de déterminer un strabisme convergent et supérieur. 
Au boni de quelque temps, les yeux deviennent humides et 
brillants, le regard devient fixe, la pupille se dilate; si on éloigne 
l'objet, le sujet reste en catalepsie ; si on ne l'éloigné pas, le 
sujet ne tarde pas à tomber en arrière en poussant un soupir, 

pendant qu'un peu d'écume vient à ses lèvres; c'est la léthargie. 
La convergence des yeux suffit à elle seule à amener le sommeil, 
par exemple pendant la nuit (Carpenter); un certain nombre 
de sujets s'endorment spontanément en fixant leur ouvrage 
d'aiguille, ou en lisant, ou en se regardant dans un miroir, pour 
se coiffer. Les sons monotones amènent aussi le sommeil ; 
Weuihold et Hcidenhain ont déterminé l'hypnose en faisant en­
tendre le tic-lac d'une montre ; un son musical faible mais 
continu peut produire le m ê m e ellèt. Orr sait bien, d'ailleurs, 
(jue les excitations monotones de l'ouïe, les mélopées des 
nourrices, le bruit du vent, la récitation des oraisons, ont une 
action marquée sur le sommeil naturel d'un grand nombre de 
personnes. 

L'un de nous est arrivé à provoquer le sommeil léthargique 
en fatiguant l'odorat par l'impression prolongée du musc. 

Les impressions gustatives n'ont guère été essayées ; nous 
avons vu les titillations du pharynx réussir chez plusieurs sujet s ; 

mais dans ce cas la causalité esl peut-être complexe, car, presque 
toujours, le sujet fixe sou regard et immobilise son thorax. 

Un certain nombre de faits semblent indiquer que les excitations 
des organes des sens qui ne mettent point en jeu leur fonction 
spéciale, mais n ont sur eux qu'une action mécanique, sont 
susceptibles de produire les mêmes effets. Ainsi, lorsqu'on com­

prime le globe oculaire à travers la paupière supérieure abais­
sée, comme le faisait volontiers Lasègue, on peut déterminer 
l'hypnose chez un certain nombre de sujets; de même, en 
exerçant une pression sur le conduit auditif externe. Ces pro­

cédés d'hypuotisuliou nous paraissent rentrer dans le groupe 
des procédés par épuisement des sens spéciaux ; en ellèt, lors-
qu on comprime le globe oculaire, si légèrement que ce soit, on 
produit une irritation du fond de l'œil, d'où résulte une sensa-
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tion lumineuse ; lorsqu on comprime l'orifice externe du conduit 
auditif, on détermine par l'intermédiaire de l'air contenu dans 
ce conduit une pression sur la membrane du tympan, et il 
en résulte, c o m m e il esl facile de s'en convaincre, un bruissement 
continu, capable d'amener la fatigue du centre auditif, et, dans 
ce cas encore, le sommeil résulte d'un épuisement. 

'toutefois, les procédés d'hypnotisalion dans lesquels on a 
recours à des manœuvres qui nécessitent un contact de la peau 
sont susceptibles d'interprétations complexes. On sait que les 
anciens magnétiseurs se servaient de ce qu'on appelle les passes; 
ces passes consistent en attouchements légers, soit directs, soit 
indirects, à travers les vêlements, qui, par leur répétition pro­
longée, amènent le sommeil. Al. Ch. Biehet a pu vérifier que les 
excitations cutanées faibles sont capables de produire le sommeil 
soinnanibulique tout aussi bien que les excitations des sens 
spéciaux ; mais il esl à supposer que l'élément psychique entre 
pour une grande pari dans le succès des passes. 

11 est un point intéressant à relever dans l'histoire des procédés 
d'hypnose par les irritations cutanées. On esl frappé, lorsqu'on 
parcourt les livres des magnétiseurs qui orrl écrit dans la première 
moitié de ce siècle, de la fréquence d'un certain nombre de 
manœuvres, qui ont contribué à discréditer le magnétisme animal. 
On voit, en ellèt, que souvent l'opérateur plaçait le sujel assis en 
face de lui. serrait ses genoux entre les siens, lui saisissait les 
pouces à pleines mains et, quelquefois, appliquait son front 
contre celui de la personne en expérience. Ces manœuvres, 
qui paraissaient contraires à la décerna; et sans valeur au point 
de vue du résultai à obtenir, avaient en réalité pour base des 
observations fort justes, qui se sont trouvées vérifiées depuis. 

On ;i constaté que certaines irritations légères portées sur 
le vertex des sujets hypnotisés avaient la propriété de changer la 
forme de la sommation. C'est ainsi que chez les individus plon­
gés dans les (dais désignés dans la nomenclature de M. Charcol 
sous le nom de léthargie et de catalepsie, une légère friction dans 
la région du vertex provoque le passage a l'état de somnambu­
lisme. M M . Hcidenhain, Griitzner et Berger, en faisant des fric­
tions faibles el très prolongées sur un côté de la têle de sujets 
éveillés, sont parvenus à produire chez ces personnes une hyp­
nose unilatérale, s accusant par de l'hyporexritabilité musculaire 
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Alais l'influence des irritations localisées à certaines régions a 
surtout été bien décrite récemment par Al. Pitres (1) qui a m o n ­
tré; que, chez un certain nombre, de sujets, il existe des zones dites 
hypnogènos, tantôt superficielles, tantôt profondes, dont l'irrita­
tion, m ê m e légère, est susceptible de provoquer l'hypnose et. 
quelquefois de la faire cesser. Or, ces zones, qui peuvent se ren­
contrer à peu près sur tous les points du corps, se voient beau­

coup plus fréquemment au voisinage des articulations, sur l'ex­
trémité céphalique et en particulier sur le front el très souvent 

surtout à la racine des pouces. Les anciennes manœuvres se 
trouvent donc justifiées par l'observation régulière des fails. 11 
ne faut pas trop se hâter de blâmer et de nier ce qu'on ne com­
prend pas. 

Les irritations cutanées sont tout aussi efficaces lorsqu'elles 
sont faites avec les barbes d'une plume, avec un corps inerle 
quelconque, qu'avec la main. Nous nous sommes assurés sur 
plusieurs sujets qu'en approchant un aimant d'une plaque hypno-
gène on déterminait le sommeil. Nous avons vu aussi que le sujet 
lui-même peut s'endormir en pressant sur une de ses plaques. 
Ajoutons que chaque sujet peut présenter des zones hypnotiques 
différentes, non seulement au point de vue de leur siège, mais 
encore au point de vue de leur action ; la léthargie, la catalepsie, 
le somnambulisme dans leurs différentes formes peuvent résulter 
de l'excitation de l'une ou de l'autre de ces plaques. 

La chaleur peut produire le m ê m e effet qu une excitation méca 
nique de la peau. Berger a montré qu'en tenant ses mains chaudes 
à proximité de la têle d'une personne dormant de son sommeil 
naturel, il produisait l'hypnose ; c'était bien la chaleur dégagée 
par les mains qui amenait ce résultat, car, lorsqu'il entourait ses 
mains de gants de laine, ou qu'il couvrait la tête du dormeur, 
l'hypnotisalion n'avait plus lieu. D'ailleurs, Berger obtint les 
meures effets en approchant de la tête des sujets en expérience 
des plaques métalliques modérément chauffées. 

Lue excitation peut être capable d'endormir, sans être sentie, 

car le phénomène conscience esl un élément surajouté, qui n'est 
pas nécessaire. C'est ainsi que l'aimant, qui agit c o m m e une exci­

tation périphérique, peut endormir un sujet, bien que ce dernier 

A. Pitres, Des z-oncs ht/slérogènes et hgpuogcncs, Bordeaux, 1885. 

IÎIM T cl l'ini. S 
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ne perçoive pas l'action que ce corps exerce sur son organisme. 
Celle influence de l'aimant sur l'hypnose a été signalée pour h 
première fois par Al. Lainlouzy. en 187'.), et vérifiée depuis par 

Al. Cbambard et par nous-mêmes. 
On peut résumer les procédés d'hypnose par excitation senso­

rielle, ou procédés physiologiques, ainsi qu'il suit : 
1" — Procédés par excitation du sens de la vue. 
a — Excitations brusques et fortes : rayon lumineux (lumière 

solaire, rayon électrique, incandescence subite d'une lampe au 

magnésium). 
h — Excitations faibles et prolongées, fixation du regard sur 

un objet brillant ou non, placé près des yeux et un peu en 
haut. 

2" — Procédés par excitation du sens de l'ouie. 
a — Excitations brusques et fortes : tatnlam, instruments de 

cuivre, etc. 
b — Excitations faibles et prolongées : tic-tac d'une, montre, 

vibrations d'un diapason, un bruit monotone quelconque. 
3" — Procédés par excitation du sens du goîtt et de l'odorat. 
1" — Procédés par excitation du sens du toucher. 
a — Excitations brusques et fortes : Pression sur les zones 

hypnogènes. 

b— Excitations faibles cl prolongées : Passes, contacts, action 
de la chaleur, aimantation. 

Ces divers procédés physiologiques ont une influence très 
diverse sur les différents sujets. Leur combinaison peut rendre 
l'effet [dus efficace ou [dus rapide. Bien que, c o m m e l'a montré 
Braid, la personnalité de l'opérateur n'ait pas l'importance qu'on 
lui attachait autrefois, il ne faut pas dire qu'elle soit toujours 
nulle. Il est facile de prouver que certains expérimentateurs réus­
sissent plus que d'autres, au moins sur certains sujets. C'est là 
un phénomène d'électivité qui n'est pas sans importance cl dans 
lequel la chaleur spécifique, l'odeur, etc., jouent peut-êirc un 
rôle. 

Si celte électivité existe dans les procédés physiologiques, 
elle est surtout manifeste avec les procédés psychiques. En effet, 
ce n est [ras seulement par les excitations sensorielles et. péri­
phériques (pie l'on détermine l'hypnose. On y arrive encore pur 
des excitations centrales, c'est-à-dire en agissant sur l'imagina-
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lion. On peut m ê m e dire que, toutes les fois que le sujet est 
averti qu'on va l'hypnotiser, son esprit concourt au succès de 

l'opération, et le sommeil résulte en partie d'une action psy­
chique. 

La production de l'hypnose par action psychique a surtout 
élé mise en lumière par l'abbé l'aria, qui provoquait le sommeil 
par intimation. Son procédé consistait à dire au sujet, d'une 
voix impérieuse : « dormez ». Parfois, sans prononcer aucun 

mot, il suffit de faire un geste de commandement. Le procédé 
de l'aria est rarement employé d'une façon aussi simple, le 
plus souvent on remplace l'intimation par l'insinuation. On 
produit le sommeil, par exemple, en disant au sujet qu'il a envie 

de dormir, qu'il se sent lourd, que ses paupières tombent, qu'il 
n'entend, qu'il ne voit plus, etc., ou encore, comme nous l'avons 
observé, en faisant semblant de dormir soi-même. Ces procédés 
de douceur réussissent parfaitement chez les sujets qui ont déjà 
élé endormis par d'autres procédés et on comprend qu'ils réus­
sissent du premier coup sur des sujets particulièrement dispo­
sés, qui viennent se faire endormir dans un but de traitement, 
et qui ont confiance dans l'opérateur et dans le résultat de 
l'opération. Ce n'est là du reste que de la suggestion à l'état de 
veille. 

Souvent cette suggestion se dissimule sous diverses manœu­
vres qui ont fait admettre autrefois l'existence de la magnétisa-
lion à dislance. On peut endormir un sujet entraîné en faisant 
des passes à travers une porte, pourvu que le sujet sache bien 
qu'il y a là un magnétiseur qui cherche à l'endormir ; celle expé­
rience, par laquelle on a voulu démontrer que le somnambulisme 
est produit par un fluide s échappant du corps du magnétiseur 
et traversant les corps opaques, prouve tout simplement que 

l'idée fixe qu'on est hypnotisé, c'est-à-dire une impression psychi­
que , suffit à endormir. On peut expliquer de la m ê m e façon 

comment une personne à Paris peut endormir un de ses sujets 
qui est en province-, quand ce, dernier sait le jour et l'heure où 
l'opération doit commencer; ou comment on endort certains 
sujets en leur faisant loucher des objets auxquels on attribue à 
hauie \oix des vertus magnétiques. Ainsi s'explique l'action tant 

vantée autrefois de l'eau magnétisée et des arbres magnétisés. 
.Mais l'expérience la plus frappante est la suggestion de sommeil 
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à longue échéance On affirme au sujel, avec le sérieux et l'auto­
rité nécessaires, que dans laui de jours, à telle heure, il s'endor­
mira spontanément. Au jour fixé, quand l'heure arrive, la sug­
gestion se réalise ; le sommeil saisil le sujet au milieu de ses 
occupations et, dans quelque lieu qu'il se trouve. 

Beaucoup d'auteurs qui ont reconnu fa puissance de la sugges­
tion comme agent hypnogénique ont voulu voir la suggestion 
partout. Tel est Braid qui affirme que le concours de l'imagination 
du sujet est. indtspensable.au succès de l'opération; « l'hypnolisle 
le [dus expei't, dit-il, s'exercera en vain si le sujel ne s y attend 
pas, et s'il ne s'y prête pas de corps et d'âme. » De nos jours, 
quelques auteurs ont soutenu que l'attention expectante était la 
cause de tous les phénomènes hypnotiques, c o m m e de tous les 
phénomènes de la méthallothérapic ; Schneider et Berger expli­
quent la production de l'hypnose par une concentration unilaté­

rale de l'attention. Ce sont là des affirmations trop absolues. Il 
existe toute une série d'agents purement, physiques qui sont 
capables de provoquer le sommeil sans le concours de l'imagina­
tion de l'opéré, contre sa volonté et à sou insu. 

En terminant, nous mentionnerons quelques-unes des expé­
riences faites par l'un de nous (l), qui confirment l'idée déjà 
indiquée par Braid, que l'hypnose résulte d'un épuisement de 
l'influx cérébral. On peut donner la preuve expérimentale que 
les excitations sensorielles de toutes sortes qui provoquent 
l'hypnose agissent par épuisement, car le premier effet de ces 
excitations est une exagération généralisée de la molililé. Si 
on dispose dans la main droite du sujet la poignée d'un dyna-
mographe, de telle façon quelle soit seulement maintenue, sans 
pression, et si on endort ensuite h; sujet par un procédé quel­
conque, on peut constater qu'entre l'excitation et h; sommeil, il 
se produit, une décharge motrice. Les doigts pressent d'une 
manière 1res intense le dynamographe ; (h; plus, ce mouve­
ment est généralisé à tous les muscles du corps. Il esl doue 
probable que l'excitation hypnogène met en jeu une activité qui 
s'épuise. 

Mais ici nous rencontrons une difficulté. Connno.nl la théorie de 

(1) Ch. I-'éré, Inhibition et épuisement, Soe. do Biologie, 7 mai 1880. — 
Impuissance el pessimisme iliavue philosophique, juillet 1886.J — Lu méde­
cine d'imagination (Progrès médical, ls86, p. 717;. 

http://indtspensable.au
http://Connno.nl
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l'épuisement explique-t-elle le sommeil par suggestion? On l'a dit 
depuis longtemps, la présence de l'élément psychique dans l'hyp 
nose rend boiteuses toutes les explications physiques qu'on vou­

drait donner de cet état. Cependant, sans méconnaître la difficulté 
de ce problème, nous croyons possible, dans une certaine mesure, 
de rapprocher quelques procédés psychiques d'hypnotisation des 
procédés par épuisement. Toutes les espèces de suggestions con: 
sislent à faire prédominer une idée dans l'esprit du sujet ; la 
suggestion du sommeil n'échappe pas à cette règle ; c'est par 
l'idée du sommeil que l'on endort. Or, qu'est-ce qu une idée ? 

Des expériences multiples, dont on trouvera le détail plus loin, 
montrent que toute idée est une image, que toute image est un 

rappel d'une sensation antérieure. A ce point de vue, l'hypnoti-
salion par suggestion consiste, dans mie hypnoiisation par des 

excitations physiques, qui, au lieu d'être actuelles, sont rappelées. 
Citons un exemple à l'appui; l'expérience nous a été communi­
quée par Al. Ballet. Aroici une malade à qui l'on a donné, soit 
pendant l'état de veille, soit pendant un sommeil antérieur, la 
suggestion d'une lampe électrique allumée dons un coin de la 
pièce. La malade est réveillée, elle cause tranquillement. Si on 
lui dit de regarder dans le coin où se trouve la lampe imagi­
naire, elle tondu; tout à coup en catalepsie, comme si elle avail 
reçu un rayon électrique en pleine figure. L'hallucination, c'est-
à-dire l'image de l'impression lumineuse, a produit le m ê m e effet 
que l'impression réelle, parce qu'elle en est le rappel. De même, 
il nous paraît vraisemblable que la suggestion de sommeil ne 
réalise son effet qu en provoquant le rappel de certaines impres­

sions de l'aligne qui amènent l'épuisement au m ê m e titre qu'une 
excitation physique. 

Le réveil du sujet hypnotisé peut être obtenu, comme la som­
mation, au moyen de deux procédés différents, par impression 

périphérique et par impression centrale ou psychique. En géné­
ral, il suffit de souffler légèrement sur les yeux ou sur le front du 

sujel pour le réveiller; le souffle delà bouche peut être remplacé 
sans inconvénient par le vent d'un soufflet, ou par la projection 
de quelques gouttes d'eau. Quand ce moyen ne réussit pas, on 
découvre les globes oculaires et on souffle dessus avec force. Si 

le réveil ne se produit pas encore, on presse (chez les hystéri­
ques) sur la région ovarienne. Al, Pitres a montré en outre qu'il 
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existe chez nombre d'hystériques des plaques cutanées dont 
l'excitation détermine le réveil. Ces plaques, dont le siège est 
variable suivant les sujets, se rencontrent le plus souvent sur le 
vertex, sur le front, au niveau des articulations. Ce sont lotis là 
des procédés par excitation cutanée. 11 est bien probable, qu on 
doit pouvoir reveiller en s adressant aux sens spéciaux, et notam­
ment à la vue et à l'ouïe. Alaîs on ne sait rien de clair sur tous 
ces points. En soufflant sur la moitié du front d'un sujet endormi, 
et en abritant l'autre moitié avec un écran, on ne réveille qu une 
moitié du corps. Le réveil se l'ail aussi par impression psychique. 
En disant un certain nombre de fois au sujel endormi : « Ué-
veillez-vous ! » ou le réveille, comme en lui disanl : « Donnez ! » 

on l'endort. 
On voit qu'il existe une sorte de parallélisme entre les causes 

qui hypnotisent et celles qui déshypnotiscnt, ce sont toujours des 
excitations, qu'elles soient cutanées, sensorielles ou psychiques. 
Ce rapprochement entre les deux ordres de procédés s'ac­
centue encore davantage chez certains hystériques qui pré­
sentent des plaques douées dis propriétés inverses, à la fois 
hypnogènes et hypno frénalriees. Lorsque les malades en ques­
tion sont éveillés, une excitation portée au niveau de ces plaques, 
par exemple sur le vertex , les plonge dans l'hypnotisme ; 
une seconde excitation sur h; m ê m e point ramène l'état de veille. 
On peut dire dans ce cas qu une m ê m e cause a produit des 
effets contraires, dépendant de l'état somatique du sujet au mo­
ment de l'action. Alais ce n est point une règle générale. Il y a des 
zones qui sont exclusivement hypnogènes, et d'autres qui sont 
exclusivement hypno-frénatriees. 

Si les moyens de produire l'hypnose sont très nombreux, leur 
efficacité dépend de beaucoup de conditions. La première esl l'ac­
coutumance. On l'a dit avec raison, lorsqu'on essaye d'endor­
mir une personne pour la première fois, presque tout échoue, et 
lorsqu'on a répété plusieurs fois l'expérience, tout réussit. Ce l'ail 
de l'éducation hypnotifjue est 1res important, à noter II peut 
arriver qu'à une première séance (l'hypnotisalion, on n obtienne 
absolument aucun effet, et que le sujet affirme n avoir rien 

éprouvé; il n'importe, celte tentative a imprimé dans son système 
nerveux une modification qui persiste, et qui facilitera les ten­
tatives subséquentes. Le sommeil tarde d'abord à se produire, 
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puis il survient en quelques minutes, puis en quelques secondes, 
et enfin presque instantanément. A ce moment, le sujet tombe 
entièrement à la merci de son magnétiseur. 11 esl intéressant de 
remarquer que ces faits sont l'expression d'une loi de physiologie 
générale la loi de répétition. Des expériences nombreuses de 

psyrhométrie ont montré que : 1" lorsqu'un acte esl répété un 
grand nombre de fois, avec des intervalles de repos suffisants, 
chaque série de répétition s'accompagne d'un gain dans le temps 
de réaction; A' Le gain de temps décroît à mesure que le nombre 

des répétitions augmente ; 3" Il finit pur atteindre une limite dif­

ficile à diqnisscr. 
Alais ici s'impose une question des plus controversées à la pé­

riode actuelle de l'histoire du magnétisme animal. Tout individu 
est-il susceptible d'être endormi artificiellement par les procédés 
que nous avons exposés en masse? Ou bien faut-il pour obtenir 
ce résultat que le sujet soit prédisposé par un état morbide ? A" 
a-l-il une névrose hypnotique, pour employer l'expression de 
M. Ladame, en dehors de laquelle l'hypnotisation esl impos­
sible? ou encore les névropalhies, et en particulier l'hystérie, 
doivent-elles être considérées c o m m e une prédisposition indis­
pensable ? 

Nous avons déjà dit qu'au point de vue de sa production, le 
sommeil artificiel ne pouvait pas être séparé du sommeil spontané, 
physiologique ; et nous ajouterons qu'à la limite, dans ses formes 
atténuées, il n en diffère pas par sa nature, ni par ses caractères. 
Nous admettons volontiers que, sur un sujet quelconque, en 
répétant, en variant et en prolongeant suffisamment les tenta­

tives, on peut produire un sommeil artificiel, puisqu'on peut 
provoquer la fatigue. Avant d'affirmer que le résultat est impos­
sible, il faudrait au moins que les tentatives eussent élé faites, 
et en bonne logique, c'est aux sceptiques à l'aire la preuve 

négative. Alais il u en est pas moins certain que la plupart 
des névropathes et surtout les hystériques offrent une prédis­
position 1res nette au sommeil hypnotique et que leur som­

meil diffère du sommeil naturel par des caractères physiques 
spéciaux. 

Or, c'est précisément celte adjonction des caractères physiques 
spéciaux qui constitue le point le plus important de la question; 

car ces phénomènes d'ordre somatique servent de preuve aux 
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manifestations psychiques,extrêmement complexes, qui les accom­
pagnent. 

Jusqu'à présent, on a pu dire que c est seulement dans 
l'hypnotisme îles hystériques, dans cette forme décrite par MAI. 
Charcol cl Bicher sous le nom de grand hypnotisme, que l'on a 
découvert des phénomènes physiques imprimant a leur sommeil 
un caractère spécial. Nous admettons certainement qu on peut 
dans la grande majorité des cas provoquer artificiellement un 
épuisement suffisant pour amener le sommeil. Mais le point sur 
lequel la discussion reste ouverte est le suivant: étant démontré 
([non peut toujours endormir un individu artificiellement, en 
découle-t-il nécessairement que cet individu dort d'un sommeil 
spécial qui n'est pas le sommeil naturel? 

Quand m ê m e celle question serait résolue dans le sens de 
l'affirmative, quand m ê m e il serait établi qu'aucune personne 
n'est absolument réfraetaire à l'hypnotisme, nous nous croirons 
toujours en droit d'affirmer que les phénomènes hypnotiques 
consistent dans un trouble du fonctionnement régulier de 
l'organisme. Ainsi qui; M. Barilt l'a dit récemment, on peut 
donner mal à la tête à loul le monde; nrais ce n'est pas la preuve 
que le mal à la lète soit un étal physiologique. Nous n'admettons 
donc |ias l'opinion de certains auteurs qui traitent l'hypnose 
comme un état physiologique et paraissent plus préoccupés de la 
séparer des autres névroses que de l'y rattacher ( 1). 

I ne question secondaire se rattache directement à la précédente: 
un individu hypnolisable peut-il être: hypnotisé sans son consente­
ment, et m ê m e malgré sa volonté contraire? Beaucoup de per­
sonnes se sont émues à l'idée qu un étranger pourrait les sugges­
tionner et disposer d'elles c o m m e de simples automates. 11 y a la, 
certainement, un danger pour la liberté humaine, danger qui 
grandit avec la répétition des expériences. Quand une personne a 
été souvent endormie, on peut l'endormir a son insu de plusieurs 
façons différentes : d'abord, pendant son sommeil naturel, en 
pressant légèrement sur ses yeux; puis, a l'étal de veille, si elle 
est hystérique, en la surprenant par une excitation forte, un coup 
de gong, un rayon électrique, ou tout simplement un geste brus-

(1) M. Oclrorowicz a imaginé, sous le nom iVhgpuoseope, un instrument 
qui met en évidence la sensibilité particulière de certains sujets ïi 
l'aimant. Ces sujets paraissent en effet plus facilement liypnotisaWes. 
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que. On a rapporté à ce sujet quelques anecdotes curieuses: une 
hystérique qui écoute la musique militaire est frappée de cata­
lepsie en entendant le bruit des cuivres; une autre esl endormie 
par l'aboiement d'un chien; une autre qui a des points hypno-
géniquos aux jambes s'endort en mettant ses bas. Biais supposons 
que le sujet soit averti qu'on va l'endormir, et qu'il ait le désir 
de résister. A quoi servira cette résistance? Quelquefois à rien, et, 
maigri'; ses protestations bruyantes, il ne tarde pas à se soumettre 
à l'autorité que l'expérimentateur a acquise sur lui. Mais il y a 
des jours où le sujet s'est suggéré qu'il ne dormira pas, et alors 

l'expérimentateur se heurte contre une idée fixe qu'il esl inca­
pable de, modifier; le, gong, la lumière électrique ne produi­
sent aucun effet; la pression oculaire, continuée pendant des 
lu-ures, n'amène d'autre résultat qu'une, altaque convulsive. O n 

peut développer artificiellement ces idées fixes qui mettent un 
obstacle à peu près absolu à lotîtes les tentatives d'hypnotisation. 
Les malades le savent bien ; parfois, désirant ne pas être endormies 
par tel individu, elles se foui endormir et suggestionner par leurs 
compagnes. Les expérimentateurs se sont quelquefois servis du 
mémo moyen ; et il faut voir un simple effet de suggestion dans 
les boites et talismans qu'on a remis aux malades, en leur 

affirmant que, tant qu'ils porteront ces objets sur eux, nul ne 
pourra les endormir. 

Quant aux personnes qui n'ont jamais ('-té endormies, peuvent-
elles résister toujours avec avantage à l'individu qui voudrait les 

endormir de force? Quelques auteurs ont dit : « U n individu peut 
empêcher qu'on l'hypnotise, s'il résiste. » Cette naïveté rappelle 

un peu le mol de certains philosophes : « Je suis libre de faire 
ceci ou cela, si je le veux. » Le tout est de savoir ce que le sujet 

peut déployer de résistance et de volonté. 11 ne faut pas croire 
(pie la résistance morale, parce qu'elle est une fonction psychi­

que, représente une quantité ('-gale chez lous les h o m m e s ; loin 
de là, elle varie d'une personne à l'autre autant que la force 
musculaire. Aussi ne peut-on pas faire une réponse unique à la 
question posée. Quand une personne n a jamais été hypnotisée 
et n esl pas u-ès sensible à l'hypnotisme, son consentement et 
même sa bonne volonté sont tout à fait nécessaires au succès de 

l'opération ; on ne pourrait probablement pas rendormir malgré 
elle Mais d'autres personnes, en plus petit nombre, sont hypno-
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tisables au plus haut degré ; celles-là offrent nécessairement 
moins de résistance ; elles peuvent être surprises pendant le 
sommeil naturel et hypnotisées par la pression oculaire; à l'état 
de veille, il serait possible de les intimider, de les capter, et 
m ê m e , sans les endormir, de leur donner les suggestions les 
plus dangereuses (1). C'est à elles de veiller sur leur sécurité. Il 
est inutile de chercher à atténuer la gravité de ce l'ait. 

(1) A l'appui, rappelons l'histoire bien connue de cette jeune fille qui, 
hypnotisée par un mendiant du nom de Castellan, abandonne la maison 
paternelle pour le suivre, bien qu'elle n'éprouve pour lui que de la 
peur et du dégoût, et reste en son pouvoir quatre jours, pendant les­
quels il abuse plusieurs fois de sa malheureuse victime. (Dcspinc, 
Elude scientifique sur le somnambulisme, 1880). 



CHAPITRE V 

Symptômes de l'hypnose. 

Le sommeil hypnotique, quel que soit le procédé par lequel il 

ail été obtenu, se présente sous des aspects très divers ; tantôt il 
se dislingue par des caractères somatiques très nets ; c'est alors 
le grand hypnotisme; tantôt il ne diffère guère du sommeil 

naturel et on peut le désigner sous le nom de petit hypnotisme 

ou hypnose fruste. 
Depuis le sommeil naturel jusqu'à l'hypnose la plus profonde, 

il est possible d'établir une chaîne non interrompue d'états 
intermédiaires souvent difficiles à distinguer les uns des autres. 
La diversité des faits qui montrent celle gradation des états 
hypnotiques rend compte des discussions qui s'élèvent chaque 
jour et sont loin de s'épuiser. Chaque observateur, décrivant en 
touie sincérité le sujet qu'il a sous les yeux, se croit en posses­
sion de toute la vérité et se laisse aller à douter des phénomènes 
qu'il ne retrouve point ; souvent m ê m e il les nie, contribuant ainsi 

à entretenir un scepticisme absolu chez ceux qui n observent point 

directement. 
Sans vouloir faire une élude critique de ces divergences, nous 

croyons qu on peut les rapporter à deux causes principales : 
1" l'élul différent des malades qui servent aux expériences; 2° la 
miliire variable des excitations par lesquelles on provoque chez 
ces malades les phénomènes de l'hypnose. Si l'École de la Salpê-

liere esl parvenue à des résultats qui concordent non seulement 
cuire eux, mais avec ceux d'autres expérimentateurs (Tamburini 
ci Seppili, etc.), c'est qu'elle a eu soin de déterminer avec la der­

nière précision les conditions somatiques de ses sujets et la nature 
de ses procédés opératoires, (les deux points renferment toute la 
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méthode que Al. Paul Iticher (1) a résumée dans les propositions 

suivantes : 
1" Choisir comme matière de l'expérimentation des sujets dont 

les conditions physiologiques et pathologiques parfaitement 

connues soient les mêmes ; 
•2° Soumettre les diverses conditions expérimentales ; 

déterminisme rigoureux ; 
3" Procéder du simple au composé, du connu à l'inconnu. 
i" Se mettre en garde contre la simulation; 
5'' S'attacher surtout aux cas simples, c'est-à-dire à ceux dans 

lesquels les différents phénomènes apparaissent avec le [dus de 

noitelé et plus isolés les uns des autres; 
G" Iteehcrcher suivant la méthode des nosographes à classer 

es divers phénomènes en séries naturelles, de façon à établir, 
dans ce grand groupe des faits réunis sous le nom d'hypnotisme, 

plusieurs subdivisions. 
Nous accorderons dans noire description la première place à 

l'hynosc hystérique, qui non seulement par son importance histo­
rique, mais encore par la nettelé de ses divisions cl l'intensité de 
ses symptômes, mérite de servir d'introduction à une étude géné­
rale de l'hypnotisme. Nous ferons la description isolée de chacun 
des symptômes hypnotiques, en commençant par les phénomènes 
neuro-musculaires, qui se révèlent par des signes plus objectifs, et 
en quelque sorte plus grossiers que les autres ; puis, remplaçant 
l'analyse par la synthèse, nous présenterons le tableau des divers 
étals nerveux désignés par M. Charcol sous les noms de léthargie, 
de catalepsie et de somnambulisme ; à ce propos, nous aurons à 
déterminer la valeur de ces périodes hypnotiques, au sujet des­
quelles tant de discussions se sont élevées. 

Enfin, nous ferons suivre l'étude du grand hypnotisme par celle 
des formes frustes ; nous nous efforcerons de faire une place 
suivant leur importance à tous ces étals divers et de les rattacher 
les uns aux autres pour arriver a montrer comment les phéno­
mènes de l'hypnotisme sont reliés aux phénomènes physiolo­
giques. Pour nous, en ellèt, l'élude de l'hypnotisme ne doit pas 
être considérée isolément, elle n'offre pas seulement un attrait de 
curiosité, elle est surtout importante en ce quelle permet d'étu-

1) P Riehcr. — Etudes cliniques sur la grande hystérie, ou lujslém-
épHepsie, T éd., JSS5, p. 51g. 
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(lier sur f liouime les processus physiologiques et en particulier 
les fonctions cérébrales, et elle.est appelée à jouer un rôle considé­

rable en psychologie. 
Mais nous n avons pas l'intention de nous engager, à la suite 

des ailleurs allemands, dans la discussion des théories sur le 

mécanisme du sommeil nerveux ; ces théories, qu'elles soient 
physiques, chimiques ou physiologiques, ne sont étayées par 
aucune; expérience; solide, et nous paraissent constituer, jusqu'à 
nouvel ordre, la métaphysique de l'hypnose. Nous essayerons de 

donner aux descriptions qui vont suivre les caractères d'une élude 
purement symplomatiquc. 

1 

IIVPEREXOlTAIilLITÉ NEURO-MUSCULAIRE 

Définition. — Excitation des muscles. — Cet important phé­
nomène constitue, pour Al. Charcol et ses élèves, le caractère 
dominant de la léthargie. 

Le malade en léthargie paraît dormir du sommeil le plus pro­
fond ; les yeux sont clos ou demi-clos, les paupières frémissantes ; 
la ligure est impassible et n'exprime rien. Le corps esl complète-
mont affaissé, la tête est renversée en arrière, les membres sont 
pendants et flasques, et quand, après les avoir soulevés, on les 
abandonne, ils retombent lourdement. 

Mais l'examen des muscles de la vie animale montre qu'ils ont 
acquis la propriété de se contracter sous l'influence d'une excita-

lion mécanique directe, et m ê m e de se conlracturer, c'est-à-dire, 
après s'être contractés, cle garder fixement la position acquise. 
C'est là le phénomène désigné par AI. Charcol. sous le n o m d'hy-
percxeiiiibiliie neuro-musculaire (1). Une manœuvre très simple 
suffit à le mettre en jeu. l'ar exemple, si l'on malaxe les muscles 

de la face antérieure de l'avant-bras, le membre se contracture 
eu flexion; si on excite f'éniinence lliénar, le pouce se porte dans 
la paume de la main; si on excite les muscles de la face, ceux, par 

(1) .1. M . Charcol cl P Rieher, De l'Iujpere.ccitabililc neuro-musculaire 
(Archives île neurologie, 18N1-1882), 
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exemple, qui se rendent de l'os de la pommelle à la commissure 
des lèvres, on voit celle commissure se porter en haut et en dehors. 
On peut dire que Ions les muscles stries peuvent répondre de 
m ê m e aux excitations mécaniques, sans excepter ceux qui ne se 
contractent pas d'ordinaire sous l'influence de la volonté, comme 
les muscles du pavillon de l'oreille. Les muscles abdominaux cl 
thoraciques ne font pas exception à cette règle : atrssi est-il pru­
dent de ne pas s'aventurer dans des expérimentations, de ce 
genre sur les hypnotiques, sans avoir des connaissances précises 
en anatomie et en physiologie : il est arrivé à des expérimenta­
teurs maladroits de produire des phénomènes inquiétants par 
le simple attouchement du larynx ou des insertions (\u dia­

phragme. 
Pour provoquer les contractures léthargiques, il faut en général 

une excitation mécanique qui dépasse les limites de la peau, ri 
porte, soit directement sur les muscles, soil sur les tendons, soit 

sur les nerfs. 
Quand au mode d'excitation, il est 1res divers ; dans la plupart 

des cas, on peut employer avec un égal succès la friction, la pres­
sion, le choc, le massage. Ces manœuvres peuvent être failes 
indifféremment avec la main ou un corps inerte. L'application d'un 
aimant à distance sur un groupe musculaire produit les mêmes 
effets que l'excitation mécanique directe, mais avec plus d'éner­
gie et plus de diffusion (1). Enfin, l'intensité de l'excitation ;i 
quelque importance, car l'excitation légère produit une contrac­
tion, et une excitation plus forte la contracture. 

Excitation des muscles de la face. — Les muscles de la face. 
pendant la léthargie avec hyperexcitabilité neuro-musculaire, se 
comportent autrement que les autres muscles du corps. On peut 
les faire contracter en excitant mécaniquement le nerf qui les 
anime, par exemple le nerf facial au sortir de, la parotide, ou 
le corps m ê m e du muscle; mais la contraction ne se trans­
forme pas en contracture permanente ; elle cesse en généra' 
avec, la pression ; et m ê m e , si l'on continue quelque temps 
l'excitation, l'action s'épuise et le muscle se relâche. Pour 
fixer la contraction des muscles de la face pendant la léthar­
gie, l'un de nous a imaginé de découvrir les yeux de la malade 

(1) Tamburini et Seppili, Iticisla di freuiatria, 1881, p. :.'78. 
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au moment où la contraction vient d'être obtenue; la malade est 
aussitôt rendue cataleptique et la contraction du muscle excité 

persiste pendant un certain temps. 
Il est possible de faire contracter isolément un grand nombre 

de muscles, tels que le frontal, le myrtiformc, le triangulaire des 

lèvres, ou bien de faire contracter plusieurs muscles à la fois, de 
façon à obtenir ce que Duchcnne (de Boulogne) appelait, des con­
tractions combinées expressives. Avec le doigt, ou un petit bâton 
à extrémité arrondie, on reproduit sur la face d'un sujet plongé 
en léthargie toutes les belles expériences que faisait, Ducbenne sur 
des sujets éveillés au moyen de l'électricité. Ces études, qui ont 
été poursuivies avec une grande précision par MAI. Charcol et 

Richer (1), permettent d'établir expérimentalement la part qui 
revient à chaque muscle dans l'expression des passions. En 
effet, sauf quelques exceptions, l'action musculaire due à 
l'hyperexcitabililé reste exactement localisée au muscle qu'on a 
directement excité; l'action de ce muscle n'entraîne pas celle des 
autres muscles qui lui sont habituellement associés pour rendre 
une expression émotionnelle. Par exemple, en appuyant le doigt 
ou l'extrémité mousse d'un (-rayon sur le point moteur du grand 
zygomalique, on parvient à faire contracter ce muscle isolément, 
ce qui donne l'expression du rire faux; il faudrait, pour obtenir 

le rire franc, faire l'excitation simultanée du muscle orbiculaire 
palpébral inférieur. Enfin, l'hyperexcitabilité des muscles de la 
face permet de mettre en mouvement des muscles qui échappent 

généralement à l'action delà volonté, par exemple ceux du pavil­
lon de l'oreille. 

Alais ce n est pas seulement en agissant sur le corps charnu 

des muscles que l'on peut provoquer leur contraction; l'excita­
tion mécanique de leurs prolongements fibreux, de leurs tendons 
produit le m ê m e effet. 

Excitation des tendons. — Les effets de l'excitation des ten­
dons sont surtout bien marqués au genou. Si, chez un individu 

normal, on frappe sur le tendon rotulien, le muscle triceps de la 
cuisse si; contracte, ce qui provoque une courte secousse dans 

le membre avec extension de la jambe. Les hystériques présentent 

fréquemment à l'état de veille une exagération de ce réflexe te-ndi-

(1) Op. cil. p. 56. 
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lieux. Alais dans la léthargie provoquée, on constate quelques ca­
ractères nouveaux; d'abord une diffusion du réflexe qui se traduit 
par une secousse généralisée à toute la moitié correspondante du 
corps, et ensuite une tendance marquée à la contracture. 

Exeilittion des nerfs. -- L'excitation mécanique des troncs 
nerveux périphériques esl surtout intéressante par ce l'ail qu'elle 
produit la contracture de tous les muscles tributaires du nerf 
excité. Il en résulte que le membre sur lequel on expérimente 
prend une attitude, caractéristique, qui esl déterminée par lit 
distribution spéciale des rameaux du nerf excité dans les mus­
cles de la région. On a dit que l'hyperexcilabililé neuro-nuiscu-
laire constitue une démonstration anatomique de la réalité du 
sommeil nerveux ; il est. certain du moins (pie ce phénomène ne 
pont pas être simulé, m ê m e par des sujets munis d'une instruc­
tion anatomique solide. 

Les nerfs du membre supérieur, qui sont facilement, accessibles 
à l'excitation mécanique, sont choisis en général pour la démon­
stration de celle propriété neuro-musculaire de la léthargie. Le 
nerf cubital peut être facilement atteint dans la région du coude, 

Fie. I. - (jrifle rnhitole ftl'aprrs MM. Charroi ,-i nid,,.,•;,. 

au fond de la gouttière formée par l'oléeranc et l'épitrorhlée. Si 
ou exerce en ce point une pression mécanique avec le doigt, on 

voit aussitôt la main du sujel se conlraelurer dans l'altitude re­
présentée par la ligure. C'est la griffe cubitale, (lig. 1.) 

Les caractères fondamentaux de cotte griffe, '(]U\ présente 
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quelques variations secondaires d'un sujet à l'autre, sont la flexion 
des deux derniers doigts, l'adduction du pouce, l'extension et 
l'érartemont de l'index et du médius. L'analyse de cette attitude 
montre qu'elle est en accord parfait avec nos connaissances anato-
miques et physiologiques. En effet, d'une part l'anatomie nous 
enseigne quelle est la distribution du nerf cubital à l'avant-bras 

et à la main ; de plus, la physiologie nous apprend quelle est 
l'action partielle de chacun des muscles innervés par le nerf 
cubital. En combinant ces deux données, on peut en déduire ri­
goureusement l'attitude que doit prendre la main sous l'action 
combinée de tous les muscles en cause. Or, l'attitude déduite par 
raisonnement est conforme à l'attitude créée pendant la léthargie 
par l'excitation directe du nerf. On peut encore trouver un con­
trôle dans la faradisalion localisée. Chez les individus sains, l'ex­
citation faradique des troncs nerveux donne les mêmes résultats 
que l'excitation mécanique chez les sujets en léthargie. 

''"'• •• ~ «"•"'" m c U u n c . F„;. :',. _ Grille railiale. 
iliapirs MM. Cliarcot et UicIier). 

La griffe médiane, qu'on provoque par l'excitation du nerf 
médian le long du bord interne du biceps, consiste dans la 
contracture en flexion de tous les segments du membre ; lavant-
bras se met eu pronation forcée, le poignet, se fléchit et la main se 
ferme. (Fig. -.?.) 

la griffe radiale, qui est en quelque sorte l'inverse de la pré-
••edente. se compose de la supination de l'avant-bras, de l'oxton-

l!lM T Cl lilil . ,. 
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siou du poignet et de tous les doigts. On provoque celte grille 
par l'excitation du nerf radial au sortir de la gouttière de torsion 

de l'humérus, (lig- 3.) 
A1A1. Berger et Hcidenhain sont arrives, par l'excitation méca­

nique' des nerfs spinaux, à produire des mouvements dans les 

membres correspondants. 
Nous présenterons une simple remarque au sujet de la locali­

sation de la contracture, provoquée par excitation du nerf. Dans 
le cas de la griffe cubitale, la main se trouve immobilisée dans 
une sorte d'attitude hiératique ; en réalité, les muscles desservis 
par le nerf cubital ne sont pas les seuls atteints; leurs anta­
gonistes aussi sont dans un état de tension manifeste; on pettl 
dire que tous les muscles de la main sont [tris. La griffe cubitale 
n en possède pas moins une forme caractéristique, permettant de 
la distinguer des grilles médiane et radiale que nous avons dé­
crites ; cela lient à ce que dans cette synergie des muscles de la 
main, ce sont les muscles innervés par le cubital qui, seuls, donnent 
ii la main une attitude caractéristique; les autres muscles n'entrent 
en jeu que pour immobiliser le résultat : leur contraction esl 
peut-être due à l'excitation qui résulte du tiraillement de leurs 
libres par rallongement brusque. 

Excitation galvanique du crâne. — C'est à une hyper-
excitabilité que l'on peut rapprocher de l'hyperexeilabililé 
neuro-musculaire qu'il faut rapporter les phénomènes produits 
par l'excitation galvanique du crâne chez les sujets en lé­
thargie. 

Al. Chareot a observé (pieu appliquant un courant galvanique 
sur la voûte du crâne pendant la léthargie, on peut provoquer 
dans le corps du sujel des secousses musculaires 1res énergiques. 
On place le tampon positif sur h; crâne, au niveau des régions 
motrices, et le tampon négatif sur le sternum, ou bien sur le 
crâne en avant ou en arrière de l'oreille. On interrompt ensuite 
le courant ; à l'ouverture ci surtout à la fermeture, il se produit 
une secousse très nette dans le côté; opposé du corps et de la 
lace. Chez d'autres malades, le mouvement se produit dans les 
deux moitiés du corps, avec une prédominance marquée du cote 
• ni les électrodes sont appliqués. La m ê m e expérience ayant 
été recommencée chez les sujets pendant, l'état de veille, l'on a 
constaté des résultats variables, («liez les uns, l'excitation "-alva-
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nique n a rien donné ; chez les autres, elle a produit les mêmes 

effets que pendant la léthargie (l). 

Caractères tic la contracture léthargique. — La contracture 

léthargique présente quelques caractères qui la distinguent nette­
ment d'une contraction volontaire et permettraient, au besoin, 

de s'assurer qui; le sujet ne simule pas. 

Des expériences de contrôle ont été faites sur clos sujets sains 

et vigoureux, qui prenaient volontairement des altitudes sem­
blables à celles de la contracture léthargique, et voici ce qui 

résulte de cette comparaison. Sous l'influence d'une traction con­
tinue, le membre contracture d'un sujet léthargique cède par 
degrés, comme le membre raidi par la volonté. A ce point de 
vue, ressemblance parfaite; mais les tracés myographiques et 
rardiographiques révèlent de curieuses différences. Chez le siniu-

lateur le tremblement du membre et l'irrégularité de la respi­
ration ne tardent pas à trahir l'effort volontaire; chez l'hyp­
notique, le rythme respiratoire ne varie pas, et la chute du membre 

contracture s'opère lentement, sans la moindre secousse. 

D'après ALM. Chareot et Hicher, lorsqu'on excile un groupe de 
muscles, pendant la léthargie, et qu'on met en m ê m e temps 
obstacle au mouvement du membre dans la direction des muscles 
excités, l'excitation se propage dans les muscles antagonistes. 
I':ir exemple, si, pendant qu'on excile les extenseurs des doigts, 
on maintient la main dans une demi-flexion, la flexion est bientôt 

rendue plus accentuée par la contraction des fléchisseurs, quoique 
l'excitation soit limitée aux extenseurs. Nous avons vu [dus haut 

un fait analogue ; l'attitude provenant d'une contracture léthar­
gique ne dépend pas seulement des muscles excités, mais aussi 
• les antagonistes. Il semble permis de poser c o m m e une règle de 

I innervation motrice que l'antagoniste prend une part de l'exci­
tation appliquée à n'importe quel muscle. Dans les circonstances 
ordinaires, celle contraction de l'antagoniste n'a qu'une fonction 

régulatrice ; mais elle peut devenir prépondérante si l'effet de la 
contraction directe esl arrêtée par un moyen quelconque [i). 

Si on abandonne In contracture à elle-même, on la voit, per­
sister pendant toute la durée de la léthargie ; chez quelques 

(1) J.-RI. Chareot, Société de biologie (7 janvier et tl janvier 1882). 
l-i Chareot 01 Un-her, ISrniu, octobre 1885. 
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malades, le passage à un autre étal du sommeil, ou le réveil 
rompent la contracture ; d'autres, m ê m e réveillés, gardent leur 
contracture un temps indéfini. Pour mettre un terme à cet ('Mat, 
il faut que l'expérimentateur plonge de nouveau le sujet en léthar­
gie, et procède à l'excitation des muscles antagonistes. 

En effet, la friction ou la malaxation des muscles antagonistes 
résout très rapidement les contractures de la léthargie A-l-on 
produit une contracture des doigts en flexion, l'excitation des 

fléchisseurs sur le dos de la main la fait aussitôt disparaître. 
V-i-on excité le muscle sterno-mastoïdien, et a-t-on déterminé la 
rotation de la tète du côté opposé, l'excitation du muscle homo­
logue ramènera la tête dans sa position primitive. Celte action 
des antagonistes est un des caractères propres à la contracture 
du type léthargique. 

Nous signalerons encore un phénomène intéressant qui mérite 
de figurer dans l'histoire de l'hyperexcilabilité neuro-musculaire 
AI. Westphal a décrit, sous le nom de contraction paradoxale, un 
phénomène qui consiste en ce que lorsqu'on imprime au pied, 
par exemple, un mouvement énergique et brusque de llexiou 
dorsale, le muscle tibia! antérieur se contracte en produisant 
l'adduction et un certain degré de flexion dorsale du pied qui 
reste lixo dans cette position. Al. Charcol a montré que ce phéno­
mène se présente à un haut, degré chez les hyperexcitables. Si, au 
lieu de fléchir brusquement le membre, on le met doucement dans 
la m ê m e position, et que l'on excite mécaniquement les muscles 
extenseurs, le membre reste fixé en eonlraclure dans la llexiou. 
L excitation des extenseurs se réfléchit sur les fléchisseurs qui 
répondent en entrant en coiitraclure; AI. Erienmeyer a proposé, 
avec juste raison, de substituer à l'expression de. contraction 
paradoxale, celle de contracture par distension des antago­
nistes. Ce phénomène qui se montre au plus haut degré chez les 

hystériques et chez les léthargiques hyperexeilablos explique 
comment certains de ces sujets conservent les positions qui 
résultent d'un effort brusque, comment un sujel. qui vient de 
lancer une pierre ou de donner uti soufflet peut rosier le bras 
tendu en contracture (1 . 

L action des esthésiogènes sur la contracture léthargique 

il Ch. Féré, la Contraction priradoxalc (Progrès médical, IS'sl, p, li5). 
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mérite une courte mention. Chez les malades qui sont sensibles 
a l'aimant, on peut produire avec cet agent, le transfert des con-
irarttires unilatérales; ainsi, quand on a provoqué- une griffe 
cubitale à droite, si on approche l'aimant de l'avant-bras de la 
malade endormie, ou m ê m e réveillée, on voit bientôt ses ileux 
mains s agiter de petits mouvements saccadés, puis la con-
Iracture qui était à droite disparait et vient s'emparer de la 
main gauche où elle esl transférée, sans rien perdre de ses carac­
tères cl de la précision de sa localisation. Divers autres agents, 
tris ipie le diapason en vibration, les métaux et l'électricité sous 
toutes ses formes, peuvent être employés pour opérer h; tran­

sfert (1). 
A l'expérience du transfert se rattachent quelques phénomènes 

intéressants. Si on arrête la circulation dans un membre en 
le comprimant circulaireinent de son extrémité; vers sa racine 

par l'application de la bande élastique d'Esmarcb, l'excitation 
mécanique de ce membre anémié ne produit [dus de contrac­
ture ; ou plutôt clic produit une contracture latente, qu'aucun 
signe ne traduit, au dehors, mais qui se manifeste avec le retour 

de la circulation (;'). En effet, si la bande est enlevée, on voit le 
membre se contraclurer à mesure qu'il se colore. 

L'aimant appliqué au membre anémié transfère la contracture 
latente au membre sain, où elle devient aussitôt visible (Chareot 
cl Kieher). 

Nous avons constaté un phénomène qui mérite d'être rapproché 
i\u précédent. Quand une malade en léthargie est placée dans le 
champ d'influence d'un aimant, si on vient à exciter mécanique­
ment la main ou le bras du sujet, la contracture ne se montre 
pas dans le muscle excité directement, niais au point symétrique 
de l'autre liras. 

Lorsqu'on l'ait agir l'aimant sur une contracture bilatérale et 
symétrique, c o m m e deux griffes radiales ou cubitales, il ne se 
produit pas de Iraiisforl, niais un autre phénomène auquel nous 
avons proposé de donner le nom de polarisation (3). Sous 
l'influence de l'aimantation, les deux mains du sujet, atteintes 

(1) K. Vigouroux, Mélalloscopie, Métullothérapic, Esthésiogèues [Archives 
île Aeurologie. ISSU. 

('-') ISrissaud et Richet, Progrès médical, n" 23 et :.'!, 1880. 
A) X. Hinel et Ch. l'éré, lu Polarisation psychique (Revue philos. 1885J. 
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de la contracture, commencent par présenter de petites oscilla-
lions irrégulières et rapides, auxquelles succèdent des tve-
nienls [dus étendus, puis une véritable décharge convnlsivc et 

finalement les deux contractures disparaissent à peu pies en 

m ê m e temps. 
On peut, d'après AIM. Tamburiui et Seppili, supprimerl'hypcr-

exciliibililé neuro-musculaire dans un membre par l'application 
d'eau froide, ou de glace. 

L'hyperexeilabililé neuro-musculaire, pas [dus qu un autre 
symptôme pathologique, ne se présente avec le m é m o degré de 
développement chez toutes les malades. Les unes n'ont qu'une 
exagération des réflexes tendineux sans tendance à la contracture: 
chez d'autres, les contractures peuvent se manifester, mais sans 
qu aucune localisation précise soit possible. Enfin, fait singulier 
qui montre la parenté de l'état de veille de certains sujets avec 
l'état de sommeil, et les symptômes communs de l'hypnose et de 
l'hystérie, on trouve de nombreuses hystériques chez lesquelles 
on provoque; facilement des contractures pendant la veille, eu 
malaxant les muscles ou en pressant sur les nerfs, ou en percutant 
les tendons. L'es contractures de la veille sont bien de même 
nature que celles du type léthargique, car elles cèdent à l'es 
citation des antagonistes, cl sont transférables par l'aimant; quel­
quefois elles ont la m ê m e intensité et la m ê m e précision. De nom 
breux auteurs, Chareot et Lticher (1), lirissaud et Pichet (2), 
Hcidenhain, Tamburiui et Seppili (3), etc., ont observé celte perma­
nence de liiyperoxcitabiliié pendant la veille. Chez bon nombre 
d'hystériques, on peut provoquer à l'état, de veille, par la pres­
sion digitale des nerfs, des grilles médianes, radiales et cubitales 
qui ressemblent parfaitement à celles de la léthargie, sauf sur un 
point : c est qu'elles sont souvent douloureuses. Il faut conclure 
de ces fails que pour un certain nombre de malades au moins 

l'aptitude aux contractures n esl pas un symptôme spécial de lu 
léthargie, et ne peut servir à démontrer la réalité de cet état. 

De quelle nature sont les contractures provoquées, grâce à 
l'hyperexeilabililé musculaire? Nous les rattacherons aux phéno-

(1) Op. cit. p. 
e>, Eatls pour servir ii l'histoire des contractures. (Progrès médical. 

V.i. -.'3, ei, 1880.1. 
i.'-!) O p . cit. ]'. i73. 
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menés réflexes, sans avoir pour cela la prétention de jeter une 
vive lumière sur la question. Alors m ê m e qu'on porte directe­
ment l'excitation sur le centre d'un muscle, la contracture qui 
eu résulte est produite par un stimulus qui a suivi l'arc diaslal-
tiqur formé par les nerfs sensilifs, les centres nerveux et les 
nerfs moteurs. Ce qui le prouve le mieux, c'est l'action inhibitoire 

(|iie les muscles antagonistes exercent sur la contracture, alors 
niènie qu'ils sont situés, c o m m e les deux sterne-mastoïdiens, de 
part et d'autre de la ligne médiane. Il s'agit là d'une sorte d'in-
lerference qui ne peut se produire que dans les centres nerveux? 

duns le cerveau ou dans la moelle. Certains poisons du système 
nerveux central peuvent aussi servir à montrer, en l'abolissant, 
h- rôle des centres nerveux dans l'byperexeitabilité neuro-mus­

culaire. Si on soumet une hypnotique à des inhalations d'éther 
ou de chloroforme, il arrive, un moment où toute trace d'hyper-
excitabilité disparaît, et où l'excitation mécanique des muscles 
et des nerfs moteurs reste sans effet (P- Riclier). 

Lu résumé, l'hyporexcifabilité neuro-musculaire constitue 

le caractère objectif le plus important de l'état hypnotique 
désigné sous le nom de léthargie; il se manifeste par une exagé­
ration des réactions aux excitations mécaniques portant, sur les 

muscles, sur les nerfs ou m ê m e sur les autres centres nerveux. 
Il n est pas douteux toutefois que les mêmes réactions peuvent se 

produire chez certains léthargiques sous l'influence d'excitations 

superficielles de la peau ou d'excitations des os au voisinage des 
insertions musculaires. 11 ne faut pas s'étonner de les rencontrer 

quelquefois chez des hypnotiques dans d'autres états; nous 
avons déjà, d'ailleurs, fait remarquer que l'hyperexcitabilité 
neuro-musculaire peut se présenter chez certaines hystériques 

en dehors de l'hypnotisme. A des degrés faibles, c'est-à-dire 
réduite à une simple exagération des réflexes normaux, l'hyper­
excitabilité neuro-musculaire appartient aussi à d'autres états 

pathologiques du système nerveux qui peuvent préexister chez 
le sujet, et que par conséquent il faut connaître pour être en 
mesure de déterminer en connaissance de cause la valeur de ce 
phénomène, 
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PLASTICITÉ CATALEPTIQUE 

Le trait le plus saillant de l'étal cataleptique, c'est l'immobilité. 
Le sujet garde toutes les attitudes que l'on imprime à ses membres 
et à son corps. Les membres soulevés ou fléchis par l'observa­
teur présentent une grande légèreté; ils ne sont le siège d'aucune 
résistance. Les yeux sont largement ouverts, le regard est fixe, 
la physionomie impassible. Cet ensemble de phénomènes donne à 
la cataleptique un aspect qu'il suffit de voir une fois pour ne 
jamais l'oublier. 

La conservation des poses communiquées n esl pas indéfinie, 
connue l'ont prétendu certains auteurs. Les cataleptiques ne 

Pu,. ',. — Seliénia di' la ilisposilioii dams les c\|lérionies sur l'immobilité eatalep-
lique. K. Tambour à réaction ili- .Marcy, 1\ Pneiimi>fira|>lie. C. Cvl'nulre tournant. 
ÏT. Tambours à levier. {D'après M. Charcol. Leçons sur les-maladies du système 
nerveux, t. III.) 

gardent pas les attitudes forcées au delà de dix à quinze minutes; 
un h o m m e vigoureux pourrait en faire autant. Le caractère 
(listinclif des atlitudes cataleptiques doit être cherché ailleurs. 

Sur le simulateur et sur la cataleptique, si on applique : 1" un 
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lamboiir sur le bras étendu, pour enregistrer les moindres oscil­
lations du membre; 2" un pncumngraphe sur la poitrine, pour 

obtenir la courbe des mouvements respiratoires (lig. 4), voici ce 

(pie l'on constate : le membre calaleptisé ne tremble pas; 
il descend lentement, sans secousses, et la plume de l'appareil 

de Marev trace sur le cylindre une ligne droite parlailenietit 

KM,, à. — Srliémn des Iraeés obtenus sur m i e liyslrre-epilepliiftle en elal de rala-
lep-ie h\ | m e I ii | ne. ( ll'a pie- M. Chai rnl). — I Tiares de la respiration. — U. Traies 

des n.si-iilaliiiiLS d u melillire. 

régulière (lig. 5, II). l'n iiièine temps, le tracé; respiratoire 
conserve le m ê m e caractère câline et superficiel pendant toute 
la durée de l'expérience (lig. .">, 1'. Au contraire, l'individu qui 
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essaye de maiiileiiir volontairemenl une altitude ne larde pas a 
se fatiguer, sa main tremble (lig. »'», II); sa respiration, d'abord 
calme, se précipite, devient irrégulière (lig. (>, D- h('s d'11* 
tracés sont marqués d'oscillations brusques qui indiquent la 
fatiene musculaire cl les efforts destines à en masquer les elfels. 

l I 
t'ili, (i. — Sehi-uia des traees nblenus étiez un homine e\eillé ipii essaye de lliain-

trliii- l'allililde rataleplique (bapres M. Cliareol). — 1. Tiares de la respiralinll. 
— 11. Trarés îles oseillatiens du m e m b r e eleuilu. 

Les expérimentateurs de la Saljiètrière se sont attachés à iléli-
nir les caractères de la catalepsie vraie, afin de l'opposer aux 
fausses catalepsies, ou états ealaleploïdes qu'on rencontre pen­
dant d'autres phases de l'hypnotisme. Lorsqu'on soulève le 
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mbre d'une malade en léthargie ou en somnambulisme et 
ipi on le maintient un peu avant de l'abandonner à lui-même, il 
reste (huis la position qu'on vient de lui communiquer ; à pre­
mière vue, on dirait que c'est de la catalepsie; mais la vérité 
esl que, dans cette manœuvre, on a excité les muscles du bras, 
cl ils se sont contractures in situ. Le membre n'est pas cata­
leptique, il est, en contracture ; en effet, la friction et le massage. 
du muscle le font aussitôt tomber en résolution ; de plus, il op­
pose une certaine résistance aux changements d'attitude : deux 
caractères qui n'appartiennent pas à la catalepsie vraie. 

En effet, chez les grands hypnotiques, on ne rencontre pas de 

contractures pendant la catalepsie. Si on exerce une pression 
prolongée sur les muscles, les nerfs ou les tendons, on réussit 
seulement à produire le relâchement musculaire, et finalement, la 
paralysie. L'étude de la paralysie cataleptique appartient tout en­
tière à M. Ilicher (I). Il a montré que le muscle paralysé, ayant 
perdu sa tonicité, s'allonge, laissant aux antagonistes un rôle 
prépondérant. C'est ainsi que si on excite les fléchisseurs, le 
membre se porte dans l'extension. Aussi l'altitude cataleptique 
est-elle exactement l'inverse de l'altitude léthargique produite 
par l'excitation du m ê m e point moteur. Seulement, c o m m e il ne 
s'agit pas de contracture, la nouvelle attitude n'est maintenue 
pur aucune raideur. La faradisation localisée détruit rapidement 
la paralysie cataleptique, quand elle persiste après le réveil. 
L'excitation des antagonistes et la suggestion ne la modifient que 
difficilement. 

L'aimant et d'autres agents esthésiogènes peuvent opérer le 
transfert des attitudes cataleptiques (2). Lue malade est assise 
près d'une laide où on a placé un aimant ; le coude gauche 
repose sur le bras du fauteuil, lavant-bras et la main sont relevés 

verticalement, le pouce et l'index sont étendus, les autres doigts 
sont dans la demi-flexion. A droite, lavant-bras et la main sont 

étendus sur la table : l'aimant est sous un linge, à 5 centimètres 
environ. Au bout de deux minutes, l'index droit commence à 

trembler cl à se lever; à gauche, les doigts étendus se fléchissent 
ci la main reste un instant flasque. La main droite et Lavant-bras 
se lèvent et se placent dans la position primitive de la main gau-

I P. Hieber, op. cit. p. 010. 
(A l'Ii. Féféet A. Binet, Société de biologie, 5 juillet 1884. 
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elie. qui s étend sur le bras i\u fauteuil avec la liesse cireuse 

propre à l'état cataleptique 
Il est possible de limiter la catalepsie à une moitié ùu corps. 

Celle expérience classique a élé imaginée des 1878, par M. Dès-
courlis, à la Salpétrière (1). On sait que dans la catalepsie les 
yeux soin largement ouverts: si on ferme les yeux de la catalep­
tique, on la fait tomber en léthargie : si on ne ferme qu'un seul 
dil, par exemple le droit, en maintenant l'autre ouvert, il se 
produit un étal mixte ; la catalepsie continue à affecter le côté 
droit, tandis que le côté gauche acquiert tous les caractères de 
la léthargie. A droite, le membre soulevé garde la position qu'on 
lui donne; à gauche, il retombe lourdement. A droite, l'excitation 
mécanique ne réussit à provoquer ni réflexe, ni contracture ; à 
gauche, l'excitation provoque immédiatement une contracture 

intense. 
tin peut également combiner la catalepsie au somnambulisme, 

en plaçant d'abord la malade en léthargie, puis en agissant sur 
son vertex d'un côté, et en ouvrant l'ieil de l'autre côte (ï). 

L'aimant provoque le transfert, de tous ces états dimidiés. Le 
transfert de l'hémicatalopsie associée à l'hémiléthargie présente 
un trait particulier :à la tin de l'expérience, l'ieil reste ouvert du 
côté qui est devenu léthargique, et inversement l'ieil reste fermé 
du côté qui esl devenu cataleptique. Ainsi, on peut obtenir, chez 
un sujet type, par le moyen détourné du transfert, une hémicata­
lepsie avec l'œil fermé, et une hémiléthargie avec l'ieil ouvert (3). 

Les attitudes cataleptiques présentent un certain nombre de 
caractères que nous retrouverons plus lard, en faisant l'histoire 
des suggestions. Braid a signalé le premier l'harmonie constante 
qui règne entre l'attitude corporelle* et l'expression de la physio­
nomie. Il faut noter aussi l'alternance qui existe dans la catalepsie 

entre les attitudes et les manifestations intellectuelles. Quand on 
donne par exemple une hallucination à la cataleptique, les alli-
ludes fixes, artificiellement imprimées au membre, font place à 
des mouvements complexes et parfaitement coordonnés, en rap­
port avec l'objet de la suggestion. Le sujet ressemble à une statue 
qui s'anime. Bientôt la suggestion s'épuise, l'hallucination perd 

(li Progrès médical, il décembre ls7s. 
12) Dumontpallier et Maenin, Société' de biologie, lSSi, p. 117. 
i) Cli.Féréet A. Binet, Société de biologie, 5 juillet 1884. 
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de sa force et prend fin, et le sujet abandonné à lui-même s'im­
mobilise de nouveau dans une attitude cataleptique. Cette sorte 
de balancement entre le trouble psychique et le trouble moteur 

esl la règle de la catalepsie. 

111 

IIVPEREXCITABILITÉ CUTANO-MUSCULA1UE 

Nous avons vu qu'on peut provoquer pendant la léthargie des 

contractures énergiques en excitant mécaniquement les nerfs, ou 
les tendons ou le corps m ê m e des muscles et quelquefois aussi 
par l'excitation de la peau. On rencontre dans l'état de somnam­
bulisme, chez les grandes hystériques, une contracture qui paraît 
être d'une autre espèce ; elle s'en distingue et par le mode 
d'excitation et par le mode de résolution. 
Le point de départ de la contracture somnambulique parait être 

dans la peau, qui acquiert une impressionnabililé exquise ; on la 
provoque en employant de très légères excitations superficielles, 
comme le frôlement, l'effleurement des poils, le souffle buccal, ou 
l'agitation de la main à distance, produisant un léger courant 
d'air, peut-être aussi une simple excitation psychique. Il y a là un 
contraste avec la contracture léthargique, qui résulte générale­

ment d'une excitation profonde. Celte première différence en en-
traine une seconde; produite par uni; excitation cutanée diffuse, 

la contracture somnambulique reste diffuse, et quoiqu'on puisse la 
limiter à un segment de membre, elle n'a rien de la localisation 

en quelque sorte anatomique de la contracture léthargique. Au 
contraire, d'après les observations de Hcidenhain et de Dumont-
pallier, elle gagne de proche en proche des parties qui n ont pas 
été excitées. Mais le meilleur moyen d'isoler ces deux espèces de 
contractures, au moins dans les cas types de grand hypnotisme, 

c est le mode de résolution. L'excitation des antagonistes, qui 
supprime instantanément la contracture de la léthargie, ne fait 
lieu sur celle du somnambulisme ; on ne la détruit qu'en renou­

velant pendant quelques instants l'excitation cutanée qui lui a 
donne naissance. On a signalé aussi d'autres différences, mais 
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elles sont moins constantes que les précédentes. On a dit que la 
contracture léthargique seule est transférée par l'aimant; nous 
avons cependant réussi à transférer ('gaiement la seconde espèce 

de contracture chez les somnambules. 
L'aptitude à la contracture par excitation cutanée esl en gé­

néral répandue sur toute la surface du corps. Mais il est pos­
sible de la limiter à une région déterminée, en excitant de 
diverses façons les téguments du crâne (1). Nous verrons [dus 
loin, en faisant l'histoire des différents étals, que si, pendant 
qu une grande hypnotique est en léthargie ou en catalepsie, on 
fait la friction du vertex. le sujel entre en somnambulisme total, 
et toutes les parties de son corps acquièrent l'aptitude aux con­
tractures cutanées. Si on fait la friction latéralement, sur un 
seul côté de la tête, on provoque un hémîsouinambulisnie. loca­
lise au ci'ité du corps correspondant ; l'autre moitié ne change 
pas d'état ; on a ainsi un héniisoninambulisnie associé à l'hémi-
lelbargie ou à 1 hémiealalopsie. Si enfin, au lieu de faire une fric­
tion étendue du vertex, ou pratique une forte pression avec le 
doigt, ou un corps mousse, sur certains poinls du cuir chevelu 
qui semblent en rapport avec les centres moteurs, on détermine 
le somnambulisme pari ici du membre dont le contre moteur parait 
avoir été impressionné. On peut ainsi somnambuliser isolément 
une moitié de la face, un bras, une jambe, ou les deux bras, les 
deux jambes, la totalité de la face. Il est m ê m e possible de dé­
terminer le somnambulisme isolé de la partie supérieure de la 
face en excitant un point du crâne situé au-dessus d'une ligne 
horizontale, passant par l'arcade soureilièro, et en arrière d'une 
ligne verticale passant en arrière de l'apophyse masloïde, etc. 
L'excitation isolée et successive de ces divers points donne un 
état de somnambulisme partiel généralisé, dans lequel le sujet 
parle, entend et reçoit des hallucinations. 

Par leur précision, ces expériences sont à l'abri de la fraude; 
car elles consistent dans une disparition locale du phénomène de 
l'hyperexeitabilité neuro-musculaire, qui appartient à la léthargie; 
or ce phénomène ne s'imite pas ; le sujet ne peut ni le provo­
quer ni le supprimer selon son caprice. Mais nous ne croyons 
pas possible d'interpréter ces expériences, et de dire si elles 

li Cli. F'TP et A. Binet, Société de biologie, l'.l juillet, Iss J, 



TROUBLES HE RESPIRA 1I0N ET 01", CIRCULATION 95 

sont une confirmation des localisations cérébrales, ou si elles 
s expliquent par l'existence de zones réftexoyènes ; celte der­
nière interprétation nous paraît toutefois plus vraisemblable. 

On rencontre, en effet, chez les sujets hystériques hypnotisés, 
beaucoup de zones dont l'excitation agit à distance par voie 
réflexe : d'abord les zones In/slérogènes dont la compression 
provoque l'attaque d'hystérie et l'arrête quand elle est lancée (1); 
puis les zones hypnogènes, distinctes des premières c o m m e 
siège et comme effet, dont, l'excitation produit et, suivant les 
cas, modifie et m ê m e supprime le sommeil hypnotique; viennent 
ensuite les zones dynamogènes, signalées pour la première fois 

par l'un de nous (2), dont l'excitation produit une exagération 
momentanée de la force musculaire, mesurable au dynamomètre; 
il existe aussi des zones érogènes, dont nous parlerons plus loin; 
enfin, Hcidenhain, Boni, et en France Dumontpallier et Magnin 
ont décrit des zones réftexoyènes, dont l'excitation produit chez 
les hypnotiques des effets moteurs plus oit moins distants du point 
de la peau qu'on a excité. Chez quelques sujets de Hcidenhain, en 

tirant la peau de la nuque dans la région des vertèbres cervicales, 
on produit par action réflexe un gémissement dû à une expiration 
sonore : c'est la répétition sur l'homme de la célèbre, expérience 

de Coliz sur les grenouilles. M. Dumontpallier, par l'excitation 
du cuir chevelu, a produit des mouvements directs ou croisés, et 
en rapport avec les centres moteurs qu'il excitait. Toutes ces 

expériences démontrent (pie chez l'hypnotique il y a un grand 
nombre de points du corps, et surtout de points du cuir chevelu, 
qui sont en étal (l'hyperexeilabililé. 11 serait imprudent d'aller 
au delà de celle simple affirmation. 

TROUBLES HE LA RESPIRATION ET HE LA CIRCULATION 

Lorsqu'on endort un sujet par un procédé lent et prolongé, par 
exemple la fixation du regard, on voit au bout de quelque temps 

(1) .1. M. Churent, Maladies du système uerreice, t. 1. 
2) Cli. l'en-. Sensation et mouvement llcenc philos., lssr.i. 
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la respiration qui s accélère; puis, au moment de l'invasion du 
sommeil, on entend souvent un bruii laryngien particulier. 
M M . Tamburini et Seppili (I) ont apjiliipu'' à l'étude de la respira­
tion et de la circulation les procédés graphiques de la physiologie 
moderne. Les résultats auxquels ils sont arrivés dans celle voie 

sont en accord parfait avec les recherches de la Salpétrière, qui 
ont élé faites à peu près eu m ê m e temps. 

Pendant l'état léthargique, la courbe respiratoire est assez 
régulière; en général, les mouvements sont lents, profonds; en 
somme, la respiration ne diffère pas essentiellement de ce qu'elle 
esl à l'état normal. On peut en dire autant de la phase de som­
nambulisme. Le seul caractère propre à l'hypnotisme consisterait 
dans une certaine indépendance ou m ê m e un véritable antago­
nisme entre la respiration thoraeique et la respiration abdominale 
(liieher). 

C'est darrs la catalepsie que le mode respiratoire se modifie 
ronsidé-rablenien!. Les mouvements sont rares, superficiels, d'une 
lenteur extrême, et séparés par une période d'immobilité plus ou 
moins longue. On peut, comparer (huis la ligure ci-jointe les 
deux tracés si différents de la catalepsie cl de la léthargie. 

Pu;. 7. - Tr-ire respiratnire : L petuliiiil I.i Mlui-ir: (' pend;,ni I;, r;,ul,.|M,. 
d'iipres MM. Tien ,i ,.| Seppili). 

On a observé sur une malade que l'application de l'aimaul près 
de l'épigaslre amenait île profondes modifications dans l;i courbe 
respiratoire de la léthargie; ,;u contraire, l'aimum paraissait 
restera peu près sans action sur In courbe de la catalepsie. La 

1 llirixla sperimeiiltth' (Il (réunit na, :i n Vil. f.ise. ;'] ; ;m \ || [ i'.i-v. 7! ul |. 
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ligure ci-jointe, empruntée à M M . Taniburiiii et Seppili, auteurs 
de l'expérience, rend bien compte de ces deux effets contraires. 
La malade esl placée en léthargie; après quelques respirations 

régulières, on approche l'aimant qui provoque un fort mouvement 
d'expiration, suivi d'un fort, mouvement d'inspiration; à ce 
moment, on ouvre, les yeux de la malade et on produit la cala-

III, S. - Kll I,. eeurlie respir.ileire île la lelliai'ipi' : eu M -f. ni apprnrlle l'aimant du 
llinr:i\: en (;. nu pniiliiil la catalepsie : en L. oïl produit la lelliarjuc : eu M —. 
ou enlève raiinanl. 

lepsie; aussitôt la courbe respiratoire propre à cet élut se mani-
l'csic; quelque temps après, on referme les yeux et la léthargie. 

se produit; alors, nouvelle expiration profonde, produite par 
I aimant qui esl resté1 en place; puis inspiration profonde. O n 
enlève l'aimant et la courbe léthargique revient au type normal. 

Les recherches de M M . Tamburiui et Seppili sur la circulation 
m- sont pas moins intéressantes. Au moyen du plethisniographe 
de Mosso et du sphygniogruphe a air, ils ont constaté que dans 

l'dM I Cl t'ilil . 7 
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la phase léthargique le tracé graphique tend continuellement à 
mouler, ci que, lorsqu on provoque la catalepsie, le trace redes­
cend lentement; en d'autres termes, la léthargie détermine une 
augmentation du volume de l'avant-bras, c'est-à-dire une dilata­
tion des vaisseaux; la catalepsie, au contraire, détermine une 
diminution du volume de l'avant-bras, c'est-à-dire un rétrécisse­
ment des vaisseaux. L'un de nous a repris les expériences de 
M M . Seppili et Tamburiui ; les résultats obtenus, sans être com­
plètement conlirmalifs, montrent au moins qu'il se produit dans 
la circulation périphérique des modifications qui paraissent bien 
en dehors de la volonté du sujet. 

Nous nous sommes étendus longuement sur les propriétés 
neuro-musculaires de l'hypnotisme, car l'Ecole de la Salpétrière 
a cru trouver dans ces phénomènes des signes physiques donnant 
la preuve irréfutable de la sincérité des expériences. La localisa­
tion précise de la contracture léthargique aux muscles desservis 
par les branches du nerf excité, la conservation des attitudes 
cataleptiques sans tremblement et sans fatigue, les effets d'une 
traction continue sur les contractures de la léthargie et du som-
niambulisme, la limitation de chacun de ces phénomènes à une 
moilié du corps, leur mode, de production et de disparition, ont 
paru constituer autant de garanties contre la simulation. Sur ce 
point la démonstration est complète. Il est. à peu près certain 
qu'aucun individu éveillé ne pourrait, en dehors d'un état ner­
veux voisin de l'hypnotisme, imiter les signes physiques si carac­
térisés par lesquels le grand hypnotisme se manifeste. La crainte 
delà simulation, qui avait dominé (ouïe l'histoire du magnétisme 
animal, est devenue aujourd'hui, pour l'expérimentateur instruit 
et prudent, un danger complètement imaginaire. 

Y 

SVMPTOMI.S SI II.JP.C'III S 

Les modifications apportées par l'hypnotisme dans l'étal de la 
sensibilité et dans les fonctions intellectuelles n ont pas élé jus­
qu'ici l'objet de recherches précises. On ne trouve dans cr 
domaine que des observations isolées, quelquefois m ê m e cou-
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tradicloires; aucune vue d'ensemble ne s'en dégage. Pour avoir 
un fil conducteur dans ce dédale, nous aurons plus d'une fois 
recours à la comparaison du sommeil hypnotique avec le sommeil 
nature], et nous verrons que les manifestations psychiques de 

l'hypnose offrent la plus grande analogie avec le rêve. 
.1. — L'état des sens, chez les sujets endormis, varie depuis 

l'aneslbésie jusqu'à l'hyperesiltésie. Pendant la léthargie, tous les 

sens sonl éteints, à l'exception parfois de l'ouïe qui veille encore, 
comme dans le sommeil naturel. Pendant la catalepsie, les sens 
spéciaux se réveillent partiellement ; le sens musculaire, notam­
ment, retrouve toute sou activité. Enfin, pendant le somnambu­

lisme, ils ne sont pas seulement réveillés, mais exailés d'une 
façon extraordinaire. A plusieurs mètres de dislance, des malades 
ressentent le froid produit par le souffle buccal (Braid). Le compas 
de YYcber, appliqué sur leur peau, provoque une sensation 
double avec un écart égal à trois, dans des régions où il faut 
donner à l'instrument un écart égal à dix-huit pendant l'état de 
veille (Berger). Le sens visuel présente parfois une suractivité 
telle que l'étendue du champ visuel peut être doublée, de m ê m e 
que l'acuité visuelle, etc. L'odorat peut être si développé que le 
sujet retrouve, guidé par l'odeur, les morceaux cachés d'une 
carte de visite qu'on lui a fail sentir avant de la déchirer (Taguet). 
L'ouïe est tellement fine qu'une conversation peut être entendue 
à un étage inférieur (Azam). Ce sont là des faits intéressants, 

niais isolés. Nous manquons de travaux d'ensemble sur ces 
questions, qu'il sérail cependant facile d'étudier régulièrement, 
avec les méthodes d'investigation que nous avons entre les 
mains. 

II. —L'état de la mémoire a donné lieu à des observations plus 
suivies. On n'a guère étudié jusqu'ici que l'état de la mémoire 

pendant le somnambulisme, où elle présente le plus souvent la 
même hypcrexeilabililé que les organes des sens. 

On ;i souvent opposé, cl avec raison, la mémoire après le réveil, 

et la mémoire pendant le sommeil hypnotique. Ces deux mémoires 
se comportent différemment. C'est là, d'ailleurs, un fait que l'on 
retrouve pendant le sommeil naturel. Le sujet hypnotisé ne se 
rappelle, en général, quand il est réveillé, aucun des laits qui si; 

sont passés [rendant le sommeil hypnotique; au contraire, quand 

il est endormi, sa mémoire s'étend cl embrasse tous les faits de 
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son sommeil, de son étal de veille et de ses sommeils antérieurs. 
I" Insistons d'abord sur cette hypcrexeilabililé de la mémoire 

qui accompagne le somnambulisme. M. Pichet a imagine une 
expérience qui met eu relief ce curieux pbén eue. • ,1 endors 
Y... ,1e lui récite quelques vers, puis je la réveille Elle n en a 
conserve aucun souvenir, .le la rendors de nouveau, elle se 
rappelle parfaitement les vers que je lui ai récités, .le la réveille, 

elle ;i oublié; de nouveau. » 
La mémoire de l'hypnotisé esl 1res étendue, plus étendue que 

celle de l'étal de veille. Plusieurs auteurs ont cité des exemples 
de celte exaltation de la mémoire, qui étonne cl ;i l'ail croire 
quelquefois à une lueiililé mystérieuse des sujet s. Les somnam­
bules, dit M. liiehet, se représentent avec un luxe inouï de 
détails les endroits qu'ils ont vus jadis, les l'ails auxquels ils 
ont assisté. M... qui chante l'air du deuxième acte de l'Africaine 
pendant son sommeil ne peut pas en retrouver une seule note 
quand elle esl réveillée. M. Beaunis cite une de ses malades à qui 
il faisait dire pendant son sommeil loul ce qu'elle avait mangé 
la veille ou lavant-veille, sans oublier le [dus petit aliment. 
Lue l'ois réveillée, il lui ennuierait, tout smi dîner par le menu, 
et elle était tout étonnée de le. voir si bien renseigné' Nous 
sommes parvenus à faire répéter à une malade endormie les menus 

des repas quelle avait mangés huit jours auparavant; sa mé­
moire normale ne s étendait pas au delà de trois ou quatre jours; 
pour lui l'aire franchir cette limite, il fallait l'exciter avec l'aimant. 

Nous citerons encore un exemple, qui paraît bien propre à 
montrer l'hyperninésie des somnambules. Une jeune fille était en 
somnambulisme dans le cabinet, de M. Charcol à la Salpétrière ; 

survient M. l'arrot, médecin de l'hospice des Enfants assistés. On 
demande à la somnambule le nom de l'étranger; elle répond 
sans hésitation, au grand éloiiiicnieui, de tous : M. l'arrot. A 
son réveil, elle affirme quelle ne le connaît pas; mais après 
l'avoir longtemps examiné, elle finit par dire : • Je crois bien 
que c est un médecin des Cillants assistés. » Llle avait élé 
recueillie quelque temps dans cet hospice. ;i l'âge de deux ans 
environ; elle avait perdu depuis longtemps le souvenir du 

médecin quelle reconnaissait difficilement à l'étal de veille, 
tandis qu (.-lie pouvait dire son nom, au commandement, pendant 
le somnambulisme, 
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L'exaltation de la mémoire [tendant le somnambulisme, sans 
donner absolument raison à ceux qui soutiennent que rien ne se 
perd dans la mémoire, montre au moins que la mémoire de 
conservation est beaucoup [dus étendue qu'on ne se l'imagine, 
quand on la mesure sur la mémoire de reproduction ou de 
rappel. Il est évident après cela que dans un grand nombre de 
ras, lorsque nous croyons que tel souvenir esl complètement 
effacé de notre esprit, il n'en est rien; la trace est toujours là, 
mais ce qui nous manque, c'est la force de l'évoquer, et il est 

bien probable que si l'on nous hypnotisait ou si l'on nous soumet-
lait à l'action d'excitants auxquels nous serions sensibles, il 

serait possible de faire revivre le souvenir mort en apparence. 
On voit donc que l'hypnotisme exalte particulièrement la 

mémoire de rappel. 11 nous a paru, d'après nos expériences, qui 
sont d'ailleurs conformes à celles d'autres auteurs, que la mémoire 
de conservation reste pendant, le sommeil à peu de chose près ce 

qu'elle est pendant la veille. Kn essayant à plusieurs reprises de 
faire répéter à des hypnotiques des séries de chiffres après une 

seule lecture, nous n'avons pas vu que les malades eussent 
acquis l'aptitude de retenir un beaucoup plus grand nombre de 
chiffres qu'après leur réveil. Mais ce sont là des expériences 

négatives, auxquelles il ne faut pas attribuer une trop grande 

valeur. 
Le développement de la mémoire pendant le somnambulisme 

mérite d'être rapproché du développement de la mémoire pendant 
le sommeil naturel. Un grand nombre de faits nous démontrent 

que, pendant les rêves, on voit apparaître des personnages ou on 
entend prononcer des noms qu'on avait connus autrefois, mais 
qu'on croyait avoir complètement oubliés. Un auteur qu'il faut 
toujours consulter quand il s'agit du sommeil et des rêves, 
A. Maury, cite plusieurs exemples intéressants de celte revivis­
cence de vieux souvenirs chez le dormeur. « Il y a quelques 

aimées, dit-il, le mol de Mussidan m e revint à la mémoire. Je 
savais que c'était le nom d'une ville de France, mais j'avais 

oublié mi elle était située Quelques jours après, je vis en songe 
un personnage qui nu; dit qu'il arrivait de Mussidan; je lui 

demandai où se trouvait celte ville. C'est, m e répondit-il, un 
chef-lieu de canton du département de la llordogne. » Au réveil, 
il vérifia le l'ait qui était vrai. Autre exemple de ci; rappel par le 
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rêve de faits effacés. Le m ê m e auteur a passe ses premières 
années à Trilport, où son père eonlruisail un pont. In soir il 
rêve qu'il est enfant à Trilport, et il aperçoit un h o m m e en 
uniforme auquel il demande sou nom. Le personnage répond 
qu'il s'appelle C... et qu'il esl garde du port, puis disparaît. 
Au réveil, le nom de C... poursuit M.Maury; il demande quelque 
temps après à une vieille domestique de la famille si elle se 
rappelle un individu du nom de C..., et elle répond aussitôt que 
c'était un garde du port quand son père construisait le pont (1). 

2" — La comparaison que nous venons de faire entre le sommeil 

naturel et le sommeil artificiel doit être étendue aux phénomènes 
qui suivent le réveil. Chacun sait que l'oubli des rêves esl un fait 
presque constant. Au moment du réveil, nos songes nous appa­
raissent avec une certaine vivacité; mais quelques instants après, 
ils s'effacent, définitivement, à moins qu'on n'ait eu soin de les 
raconter à une autre personne ou de les écrire. De même, (finis 
l'hypnose, l'oubli au réveil suit loul sommeil un peu profond; cet 
oubli est même, plus absolu qu après le sommeil naturel. 11 y a là 
un fait caractéristique, qui a frappé l'attention de tous les obser­
vateurs. Y'oici un sujel auquel on a fait exécuter les actes les plus 
compliqués et donné les hallucinations les [dus dramatiques ; il s'est 
étonné, il a ri, il a pleuré, il s'est mis en colère, il a passé par des 
émotions violentes; il est m ê m e tombé et, dans sa chute, s'estfait 
à la lête une blessure; rien de tout cela ne subsiste dans sa mé­
moire au réveil. Livré à lui-même, il ne parviendra pas à recom­
poser une seule des scènes dont il a été le témoin ou l'acteur. 

Mais si on examine les choses de près, on s'aperçoit que la 
perte de souvenir n'est, pas complète ; le souvenir persiste, vague 
et confus, et, pour le faire revivre, il suffit de mettre le sujet sur 
la voie, surtout quand on réveille le sujel en somnambulisme, sans 
le faire passer d'abord par des phases [dus profondes. M. IL Hci­
denhain cite plusieurs exemples de ce rappel du souvenir qui, 
d'ailleurs, esl également possible pour les songes ordinaires. 

Après avoir endormi son frère, il lui dit ce vers d'Homère : 

LfoWV TE ITXj- ip'js-ÎV SG/.9Ç oîoVTMV 

Puis il le réveilla. Pour faire renaître le souvenir de ce vers, il 

il Maurv, Sommeil et Itères, Paris, 1S(51, p. G. 
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s,ilïii ,|,. dire: • Homère. Fuite. » Aussitôt, M. A. Hcidenhain 
répéta intégralement, mais très lentement, le vers qu'il avait. 

entendu. M. Itichet, à qui nous empruntons cet exemple, en cite 
un autre de m ê m e nature: « Chez, F..., lorsqu'il esl réveillé, je 
puis l'aire renaître le souvenir de ce qu'il a fait. Il m e dit d'abord 

qu'il ne se rappelle rien ; puis, si je lui indique par exemple qu'il 
s esl leva'- et qu'il a eu peur : « Ah ! oui, je m e souviens, tu m as 
l'ait voir un serpent. » D'autres auteurs, par exemple M. Beaunis, 
ont employé un moyen différent, la suggestion. Il suffit de suggé­
rer à certains sujets qu'à leur réveil ils se souviendront de tout 

ce qu'ils ont vu, entendu, dit et fait pendant leur sommeil pour 
(pu-le souvenir soit complet. M. Delbœuf est arrivé au m ê m e 
résultat sans suggestion spéciale; il a constaté que, toutes les fois 
que le sujet est réveillé au milieu d'une action, il esl capable de 
se souvenir de tout ce qui se, rattache à cette action (1). Par 
exemple, l'opérateur fume un cigare imaginaire auprès de la 
malade endormie; il lui dit tout à coup que la cendre brûlante 
du cigare vient de tomber sur son fichu et y met le feu. Aussitôt 
la malade se lève et plonge le fichu dans une cuvette pleine d'eau 
qui esl sur la table. A ce moment, on la réveille ; elle sent ses 
mains mouillées, voit le fichu, et se rappelle toute la scène. Dans 
cette expérience, le dernier acte du rêve est le premier acte du 
réveil. M. Delbœuf insiste sur celte condition qui lui paraît 
nécessaire au rappel du souvenir. Il ne suffit pas que la suggestion 

l'aile [tendant le somnambulisme laisse, une trace matérielle; il 
faut, de [dus, que le sujet, soit surpris par le réveil au milieu d'une 
action. 

Ces expériences sont d'autant plus intéressantes qu'elles con-

eordcnl avec d'autres faits empruntés à la pathologie. L'un de 
de nous a montré en effet, qu'après l'absence épileptique, que 
l'on ;i rapprochée de la soi-disant inconscience somnambulique, 

le malade peut avoir conservé le souvenir de l'acte réputé auto­
matique, et m ê m e en donner une explication dans les m ê m e s con­
ditions ('2). Nous croyons cependant qu'il ne faut pas trop se 
presser d'enfermer tous ces moyens de rappel dans une formule, 

tli DeHiœuf, la Mémoire chez les hqpnolisés (Revue, philosophique, mai 
lSsi'.l. 
('-' Cit. Fcré, Note pour servir à l'histoire des actes impulsifs des épilep­

tiques Iteeiic de médecine, 1885). 
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car le résultat dépend d'une multitude de causes, la constitution 
du sujel. la l'orme de la suggestion, l'éducation hypnotique elc 

On sera peut-être étonné d'apprendre que quelquefois il esl pos­
sible de rappeler au sujel le souvenir d'un acte commis pendant 
le somnambulisme, sans le meure sur la voie c o m m e M. Pichet, 
sans lui donner de suggestion spéciale, c o m m e M. lîeaunis, sans 
le réveiller au milieu de l'acte, à la manière de M. Delbieuf, mais 
simplement en insistant et en tixani aussi forlenienl que possible 
l'attention du sujel sur le souvenir qu on veut évoquer. L emploi 
simultané d'un excitant de l'aimant par exemple, contribue 
beaucoup au réveil du souvenir par suggestion. 

Quoi qu'il en soil de tous ces artifices destinés à exciter la 
mémoire de l'individu qui sort de l'hypnose, et à jeter une sorte 
de pool entre son sommeil hypnotique et son étal de veille, il 
nen est pas moins vrai que le sommeil hypnotique profond est 
toujours suivi d'amnésie ; les efforts m ê m e s qu'on est obligé de 
faire pour suspendre celle amnésie sont la preuve de son exis­
tence. Evidemment l'hypnose produit une lésion de la mémoire. 

Mais eette lésion esl [dus superficielle que profonde; elle ne 
porte que sur une partie de la mémoire, la mémoire de rappel ; 
quant à la mémoire de conservation, elle esl à peu près intacte, 
car un nouveau sommeil rend au sujet le souvenir complet qu'il 
semble avoir perdu quand il est éveillé. 

On peut donc dire que les troubles de la mémoire qui sont sous 
la dépendance du somnambulisme sont surtout des troubles super­
ficiels qui n'intéressent qu'une seule espèce de mémoire, la 
mémoire de rappel ; elle est exaltée pendant le somnambulisme; 
elle est déprimée après le retour à l'état normal; quant aux causes 
de ces variations, nous les ignorons complètement. Nous ferons 
encore chemin faisant plusieurs de ces aveux d'ignorance. 

C.—Létal intellectuel des hypnotisés est difficile à définir; on 
peut mesurer l'acuité de leurs sens, l'ai ri; l'inventaire, de ce qui est. 
contenu dans leur mémoire: mais comment apprécier avec la même. 
exactitude l'état de leur jugement et de leur raison ? 'fout au plus 
peut-on remarquer d'une manière générale que I intelligence de 
l'hypnotique se développe parallèlement à l'étal de sa sensibilité. 

La léthargie classique représente le sommeil profond et sans 
rêves; l'état psychique esl en général presque nul. Les malades 
(fimt l'ouïe veille encore peuvent recevoir quelques suggestions 
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élémentaires; en les tirant par la manche, on les fait lever; on leur 
ilonne des hallucinations auditives ; mais c esl la tout ce (pion 
peut obtenir Cependant il serait bien possible que la léthargie 

suspendit seulement le pouvoir de réagir, et que derrière le mas­
que inerte de la léthargique un reste de pensée veillât encore 

Dans les deux autres phases de catalepsie cl do somnambulisme, 
le sommeil est beaucoup moins profond ; l'intelligence t\u sujel 
entre en jeu ; c'est le rêve hypnotique qui commence. 

Le caractère dominant de la catalepsie c'est l'automatisme tin 
s est quelquefois servi de ce mol pour définir fi- caractère inlel-
lectuel de l'hypnotisé ; cela n est pas exact; il n y a que le cata­
leptique qui mérite le nom d'automate. La catalepsie s'accom­
pagne quelquefois d'un éveil partiel de l'intelligence qui permet 
à l'expérimentateur d'agir sur son sujet par suggestion verbale 
Dans tous les cas, l'esprit ilu cataleptique se laisse manier avec 
la m ê m e docilité que ses membres; il y a chez lui une sorte 
de plasticité de l'idéalion. Les suggestions (pion lui donne ont 
un caractère fatal; jamais le sujet n'y résiste On a dit avec 
raison que le cataleptique n'a point une personnalité à lui, qu'il 
n'existe pas de moi cataleptique. On peut trouver un analogue 
de cet état dans certains rêves que l'on subit sans faire aucune 
réllexion, sans opposer lit moindre résistance 

Bien différent est le somnambule ; ce n est pas un automate, 
c'est une personne qui a son caractère ses aversions cl ses 
préférences; aussi a-l-on donné, et avec raison, à la vie som-

riainbulique, le nom de condition seconde pour l'opposer à l'état 
de veille 

Il existe certainement un moi somnambulique. On peui com­
parer l'élal intellectuel du somnambule à certains rêves dans 
lesquels le donneur intervient d'une façon active, et fait preuve 
de jugement, de sens critique, quelquefois m ê m e d'esprit et de 
volonté. Il y a d'ailleurs des somnambules qui font des rêves 

spontanés, pendant lesquels ils cessent d'être en rapport avec 

l'opérateur 
Laissant de côté ce qui concerne la léthargie cl la catalepsie, 

nous allons étudier avec quelques développements l'état intellec­

tuel du somnambule ; le somnambulisme est l'élal médico-légal 

par excellence ; ces! aussi l'état (finis lequel l'aptitude aux sug­

gestions esl le plus développée, 
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Nous avons en ce moment sous les veux deux sujets qui pré­
sentent les deux types opposés du somnambulisme, ce qu on 
pourrait appeler le type passif ci le type actif. L une reste immo­
bile, les veux baisses, sans rien dire sans rien exprimer; elle 
répond aux demandes d'une voix basse. Cependant, nous nous 
sommes assurés que ce repos de l'intelligence n'est qu apparent : 
la malade a une parfaite conscience des lieux et des personnes et 
elle ne perd aucune des paroles qu on prononce à côté d'elle 

Notre seconde malade forme un contraste étrange avec la pre­
mière C'est le mouvement perpétuel. Dès qu on l'a mise en som­
nambulisme, elle se. lève de sa chaise, regarde de droite cl de 
gauche, et va parfois jusqu'à interpeller familièrement les 

personnes présentes, qu'elle les connaisse ou non. Un jour, on 
lui montre la photographie d'un des assistants ; elle la prend, 
cherche le modèle, le trouve et le compare à la photographie pour 

s'assurer de la ressemblance. Un autre; jour, elle fait spontané­
ment le récit des expériences d'hypnotisme qu une antre per­
sonne a pratiquées sur elle les jours précédents. Bref, celle ma­
lade n'a pas, comme la première, l'aspect (l'une personne qui 
dort. Mais ce ne soni là que des apparences ; essayons de voir 
d'un peu [dus près l'élal psychique du somnambulisme. 

Il n exisie point de différence tranchée entre la vie somnambu­
lique de la plupart des malades et leur vie normale. Aucune des 
facultés intellectuelles du sujet ne l'abandonne pendant le som­
meil. Il semble seulement que le ton de sa vie psychique est 
monté : l'hypnotique en somnambulisme présente presque con­
stamment de l'hypcroxeitabilité psychique. 

C'est ce qui se montre nettement (huis les émotions. En géné­
ral, rien n'est plus facile que de faire rire une malade aux éclats 
et de la faire pleurer jusqu aux larmes. Un récit dramatique qu'on 
leur raconte les remue profondément ; le Ion grave de la voix, 
alors m ê m e qu'on prononce des mots vides de sens, produit le 
m ê m e effet. L'influence de la musique est des [dus curieuses; 
suivant le caractère du morceau, le sujet exprime, par ses gestes 
et par les attitudes de tout son corps, l'impression qu'il ressent. Lu 
somme, c-bez les sujets que nous avons observés, l'hypnotisme 
ne nous paraît pas amener un changement radical (finis U- carac­
tère. Les fonctions intellectuelles sont dans le m ê m e étal d'acti­
vité A ce propos, voici un exemple assez, convaincant de présence 
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d'esprit: l'ne malade, qui est. entrée très jeune à la Salpétrière. 
a pris l'habitude de tutoyer M. N..., lorsqu elle se trouve seule 

avec lui ou en présence de personnes connues; il suffit de l'arrivée 
d'un étranger pour qu elle cesse aussitôt le tutoiement. Or, menu; 
quand on la met en somnambulisme, la malade conserve le senti­
ment des convenances, tutoyant M. X..., quand elle est seule avec 
lui, et cessant de le tutoyer dès qu'il arrive un étranger. 

C'est chez les somnambules que l'on rencontre le curieux phé­
nomène de la résistance. Nous aurons à en parler plus loin, à 
propos des suggestions. Quand on don m; un ordre à une som­
nambule, il arrive souvent qu'elle discute, elle demande le motif, 
elle dil non. C'est surtout sous la forme d'un refus d'obéir à 
l'ordre que la résistance se produit ; les malades résistent moins 
aux hallucinations qu on leur donne, car les hallucinations en­
tament moins leur personnalité. Nous avons cependant quelques 
exemples de ce l'ail. Un de nos sujets,quand on veut le transformer 
en [n'être, et lui donner une soutane, s y refuse obstinément. Une 
malade de M. Richet à qui l'on pratiquait, par suggestion, l'am­
putation du bras, poussait des cris de douleur en voyant fi- sang 
couler ; mais presque au m ê m e moment, elle comprenait que 
c'était une fiction, et riait à travers ses larmes Ce sont les 
faits de ce genre qui oui fait croire, bien à tort, à la simulation. 
La malade de M. Itidiot avaii réellement une hallucination, elle 
avait devant les yeux une image sensible, mais sa raison n était 

pas complètement paralysée ; elle avait encore la force de se 
défendre contre la perception fausse qu on lui suggérait. 

Chacun de nous peut faire l'expérience de ces curieux dédou­
blements de la conscience en étudiant ses propres rêves. Ici en­
core nous voyons apparaître la [«ironie du sommeil normal et du 
sommeil hypnotique l'.ti général, le rêveur esl comme la som­
nambule quoi) halluciné par suggestion : rien ne le surprend ; il 
voit passer devant ses yeux les plus criantes invraisemblances. 
Ahiïs quelquefois wt reste de sens critique se réveille Au milieu 
d'une scène burlesque, on se surprend à dire : ' Mais c esl im­

possible ! Mois c est un rêve I » 
.Non seulement les somnambules peuvent résister, mais elles 

peuvent mentir. M. Litres raconte qu'il avait suggère a une 
femme en somnambulisme d'assassiner une de ses voisines ; le 

crime accompli, il la lil comparaître, toujours en somnambulisme 
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(levain un magistral. Elle déclara quelle n avait aucune connais 
sauce du crime ; ce fut seulement après un dialogue très prolongé 
que, pressée de questions, accablée de preuves, elle linii par 
avouer qu elle avait donné un coup de couteau à sa voisine lit 
core mettait-elle dans ses aveux certaines réticences (1). 

Ces faits nous prouvent que le somnambule est loin d'être, 
c o m m e quelques auteurs l'uni prétendu, un automate incon 
seieirt, sans jugement, sans raisonnement, sans spontanéité itilel 
Iectuelle. Tout au contraire, sa mémoire est parfaite ; son intelli­
gence est des [dus vives, son imagination est surexcitée 

Les sujets peuvent-ils faire, pendant le somnambulisme, des 
opérations intellectuelles dont ils seraient incapables pendant lu 
veille 1 Oir etr a cité des exemples. Pour noire pari, nous n'avons 
rien constaté de bien certain ; quelquefois seulement nous avons 
vu que nos malades lisaient avec une plus grande rapidité; que pen­
dant la veille des caractères renversés, et m ê m e rétablissaient les 
lettres supprimées d'un double acrostiche. D'ailleurs, celle exal­
tation de l'intelligence n'a rien d'invraisemblable. On cite maint 
exemple d'un penseur qui a résolu la nuit, dans un rêve, des 
problèmes qu'il poursuivait, vainement, depuis plusieurs jours. 

Enfin, en terminant, nous signalerons un étal mental loul par­
ticulier, qui ne se rencontre que dans le petit hypnotisme. Les 
sujets au réveil affirment qu'ils n ont pas perdu un seul moment 
conscience de leur état, et qu'ils ont assiste en quelque sorte 
c o m m e des témoins aux phénomènes de suggestion développés 
par le magnétiseur. 

O n voit, en somme, par les observations 1res vagues auxquelles 

nous sommes obligés de nous borner, qu'il serait fort difficile 
de donner la formule psychique du somnambulisme. Mais ce 
que nous tenons à affirmer, c'est (pion ne représente pas exacte­
ment cet état, quand on se continue de lui appliquer le mot 
sommaire d'automatisme. 

Lu dernier trait de l'étal intelleciuel des hypnotiques esl l'apti­
tude aux suggestions. En raison de l'importance des làils de sug­
gestion, nous leur consacrerons une partie distincte de ce livre. 

I). - Les phénomènes de sensibilité élective, dont nous avons 
déjà l'ait mention au sujet des procédés d'hypnolisation, acquièrent 

(1) Pitres, De la suggestion hypnotique, Bordeaux, Issi, p. I;IJ. 
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un grand développement pendant le somnambulisme. Les mala­
des en étal de somnambulisme présentent souvent une sorte d'at­
traction pour l'opérateur qui les a endormies en les touchant sur 
fi- vertex. Nous verrons plus loin (pie hi friction du vertex est le 
moyen le plus usilé pour provoquer secondairement le. som­

nambulisme. Lorsque la pression sur le vertex est faite avec 
un objet quelconque, par exemple un coupe-papier, il se 
produit en général un état de somnambulisme indifférent. Lit 
malade esl câline ; tout le monde peut l'approcher et m ê m e la 
toucher sans provoquer de sa part le moindre mouvement de 
(fidense ; tout le inonde peut produire les contractures propres 

à l'étal somnambulique ; ces contractures peuvent être provo­
quées par une personne et détruites par une autre ; elles ne 
sont sous la dépendance d'aucune influence individuelle ; tout le 
monde enfin peut lui donner des suggestions. 

Mais il en est tout autrement dans le somnambulisme électif. 

Lorsque fc.xpérinienlatour a fait la pression du vertex avec sa 
main, ou bien s est servi du souille buccal, le sujel est] c o m m e 
attire vers l'opérateur; aussitôt qu'il s'éloigne, le sujet manifeste 

de l'inquiétude, >^> malaise, il suit parfois l'opérateur en gémis­
sant, cl ne trouve du repos qu auprès de lui. Tout contact étran­
ger provoque un signe de douleur. 
On produit encore le somnambulisme électif quand on endort 

le sujel an moyen des passes, comme, le l'on! les magnétiseurs, 
ou quand on l'endort par intimation ou par suggestion ; ce qu'il 
v ;i de plus curieux, c'est que, si l'on dit au sujet qu'il s endormira 
le lendemain à telle, heure, le sommeil qui survient à l'heure fixée 
et eu l'absence de l'opérateur est électif, et le sujet n est en 

rapport, qu avec la personne qui a l'ail la suggestion (Heaunis). 
Enfin, quand un malade est en ('lai de somnambulisme indifférent, 

il suffit qu une personne touche une partie nue de son corps, par 
exemple ses mains, [unir développer à son profit les phénomènes 
d'déclivité fous ces procèdes opératoires ont pour caractère 
commun de faire jouer un rôle à la personnalité de l'opérateur, 
rôle ipi ou :i peut-être exagère autrefois, mais qu on déprécie 

beaucoup trop depuis lirait!. 
Il esl certain que I éleelivilé peut manquer complètement chez 

certains sujels, mais elle esl constante chez d'autres. Knlin, en 
dehors de Yéleetivilè artificielle développée par l'oxpérimon-
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tateur, il existe une é/eclivilé naturelle ou spontanée : c esl ainsi 
que tel sujet est plus facilement endormi et suggestionné par tel 
expérimentateur, surtout quand celui-ci l'a déjà endormi souvent. 

Cette influence spéciale d'un individu sur un autre, qui existe 
sous une forme si accentuée pendant le somnambulisme, n'est en 
somme qu une exagération d'un fait normal. Il n'est pas rare de 
voir certaines personnes éprouver pour d'autres un étal spécial 
d'attraction et ressentir, sans motif suffisant, des sympathies ou 
des antipathies. Tous ces (Hais psychiques sont d'une réalité 
iirconleslitl.de, bien que le [dus souvent les psychologues en 
abandonnent l'étude aux romanciers. 

Il esl probable que les phénomènes d'éleelivité prennent leur 
origine (finis un contact de l'opérateur avec son sujel. Le contact 
animal, dit M. Bain (1), le plaisir de l'embrassenu-nl est le com­
mencement et la fin de toutes les ('-motions tendres. Nous voyons, 
en effet, l'éleclivilé se manifester chez la somnambule à la suite 

de l'attouchement du vertex et des mains nues; l'action du doigt 
à distance, dans les passes, paraît aussi tenir à une influence du 
m ê m e ordre Quant à la production du sommeil électif par 
suggestion, nous pouvons aussi l'expliquer par ce fait déjà men­
tionné plus haut que l;i suggestion, consistant dans un rappel de 
sensation, agit probablement de la m ê m e façon qu'une excitation 
sensorielle. 

Lue ingénieuse expérience de M. Ilieher confirme ces vues, et 
montre que l'éleclivilé n sa source dans une hyporcslhésie du 
tact. « Pendant que la malade esl plongée dans le somnambulisme 
par friction du vertex au moyen d'un objet quelconque, deux 
observateurs se présentent qui, sans résistance aucune de sa 
part, s emparent chacun d'une de ses mains. Que va-L-il se 
passer? Bientôt la malade, de chaque main, presse celle de 
chacun tics observateurs cl ne veut pas les abandonner. L'élal 
spécial d'attraction existe à la fois pour les deux; mais la malade 
se trouve en quelque sorte divisée par moitié. Chacun des observa­
teurs ne possède la sympathie que d'une moitié de la malade, et 
celle-ci oppose la m ê m e résistance à l'observateur de gauchit 
lorsqu'il veut saisir la main droite qu'à l'observateur de droite 
lorsqu'il veut saisir la main gauche (-1). » 

(1) Émotions et colonie, p. 122 et suiv. 
l2i P Kii-her, Op. rit. p., iKi3. 

http://iirconleslitl.de
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Signalons encore une variante de l'expérience qui est aussi 
lies instructive. L'opérateur qui possède les préférences du sujet 
peut les transmettre à une autre personne; il suffit pour cela que 
le nouvel opérateur glisse sa main sur celle du premier et arrive 
ainsi graduellement à saisir celle de la malade qui, après une 

brusque secousse, se presse contre lui, et le m ê m e manège recom­
mence 

La sensibilité élective se manifeste par plusieurs phénomènes 

dont le [dus important est relatif aux contractures. L'expérimen­
tateur qui est en rapport avec le sujet a seul le pouvoir de (aire 

naître des contractures somnambuliques et de. les détruire. C'est 
en vain qu une autre personne essayerait de détruire la contrac­
ture par une nouvelle excitation de m ê m e nature portée sur le 
même point. Ses efforts restent inefficaces, alors m ê m e qu'ils 
sont faits en dehors de la vue du sujet; celui-ci, grâce à son 
liypereslhésic sensorielle, esl capable de reconnaître le contact 

de chaque opérateur entre mille ; il arrive parfois à le reconnaître 
à travers ses vêtements. 

L'éleclivilé- existe aussi pour les suggestions. Dans le somnam­
bulisme indifférent, la malade obéit à toutes les suggestions d'où 
qu elles viennent; l'hallucination formée à la voix d'une personne 
peut être continuée par une autre et supprimée par une troisième. 

C est aussi ce qui a lieu dans la catalepsie. Dans le somnambulisme 
électif, la malade n'écoule souvent que la voix de celui qui l'a 

endormie; lui seul peut lui donner des suggestions. Il y a [dus; 
nous avons observé que lorsque deux observateurs se partagent, 

par moitié, la sympathie de la malade, l'hallucination suggérée 
par celui qui est. en rapport avec le côté droit n'intéresse que 
INeil droit; elle est unilatérale. Le sujet ne la voit point de l'œil 
gauche 
En soumettant à l'action des esthésiogènes les phénomènes de 

sensibilité élective, on voit par une transformation curieuse la 

répulsion succéder à l'attraction. Au moment où tune de nos 
somnambules tient les mains de M. X..., nous approchons un petit 
aimant de sa tète Très vite, fit malade s éloigne de M. X..., en 
poussant iinc plainte : M. X... la poursuit, elle recule toujours; il 
ne peut pas fii loucher sans qu elle se nielle à geindre. Quelque 

temps après, elle revienl spontanément vers l'expérimentateur; 
puis elle s éloigne de nouveau, et il esl encore impossible de la 
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loucher. Au moment où elle rcvionl pour la troisième lois, un m 

profile pour la réveiller ( I ). 
C'est ici le lieu de rappeler que, chez quelques hystériques, il 

existe sur certains points du corps des régions (zones éroyènes 
de Chambard) ('A qui ne sont pas sans analogie avec les zones 
hystérogènes, et dont le simple attouchement, dans l'état de 
somnambulisme provoqué détermine des sensations génitales 
assez intenses pour amener l'orgasme Une malade offrait au 
niveau de la partie supérieure du sternum une zone de ce genre, 
dont la simple pression provoquait tout les signes du paroxysme 
de l'excitation génitale. O s phénomènes ont élé provoqués plu­
sieurs fois, à I insu de l'observateur, qui eût pu se trouver sous le 
coup d'une accusation des plus graves, s'il n avail [iris la précaution 
indispensable, dans ces conditions, de n'être jamais seul avec le. 
sujel. Si nous rapprochons de ce fait la possibilité de suggérer ii 
la somnambule l'hallucination de la présence d'un individu quel­
conque, on comprendra à quelles mystifications coupables on 
peut arriver. 

La zone érogène n est sensible que pendant le somnambulisme 
total. Si on provoque un somnambulisme partiel, par excitation 
superficielle à la région des centres moteurs des membres, la 
zone érogène esl sans action; elle se réveillait chez un sujel 
lorsqu'on excitait la région occipitale du cerveau. 

La zone érogène est transférable par l'aimant. Ce transfert 
est suivi d'oscillations consécutives qui provoquent une exaltation 
génitale intense. Enfin, l'excitation de la plaque érogène n'est 
efficace que si elle résulte (l'une pression faite par une. personne 
de l'autre sexe; si la pression est faite par une autre femme ou 
avec un objet inerte, elle produit seulement une impression 
désagréable. 

(1) A. Binet et Ch. Féré, la Polarisai ion'psychique, Revue philosophique, 
avril 1885. 

[2) Chambard, Etudes sur le somnambulisme provoqué, 1881. 



CHAPITRE VI 

Les périodes hypnotiques. 

lissai nuso&rapliique de M. Cliarcut. — La catalepsie. — La léthargie. — 
Le somnambulisme. — Sigirilicatkm des trois étals. — Leurs variations. — 
Les états intermédiaires. 

Les différents phénomènes qui forment la symptomalologie de 
l'hypnotisme peuvent soit exister isolément, soit se présenter 
associés dans un certain ordre. M. Chareot et ses élèves ont 
observé; que chez les grandes hystériques ces symptômes ont 
une tendance à former trois groupes distincts. Nous croyons 
devoir résumer ici l'essai nosograpbique de M. Charcol (1). 

ESSAI D'UNE DISTINCTION NOSOGIIAI'HIQI'E DES DIVERS ÉTATS NERVEUX 

COMPRIS SOIS LE NOM I) HYPNOTISME 

« Les phénomènes si nombreux et si variés qui s'observent chez 
les sujets hypnotisés ne répondent pas à un seul et m ê m e état 

nerveux. En réalité, l'hypnotisme représente cliniqueinent un 
groupe naturel, comprenant une série d'états nerveux, différents 
les uns des autres, chacun d'eux s accusant par une symplomato-
logie qui lui appartient en propre. On doit, par conséquent, 
suivant en cela l'exemple dos nosographos, s'attacher à bien 
définir, d'après leurs caractères génériques, ces divers (dais 
nerveux, avant d'entrer dans l'étude plus approfondie des phéno­

mènes qui relèvent de chacun d'eux. C'est faute d'avoir spécifié, 
au préalable, l'état particulier du sujet chez lequel ils ont relevé 

une observation, que divers observateurs arrivent trop souvent à 
ne point s'entendre et à se contredire les uns les autres sans 
motifs suffisants. 

1 Comptes rendus de l'Acud. des sciences, 1882. 
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« Ces dilléi'onis états, dont l'ensemble représente toute la symp 
tomaiologie de l'Iiypnotisme, semblent pouvoir être ramenés, 
suivant M. Chareot, à trois types fondamentaux, à savoir : 
1" l'état cataleptique; 2" l'étal léthargique et 3" l'élal de somnam­
bulisme provoqué; chacun de ces états, comprenant d'ailleurs un 
certain nombre de formes secondaires et laissant place pour les 
états mixtes, peut se présenter d'emblée, primitivement, isolé­
ment; ils peuvent encore, dans le cours d'une m ê m e observation, 
chez un m ê m e sujel, si; produire successivement, dans tel nu 
tel ordre, au gré de l'observateur, par la mise en iruvrc de 
certaines pratiques. Dans ce dernier cas, les divers (dais signales 
plus haut représentent en quelque sorte les phases ou périodes 
d'un m ê m e processus. 

« Laissant de côté les variétés, les formes frustes, les états 
mixtes, on devra se borner, dans cet exposé, à indiquer d'une 
façon sommaire, les traits les plus généraux de ces trois états 
fondamentaux qui dominent en quelque sorte la symptomalologic 
si complexe de l'hypnotisme 

« 1° Etat cataleptique. - Il peut se produire : a, primitivement, 
sous l'influence, d'un bruit intense et inattendu, d'une lumière 
vive placée sous le regard, ou encore, chez quelques sujets par 
la fixation [dus ou moins prolongée des yeux sur un objet quel­
conque, etc.; — b, consécutivement à l'étal léthargique lorsque 
les yeux, clos jusque-là, sont, dans un lieu éclairé, découverts 
par l'élévation des paupières. — Le sujet calaleptisé esl immo­
bile ; il parait c o m m e fasciné. Les yeux sont ouverts, le regard 
fixe; pas de clignement des paupières; les larmes s'accumulent 
bientôt et s écoulent sur les joues. Assez fréqiu-mineiil aneslhésic 
de la conjonctive et m ê m e de la cornée. Les membres cl toutes 
les parties du corps gardent souvent pendant un temps fort long 
les positions, les attitudes m ê m e les plus difficiles à maintenir, 
qu'on leur a communiquées. Ils paraissent d'une grande légèreté 
lorsquon les soulevé ou les déplace, et l'on n'éprouve aucune 
résistance à les fléchir ou a les étendre. La « flexibiliias ce.rea », 
et ce que l'on appelé « la railleur du mannequin des peintres », 
n'existent pas. Les réflexes tendineux sont abolis. L'hyperexcila-
bilité neuro-musculaire l'ail défaut. — Il y ;i analgésie complète, 
mais certains sens conservent du moins en partie leur activité 

(sens musculaire, vision, audition). —- Colle persistance de l'acli-
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vite sensorielle permet souvent d'impressionner de diverses 
façons le. sujet cataleptique et de développer chez lui, par voie de 
suggestions, des impulsions automatiques et de provoquer des 
hallucinations. Lorsqu'il en est ainsi, les altitudes fixes artificiel­
lement imprimées aux membres ou d'une façon plus générale 
aux diverses parties du corps font place à des mouvements [dus 
ou moins complexes, parfaitement coordonnés, en rapport avec 
la nature des hallucinations et des impulsions provoquées. 
Abandonné à lui-même, le sujet retombe bientôt dans l'état où il 
éiitit placé au moment où on l'a impressionné par suggestion. 

s 2° Etat léthargique. — 11 se manifeste: a, primitivement sous 
l'influence de la fixation du regard sur un objet placé à une cer­

taine distance ; b consécutivement à l'état cataleptique, par la 
simple occlusion des paupières, ou par le passage dans un lieu 

parfaitement obscur. 
« fréquemment, au moment où il tombe dans l'élal léthargique, 

le sujet l'ail entendre un bruit laryngé loul particulier, en m ê m e 
temps qu un peu d'écume si; montre aux lèvres. Aussitôt il s'af­
faisse, dans la résolution,comme plongé dans un sommeil profond. 

Il y a analgésie complète de la peau et des membranes mu­
queuses accessibles. Les appareils sensoriels conservent cepen­

dant parfois un certain degré d'activité ; mais les diverses 
tentatives qu on peut faire pour impressionner le sujet par voie 

d'intimidation ou de suggestion restent le plus souvent sans effet. 
- Les membres sont mous, flasques, pendants, et, soulevés, ifs 
retombent lourdement lorsqu on les abandonne à eux-mêmes. 

Les globes oculaires sont, au contraire, convulsés, les yeux clos 
ou demi-clos, et l'on observe habituellement un frémissement 
presque incessant des paupières. — Les réflexes tendineux sont 
exagérés ; l'hyperexeilabililé neuro-musculaire est toujours pré­
sente, bien qu'à (les degrés divers. Elle peut être générale, c'est-
à-dire s'étendre à tous les muscles de la vie animale, face, tronc, 

membres, ou au contraire, partielle, cesl-à-dire occuper seule­
ment les membres supérieurs, par exemple, à l'exclusion de la 

lace Le phénomène en question esl mis en évidence en excitant 
mécaniquement par pression,;! laide d'un bâton, d'un manche do 
plume, par exemple, le tronc d'un nerf ; alors les muscles qui 

sont tributaires de ce nerf entrent en contraction. 
i Les muscles eux-mêmes peuvent être direclenienl excités de la 
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m ê m e façon sur les membres, le tronc, au cou, les excitations 
un peu intenses et prolongées déterminent la contracture des 
muscles mis enjeu ; à la face, au contraire, les contractions sonl 
passagères, elles ne s'établissent pas à l'étal de contracture du­
rable. Les contractures se produisent encore sur les membres, 
parle fait de la percussion répétée des tendons. Ces contractures 
produites, soit par l'excitation des nerfs ou des muscles, soit par 
la percussion exercée sur les tendons, se résolvent rapidement 
sous l'influence de l'excitation des muscles antagonistes. 

« Chez le sujet plongé dans l'état léthargique,on peut, ainsi qu'on 
l'a dit plus haut, développer instantanément l'étal cataleptique, 
lorsque, dans un lieu éclairé, on met l'œil à découvert en soule­

vant les paupières supérieures. 
« 3° Etat de somnambulisme provoqué. — Cet étal peut être 

déterminé directement, chez certains sujets, par la fixation dn re­
gard, et aussi par diverses pratiques qu'il est inutile d'éimmériT 
ici. On le produit à volonté chez les sujets plongés au préalable, 
soit dans l'état léthargique, soit dans l'état cataleptique, en exer­
çant sur le vertex une simple pression ou une friction légère 
Cet état paraît correspondre plus particulièrement à ce qu'on n 
appelé le sommeil magnétique. 

« Les phénomènes très complexes qu'on peut observer dans cette 
forme se soumettent difficilement à l'analyse. Ils ont élé, pont 
beaucoup d'entre eux, provisoirement relégués sur le deuxième 
plan darrs les recherches faites à la Salpétrière. On s'est attaché 
surtout à déterminer, autant que possible, les caractères qui sé­
parent l'état du somnambulisme des «'dais léthargique et catalep­
tique, et à mettre en évidence la relation qui existe entre ce troi­
sième état et les deux autres. 

« Les yeux sont clos ou demi-dos ; les paupières se montrent en 
gaulerai agitées de frémissements ; abandonné à lui-même, le sujet 
paraît endormi, mais m ê m e alors la résolution des membres n'est 
pas aussi prononcée que lorsqu'il s'agit de l'élal léthargique. 
L'hyperexeilabililé neuro-musculaire, telle qu elle a élé définie 
[dus haut, n'existe pas, ou autrement dit, l'excitation des nerfs, 
des muscles eux-mêmes, ou encore la percussion des tendons ne 
détermine pas la contracture. Par contre, on peut, par diverses 
manœuvres, entre autres à l'aide de légers attouchements promenés 
à plusieurs reprises sur la surface d'un membre (passes), ou 
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cncore,:i laide d'un souille léger dirigé sur la peau, dévelop­
per (finis ce membre une rigidité qui diffère de la contrac­
ture liée à l'hyperexcilabilité musculaire, en ce qu'elle ne se 
résout pas c o m m e celle-ci, par l'excitation mécanique des antago­
nistes, et de l'immobilité cataleptique par la résistance m ê m e qu'on 
rencontre au niveau des jointures lorsque l'on essaye d'imprimer 
au membre raidi un changement d'attitude (ftexibilitas cerea). 
Pour la distinguer de l'immobilité cataleptique proprement dite, 
l'on propose de désigner cette rigidité particulière à l'état som­
nambulique, sous le n o m de rigidité cataleptoïde; on pourrait 
encore l'appeler pseudo-cataleptique. 

» Il y a analgésie cutanée, mais en m ê m e temps hyperaeuilé fort 
remarquable de certains modes de la sensibilité de la peau, du 
sens musculaire et, de quelques-uns des sens spéciaux (vue, ouïe, 
odorat). Il est, en général, facile, par voie d'injonction ou de sug­
gestion, de déterminer chez le sujet la mise en jeu d'actes auto­
matiques très compliqués ; on assiste alors aux scènes du som­
nambulisme artificiel proprement dil. 

« Lorsque chez un sujet amené à l'état somnambulique, on exerce 
à l'aide des doigts appliqués sur les paupières, une légère compres­
sion des globes oculaires, l'état léthargique avec hyperexcitabilité 
neuro-musculaire peut remplacer l'état somnambulique ; si, au 
contraire, relevant les paupières, on maintient, dans un lieu 

éclairé, les yeux ouverts, l'état cataleptique ne se produit pas. » 

Celle description, est-il besoin (h; le dire, a été faite d'après na­
ture, et if existe presque constamment à la Salpétrière des 
malades chez lesquelles il est facile de constater les trois états, 
avec tous leurs caractères. Pour retrouver ces états chez un sujet 
neuf, il faut se placer dans les mêmes conditions que les expéri­
mentateurs de la Salpétrière ; ces conditions, nous les avons déjà 
signalées, elles sont au nombre de deux : 1° il faut opérer sur le 

même genre de sujets, c'est-à-dire sur des hystéro-épileptiques ; 
"2" il faut employer les mêmes procédés opératoires, c'est-à-dire 
les procédés les [dus simples, fixation du regard, pression du 
vertex, rayon électrique, etc. Tout changement introduit dans une 
de ces deux conditions altère les conditions des expériences et 

par conséquent modifie les résultats. 
Il faut admettre que, m ê m e en agissant sur des hystéro-épi-
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lepiiques. on obtiendrait des résultats différents de ceux dp 
M. Charcol, si on soumettait les malades à un modus operundi 
différent, si, en d'autres termes, on leur donnait une éducation 
hypnotique différente. 

C'est là un fait que nous avons eu fréquemment l'occasion i\e 
relever dans nos recherches ; il nous a paru d'autant plus signifi­
catif, que nous opérions sur des sujets de la m ê m e catégorie que 
ceux qui avaient servi à établir la doctrine des trois étais. 
talons quelques exemples. L'ouverture des yeux n esl pas,comme 
on pourrait le croire, un symptôme nécessaire de la catalepsie. 
Nous avons vu que si on produit une hémiealalopsio et une hémi-
léthargie, el qu'on transfère ces doux hémi-états, on obtient une 
moitié du corps cataleptique bien que l'œil correspondant reste 
fermé. La catalepsie les yeux fermés peut donc exister dans le 
grand hypnotisme. De m ê m e , il est possible de provoquer chez 
les mêmes sujets une léthargie profonde dans laquelle il ne reste 
plus trace d'hyperexcitabililé musculaire. Nous avons consulté 
qu'en approchant un aimant du bras d'une malade dormant du 
sommeil naturel, ou du vertex d'une malade plongée en léthargie, 
on produit un étal nouveau qui n'a de c o m m u n avec la léthargie 
décrite plus haut que la résolution des muscles ; l'excitation mé­
canique des nerfs, des muscles et des tendons, fil pression des 

zones hypnogènes on liyslérogènos, restent complètement inef­
ficaces ; l'ouverture forcée des paupières ne produit aucun 
changement; la respiration est insensible, l'insensibilité complète, 
cest vraiment l'image de la mort. M. Pitres (1) a en l'occasion 
d'observer un état de léthargie aussi profonde chez une de ses 

malades qui était sujette à des attaques spontanées de sommeil. 
Quand son attaque la surprenait pendant la léthargie avec hv-
[icroxcitaliililé, celle phase de l'hypnose devenait [dus profonde, 

et louie réaction musculaire disparaissait. Enfin, nous rayons 
déjà remarqué, l'hyperexeilabililé neuro-musculaire n'est pas 
un signe exclusif de la léthargie; souvent chez les grandes 
hypnotiques on peut provoquer pondant l'état de veille des 
contractures dont la précision ne le cède en rien à celle de la 
léthargie. 

Ces faits prouvent seulement que le complexes syuiptomaliqur 

L Iles zones hypnogènes, p.07>. 
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du grand hypnotisme peut êlre incomplet ou altéré, c o m m e peu­
vent l'être tous les complexus morbides. 

Le nombre des étals ou des périodes peut aussi varier pour 
pour chaque; hypnotique ; en général, on en compte trois : la 

léthargie, la catalepsie et le somnambulisme; mais ce nombre n a 
rien de fixe ; ainsi que l'ont montré depuis longtemps M. Du-
montpallier et ses ('-lèves, et comme chacun peut le vérifier, il 
existe entre chacune de ces périodes des élapes de transition, 
véritables ('dais mixtes, que l'opérateur peut parvenir à rendre 
permanents, par l'emploi de manœuvres appropriées. On pour-
rail créer ainsi six, neuf états différents, et m ê m e un plus grand 
nombre. Il est vraisemblable qu'en inventant, de nouveaux pro­
cédés d'expérimentation, en soumettant les hypnotiques à de nou­
veaux genres d'excitations, on réussirait à produire des mani­
festations entièrement nouvelles et différentes de celles qu'on a 
décrites jusqu'à ce jour. L'hypnotisme n esl pas en effet une 
névrose, spontanée ; c'est un état nerveux expérimental, dont les 
symptômes peuvent varier avec les manœuvres qui les font naître, 
sans sortir d'ailleurs du cadre de la physiologie générale du sys­
tème nerveux. 

Faut-il en conclure que la description de M. Chareot est une 
œuvre artificielle ? Ce serait mal la comprendre. Celte description 
n a pas eu pour but. de représenter l'hypnose dans toutes ses 
formes, dans tous ses détails. À l'époque où elle a été faite, il 

s agissait, qu'on ne l'oublie pas, d'établir la réalité d'un certain 
nombre de phénomènes hypnotiques et de démontrer l'existence 
d'un état nerveux expérimental par des caractères tellement 
grossiers qu'ils ne [Hissent échapper à personne. M. Chareot a 
choisi des sujets qui montraient ces caractères sous une forme 
excessive pour que le doute ne fût pas permis. La méthode a eu 
un plein succès, puisque ceux-là m ê m e qui n'acceptaient tout 
d'abord qu'avec répugnance le grand hypnotisme en sont venus 
à étudier ses formes frustes. 

La doctrine des trois étals ne contient donc qu une part de la 
vérité. Mais cette part est telle qu'elle a ouvert la voie à Unîtes 
les recherches scientifiques qui se sont faites depuis sur celte 

question ; et le grand hypnotisme est encore aujourd'hui le seul 
étal dans lequel nous trouvons des caractères objectifs tels que 

la discussion ne peut pas s'égarer très loin. D'ailleurs l'École de 
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la Salpétrière a moins eu pour but de donner une description 
définitive que de montrer que l'hypnotisme peut être étudié 
suivant les procédés les plus perfectionnés de la clinique ci de 
la physiologie expérimentales et que c'est exclusivement avec 
les caractères fournis par ces procédés d'étude que fa science 

peut se faire Tant qu'il existera de grandes hystériques, on 
pourra vérifier la plupart des résultats obtenus par LLcole de la 
Salpétrière. 

L'histoire du grand hypnotisme nous sera un guide précieux 
pour trouver notre chemin dans la masse confuse des observations 
recueillies en dehors de la grande névrose. 



CHAPITRE VII 

Hypnoses frustes. 

liluls frustes. — Confusion des périodes, chez des sujets hystériques. — 
L'hypnose des individus sains; expériences de Richet, Ijotley, lirémaud. 
— Résultats différents de l'école de Nancy. 

Il existe un grand nombre d'hystériques chez lesquelles la 
division de l'hypnose en trois périodes ne se retrouve pas. 

beaucoup d'auteurs ont insisté sur ces exceptions à la règle, 
qui sont certainement beaucoup plus nombreuses que les cas 

réguliers; il n'est que juste d'ajouter que l'École de la Salpétrière 
:i été la première à les signaler. « Souvent, dit al. Richet, les 

phénomènes neuro-musculaires de la léthargie et de l'état som­
nambulique se confondent, pendant que l'état cataleptique con­
serve les caractères qui lui sont propres. Quelquefois, la confusion 
est encore [dus grande, et les phénomènes neuro-musculaires 
restent les mêmes, quelle que soit la phase de l'hypnotisme. » 
M. Iliiiiioulpallior, M. Magnin (I) et M. Bottey (2) ont insisté 

sur ces mélanges des périodes. Us ont constaté, en s'adressant à 
des hystériques, que certains sujets présentent une aptitude à la 
eoniraclure [rendant toutes les périodes de l'hypnose. De plus, il 
se produirait le plus souvent une confusion complète (mire les 

deux espèees (le contractures distinguées par M. Chareot; l'exci­
tation de la peau et l'excitation profonde des muscles donne­
raient lieu, à tous les degrés de l'hypnose, au m ê m e phénomène 

musculaire Ce phénomène pourrait d'ailleurs être mis enjeu par 

(I) Miiiiiiin, Effets des excitations périphériques chez les hysléco-épi-
lepliques. it l'élut de veille et d'hypnotisme, thèse de l'a lis, année 1881, 
p. in et suiv. 
(2) /.c Magnétisme animal, Paris, 1881, 
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l'excitation la plus légère, telle ipie le lie-lac d'une montre le 
bruit d'un téléphone, le vent d'un soufflet capillaire, une goutte 
d'élher ou d'eau tiède, un rayon de lumière tombant direeleiricnl 
sur la peau ou renvoyé par un miroir. l'ufin, (finis lous les cas 
les excitations périphériques capables de produire la contracture 
seraient capables de la faire cesser. 

M. Pitres a aussi décrit une autre déviation du type classique; 
c est l'état calalejitoïde les yeux fermés, qu'il a observé chez 
quelques-unes de ses malades hystériques. 

De l'hypnose hystérique nous passons maintenant à l'hypnose 
des individus sains ou prétendus tels. Nous entendons par ces 
mots des individus qui ne présentent pas des stigmates évidents 
d'hystérie. U n grand nombre d'expérimentateurs ont fait des 
recherches sur des personnes des deux sexes, de tous les âges et 
de toutes les conditions, sans se préoccuper de leurs antécédents 
pathologiques, dont la recherche est assez compliquée pour qu'on 
ne puisse les nier sans un examen approfondi (1). M. Itichet, qui 
pense que personne n'est absolument réfractaire au magnétisme, 
s'esl engagé; dans celte voie dès 1875. 11 endort ses sujets en leur 
serrant fortement les pouces pendant trois ou quatre minutes, puis 
en faisant des passes de haut en bas sur la tête, le front, et les 
('•pailles. Au bout de quelque temps, ces manœuvres prolongées 
produisent ce que M. Itichet appelle le somnambulisme. Cet élut 
esl susceptible de présenter trois degrés d'intensité différente (2). 

Le premier degré, période de torpeur, est, celui qui survient 
au bout de cinq à quinze, minutes, en faisant des passes. Ce qui 
se montre tout d'abord, c'est l'impuissance à relever les paupières, 
et l'anhélation; les yeux deviennent rouges et. humides; parfois, 
on observe l'aptitude des muscles à la contracture par excitation 
mécanique. 

Le second degré, ou période d'excitation, qu'on n'obtient pas 
d'emblée, mais à la suite de plusieurs magnétisations, esl l'étal où 
le sujet dort, mais répond aux questions. C'est à cette période 

L Ch. Féré, la Famille uévropulhique (Archives de neurologie,, 1881). 
Servons troubles as foreshadowed in /lie ehi/d (Urain, July 1885).— Déjoriiie. 
De l'hérédité dans les maladies du système nerveux, 1886. 

(2) Nous nous servons, pour noir.; analyse, dos dernières éludes de 
M. Richet, publiées dans son livre sur l'Homme et l'intelligence, Paris, 
1-ssl. 
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ipi appartiennent les hallucinations provoquées, les actes suggérés 
ci l'oubli au réveil. 

Le troisième degré constitue la période de stupeur, où prédo­
minent l'automatisme, l'insensibilité, et des phénomènes muscu­
laires de contracture et de catalepsie, sur lesquels l'auteur passe 

trop rapidement. 
Quelques auteurs récents, M. Itrémnud et AI. liottey, sont reve­

nus sur celte question de l'hypnotisme des individus sains, et ils 
ont précisé les traits du tableau clinique présenté par M. Itichet. 

Il paraît qu en remplaçant les passes par d'ail très procédés, tels 
que la compression des yeux fermés ou du vertex, la fixation 
prolongée d'un objet brillant, en un mot les moyens usités pour 
l'hypnose hystérique, on parvient facilement, à créer chez des 
individus sains non seulement le. somnambulisme, mais encore la 
léthargie et la catalepsie, et que ces états ne diffèrent pas sensi­

blement de ceux qu'on provoque chez les hystériques. 
M. lïréniaud a réussi à produire chez des hommes soi-disant 

parfaitement sains, un état nouveau qu'il appelle fascination. Il 
est provoqué par la fixation d'un point, brillant : le sujet, frappé 
comme de stupeur, suit l'opérateur et imite servilement tous ses 
mouvements, ses gestes et ses paroles : il est sensible à la sug­
gestion. Du côlé soniatique on observe des contractures par ex­
citation des muscles, et l'absence de la plasticité cataleptique. 

Pour M. lirémaud, la fascination représente l'hypnotisme à son 
minimum d'intensité. Cet état nerveux ne, peut être établi chez les 
femmes, ni m ê m e chez les hommes qui ont subi des expériences 
multipliées. A mesure que I'impressionnabilité du sujet s'accroît, 
il brûle cette première ('tape et arrive d'emblée à la cata­
lepsie^). 

Ces résultats sont en désaccord complet avec ceux de M M . lîern-
fieim, Liégeois et Peaunis. Leurs expériences ont porté, c o m m e 
celles des auteurs précédents, sur toutes les espèces de sujets, 
sans distinction d'âge de sexe, de condition pathologique. Ce 
qu'ils ont observé se réduit en somme à peu (le chose, en 
dehors des faits de suggestion. 

Quand un sujet est hypnotisé par n'importe quel procédé, il 
arrive un moment où les yeux restent clos; les bras tombent en 

1,1) Brvmatul, Société de biologie, 1883, p. 5177, p. (533, 1881, p. tfi'.l. 
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résolution. Dans cet état, l'hypnotisé entend l'opérateur ; alors 
m ê m e qu'il reste immobile, la face inerte c o m m e un masque, il 
entend tout, soit que plus tard, au réveil, il en ait conservé- le 
souvenir, soit qu'il l'ail perdu. La preuve, c'est que sans le tou­
cher, sans lui souffler sur les yeux, le simple mot « lléveille/.-
vous » une ou plusieurs fois prononcé devant lui le ré-veille 

Le sujel dans cet otal esl ouvert à toutes les suggestions. Si un 
soulève son membre, en affirmant au besoin que ce membre ne 
peut plus être abaissé, le sujet conserve passivement celle attitude 
communiquée. Si on imprime aux membres du sujet un mouve­
ment quelconque, il continue indéfiniment ce mouvement jusqu'il 
ce qu'on l'arrête. Enfin l'aneslbésie est complète chez la plupart 
des sujets ; on peut leur traverser la peau avec une épingle, sans 
qu'ils manifestent la moindre sensation. A (-eux qui restent sen­
sibles, on peut enlever toute sensibilité par suggestion. 

Les ailleurs n'ont jamais constaté que l'action d'ouvrir ou de fer-
merles yeux, que la friction du vertex modifiai en rien les phé­
nomènes ou les développât chez les sujets non aptes à les 
manifester par la suggestion seule. 

Ils n'ont constaté que des degrés variables de suggestibilité cirez 
les hypnotisés. Les uns n'ont que de l'occlusion des paupières, 
avec ou sans engourdissement ; d'autres ont en outre de la réso­
lution des membres, avec inertie, ou inaptitude à faire des niou-
vemenls spontanés; d'autres gardent les altitudes imprimées ; la 
contracture par suggestion, les mouvements automatiques sug­
gestifs entrent ensuite en scène. Enfin, l'obéissance automatique, 
l'anesthésie, les illusions et hallucinations provoquées, marquent 
les étapes successives de cette suggestibilité, dont le degré culmi­
nant est constitué par le somnambulisme. C'est ce dernier degré 
seul, celui où les phénomènes suggestifs sont, le [dus développés, 
qui s accompagne d'amnésie au réveil, lin sujel environ, sur cinq 
ou six de ceux que l'on hypnotise, arrive à ce degré de somnam­
bulisme profond. 

En résumé, les expérimentateurs de Nancy n o m observa- sur 
leurs sujets que des phénomènes de suggestion paraissant appar­
tenir au somnambulisme ; pour eux, d'ailleurs, la suggestion 
résume tout, l'hypnotisme ; non contents d'interpréter ce qu'ils 
croient avoir observé', ils ont manifesté à plusieurs reprises l'in­

tention de faire rentrer dans le domaine de la suggestion, la léthar-
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gie et la catalepsie décrites par les autres auteurs. Mais laissons 
de cédé les interprétations et les tendances ; ce sont, les faits qui 
nous intéressent. Il parait absolument étrange qu on n ait jamais 
vu, à Nancy, se produire chez les sujets endormis de la contrac­
ture par excitation des nerfs, des tendons ou des muscles ; ce 
phénomène banal, AI. Itichet l'a rencontré souvent en opérant 
sur des sujets sains, M. Botloy l'a constaté d'une manière con­
stante, toutes les fois qu'il l'a cherché, Braid lui-même en parle à 
plusieurs reprises, et cependant M. Jîernheim, qui opère sur le 
même genre de sujets, ne le connaît pas. Que faut-il donc penser 
des sujets qui manquent à ce, point de signes matériels? S'il est 
bien vrai qu'ils m; présentent jamais, quels que soient les excita-
lions auxquelles on les soumette, aucun caractère physique de 
l'hypnose, si lotit se résume dans des phénomènes suggérés, 
nous sommes obligés d'eir conclure qu'aucun de ses sujets tu; 
nous fournit la preuve scientifique qu'il est réellement endormi. 

Certes, notre scepticisme n'est pas absolu ; nous ne prétendons 
pas que les expérimentateurs de .Nancy ont toujours eu affaire à 
des simulateurs ; nous ne doutons pas de leurs expériences en 
général ; mais si nous étions appelés à faire l'examen médico-
légal d'un de leurs sujets en particulier, nous ne saurions décider 
en connaissance de cause s'il est sincère ou s'il ment. 

Mais nous sommes portés à croire que les sujets de Nancy ne 
sont pas différents des sujets de Paris. En réalité, les différences 
ne proviennent pas des sujets, mais des opérateurs ; elles tiennent 
au mode de culture et surtout aux procédés d'étude. Ainsi que 
nous l'avons déjà dit à plusieurs reprises, les résultats des expé­

riences dépendent du sens dans lequel on les dirige. Si l'on emploie 
fii suggestion c o m m e procédé unique, on ne recueillera que des 
effets de suggestion ; c'est ce qui arrive à Nancy. Mais si l'on s at­
tachai! à l'élude .dos caractères physiques, on les observerait quel­
quefois d'emblée et on les développerait à la longue chez un cer­
tain nombre d'autres sujets. 



CHAPITRE VIII 

Étude générale de la suggestion. 

L Définition de la suggestion. — La suggestion et le rêve. — Disluirtinii 
entre les procédés d'expérimentation par idée et par excitation périplic-
rique. — Les suggestibles. — Les conditions de suggestibilité : inertie 
mentale liyperexciliiliililé psychique. — La suggestion pendant l'hypnt>-
lisme. — La suggestion pendant l'étal de veille. — Les diverses espères 
de, suggestions. — La parole. — Le geste. — Le sens musculaire. — 
L'iiuto-suggeslioii. — Rapports entre l'idée suggérée et l'excitation péri-
|iliériipie. — Erreur de ceux qui voient la suggestion partout. 

11. La méthode. — La simulation. — La recherche des signes objertils. — 
La simulation d'un individu suggcslible. — Les suggestions volontaires. 
— L a suggesiiiui inconsciente. — La comparaison à étalilir entre les 
phénomènes de suggestion et les faits de la science positive. 

III. Effets de la suggestion. — Modilicalions des fondions végétatives. — L a 
suggestion de phénomènes psychiques. — Llassilirnlion. — Les suggestions 
positives, riiiillueinalion et l'acte. — Analyse psychologique de leur 
production. — Lui des suggestions négatives, — Loi d'inliiliilioii psychi­
que. — Hallucinations post-hypnotiques. -- Amnésie de l'opération 

suggestion ". 

I 

Définition de la suyyestion. — On a vu (pie, par son mode di; 

production et par quelques-uns de ses symptômes, le sommeil 

hypnotique se rapproche du sommeil naturel. Celle comparaison 

peut nous servir d'introduction a la théorie des l'ait s de sugges­

tion, .'vu premier abord, on s'étonne de ces faits, on ne les com­

prend pas, quelquefois m ê m e on les met en doute. On se demande 

comment il est possible qu une personne exerce sur une autre le 

pouvoir de la l'aire parler, agir, penser et sentir comme, il lui 

[liait. 

l'our mettre un peu d'ordre dans celle étude, ii faul procé­

der du plus connu au moins connu. Ainsi que nous l'avons déjà 

dil souvent, les phénomènes psychiques de I"hypnose ne peu 

vent être compris que si on les compare aux rêves du s -
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rin-il natiirel. Les effets développés par suggestion chez les hypno­
tisés ne sont, pas autre chose qu un rêve évoqué et dirigé par les 
assistants. Ce qui rend ce rapprochement légitime, c'est la possi­
bilité de modifier les rêves d'une personne dormant de son 
sommeil naturel. Les expériences que RI. Maury a laites sur 
lui-même sont frappantes (1). Il priait une personne placée à ses 

côtés le soir, quand il commençait à .s'endormir, de provoquer 
en lui des sensations sans le prévenir, [mis de le réveiller quand 
il avait eu déjà le temps de faire un songe. Ces songes provoqués 
au moyen d'excitations sensorielles ne diffèrent nullement des 
effets que l'on obtient chez les hystériques endormies par sug­
gestion. Un jour, on lui fait respirer de l'eau de Cologne ; il rêve 

qu'il est dans la boutique d'un parfumeur, et l'idée du parfum 
éveille celle de l'Orient; il esl au Caire, dans la boutique de 
Jean Farina. On lui pince légèrement la nuque ; il rêve qu on lui 
pose un vésicatoire, ce qui réveille le souvenir d'un médecin qui 
le soigna dans son enfance. On approche de sa ligure un 1er 
chaud : il rêve des chauffeurs. I ne autre fois, pendant qu'il est 
assoupi, on prononce ces mots d'une voix forte : « Prenez une 
allumette. » Il fait un rêve dans lequel il s'imagine aller de son 

propre mouvement chercher une allumette. 
On peut établir un second rapprochement d'une autre nature 

cuire, les phénomènes psychiques du sommeil naturel et ceux du 
sommeil nerveux. Ainsi que l'un de nous l'a montré (2), chez 

beaucoup de malades, l'idée pathogène, la première manifestation 
du délire, peut, prendre naissance pendant la veille, mais elle est 
en général renforcée par le rêve du sommeil naturel, qui joui; à 
son égard le rôle d'une caisse de résonance. L observation clini­
que nous l'ail donc voir, se réalisant spontanément dans le sommeil 

normal, les expériences que l'on fait avec une si grande facilité 
dans le sommeil artificiel. 

Le domaine de la suggestion est immense. Il n y a pas un seul 
lait de notre vie mentale qui ne [misse être reproduit cl exagéré 

artificiellement par ce moyen. On comprend le parti merveilleux 
que le psychologue peut tirer de cette méthode, qui introduit 
1 expérimentation en psychologie. 

h Maury, Sommeil cl Itères, p. 1:77. 

;'-• Ch. Frre, lu Médecine d''iniuqiiiiilioii Progrès malien!, lssl, p. .'iii'.l ; 
ISSli, pp. 717, ', 11. etc. 
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Mais avant d'aller plus loin, il faui préciser l'étendue et les 
limites de la suggestion, en précisant la définition un peu trop 
vague et trop sommaire que nous venons d'en donner A parler 
rigoureusement, la suggestion esl une opération i/ui produit 
un effet quelconque sur un sujel eu passant par son inlelli 
gence. Toute suggestion consiste essentiellement à ugir sur une 
personne par une idée ; loul elfel suggéré est le résultat d'un 
phénomène d'idéation; mais il faut ajouter loul de suite que 
l'idée est un épiphénomène ; [irise err elle-mênie elle est seule­
ment le signe indicateur d'un certain processus physiologique qui 
seul est capable de produire un elfel matériel. 

Avec ce caractère, on peut reconnaître en général ce qui esl 
de la suggestion et ce qui n'en est pas, bien que la question soit 
souvent fort délicate. Ainsi, quand on contracture le bras d'une 
hystérique léthargique, en percutant les tendons ou en malaxant 
les masses musculaires, on ne fait pas de suggestion, parce que 
la contracture résulte d'une action physique à laquelle l'esprit 
du sujet semble rester étranger Au contraire, quand on aborde 
l'hypnotique et qu'on lui dit, sans la loucher: « Votre brasse 
fléchit, il devient dur, vous ne pouvez plus l'étendre, » la con­
tracture qui s'établit à la suite de ces paroles résulte d'une, 
action psychique; l'injonction de l'expérimentateur ne produit 
son ellèt; qu on passant à travers l'intelligence de l'opéré; c'est 
l'idée de contracture qui, insinuée dans l'esprit de l'hypnotique, 
produit la contracture ; voilà bien de la suggestion. A ce point 
de vue, on peut dire que la théorie de la suggestion rajeunit lîi 
vieille question philosophique de « l'action du moral sur le 
physique », et quelle éclaire en m ê m e temps le grand groupe, 
encore si confus, des maladies par imagination. 

Autre exemph;. De m ê m e que la contracture, la paralysie 
motrice peut être provoquée par deux voies tout à fait différentes. 
Si on applique sur certains points de la voûte du crâne, chez un 
sujet hystérique, l'extrémité lixe d'un diapason en vibration, on 
amène dans le bras du sujet une excitation passagère de la force 
motrice qui ne larde pas à faire place à la paralysie complète et 
llaccide (1); dans ce cas, la paralysie résulte directement du 

1 Cli. 1-YTC, Inhibition et épuisement (Bull. Soc. de biologie, lSHtj, pp. 
tTS, 197,, ?i0 . 
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inouvement vibraloii-e transmis par le diapason à travers l'épais­
seur du crâne jusqu'au cerveau; l'intelligence du sujel n'intervient 
pas; l'expérience, bien que failli sur son corps, reste étrangère à 
son esprit; il n y a point de suggestion. — A u contraire, si on 
inculque au sujet l'idée (pie la paralysie frappe son bras, la paralysie 
qui s'ensuit est de nature psychique, car elle résulte uniquement 
de la conviction qu'a le sujet d'être paralysé; elle esl le résultat, 
non d'un choc physique, d'un traumatisme, niais d'un phéno­

mène d'idéalion; on a fait de la suggestion. 
I, analyse de ce dernier exemple permet d'éviter une confusion 

commise par quelques auteurs; on a admis trop facilement que 
tout processus hypnotique qui a son siège dans le cerveau est le 
processus d'un phénomène de suggestion, ce qui a conduit à 
considérer la léthargie, la catalepsie et le somnambulisme hysté­
riques provoqués, qui sont peut-être des réflexes d'origine 
cérébrale, connue des produits purs et simples de la suggestion. 
Le fait que nous venons d'exposer dissipe celle erreur. La 
paralysie par vibration physique cl la paralysie suggérée résul-
Icni liés probablement de modifications qui se produisent dans 
la substance corticale du cerveau; ce sont, par conséquent, des 

réflexes cérébraux. Mais quelle différence dans les deux cas! 
La paralysie par suggestion exige le concours de l'intelligence 
du sujet; si la fonction d'idéalion était suspendue par une cause 

quelconque, une paralysie de cetle espèce ne pourrait plus se. 

produire. 
On pourrait diviser l'étude de l'hypnose en deux parties, se 

distinguant par la mise en iciivre de procèdes différents: la pre­
mière partie comprenant les phénomènes hypnotiques produits par 
les excitations physiques ou sensations, que, nous avons étudiées 
dans les deux chapitres précédents ; la seconde partie compre­
nant les phénomènes hypnotiques produits par des idées, c'est-à-
dire la théorie! de la suggestion. Ce sont là deux modes d'expé­
rimentation parallèles ; il serait difficile de dire lequel des deux 

a le plus d'étendue. 
Les suqqeslibles. -- La suggestion n'agit pas avec la m ê m e 

intensité sur tous les individus. Affirmez à une personne éveillée, 
normale en possession d'elle-même, qu elle a faim, elle vous 
répond que vous vous (rompe/. : essayez de lui suggérer une 

hallucination visuelle en lui affirmant qu'elle a un livre entre 

IÎIM i et ti r.i . !) 
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les mains, elle déclare ,pi elle ne le voit pas. L affirmation ne 
produit dans son esprit «pi un état faible, bientôt corrige; elle 

produit l'idée du phénomène, et non le phénomène. 
En somme, cela se comprend, la suggestion u'inlluence pis 

plus une personne saine que l'ouverture de ses veux m- la met 

en catalepsie. 
Pour cpie la suggestion réussisse, il faut .pie le sujet se trouve 

spontanément ou' soit jeté artificiellement dans un étal de récepti­
vité morbide; mais il est assez difficile de déterminer exactement 
les conditions de la suggestibilité : on en a cite deux. 

Lapremière, c'est l'inertie mentale du sujet. Chez l'hypnotique, 
a-t-on dit, le champ de la conscience esl complètement vide; un 
état est suscité; et c o m m e rien ne l'entrave, ni pouvoir d'arrêt, 
ni état antagoniste, l'idée suggérée règne seule sur la conscience 

endormie. Cette explication a été; donnée par Heidenhain, llichrt, 
Ribot et, bien d'autres; nous doutons cependant qu'elle convienne 
à tous les faits. Si l'état de monoidéïsme est réalisé complètement 
chez les cataleptiques, il existe beaucoup plus rarement chez les 
somnambules. Aussi croyons-nous qu'il faut chercher dans un 
second phénomène, dans l'hyperexcîlabilité psychique, la cause 
de l'aptitude aux suggestions. A noire avis, si l'idée suggérer 
exerce un pouvoir absolu sur l'intelligence, les sens et les mou­
vements de l'hypnotique, c'est, avant toul par son intensité. 
Cependant, nous reconnaissons que la question esl difficile ;i 

résoudre, et bien volontiers nous la laissons ouverte. 
Le nombre des sujets suggeslibles esl immense; on ne les 

rencontre pas seulement dans l'hypnotisme et dans le sommeil 
naturel, mais encore dans certaines intoxications (alcool, has-
chich), et à l'état de veille. Nous n avons à nous occuper ici y 
des hypnotisés. 

L'hypnotisme développe dans des proportions considérables 
l'aptitude aux suggestions; ainsi que nous l'avons déjà dit, on 
ne peut pas faire de la suggestion dans toutes les phases de 
l'hypnose, mais seulement dans la catalepsie et h- somnambu­
lisme. Les suggestions faites a la cataleptique sont simples, 
automatiques, fatales; celles du somnanibiilisine sont plus raison-
nées; la malade les discute, les coininenle, les amplifie; quelque­
fois m ê m e elle y résiste. .Nous tiendrons compte de ces nuances 
toutes h-s fois <pi il s'agira de suggestions intéressantes; le |il||S 
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souvent, nous nous contenterons de décrire les suggestions du 

somnambulisme. 
Après le réveil, le sujet reste encore sensible; à la suggestion; 

ce l'ait esl connu depuis longtemps; on le trouve dans Braid, 
comme le reste; pendant ces dernières années, il a été étudié 
par M M . Itichet, Bornheim, Bottey, etc. 

Il est possible de suggestionner non seulement des sujets 
après le réveil, mais encore des personnes qui n'ont jamais été 
hypnotisées. Ces dernières expériences ont ému les philosophes; 
elles ont soulevé de leur part des doutes cl tles inquiétudes. On a 
admis facilement les suggestions chez les hypnotisés, car ce sont 
des malades; mais comment comprendre qu'on suggestionne des 
individus éveillés, sans hypnotisme, et cela par des moyens 
d'action tels que ceux que nous exerçons journellement les uns 
sur les autres? Les individus siiggeslildes à l'état de veille sont-ils 
donc sujets, dans leur vie ordinaire, à subir automatiquement 
l'influence des autres individus? Sont-ee des esprits faibles? Quel 
est leur état physique et moral? En quoi consiste leur état de 
veille? Quels sont leurs antécédents héréditaires? Telles sont les 

questions posées par M. .lanet; on n'y a pas encore répondu. On 
devra toutefois admettre la possibilité de la suggestion chez les 
sujets normaux, si, avec l'un de nous, on ramène la suggestion 
au processus de l'attention : quand l'attention est, suffisamment 
intense, le temps de réaction peut être nul ou m ê m e négatif, 
c'est-à-dire que la réaction précède l'excitation; une représenta­

tion moniale intense, qu'elle soit née spontanément ou provoquée 
par suggestion, peut donc déterminer une réaction en dehors de 

toute excitation (l). 
Les diverses espèces de suggestions. — Si le propre de la sug­

gestion est de s'adresser à l'intelligence du sujet, il en résulte 
qu'il y a aulant de formes de la suggestion qu'il y a de moyens 

d'entrer en rapport avec une autre personne. 
Tout d'abord l'expérimentateur peut se servir de la suggestion 

parlée ou écrite. C'est le moyen le plus simple cl le plus 
commode Quand on veut produire une hallucination, il suffit 
île i nui l'objet imaginaire, de dire au sujel : < Il y a un 
.serpent à vos pieds! » pour que l'hallucination se manileste 

I i h l-crc Progri s médical, ISSi'.. p. 711 . 
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aussitôt. L affirmation verbale est aussi le procède le plus élendn, 
car on peut suggérer par celle voie loul ce que la parole humaine 
peut exprimer C'est, enfin, le procédé le plus précis. 

Le geste, que certains expérimentateurs emploient assez 

souvent, est un moyen très inférieur. Sans doute, il réussit assez 
bien sur des sujets entraînés. On peul leur donner, sans pronon­
cer la moindre parole, l'hallucination d'un serpent, en faisant 
avec le doigt un mouvement d'ondulation, ou plus simplement 
encore en attirant leur regard vers le sol. On arrive même, avec 
le geste, à donner des ordres; on oblige le patient à marcher, à 
suivre l'expérimentateur, on l'attire vers soi, ou le fait mettre à 
genoux, etc.. On dirige l'index vers un chapeau, le malade le 
prend; on dirige ensuite l'index vers la tête du malade, il me.l le 
chapeau sur sa tête. On pourrait aussi bien lui faire prendre un 
objet dans la poche de quelqu'un. J'ai vu, dit M. Pitres, certains 
sujets deviner avec une étonnante perspicacité la signification du 
[dus léger mouvement des doigts, des lèvres ou des yeux. Mais 
ces procédés manquent complètement de précision; quoiqu'il soit 
assez vraisemblable que le geste agit le plus souvent sur le sujet 
par son caractère psychique et expressif, c'est-à-dire parles idées 
qu'il éveille, on ne sait pas au juste s'il ne se produit pas autre 
chose. Il faut en dire autant des passes. Quand on suggestionne 
un sujet, par des passes, on ne sait pas ce qu'on fait. Mais si la 
suggestion par le geste est souvent peu précise, elle peut cire 
très intense. Lorsqu'on donne à un sujet une suggestion verbale 
de mouvement, on évoque dans son esprit une image motrice; 
celle image, si intense qu'elle soit, reste toujours inférieure a la 
sensation (pion donne au m ê m e sujet, en exécutant soi-même le 
mouvement devant ses yeux. Aussi le résultat des deux expé­
riences est-il très différent (1). Il a été constaté maintes fois 
que. si on place dans la main droite du sujel un dynamomètre cl 
qu'on lui donm; l'ordre de le serrer de toutes ses forces, celle 
suggestion verbale n'augmente que de quelques degrés sa force 
dvnamométiique normale. Mais si on imite devant ses yeux l'acte 
de fermer énergiquement le poing, sa force musculaire est non 
seulement augmentée, mais doublée; tant il esl vrai que la 

L A ce sujet, consulter Cl). Féré, Sensation et Mouvement études il' 
psycho-inécai'ii'iuc.i 1 vol. in-18, I\ Alenri (-ou- presse,. 
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suggestion par le gesie donne, dans certains cas, des résultats 
d'une intensité qu'on n'obtiendrait pas avec de simples paroles. 

Parfois, il est utile de combiner la suggestion par le geste avec 
l;i suggestion verbale ou la présentation d'un objet. Par exemple, 
un présente à la malade un objet réel dont on change la nature 

par la parole. On lui l'ail manger du papier, en lui disant que 

c'est un gâteau, ou on lui suggère qu une des personnes présentes 
;i un faux nez. La combinaison du mot au geste précise la 

suggestion. 
La suggestion par le geste s'adresse à la vue. Les autres sens 

peuvent aussi être impressionnés; en faisant résonner doucement 
un lainlani près de l'oreille de l'hypnotique, on lui fera croire 
ipi elle entend des cloches; en la piquant ou en la pinçant, on 
peut ('veiller l'image d'animaux qui la mordent. Mais tous ces 
procédés restent inférieurs à celui de la parole. 

Dans tous les cas où l'idée ('veillée chez le sujet émane d'une 
suggestion directe d'un opérateur, le sujet se trouve vis-à-vis 
de cette personne dans un véritable étal de sujétion. Cet état 
n'est point en contradiction avec ce qu'on observe pendant la 
veille; il s'agit seulement d'une exagération de phénomènes, qui 
permet de mieux comprendre ce qui se passe chez les sujets 
regardés c o m m e sains d'esprit, et qui subissent d'une manière 

inconsciente l'influence d'une volonté étrangère se substituant à 
la leur. D'ailleurs, un simple coup d'o-il sur les relations sociales 
ne monlre-L-il pas que les individus se répartissent assez bien en 

deux catégories, les meneurs et les menés, c'est-à-dire les sug-
gcsiioniiistes et les suggestionnés ? 

La suggestion par le sens musculaire présente ce caractère 
de naître en quelque sorte chez l'hypnotisé lui-même. Si on place 
les membres d'une malade dans une altitude tragique, l'émotion 
correspondante, se manifeste; si on ferme les poings, le sourcil 
se fronce et la ligure se met en colère; si on fuit faire aux 

membres le commencement d'une action, le sujet la continue; on 
peut ainsi le faire grimper ou marcher à quatre pattes; en 
mettant une plume ou un travail de coulure entre ses mains, on 
le lad écrire ou coudre. Si on élève sa main et (pion courbe 

son index, l'idée lui vient qu un oiseau est perché sur son doigt, 
et l'hallucination se développe On peut continuer cette suggestion 
silencieuse en faisant un léger mouvement. Le sujet, s'imagine 
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alors que l'oiseau voltige, et il court dans la chambre en essayant 
de le rattraper. En ramonant les mains d'une hypnotique sur son 
sein, on lui suggère l'idée qu elle lieni un enfant, fous ces faits 
entrent dans la m ê m e formule ; l'altitude imprimée aux membres 
du sujet s accompagne d'impressions musculaires définies qui 
éveillonl dans son cerveau des idées en rapport avec elles. 

Puisque toute suggestion prend son origine dans une impres­
sion sensorielle subie par le sujel, il n esl pas difficile de coure 
voir que celle impression pourrait être provoquée par un objet 
extérieur sans l'intervention d'un opérateur On ne recherche pus 
souvent celle forme de suggestion, qui sérail fort inconnnode, 
mais elle se présente quelquefois loule seule. Itennelt a rapporté 
le cas d'un boucher qui voulut suspendre à un crochet au-dessus 
de sa tête une grosse pièce de viande; il glisse, le crochet entre 
dans son liras et il reste suspendu. On l'emporte à demi-mort; 
on coupe sa manche, et quoiqu'il se [daigne de soulfrir beaucoup, 
quand le bras est à nu, on le trouve absolument intact : lecroeliet 
n avait pénétré que dans le drap. Voilà un exemple de suggestion 
sans expérimentateur. Plusieurs autres pourraient être cités. 
Nous aurons à parler bientôt des paralysies qu'on obtient chez 
les hypnotiques par suggestion. Il est probable qu'un certain 
nombre de paralysies hystériques dites Iraumaliques, c'est-à-dire 
se produisant à la suite d'un choc sont aussi le résultat d'une 
suggestion, le malade se disant sans cesse qu'après une si forte 
secousse, il ne peut manquer de devenir paralysé. 

Ces derniers faits se confondent graduellement avec ceux aux­
quels on applique le mol d'autosuggestion. Il est des cas où la 
suggestion prend son point de départ dans l'intelligence du sujel: 
il se suggère lui-même. Au lieu d'être le résultat d'une impres­
sion du dehors, c o m m e dans le cas de suggestion verbale, la 
suggestion esl le résultat (l'une impression du dedans, telle 
qu une idée fixe, une conception délirante. Quelques exemples 
nous feront mieux comprendre que de sèches définitions. Une 
malade, dans une vision imaginaire, avait lutté corps à corps 
contre l'hallucination de l'un de nous, et lui avait appliqué un 
violent coup de poing en pleine figure. Le lendemain malin, 

c o m m e son prétendu adversaire entrait dans la salle, elle 
s aperçut qu'il portail une ecchymose à la joue. Celle hallucina­
tion, qui dérive d'une première hallucination, c o m m e une cou-
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ehision dérive de ses prémisses, est un exemple type d'auto­
suggestion. Lu effet, la malade a dû exécuter, sous une forme 
inconsciente, un raisonnement analogue à celui-ci : je lui ai donné 
un coup de poing à la joue : donc il doit en porter la marque. 

I ne autre malade, au sortir d'une phase de léthargie profonde 
qui n avait duré; que cinq on six minutes, s'imaginait qu'elle 
avail dormi pendant plusieurs heures. Nous favorisons celle 
illusion en lui affirmant qu'il esl deux heures de l'après-midi : 
il était réellement neuf heures du matin. A celle nouvelle, 
la malade ressent la faim la plus vive, cl nous supplie de la 
laisser partir pour aller manger. C'est là une sorte d'hallucination 

organique, l'hallucination de la faim, que la malade s'est suggé­

rée elle-même, file a en quelque sorte exécuté inconsciemment 
un raisonnement analogue à celui-ci : Il est deux heures de 

l'après-midi, je n'ai pas mangé depuis mon lever, donc je. meurs 
de faim. Ajoutons que celle faim imaginaire fut facilement appai-

sée par un repas ('gaiement imaginaire. On lit apparaître par 
suggestion sur un coin de la table une assiette de gâteaux que la 
malade dévora ; au bout de cinq minutes, elle n'avait plus ni 
faim ni appétit. Les exemples précédents d'auto-suggestion sont 
tous empruntés aux hallucinations. En voici un qui appartient 

à un ordre d'idées différent. O n s'approche d'une malade endormie 
et on lui fait un récit animé connue celui-ci : « Il vient, de vous 
arriver un grave accident, tout à l'heure. Vous le rappelez-vous ? 
Vous traversiez la cour; votre pied a glissé, et vous êtes tombée 

sur la hanche. Vous avez dû vous faire bien mal. » A la suite 
de ces paroles, la malade ressent une vive douleur dans la han­
che, elle se met à geindre ; de plus, se suggérant à elle-même les 
suites logiques de sa chute, elle se donne en quelque sorte une 

légère paralysie du membre ; à son réveil elle boite. 

La conclusion générale qui ressort de tous ces faits et de toutes 
ces expériences, c'est que la suggestion consiste à introduire, 
cultiver et renforcer dans l'esprit ihi sujet en expérience — une 

idée. Ou est-ce donc (pi une idée, et quelle force latente renferme-
l-elle pour produire sur certains individus de si puissants effets ? 
Ainsi que nous l'avons déjà dit, l'idée se résout en images, et 

l'image se résout en sensations rappelées. La suggestion agit 
donc c o m m e un rappel de sensations ; elle consiste dans le 
renouvellement psychique (rime excitation périphérique que le 
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sujel a déjà éprouvée Dès lors on comprend sa puissance; 
l'idée, à proprement parler, n est qu une apparence ; mais der 

rière elle se cache l'énergie développée par une excitation 

physique antérieure 
Ce qui corrobore ce point de vue, c est qu'il est possible de 

produire, par de simples excitations physiques, c esl-à-dire par 
des sensations, à peu près tous les effets qu'on a produits jus 
qu'ici par suggestion, c'est-à-dire par des idées. Ainsi, au lieu de 
provoquer ou de détruire une paralysie par la parole, on peut la 
produire par un choc sur le membre ou sur le crâne (Charcol), 
ou par l'application d'un diapason sur le crâne, et la supprimer 
en employant le m ê m e procédé. Les vibralions du diapason, en 
s'additionnant, représentent le choc unique du traumatisme. Les 
anesthésics hystériques peuvent aussi être provoquées et "suppri­
mées par des procédés analogues (I). Les mouvements peuvent 
aussi, dans certains cas, être provoqués par l'excitation ilu 
crâne. Nous ne pouvons pas entrer ici dans des détails complets. 
Mais nous tenons à montrer comment la suggestion doit rire 
ramenée à l'excitation périphérique dont elle dérive. C'est pré­
cisément parce qu elle détermine dans les centres nerveux de 
certains sujets les mêmes modifications dynamiques, que la sug­
gestion est capable de produire tous les phénomènes qui résul­
tent des excitations périphériques, ("est le cas de rappeler un 
ancien adage, qui ne nous parait pas démodé: « A'ihil esl in 
inlelleelu quod non priu.s fueril in sensu. » 

Dans ces derniers temps, la puissance de la suggestion a été si 
bien établie que certains esprits en sont, arrives à soutenir que 
c'est à elle qu'il faut attribuer l'action des agents osthésiogènes, 
dynamogènes et autres, employés c o m m e excitations périphé­
riques. On en vient à nier la réalité du processus de la guérison 
par ces agents; on explique par la suggestion l'existence du 
transfert, ce curieux phénomène découvert par M. Celle et 
étudié tout d'abord par la commission de la Société de biologie; 
on attribue aujourd'hui à la suggestion ce que M. Carpenlcr 
attribuait à l'expectant attention. Celle erreur a pour principal 
fondement l'idée que si on peut reproduire par suggestion tel 
phénomène attribué d'abord à une excitation physique, c'est la 

1 Ch. Féré. - Sote pour servir a l'histoire de l'nmblyopie hystérique, 
llulletiii de la Soc de biologie, l.K.SG, p. Ss'j. 
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suggestion qui en esl la véritable cause. Mais qui ne sent la 
faiblesse d'un tel raisonnement? De ce qu'on peut apaiser la faim 
d'une somnambule avec un repas imaginaire, s'ensuit-il que 
les aliments ne lui soient jamais d'aucune utilité? 

De plus, celte opinion n a pas pour elle, c o m m e on l'a prétendu, 
l'avantage de la simplicité, car il est tout aussi difficile de com­
prendre comment la simple idée de paralysie peut paralyser que 
de comprendre comment un choc sur le crâne produit le m ê m e 
effet. I.n outre, on ne saurait attribuer un réde exclusif à l'idée, 
sans méconnaître que c esl là un phénomène secondaire et 
dérivé; soutenir que l'idée est tout et que l'excitation périphé­
rique n'est rien, revient à soutenir que l'idée est un phénomène 
entièrement étranger aux fonctions de sensibilité; c est, en 
somme, s'insurger contre la grande théorie des rapports des 
sensations et des images qui domine la, psychologie contem­
poraine. Une telle opinion esl aussi en contradiction avec la 
physiologie qui nous montre qu un grand nombre de fonctions, 
la sécrétion de la sueur et des larmes, etc., peuvent être mises 
en jeu par des causes physiques tout aussi bien que par des 
causes morilles, (-1 que la réalité des unes n'exclut pas celle des 

autres. 

Il 

Nous arrivons maintenant à la grave question de la méthode 
Lu livre tel que celui-ci ne pourra jamais contenir dans son 

cadre étroit les détails véritablement innombrables des expéri­
mentations hypnotiques. Forcés de nous limiter (huis l'exposition 
des faits, nous nous croyons obligés, c o m m e compensation, de 
met Ire en lumière les questions de méthode, qui constituent le 

cille philosophique (lu sujel. 
L'hypnotisme constitue une élude hérissée de difficultés; c'est 

ce dont ne se doutent pas les nombreuses personnes qui ont cru 
trouver (Lins ces questions l'occasion d'un succès aussi brillant 
que facile; si rien n esl [dus simple que d'imaginer des expé­

riences dramatiques qui IVapponl le. vulgaire il'étonnement et 
d'effroi, eu revanche il est fort difficile, dans bien des cas, de trou-
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ver la vraie formule de l'expérience qui donne un résultat précis 

et probant. 
D'une manière générale, la méthode est la m ê m e pour l'élntle 

des phénomènes somatiques cl pour celle des phénomènes de 
suggestion. Pour obtenir des résultats constants qui puissent 
être vérifies à volonté par tous les antres observateurs, il faut 
déterminer avec la dernière précision les conditions physiolo­
giques et pathologiques des sujets d'expérience et la nature des 

procédés opératoires, 'foules les fois qu une de ces deux règles 
est violée, on commet une faute de méthode ; on s expose à voir 
le résultai qu'on annonce démenti par un antre observateur, qui 
n'a pas pu le reproduire; de là une confusion des questions, 
de là des discussions personnelles nécessairement stériles, et 

finalement le scepticisme du public. 
11 faut d'abord déterminer l'étal somalique des sujets; nous 

croyons préférable d'expérimenter, c o m m e nous l'avons fait, sur 
des hystériques, présentant, très nettement accusés, les carac­
tères du grand hypnotisme., 'fous cens qui voudront vérifier les 
nouvelles expériences de suggestion que nous rapportons devront 
s adresser seulement à ces sujets. Il esl 1res important d'indiquer 
l'état somalique des sujets en expériences, c'est le seul moyen de 
permettre la comparaison des résultats. Il est vrai qu aucun état 
morbide ne se présente d'une façon constante sous le même 
aspect. Chaque individu imprime à l'étal morbide qu'il subit un 
cachet tout particulier, 'foules les maladies se présentent sous 
des formes variables, suivant la constitution du sujet, cl un 
peut m ê m e dire que chaque fonction organique oll're des varia­
tions individuelles. Il n y a donc rien de surprenant à ce que 
l'hypnose se montre sous des aspects variés et [dus ou moins 
caractéristiques; niais c'est une raison de plus pour ne comparer 
que les faits similaires, sous peine de confusions déplorables. 

11 esl moins facile de déterminer avec précision les procèdes 
opératoires ; car il arrive souvenl que l'expérimentateur se trompe 
sur les moyens d'action qu'il emploie. Il croit suggérer telle 
idée, mais au m ê m e moment il en suggère à son insu une seconde 
qui altère la première, ou bien le sujet intervient d'une manière 
active pour simuler certains phénomènes et tromper l'observa­
teur. La simulation et la suggestion inconsciente sont les deux 
principaux écueilsà éviter dans une étude des faits de suggestion. 
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Simulation. — Il faut le reconnaître, la simulation, qid est déjà 
un écueil dans l'élude de l'hystérie, n'est nulle pari aussi redou­
table que dans l'élude qui nous occupe. Tant qu'il s'agit de phé­
nomènes physiques, l'expérimentateur est en sécurité II 11 en est 
pas de m ê m e pour un grand nombre de faits de suggestion. Rien 
de plus facile pour le sujet que de simuler une hallucination ou 
un délire Ce sont là des phénomènes intérieurs qu'on ne peut pas 
voir, loucher et palper, c o m m e un l'ait objectif; ce sont, des 
phénomènes subjectifs, personnels à celui qui les ('prouve, et 

par conséquent facilement simulables. Avant de les étudier, il 
faut avoir la preuve qu'ils existent. Avant de rechercher les 

caractères d'une hallucination provoquée, il faut être certain (pa­
le sujel éprouve réellement une hallucination. 
Ou ne pare pas à ce (langer en cherchant à prouver que le sujet 

sur lequel on opère est réellement plongé dans l'hypnotisme ; 
car, ainsi que nous l'avons déjà dit, simulation et somnambu­
lisme ne sont pas des termes qui s'excluent forcément. M. Pitres 
a constaté que le sujet qui dort peut encore tromper. Il faut donc 
demander aux faits de suggestion eux-mêmes la preuve de leur 

réalité. 
A la rigueur, on pourrait invoquer des preuves morales ; 

niais ces preuves n'ont guère de valeur que pour celui qui 
connaît les malades, elles lui restent personnelles. De [dus, à 
ceux qui se contentent de preuves morales on a le droit de 
rappeler l'aventure de l'honnête Hublier que sa somnambule 
Lniélie trompa pendant quatre années consécutives. Cette his­
toire renferme une leçon de prudence que l'on fera sagement de 
recueillir 

La méthode (pion doit suivre en pareille circonstance est 
toute tracée ; elle se résume d'un mot : c'est la méthode expé­

rimentale, comprenant les procédés les [dus perfectionnés de 
l'observation clinique cl de l'expérimentation physiologique. 
Les aurions magnétiseurs se contentaient d'observer; beaucoup 

de modernes les imitent en ce point. Après avoir provoqué par 
suggestion tel phénomène psychique, ils le regardent, et ensuite 

le décrivent. A noire avis, ce n esl là qu une préparation de 
I expérience et non l'expérience entière Pour s assurer de la 

sincérité du sujet, il ne suffit pas de l'observer passivement. 
Pour se démontrer la réalité de l'hallucination suggérée, il ne 
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suffit |»as de regarder ce que l'ail l'halluciné et d'écouler ce qu'il 

dit. 11 faut pousser l'investigation plus avant, et soumet Ire le 

phénomène suggéré à une expérimentation régulière, afin d'en 

dégager les signes objectifs. Ainsi c'est l'expérimentation qui 

nous a appris que la vision hallucinatoire esl modifiée par les 

instruments d'optique c o m m e la vision réelle, que l'hallucination 

d'une couleur provoque les mêmes effets de contraste colore que 

la couleur réelle, que l'aiiesthéste systématisé1!! donne lieu aux 

m ê m e s phénomènes de couleur que l'arhromalopsie spontanée 

des hystériques, que la paralysie motrice suggérée s accompagne 

des m ê m e s caractères physiques qu une paralysie de. cause orga­

nique, etc. On voit que ces caractères caches, et révélés par 

l'expérimentation, sont d'une nature fort compliquée ; pour les 

comprendre, il faut être au courant de la physique, de la psycho­

logie et de la physiologie du système nerveux. On ne s'explique 

pas les oll'ols de contraste produit par l'hallucination de couleur, 

quand on ne connaît pas l'histoire des couleurs complémen­

taires ; on ne s'explique pas davantage les signes cliniques des 

paralysies motrices par suggestion, quand on ne commit pas les 

paralysies organiques, et ainsi de suite. Il n y a donc pas à 

craindre que les malades inventent ces caractères de toute pièce, 

pour tromper l'expérimentateur ; nous sommes à peu près 

certains qu elles ne simulent pus, et cela pour deux raisons : 

OU bien elles ne savent pas, ou bien elles ne peuvent pas. Les 

signes objectifs dont nous parlons sont donc fort précieux ; 

ils s'imposent à tout le monde et démontrent d'une manière 

irréfutable la réalité de l'expérience. 

En résumé, la méthode à suivre dans (es faits de suggestion 

est l'expérimentation sur les phénomènes psychiques provo­

qués, et le but à atteindre est l'objectivalicm de ces troubles 

subjectifs. 

Il s'élève toutefois, au sujel de la simulation, un curieux pro­

blème qui n a encore élé examiné par aucun observateur. Les 

règles de méthode que nous venons d'opposer à la simulation 

sont très efficaces, quand le simulateur esl une. personne qui 

n'éprouve à aucun degré' le phénomène simulé; ainsi, si le sujel 

prétend qu'il a une hallucination visuelle à un moment où il ni; 

voil absolument rien, les ('preuves multiples fournies par les in­

struments d'optique, les couleurs complémentaires, etc., n'auront 
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pas de peine à déjouer la fraude Mais la question est de savoir 
A la simulation d'un sujet suggestible ne peut pas faire tout 
ce que fait la sue/gestion. 

Prenons l'exemple le [dus important. Par suggestion, on peut 
donnera quelques sujets des paralysies motrices; est-ce que le 
sujet ne pourrait pas, dans le but de tromper l'opérateur, 
simuler une paralysie motrice ? Et est-ce qui; celle paralysie 
simulée présenterait les mêmes caractères objectifs que la 
paralysie suggérée? Nous croyons que le fait est possible, 
car en somme, dans les paralysies par suggestion, la véritable 
cause de l'impotence fonctionnelle, c'est l'idée d'une paralysie ; 
dès lors, que. celle, idée provienne de la suggestion de l'opérateur 

ou de la simulation du sujel, peu importe; l'essentiel, c'est qu'elle 
soit suffisamment intense pour produire des troubles de la inuti­
lité. C'est ainsi que, selon nous, les phénomènes simulés peuvent, 

dans certains cas, se confondre absolument avec des phénomènes 
réels. 
Celle question de la simulation chez un individu suggestible 

n'est à vrai dire qu'un des aspects d'une autre question beaucoup 
plus grande : celle de l'action de la volonté sur les phénomènes 
de la suggestion. Un individu suggestible peut-il créer en lui, modi­
fier et détruire de sa pleine volonté des effets comparables à ceux 
que la suggestion développe? Les faits que nous connaissons 
nous permettent de répondre affirmativement. Nous avons vu des 
malades qui peuvent faire l'appel volontaire de l'image halluci­
natoire à l'état de veille ; en regardant une feuille de papier 

blanc avec attention, ils y déterminent l'apparition d'une couleur 
quelconque, rouge, bleu, vert, etc.; la couleur évoquée apparaît 

avec assez de netteté pour donner naissance consécutivement à 
une couleur complémentaire, dont le sujet indique très exacte­

ment le nom. (A remarquable phénomène de visualisation (litière 
de l'hallucination provoquée en un point : c'est qu'il exige un 
effort volontaire de vingt secondes à une minute, tandis que 

l'hallucination suggérée naît presque instantanément. Amis avons 
rencontré un second exemple de suggestions volontaires dans les 
paralysies psychiques. Lue malade à qui l'on a donné une 
paralysie complète du bras arrive à s en débarrasser elle-même 

au bout de cinq minutes d'efforts volontaires pour remuer le 

membre paralysé 
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La suggestion inconsciente.— Nousn avons pas encore eu l'oc­
casion de parler de celle dernière espèce de suggestion qui a une 
tendance à s'introduire, c o m m e un parasite dans les suggestions 
volontaires de l'expérimentateur, et qui en dénature complète­
ment les résultais. Il faut savoir que certaines hystériques, une 
fois endormies, deviennent des sujets si sensibles, des réactifs si 
délicats, qu aucun mot prononcé ou aucun geste esquissé devant 
elles n'est perdu; elles voient tout, elles entendent loul, et elles 

retiennent loul c o m m e des appareils d'enregistrement perfec­
tionnés. Il peut donc arriver, et il arrive en fait, que l'opérateur 
qui cherche à obtenir un résultat quelconque rrrette le sujet sur 
la voie par un mot ou un geste imprudent. Supposons que l'expé­
rimentateur ait provoqué une hallucination visuelle ; il veut en­
suite examiner si ce trouble sensoriel a produit une modification 
dans la sensibilité des téguments de l'oeil, qui, avant l'expé­
rience, étaient insensibles. Avant de faire cet examen, il dît à un 
des assistants : je vais voir si la cornée cl la conjonctive sont deve­
nues sensibles. La malade a entendu ce mol ; cl dès lors, il pourra 
arriver, non pas à coup sûr, mais assez facilement , que ces mots 
entendus par le sujet lui suggèrent directement le symptôme que 
l'on cherche, de telle sorte que l'expérimentateur sera exposé à 
prendre pour un effet de l'hallucination ce qui n'est qu'un effet 
de suggestion. Le sujet, sera d'aussi bonne loi que l'opérateur, il 
n y aura pas eu de simulation, et cependant l'erreur qu on peut 
commettre esl considérable. 

Ce danger de la suggestion inconsciente n'existe pas à tous les 
degrés de l'hypnose chez les grands hypnotiques ; il est moindre 

pendant la léthargie et [rendant la catalepsie ; quelquefois même, 
chez certains malades, oir ne l'y trouve pas, ces phases étant 
complètement fermées à toutes les espèces de suggestions. Le 
domaine d'élection de la suggestion inconsciente est dans le som­
nambulisme. Quand l'opérateur a devant lui une somnambule, il 
doit toujours songer à celte cause d'erreur ; c'est à lui à s'en 
garantir. Les preuves morales tirées de l'honorabilité du sujet ne 
servent à rien, puisqu'il ne sagil pas de simulation. L opérateur 
fera bien d'expérimenter en silence, de préparer les expériences 
en dehors de la présence du sujel, cl de les exécuter devant un 
petit nombre de témoins. In ou deux suffisent. A ce propos, 
nous ne saurions assez, répéter qui/ n y a que les premières 
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expériences qui soient probantes, car ce sont à ht rigueur les 
seules «jui soient pratiquées sur un sujet vierge, à l'abri de la 
suggestion inconsciente. A mesure qu'une expérience se répète, 
il se rencontre des assistants qui font des commentaires à haute 
voix ; ils produisent à leur insu des suggestions qui peuvent 
altérer la pureté du phénomène; ce qu'on obtient ainsi perd une 
grande partie de sa valeur. Outre cette cause d'erreur, il y en a 
une autre ; c'est qu'à la seconde expérience le sujet, se rappelle 

la première ; si par exemple on a produit une fois tel phénomène 
chez le sujet en employant tel agent, il pourra arriver que la 
seconde l'ois, la présence de cet agent ou simplement son simulacre 
produise un rappel de sensation qui troublera l'expérience 

actuelle. 
Pour toutes ces raisons cl pour bien d'autres encore, nous 

avons toujours pris soin de donner dans nos publications sur 
l'hypnotisme les résultats de la première expérience, quoique 
ces résultats fussent souvent beaucoup moins nets et moins par­

faits que les suivants. 
N'eus croyons que l'opérateur qui suit les règles de méthode 

que nous venons de tracer, qui détermine exactement la condition 

physique et mentale de ses sujets, qui prend des mesures pour 
éliminer complètement la simulation et la suggestion inconsciente, 
obtiendra des résultais que tout le monde pourra vérifier. 
Il est un dernier précepte qu'il ne faut pas perdre de vue, ni 

dans la recherche des faits, ni dans l'exposition des expériences : 
c'est de rapprocher les phénomènes de suggestion des faits qui 
sont déjà connus et qui font partie de la science positive. 

l'n grand nombre d'expérimentateurs ont oublié ce précepte 
de bon sens, et les pages qu'ils ont écrites sur la suggestion ne 
sonl qu un recueil d'anecdotes amusantes, qui semblent faites 
plutôt pour piquer la curiosité que pour instruire. M. Paul .lanet 
a signalé avec force les graves conséquences de celle omission : 

• Ce qui nous a frappé dans les écrits les plus récents qui ont 

élé publies sur fil matière de la suggestion et qui étaient lotis 
plus ou moins destinés au public (conférences, lectures, articles 

de lîevue, etc.), c est qu au lieu de s'appuyer tout d'abord sur les 
faits les plus élémentaires et les plus grossiers (comme s'ils étaient 
par trop connus, tandis qu'ils sonl absolument ignores), on a 

surtout cherché à mettre en relief les faits les plus extraordinaires 
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et les [dus saisissants pour l'imagination. Itien de plus facile ;i 
comprendre. Celui qui s adresse au public cherche surtout le 
succès : il aime bien sans doute la vérité pour elle-même ; mais il 
n est pas fâche non [élus que la vérité soit pour lui un moyen de 
faire de l'effet. Plus il prépare son auditoire ou son lecteur, plus 
l'effet est affaibli : moins il le prépare, [dus reflet est grand. (Vite 
tendance à mettre surtout en relief l'extraordinaire et final tendu, 

excellente au point de vue littéraire et dramatique, a beaucoup 
d'inconvénients au poinl de vue scientifique ; car, d'un eolé, 
l'etonnemeni, quand il est trop violent, incline l'esprit au scepti­
cisme et éloigne de l'examen. Ce qui a si longtemps éloigné du 
magnétisme les esprits ('-claires, c'est précisément le merveilleux 
cl le mystérieux. Or, quoique les faits nouveaux s'appuient nu 
croient s'appuyer sur une méthode vraiment scientifique, cepen­
dant leur ressemblance avec ceux du magnétisme tend à produire. 
nue disposition analogue, cest-à-dirc une disposition à l'éloignc-
nieut et à l'hostilité. En m ê m e temps, par un effet réciproque cl 
contraire et qui n est pas moins fâcheux, il arrive que chez 
d'autres personnes ces phénomènes singuliers dont on ne devine 
pas la cause apparaissent avec le m ê m e prestige d'inconnu et de 
mystérieux que les phénomènes du magnétisme. Les mis condui­
sent aux autres ; et le public, qui n'est pas versé; dans les méthodes 
scientifiques, confond bien vite tous les domaines, de sorte qui; 
l'on retombe dans le mal que l'on aurait voulu éviter (I). » 

La méthode à suivre consiste, c o m m e nous lavons dit, à 
montrer loul d'abord que la suggestion n est pas un phénomène 
à part dans l'histoire de l'intelligence, un l'ail isolé qui ne se 
rattache à rien, qui ne s'explique par rien et qui reste suspendu 
en l'air. 11 faut insister sur les rapports si étroits qui relient U:s 
phénomènes suggérés aux laits déjà admis et taisant partie de la 
science positive ; il faut faire voir clairement que les premiers se 
rat lâchent aux derniers, dont ils ne sont, qu une exagération et 
une déviation pathologique. 

.Nous aurons à ce sujet à faire des parallèles nombreux enli'e 
les faits de suggestion et les faits de psychologie, de physiologie 
et d'aliénation mentale. L'étude comparée de la suggestion et 

des phénomènes psychologiques nous montrera que l'hypnotique 

1 Reçue politique et littéraire, août 1x81. 
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n'est pas soumis à des lois psychologiques qui lui sont propres, 
et qu'il ne présente aucun symptôme dont orr ne retrouve le 
germe à l'état normal. L'étude comparée des phénomènes de, 
suggestion et de l'aliénation mentale montrera en outre que les 
troubles psychiques suggérés chez l'hypnotique offrent un grand 
nombre (le caractères communs avec les troubles spontanés, non 
provoqués, de l'aliéné : que l'hallucination hypnotique par exem­
ple ne dillère pas essentiellement des autres. 

I.ràce à ces comparaisons multipliées, l'opérateur s'oriente 

dans les éludes parfois si délicates de l'hypnotisme ; en s appuyant 
sur les résultats acquis de la science positive, il y trouve un 
contrôle, une direction, et l'hypnotisme, au lieu de servir de 
divertissement aux oisifs, devient une méthode utile d'expérimen­
tation en psychologie et en médecine mentale 

111 

La suggestion esl une opération qui agit sur le système nerveux 
du sujet, en produisant des modifications analogues à celles qui 

sont déterminées par les excitations périphériques. Mais on est 
loin de connaître tous les ellois que peut produire l'idée qu'on 
introduit par suggestion dans le cerveau de l'opéré ; il esl 

même probable qu on n en connaît pas la millième partit!. Loin 
de vouloir cacher ces lacunes de la théorie de la suggestion, 
nous croyons utile de les signaler à chaque instant. L'étude de 
la suggestion en est encore à ses débuts ; elle nous réserve sans 
doute bien des surprises. 

Il nous parait assez probable (pieu s adressant à un sujet 
approprié, la suggestion est capable de produire toutes les actions 

qui sont sous la dépendance du système nerveux. Nous émettons 
là une assertion qui n esl que vraisemblable, car les preuves 
directes nous manquent. El, fût-elle démontrée, il resterait encore 
à connaître l'étendue et les limites de l'influence du système 
nerveux sur le reste de l'organisme. La question de la suggestion 
se confond ici avec une grosse question de physiologie qui esl 

encore passablement obscure. 
I n chapitre nouveau de l'histoire de la suggestion s est ouvert 

IÎIXKI el l'un . lit 
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dans ces derniers temps. Divers observateurs se sonl occupes 
des suggestions qui exercent une action non pas sur la vie 
psychique du sujet, mais sur des fonctions dites végétatives, 
circulation, ealoriliealion, sécrétion, digestion, etc. 

Nous n'insisterons pas sur les faits vulgaires, connue ceux île 
purgalion par suggestion, qui sonl connus depuis fort longtemps, 
et qui ne présentent rien de particulier, puisque l'on sait que 
certaines émotions morales produisent, à l'étal normal, les 
mêmes effets. 

La plus importante de ces perturbations organiques produites 
par une, idée esl l'expérience de vésication par suggestion, faite 
par M. Focachon, pharmacien à Charmes; cet expérimentateur 
applique sur l'épaule gauche de son sujet endormi des timbres-
poste maintenus par quelques bandes de diachylon et par une 
compresse ; il lui suggère en m ê m e temps qu'on lui applique un 
vésicaloire, puis le sujet esl gardé en surveillance. Vingt heures 
après, on enlève le pansement, qui est resté intact : Au dessous, 
l'épidémie épaissi et mortifié présente une couleur blanc j;ui-
nâtre; celte région delà peau est entourée d'une zone de rou­
geur intense avec gonflement. Cet éuu fut constaté par de nom­
breux médecins, parmi lesquels JE lloaunis, qui présenta à la 
Société de psychologie physiologique, le 29 juin 1885, h-s photo­
graphies de ce vésicatoire (1). 

Peu de temps après, le 11 juillet 1885, M. Dumoutpallier a 
communiqué à la Société d<; biologie, des expériences dans 
lesquelles il a produit par suggestion chez des hystériques endor­
mies des (dévalions locales de température de plusieurs degrés; 
fait curieux, dont nous retrouverons l'analogue dans les sugges­
tions de phénomènes psychiques, la région symétrique du corps 
présentait en m ê m e temps un abaissement de température. 

Dans la m ê m e séance, M M . Bourru et Burot, professeurs à 
l'Ecole de Rochcforl, publiaient des faits d'épislaxis et même 
de sueur de sang, provoqués par suggestion chez un hystérique 

mâle hémiplégique et héinianesthésique. Lu jour, l'un de ces 

(1) 11 parait que, dés novembre 1810, un médecin italien du nom do 
Préjalmini avait obtenu chez mu- somnambule une. vésicati •» 
appliquant sur la peau saine UM morceau de papier sur lequel il août 
écrit l'ordonnance d'un vésicaloire. Nous devons ue renseignement 
a l'amabilité de nuire collègue, M. 11. Lurrari, qui l'a trouvé dans k 
Journal de minjin'Usiue animal de Ricard \2"- année, 1610, p. 18 et p. 171,. 
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expérimentateurs ayant endormi le sujet, traça son nom avec 
l'extrémité mousse, d'un stylet de trousse sur ses deux avant-bras; 
puis il lui fit le commandement suivant : « Ce soir, à quatre heures, 
lu t'endormiras et tu saigneras aux bras sur les lignes que je 
viens de tracer. » À l'heure fixée, le sujet s'endormit ; au bras 
gauchi; les caractères se dessinèrent en relief et en rouge vif sur 
le fond pâle de la peau et m ê m e des goutteliHI.es de sang perlèrent 

sur plusieurs points. A droite, côté paralysé, il ne se produisit abso­
lument rien. Plus tard, M. Mabillc a vu le m ê m e sujet, dans des 

attaques spontanées d'hystérie, se donner à haute voix l'ordre de 
saigner au bras, et présenter quelque lemps après les hémorra­
gies cutanées déjà décrites. Les curieux phénomènes rappellent 
et expliquent les stigmates sanguinolents qu'on a observés à plu­
sieurs reprises chez les extatiques religieux pendant qu'ils se 
représentaient la passion du Christ. 

A la Salpétrière, M. Chareot et ses élèves ont produit fréquem­
ment chez les hypnotiques des brûlures par suggestion. L'idée 
do brûlure ne produit pas son effet instantanément, mais après 
quelques heures d'incubation. On peut si; demander si toutes les 
fonctions organiques peuvent être ainsi modifiées par la sugges­

tion ; il règne encore beaucoup d'obscurité sur ces questions. 
Tout dernièrement l'un de nous il) a pu constater, au moyen 

de procédés analogues à ceux de M. Mosso, que par le seul fait 
qu une hystérique, m ê m e à l'état de veille, fixe son attention sur 

une partie de son corps, cette partie change de volume. Cette 
observation importante ne s'ajoute pas seulement aux précé­
dentes, elle les explique, en montrant l'influence que peut 
exercer, chez des sujets hyperexcitahlcs, un simple phénomène 
d'idéation sur les vaso-moteurs qui sont en cause dans toutes les 

expériences de ce genre. 
Parmi les eifets de la suggestion, il n'y en a guère qu'une 

classe qui ail fait l'objet de recherches régulières ; ce sont les 

faits psychiques, On les a étudiés de préférence aux autres, 
parce que ci- sont les premiers qui aient, été exploités par les 
charlatans. Nous allons les examiner à notre tour, eu essayant 
de les définir et de les classer avec loul le soin possible 

Si, avant d'entrer dans les détails de ce sujet, on le considère 

(1 Ch. l'oeo. Unit. Soc. de biologie, 1SSC, p. 3<„)'J. 
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dans son ensemble on voit qu'il s agit d'étudier le rôle des idées 
dans les modifications de l'intelligence; il s agit de voir et; que 
produit ce facteur, quand il agit, isolément. D'après une opinion 
qui est généralement admise en psychologie, l'idée n est qu un 
facteur secondaire; le plus souvent, l'idée esl une résultante, un 
point d'arrivée ; les phénomènes psychiques se développent, en 
quelque sorte, de bas en haut; ils ne commencent pas dans les 
centres supérieurs de Fidéalion, ils s'y achèvent (I). Aussi, les 
phénomènes suggérés, qui, par un mécanisme agissant, à rebours, 
se développent de haut en bas, sont, plus superficiels, plus 
éphémères que les phénomènes spontanés. On peut suggérer à 
un sujet qu'il ressent la faim la plus vive; mais ce sentiment, 
dicté par une idée, sera moins profond que celui qui est produit 
par un besoin organique. De m ê m e , on peut, transformer la 
personnalité du sujet, le changer, par exemple, en chien on en 
loup; mais celte personnalité d'emprunt plaquée sur la person­
nalité réelle ne change pas le fond du caractère. Pour que la 
suggestion produise des modifications durables, il faut qu'elle 
soit répétée souvent; elle linii alors, au moins dans certains cas, 
par créer des habitudes. Eue malade a qui on avait l'ail de 
fréquentes suggestions de paralysies motrices disail que souvent 
en rêve elle se voyait paralysée d'une moitié du corps. Les 
suggestions de crimes expérimentaux ne doivent pas être faites 
à la légère; on ne sait pas toujours ce qui en reste. 

Eue étude approfondie de la suggestion montre que ce mot ne 
répond pas à un l'ail unique, mais à deux faits principaux qui 
forment en quelque sorte les points cardinaux de toute la théorie 

11 y a deux espèces fondamentales de suggestions: l'une, qui a 
pour effet de produire un phénomène actif ou impulsif, comme 
une sensation de douleur, une hallucination, un aide; l'autre, qui 
;i pour elfel de produire un phénomène paralytique, comme lu 
flaccidité d'un membre, la perle de la mémoire, l'aneslbésie d'un 
sens. Ce sont là deux procédés tout différents, on peut m ê m e dire 
inverses, car l'un défait ce que l'autre l'ait. Il esl impossible de les 
ramoner à lu m ê m e loi psychique, et de leur imposer une explica­
tion commune 

Examinons d'abord les suggestions positives, dont les <\<-u\ 

1 Th. Ribot, Maladies de la personnalité, p, l:;i. Paris, 1-'. Alcau. 
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principales sont l'hallucination et l'acte. Eue grande partie de ces 
phénomènes parait s'expliquer par la grandi1 loi de l'association 
des idées. On a déjà remarqué que toutes les suggestions s'adres­
sent aux organes sensoriels du malade, et exigent la participation 
de son intelligence pour atteindre le but visé. Allant [dus loin, 
nous constaterons que chaque suggestion comprend trois choses : 
d'abord, il y a une impression que l'on fait subir au sujet et qui 
est, suivant les cas, une sensation de la vue, de l'ouïe (suggestion 
verbale), du loucher ou des autres sens; celle impression initiale, 
qu'on pourrait appeler l'impression suggestive, a pour effet 
d'éveiller dans le cerveau de l'hypnotique une seconde impression, 
qui s'appelle Vétal suggéré; c'est, par exemple, l'image halluci­
natoire. La première impression est le moyen, la seconde est le 
but. Maintenant comment lu première impression, qui est direc­
tement produite par l'expérimentateur, peut-elle susciter la 
seconde, qui est tout interne et sur laquelle l'expérimentateur 
n'a aucune prise directe? En se plaçant au point de vue psycho­
logique, il faut répondre : C'esl par association d'idées. La sug­
gestion à forme positive n'est pas autre chose que la mise en 
œuvre d'une association mentale préexistant dans l'esprit de 
l'hypnotique. 

Prenons un exemple. On dit à la malade : « Regardez; vous avez 
un oiseau sur votre tablier. » Aussitôt que ces simples paroles ont 
élé prononcées elle voit l'oiseau, elle le sent sous ses doigts, et 

quelquefois m ê m e elle l'entend chanter. Les personnes inexpéri­
mentées peuvent trouver merveilleux et m ê m e inexplicable qu'il 
suffise de parler à certains sujets pour créer dans leur cerveau une 
vision imaginaire. Il n'en est pas moins vrai que la suggestion 
d'hallucination est un fait dont l'association des idées rend bien 
compte La parole que prononce l'expérimentateur est associée par 
l'éducation, par la répétition, en un mot, par l'habitude, à l'image 
mentale d'un oiseau, et voilà pourquoi elle provoque cette image, 

voilà pourquoi l'hallucination surgit. C'esl la loi que lorsque deux 
impressions ont été souvent reçues ensemble, simultanément ou 

dans une succession immédiate, la présence de l'une tend à 
ressusciter l'autre La production de l'image hallucinatoire par 
affirmation verbale ne l'ail que réaliser celte loi bien connue. En 

insistant un peu, on constaterait que cette espèce de suggestion 
rentre dans le groupe des associations par contiguïté. 
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Au lieu de nous servir de la parole, nous prenons le regard de 

notre sujet, et lorsque ce regard, devenu mobile, suit docilement 
lotis nos mouvements, nous taisons avec la main le simulacre 
d'un objet qui vole; bientôt le sujet s'écrie : le bel oiseau! 
Comment un simple geste a-t-il produit un elle) aussi singulier? 
Toujours par association d'idées. Nous avons éveillé l'image de 
l'oiseau par une imitation grossière, en figurant avec la main le 
mouvement d'un objet qui vole. Ici, l'association qui entre enjeu 
diffère de la précédente, c'est une association par ressemblance. 

Ainsi s'explique, pour le psychologue, le mécanisme de la 
suggestion hallucinatoire, qui consiste essentiellement dans la 
mise err œuvre d'une association. Elle n'est qu un cas particulier 
de la grande loi qui se formule ainsi : Lorsqu'une image est 
réveillée dans l'esprit, elle tend à reproduire toutes les images 
qui lui ressemblent, ou qui se sont trouvées ensemble avec elle 
dans un acte antérieur de conscience. En un mot, une image 
suggère l'autre. M. Paul Janet remarque à ce propos ; « Quelques 
psychologues écossais, par exemple Th. Brovvn, avaient même 
proposé; d'appeler celle loi loi de suggestion, et celle expression 
eût été beaucoup meilleure que l'autre. Je ne doute pas que ce ne 
soit de cette origine qu'est sortie l'expression de suggestion 
introduite par Braid dans la théorie de l'hypnotisme (I). » 

De m ê m e que l'association du mot à l'image explique la sug­
gestion d'hallucinations, de m ê m e l'association de l'image au 
mouvement explique la suggestion des actes. 

Lorsque, devant les yeux d'une hypnotique, on exécute un mou­
vement quelconque, comme de frapper ses mains, on provoque 
dans son esprit la représentation de ce mouvement ; lorsque, 
restant immobile, ou se contente de dire au sujet : « Frappez vos 
mains », on éveille encore dans son esprit, par l'association des 
paroles avec les idées, la représentation du m ê m e mouvement ; 
et si dans les deux cas indifféremment le sujet accomplit l'acte 
indiqué, si en d'autres termes l'image du mouvement devient 
mouvement, c'est que celle, image, est. associée par l'habitude à 
des mouvements ; ou plutôt elle est c o m m e le commencement, 
comme le premier degré du mouvement qu'elle représente ; 
c est grâce à ce fait que le sujet exécute comme un automate 

1) Bévue politique et littéraire, août 1881. 
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l'acte qui lui est ordonné, quand m ê m e cet acte serait dangereux, 
immoral, ou simplement ridicule. M. Itichet raconte qu'un jour, 
luisant des expériences sur un de ses amis qu'il avait endormi, 
il l'obligea à ramasser vingt fois de suite un morceau de craie 
qu'il jetait sous la table. En somme, fa suggestion d'acte est peut-
cire, de lotis les phénomènes suggérés, celui qui se rapproche 
le plus d<; l'étal normal ; elle consiste simplement dans un ordre 

exécuté servilement. 
Mais il faut présenter une observation, au sujet de ce que nous 

venons de dire. Nous nous sommes efforcés de rattacher ces 
quelques faits de suggestion, les impulsions et les hallucinations, 
aux faits de la science positive, qui peuvent leur servir de preuve 
et (le contrôle. Mais nous sommes loin de croire que cette 
méthode suffise à donner de ces phénomènes une explication 
complète. C'est une grande, vanité de croire qu'on a tout expliqué. 
Il suffira d'un mot pour montrer combien il reste encore d'obs­
curités dans ce sujet. Admettons que la suggestion d'un mouve­
ment s'explique par l'association du mouvement à son image, à 
sa représentation. Peut-on en dire autant de la suggestion d'un 
acte 1 Quand on charge le cerveau de la malade endormie de 
cette idée étrangère : « À votre réveil, vous déroberez à monsieur 
nn tel son mouchoir, » et qu'au réveil la malade accomplit le 
vol ordonné, croit-on que, dans tout cela, il n'y a rien de plus 
qu une image associée à un acte ? En réalité, la malade s'est 
approprié, assimilé l'idée de l'expérimentateur ; elle n'exécute 
pas passivement un ordre étranger, l'ordre a passé chez elle à 
l'état actif ; nous voulons dire par là que la malade a la volonté 

de voler; état fort complexe, fort obscur, dont personne jusqu'ici 
na donné l'explication. Nous reviendrons sur ce point plus tard, 
afin de l'examiner de près. 
Si l'on rencontre autant d'énigmes dans le domaine des sug­

gestions impulsives, qui sont les plus claires et les plus intelli­
gibles, que sera-ce quand on aborde le domaine des suggestions 
inliibiioires ? Ici, le psychologue le plus superficiel s'aperçoit qu'il 
met le pied sur un terrain absolument nouveau. Les faits de 
paralysie par suggestion bouleversent complètement la psycho­
logie classique. 'L'expérimentateur qui les produit si facilement 
ne sait en réalité ni ce qu'il fait ni comment il le fait. 

Prenons l'exemple d'une anesthésie systématisée. On dit au 
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sujet; « A voire réveil, vous ne verre/ plus, vous n entendrez plus, 

vous ne percevrez [dus en aucune façon M. X... qui est là 

devant nous ; il aura complètement disparu. » Ainsi dit, ainsi l'ait, 

Au réveil, la malade voit tontes les personnes qui l'entourent, 

excepté M. X...; quand il parle elle ne répond pas à ses ques 

lions ; s'il lui met la main sur l'épaule elle ne seul pas son cou 

lad ; s'il se place sur son passage, elle continue à marcher droit 

(levant elle, et s effraye de rencontrer un obstacle invisible 

Comment l'expérimentateur a-t-il produit ce curieux phénomène? 

On n'en sait rien. Nous saisissons seulement le fait extérieur, 

à savoir que lorsqu on affirme à un sujel sensible qu un objet 

présent, n'existe pas, celte suggestion a pour ellèt, direct ou indi­

rect, de creuser dans le cerveau de l'hypnotique une unesthésic 

correspondant à l'objet choisi. Mais que se passe-t-il entre l'af­

firmation verbale, qui esl le moyen, et l'aneslbésie systématisée, 

qui est le but? On ne peut pas faire intervenir ici, c o m m e pour 

l'hallucination, un rapport d'association entre le moi prononcé à 

l'oreille du sujet et le phénomène produit. S'il esl vrai ipn-

l'image d'un serpent est associée -AUX mois « voici un serpent, », 

on ne peut pus dire do m ê m e que l'impossibilité de voir M. X... 

qui esl devant les yeux soil associée aux mots: « M. X... n'existe 

[ias. » Ici, les lois (l'association, qui]sont d'un si grand secours 

pour la résolution des problèmes psychologiques, nous abandon­

nent complètement. Cela lient probablement à ce que ces lois ne 

donnent pas l'explication de tous les laits de conscience : elles 

sont moins générales que ne le pensent les psychologues anglais. 

On pourrait présenter des réflexions semblables au sujel d'vm 

second exemple do paralysie par suggestion, la paralysie motrice. 

On peut suggérer par la parole à une personne endormie qu elle 

a le bras paralysé. 11 suflii de répéter plusieurs fois avec une 

autorité suffisante : « Notre bras esl paralysé » pour voir 

bientôt l'impotence, fonctionnelle se manifester. La somnambule 

commence par faire y\n signe de dénégation ; elle essaye de sou­

lever le bras, et y réussit ; on continue à lui dire : « Vous ne pou­

vez pas le soulever, il retombe » et peu après, par degrés, la 

paralysie arrive, s étend et envahi! le liras loul entier. La malade 

ne peut plus le remuer : la flaccidité esl complète Tel esl ce 

curieux phénomène de la paralysie motrice par suggestion. Il 

est aussi incompréhensible que l'anesUiésie. dont il est le peu-
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danl. Nous ne croyons pas qu'on puisse l'expliquer par les faits 
psychiques qui nous sont actuellement connus. 

Peut-être toute celle classe de faits paralytiques est-elle sou­
mise à une loi psychique générale dont les psychologues les plus 
avancés n'ont pas réussi à dégager la formule, et qui ne serait pas 
sans analogie, avec une action inhihitoire. Ensuivant cette hypo­
thèse, on pourrait admettre, à litre provisoire et sous bénéfice d'in­
ventaire, que pour paralyser un sujet l'expérimentateur provoque 
en lui une impression mentale qui exerce une inhibition sur 
l'une de ses fonctions sensorielles ou motrices, désignée parla 
suggestion ; d'ailleurs il esl bien entendu que ce n'est pas à 
proprement parler l'impression mentale qui produit l'inhibition, 
mais le processus physiologique coucomittant. Il faut, de plus, 
se souvenir que l'inhibition est un mot qui n'explique rien, et ne 
doit pas nous dispenser de chercher une explication véritable. 

On peut classer encore les suggestions hypnotiques au point 

de vue suivant : les unes se réalisent seulement pendant le som­
meil et. disparaissent avec le retour à l'état normal ; les autres 
continuent pendant l'état de veille ; d'autres enfin sont provo­

quées [rendant l'état de veille. 
Ainsi, on peut donner à la somnambule l'hallucination d'un 

oiseau, et celle hallucination, qui se manifestera pendant le som­

nambulisme, se dissipera quand on soufflera sur les yeux du 
sujet pour le réveiller. Eue fois revenue à l'état normal, la 
malade esl complètement délivrée de toute vision imaginaire. 
C'esl ainsi que les choses se passent chez les sujets médiocres ou 
chez les sujets neufs. La suggestion rre survit, pas au sommeil 
hypnotique. On arrive cependant à faire durer la suggestion 
après le réveil, en la fortifiant par une suggestion différente. On 
a soin de dire au sujet endormi, en lui donnant son hallucination : 

« Quand vous serez réveillé, vous verrez encore cet objet » et, 
souvent cette injonction suffit pour assurer l'existence post-

hypnotique de la suggestion. 
En général, chez les grandes hypnotiques, chez les sujets bien 

entraînés, il n'est pas besoin d'une suggestion spéciale pour 
produire ce résultat. Tout effet suggéré auquel on ne fixe pas 
un terme, et qui a une forme continue, se prolonge plus ou moins 

pendant l'état de veille. Il en est ainsi notamment pour les 

hallucinations, pour les paralysies, etc. 



!5l LE MAGNÉTISME VMM VI. 

On se trouve alors en présence d'une expérience bien curieuse 
et bien faite pour intéresser le psychologue On a sous les veux 
une personne qui est réveillée, qui esl revenue à ce qu on peul 
appeler sou état normal, qui est redevenue capable de réfléchir, 
de raisonner et de diriger sa conduite, cl qui. dans ces comblions, 
reste sous le coup de la suggestion hypnotique 

La suggestion qui survit pendant l'étal de veille présente un 
caractère intéressant; elle paraît spontanée au sujet qui la subir 
Règle générale: l'opération d'où est sortie la suggestion ne paraît 
pas laisser de trace sur le symptôme qu elle provoque. C'est un 
fait très remarquable que l'hypnotique qui reste au réveil eu 
proie à une hallucination suggérée ne garde aucun souvenir de 
la façon dont on l'a halluciné. Parmi nos sujets, nous n'en avons 
jamais rencontré un seul qui nous ail dit spontanément : « Si je 
vois en ce moment un oiseau, c'est parce que vous m ave/, affirmé 
pendant le sommeil que j'en voyais un. » Le souvenir du mol pro­
noncé ;i complètement disparu, mais l'ell'ot du mot, l'image hallu­
cinatoire, subsiste. Il en résulte que. l'hallucination hypnotique a 
toujours l'apparence d'un symptôme spontané;, De là quelques 
conséquences curieuses : On dii à une malade qu'une personne 
présente a sa redingote ornée de boulons d'or; le mol « boulons 
d'or » éveille chez elle l'image sensible, de boulons de couleur 
jaune Si quelque temps après on lui demande comment les 
boutons de M. X... sont faits, il fui arrive de répondre : « Us sont 
en cuivre. » En fait, le sujet interprète la couleur jaune des bou­
lons qu'il ;i devant les yeux, et il suppose que ces boulons sont 
en cuivre; quant au mot « or >, qui a figuré, dans la suggestion 
verbale, il est complètement oublié. 

Nous pouvons faire les m ê m e s remarques au sujel de la sugges­
tion d'acte. Au réveil, le, sujet accomplit docilement l'acte qu'on 
lui ;i ordonné d'accomplir pétulant, le sommeil hypnotique, mais 
il ne se rappelle [ras qui lui a donné cet ordre, ni m ê m e qu'un 
ordre lui a élé donné. Le plus souvent, si on lui demande pour­
quoi il a exécuté cet acte, il répond qu'il ne le sait pas ou que 
cest une idée qui lui est venue. Généralement, il croit agir spon­
tanément et librement, et parfois m ê m e il trouve des raisons pour 
expliquer sa conduite. Tout cela suppose que le souvenir de la 
suggestion en tant que mot s'est complètement effacé. 

Les paralysies par suggestion n'échappent pas à celle règle 
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Le, sujet qui se réveille avec une moiioplégio ne comprend pas 
comment cet accident lui est arrivé ; il ne se.rappelle aucun mot 
de la suggestion verbale ; il ne se doute pas non plus que s'il esl 

incapable de remuer son bras, c'est, parce qu'on l'a convaincu de 
son impuissance, motrice. Bref, ht suggestion s'efface de l'esprit du 
sujet, aussitôt que l'effet est obtenu, etfc symptôme qu'elle a pro­
voqué,semble évoluer indépendamment de la cause qui l'a produite. 
L'existence, de celle amnésie partielle nous autorisera peut-être 
à comparer les produits artificiels de la suggestion aux phéno­
mènes qui se manifestent spontanément, sans provocation, chez 
les individus normaux et chez les aliénés, tels que les actes, les 

phénomènes impulsifs, les hallucinations, etc. 
Nous aborderons maintenant l'étude détaillée des faits de sug­

gestion. Il est impossible de les examiner tous ; nous nous borne­

rons à choisir- un certain nombre de tètes de file, que nous étu­
dierons avec soin. Nous passerons successivement en revue les 
hallucinations, les actes impulsifs, les paralysies du mouvement 

cl les paralysies de la sensibilité. Les phénomènes que nous ve­
nons d'indiquer sont les éléments les plus simples qu'on puisse 
obtenir à l'aide de l'expérimentation hypnotique. Les étudier, 
c'est, étudier en quelque sorte les propriétés les plus élémentaires 
des phénomènes suggérés. Si nous en avions la place, nous 
aurions soin de faire suivre l'étude de ces faits élémentaires de 

suggestion par Lé-numération des composés qui en dérivent. C'est 
ainsi qu'à l'image hallucinatoire, on peut rattacher tous les faits 
compris sous la rubrique « intelligence», la sensation, l'associa­
tion des images, la mémoire, le raisonnement, l'imagination ; à 
l'aide suggéré se. rattachent les sentiments, les émotions, les 

passions, l'activité volontaire et tous ces phénomènes encore 
peu connus qui forment la psychologie des mouvements. Enfin 
aux paralysies par suggestion se rattachent les phénomènes d'in­
hibition psychique dont l'étude n'est pas m ê m e commencée. 



CHAPITRE IX 

Les Hallucinations. 

I 

L'hallucination hypnotique, dont nous allons présenter uni-
courle esquisse, esl certainement un des phénomènes les plus 
importants de l'hypnose ; il a depuis longtemps attiré l'attention 
des observateurs, qui l'ont soumis à de nombreuses expériences. 

Chez un individu sensible à la suggestion, l'expérimenliilriir 
peut faire naître les hallucinations les plus variées. On est presque 
autorisé' à dire que la suggestion peut tout créer Celle observa-
lion suffit; elle dispense de citer les innombrables exemples 

d'hallucinations que rapportent certains auteurs, plus curieux 
des expériences qui amusent que de celles qui instruisent. A 
quoi bon énuniérer toutes les espèces d'hallucinations que le 
sujet peut recevoir suivant la fantaisie de l'observateur ? Autant 
décrire lotîtes les formes que prend un morceau d'argile sous la 
main qui le pétrit. 

Nous nous bornerons à montrer par un petil nombre d'exem­
ples que l'hallucination hypnotique peut porter sur tous les 
sens. 

Vue. — On |ieut suggérer une appréciation fausse sur la forme 
d'un objet, que le sujet verra [dus grand ou [dus petit ou déformé. 
Si, par exemple, on lui inculque l'idée que telle persi e 
ii une difformité quelconque du visage, on verra le sujel, 
encore plusieurs heures après son réveil, prendre une expression 
de dégoût ou d'horreur, toutes les fois (pie son regard se portera 
du côté1 de celle personne- qui deviendra un objet de répulsion 
quelquefois permanente ; nous avons employé celte manu'iivre 
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itvec sucées pour faire cesser des relations de certaines hystéri­
ques. I, illusion peut aller jusqu'à produire une erreur sur l'idcn-
lité d'une personne : telle hypnotique à Létal de veille ira prodi­
guer des caresses à une personne qu elle déteste notoirement, si 
pendant le sommeil somnambulique on lui a suggéré; l'idée qu'il 
s'agit d'une autre personne quelle aime, ell'erreur peut durer 
dans certains cas toute une journée jusqu'à ce que le sommeil 
naturel ou une attaque soit venu interrompre l'illusion. L'hnllu-
einalion n est pas moins persistante, le sujel pourra voir pendant 
louie une, journée un objel imaginaire, une personne absente 
dont on aura évoqué la présence pendant le sommeil somnambu­
lique. A la voix de l'expérimentateur, le laboratoire devient une 

rue, un jardin, un cimetière, un lac, etc. ; sur un carton blanc 
apparaît un portrait. On jieul m ê m e suggérer sur le papier un 
certain nombre de chiffres, dont le sujet fera très exactement 
l'addition (Iîabinski). 

Ouïe. Sous l'inilucnec de la suggestion, l'hypnotique confond 
la voix (l'une personne inconnue avec celle d'une personne 
connue et absente ; elle peut entendre, au milieu d'un profond 
silence, des voix qui donnent des ordres, qui lui répètent des 
injures, des paroles obscènes, d e 

Coût. Si on :i présenté à l'hypnotique un morceau de papier, 
par exemple, en lui disant que c'est un gâteau, à son réveil, elle 
va le manger avec délices. Dans d'autres circonstances, elle sera 
convaincue que les aliments sont, empoisonnés. Si on lui a suggéré 
l'idée dune substance nauséeuse la sensation pourra être tissez 
intense pour provoquer le vomissement. 

Odorat. — Il peut devenir le siège de sensations erronées du 
même genre. Le sujel sentira, par exemple, qu'on lui envoie de 
mauvaises odeurs par le trou de la serrure, ele 

Toucher Les illusions et les hallucinations du loucher 
révèlent des formes encore plus variées ; tous les modes de la 

sensibilité de la peau peuvent être atteints ensemble ou séparé­
ment. Eue des plus curieuses hallucinations île ce genre est celle 
qui résulte de la suggestion d'une plaie : le sujet décrit la douleur 
d'une manière différente, suivant qu'il s agit d'une plaie par 
instrument tranchant ou par instrument contondant ; toutefois, 
sa description ne répond à la réalité que s'il a antérieurement 
éprouvé nu de ces accidents. .Mais ce qui est le plus remarquable, 
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c'est qu en m ê m e temps se développe l'hallucination de la vue : |r 
sang coule, etc., et il en résulte un délire systématisé plus un 
moins persistant dans lequel l'halluciné se plaint de douleurs 
imaginaires, se fait des pansements appropriés, porte son bras en 
éeharpe, tout c o m m e s'il s'agissait (rime plaie véritable. 

Sens musculaire. — Si on remet dans les mains d'un sujel un 

corps hallucinatoire, un globe de lampe, et qu'on le prie de le 
serrer, il éprouve une sensation de résistance et il esl incapable 
de rapprocher ses deux mains. 

Sens interne. — Ce n'est pas seulement sur les sens nue 
peuvent porter les suggestions ; il est possible de provoquer des 
illusions et des hallucinations viscérales, la sensation d'un corps 
étranger dans l'intérieur du corps, etc. Mais les suggestions les 
plus remarquables de ce groupe, celles dont l'ellèl est le. plus 
facile à contrôler, ont trait aux besoins naturels. S'il s agit de lit 
soif ou de la faim, aussitôt après son réveil l'hypnotique réclame 
avec insistance à manger ou à boire, et si on lui présente des 
aliments ou une boisson, elle les avale, gloutonnement. Si la 
suggestion porte sur le besoin d'uriner, etc., on voit le. sujet à 
peine éveillé prendre une altitude embarrassée ; cherche-l-on ;i 
le retenir en lui offrant ce qu'il convoite avec le plus d'ardeur, 
il ne tient aucun compte des offres (pion lui fait cl bientôt il 
s'échappe en courant pour aller satisfaire son besoin i gi-
naire. La suggestion de sensations géllésiquos provoquerait des 
désirs tout aussi impérieux et dont on peut prévoir les consé­
quences. 

Ce n'est pas tout ; ce n esl pas seulement sur les sens et sur 
les viscères que peuvent se manifester les .suggestions de sensa­
tions fausses, il esl possible de suggérer l'idée d'une altération de 
structure de toute la substance ; l'hypnotique, par exemple, va se 
réveiller tout étonné en disant : « Je suis de verre, ne m e louchez 
pas ; » et, c o m m e conséquence de cette idée fausse, il va se 
développer un délire, systématisé. D'autres délires du m ê m e genre 
peuvent être créés a volonté, des IJU on a suggéré une sensation 
fausse portant sur l'un quelconque des sens spéciaux. 

M. Uiehol a fait à ce sujel (|,.s observations qui méritent d'être 
rappelées [l). 

li Revue philosophique, mars lesi. 
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Eu voici quelques-unes : sous l'influence de la suggestion, 
M"10 A, respectable mère de famille, subit les métamorphoses 
suivantes : En paysanne. — (Elle se frotte les yeux, s'étire.) 
« Quelle heure est-il? Quatre heures du matin ! » (Elle marche 
comme si elle faisait traîner ses sabots.) « Voyons, il faut que je 
nie lève! Allons à l'é-lable. Hue! la Rousse. ! allons, tourne-toi... » 
(Elle fait semblant de traire une. vache.) « Laisse-moi tranquille, 
Cros-Jean. Voyons, Gros-Jean, laisse-moi tranquille, que je te 
dis! quand j'aurai fini m o n ouvrage... » En actrice. — (Sa 
figure prend un aspect souriant, au lieu de l'air dur et ennuyé 

qu'elle avait tout à l'heure.) « Vous voyez bien m a jupe. Eh bien ! 
c'esl mon directeur qui l'a fait rallonger. •— Ifs sont assom­

mants, ces directeurs. Moi, je trouve que [dus la jupe est courte, 
mieux ça vaut. 11 y en a toujours trop. Simple feuille de vigne. 
Mon Dieu, c'est assez. Tu trouves aussi, n'est-ce pas m o n polit, 
qu'il n'y a [ras besoin d'autre, chose qu'une feuille de vigne 1 
Regarde donc cette grande bringue de Lucie, en a-t-elle des 
jambes, hein ! Dis donc, m o n petit (elle se met à rire), lu es 
bien timide avec les femmes; lu as tort. Viens donc m e voir 
quelquefois. Tu sais, à trois heures, je suis chez moi tous les 

jours. Viens donc m e faire, une petite visite, et apporte-moi quel­
que chose. » En prêtre. — (Elle s'imagine être l'archevêque de 
Paris; sa figure prend un aspect très sérieux; sa voix est d'une 

douceur mielleuse et traînante.) (A pari.) « Il faut pourtant (pie 
j'achève mon mandement ». (Elle se prend la tète et réfléchit.) 
(Haut) « Ah ! c'esl vous, monsieur le grand vicaire ; que m e voulez-

vous ? ,1e ne voudrais pas être dérangé'... Oui, c'est aujourd'hui 
le premier janvier, et il faut aller à la cathédrale... Toute celle. 
foule esl bien respectueuse, n'est-ce pas, monsieur le grand 
vicaire ? Il y a beaucoup de religion dans le peuple, quoi ipi on 
fasse. Ah ! un enfant ! qu'il approche je vais le bénir. Bien, m o n 
enfant. » (Elle lui donne sa bague (imaginaire) à baiser Pen­
dant loule relie scène, avec la main droite, elle fait à droite et t't 
gauche des gestes de bénédiction). Maintenant j'ai une corvée ; 

il faut que j'aille présenter mes hommages au président de la 
lîépuhliqiie... .Monsieur le président, je viens vous offrir tous mes 
vieux. L'Eglise espère que vous vivrez do longues années ; elle 
sait quelle u a rien à craindre, malgré de cruelles attaques, tant 

qu'à la tète du gouvernement de la République se trouve un 
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parfait honnête h o m m e » (Elle se tait cl semble écouler avec 

attention.) pi pari.) « Oui, de l'eau bénite de cour Enfin '. 

Prions! » (Elle s agenouille). 

Nous avons constaté' quelques phénomènes du m ê m e genre, 

mais sous une l'orme moins développée En jour nous disons à 

X... quelle esl devenue M. !•'...; après quelque résistance elle 

accepte celle suggestion. Au l'éveil, die ne voit pas M. F... qui esl 

présent, elle imite son allure, et lait le gesle de mettre ses 

deux mains dans son tablier d'hôpital (hallucinatoire). De temps 

en temps elle porte les mains à ses lèvres c o m m e pour Iriser la 

moustache, et regarde devant elle avec assurance. Mais elle ne 

parle guère. Nous lui demandons : Connaissez-vous X... '.' Llle 

hésite un instant, puis dit en haussant les épaules avec mépris : 

Ah I oui, c'est une hystérique - Que pensez-vous d'elle? — 

C'esl une mauvaise tête 

11 est assez difficile de. déterminer la nature psychique de ces 

transformations de la personne. A notre avis, ces phénomènes 

sonl [dus compliqués que l'hallucination ils constituent un 

véritable délire. D'ailleurs un grand nombre d'hallucinations 

hypnotiques, par exemple celles de l'ouïe, ont une tendance à 

provoquer secondairement un délire en rapport avec leur 

caractère. 

On peut varier la forme de la suggestion hallucinatoire. Nous 

avons étudié loul d'abord les hallucinations actuelles, qui se réali­

sent au moment m ê m e où la suggestion est donnée. Il est possible, 

chez certains sujets, de créer dos hallucinations à longue échéance, 

(levant se réaliser dans un certain nombre de jours ou de se­

maines, ou m ê m e de mois. La simple affirmation suffit à produire 

celte expérience : « Demain, dit-on au sujet, lorsque vous cidre 

rez dans celte pièce, vous verrez un corbeau perdu; sur la table 

— Dans deux mois, le premier janvier prochain, vous me verre/, 

entrer dans votre chambre pour vous souhaiter la bonne année. » 

Revenu à l'état normal le sujet ne se rappelle rien ; la suggestion 

qu on a déposée (buis son esprit y dort jusqu au moment fixé pour 

h; réveil. Nous reviendrons plus loin sur ces expériences. 

A l'inverse, on peut donner des hallucinations rétroactives, qui 

sonl de véritables hallucinations de la mémoire On inculque au 

sujet l'idée qu'à un ni eut quelconque de sa vie passée, il a été 

témoin de tel fait, qu'il a vu par exemple un vieillard qui habile 
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dans la m ê m e maison que lui commettre un acte de violence sur 
une jeune bile (Rernheim) ; on peut, avec une suggestion précise, 
donner au sujel un souvenir aussi intense, aussi détaillé que 

la réalité m ê m e On comprend à quelles graves conséquences 
ces expériences pourraient conduire au point de vue médico-
légal. 

Hallucinations unilatérales. — Les hallucinations dont il a été 
question jusqu'ici sont bilatérales ; tous les sens sont, d'accord 
pour tromper le sujet; ce que l'œil voit, la main le touche, l'oreille 

l'entend. 
On [reul, par suggestion, donner à un sujet une hallucination 

unilatérale, lui montrer par exemple un objet imaginaire qui ne 
sera visible que d'un œil. C'est M. Dumontpallier qui a le premier 

étudié ce phénomène, fréquent dans l'aliénation mentale. O n peut 
le produire de plusieurs façons. Par exemple, on suggère à lama-
lade un portrait sur un carton blanc, et on lui dit en lui ouvrant 
l'œil droit seulement : « Vous voyez le. portrait », et en fermant 
ecl oui cl ouvrant le gauche : « Vous ne voyez [dus rien. » Au réveil, 
l'hallucination persiste, localisée dans l'oeil droit. La malade 
voit le portrait de l'ieil droit; pour l'ail gauche, le carton est 
complètement blanc. Ainsi faite, l'expérience esl assez simple. 

AI. Dumoiilpallicr l'a compliquée en donnant à chacun des deux 
organes symétriques, à chaque œil, ou à chaque oreille, une hal­
lucination d'un caractère différent. Ainsi, après avoir placé la 
malade dans l'état de somnambulisme, il lui dit à l'oreille droite 
qu'il fiiil beau et que le soleil brille, pendant qu une. autre per­
sonne lui dit à l'oreille gauche qu'il [dent. Du côté droit, le sujet 
sourit, tandis qu'à gauche, l'abaissement de la commissure labiale 
traduit le désagrément que cause le mauvais temps. Puis conti­
nuant l'expérience, et faisant intervenir la vue et l'ouïe, on décrit 
à l'oreille droite le tableau (rime fêle champêtre à laquelle pren­
nent pari des jeunes filles d des jeunes gens. Ce tableau, qui est 

perçu par l'hémisphère cérébral gauche, se traduit par le sourire 
sur la moitié droite du visage, tandis qu'à gauche le visage exprime 
l'émotion qu a causée l'imitation de l'aboiement d'un chien à 
l'oreille "-audio C.dic expression si opposée des deux moitiés du 
visage esl, parait-il, des plus saisissantes. Ces hallucinations bilaté­
rales différentes, qu un observe parfois aussi chez les aliénés, 
olfrenl un grand intérêt au point de vue psychologique : on peut 

liixi i et l'i ra • ' 1 
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les considérer, d'après M. Dumonlpallîcr, c o m m e une preuve de 
l'indépendance fonctionnelle des deux hémisphères cérébraux ( I). 

Dans cet ordre d'idées, nous relèverons un nouveau l'ail, que 
nous avons observé maintes fois. 

Supposons qu on ait imposé au sujel l'idée qu'avec l'uni droit 
seulement il voit en rouge un carton blanc; s'il regarde le carton 
avec l'œil droit en fermant l'œil gauche le carton paraît rouge vif; 
s'il le regarde avec les deux yeux simultanément le carton paraii 
rose. Celte dégradation de la couleur vient probablement de ce 
que la sensation de blanc reçue par l'œil gauche exerce sur l'hal­
lucination de l'œil droit une sorte d'action réductrice. El alors on 
peut rapprocher de celle expérience les deux autres faits sur 
viinls : Si on regarde un carré rouge avec un seul œil et qui; 
l'autre œil fixe une surface blanche, la sensation de rouge 
persiste, mais elle subit de temps en temps une éclipse et parait 
recouverte par un nuage blanc. Si on obtient dans un œil une 
image rouge consécutive, provenant de la fixation d'un carré 
vert, et qu'on ouvre l'autre œil sur une surface blanche, l'image 

consécutive monoculaire ne larde pas à s'effacer. L'expérience de 
l'hallucination unilatérale de couleur lient le milieu entre les deux 
autres ; l'image hallucinatoire du rouge est affaiblie par la sen­
sation de blanc reçue par l'autre œil ; mais elle n'est pas autant 
affaiblir; que l'image consécutive, et elle l'est davantage que la 
sensation réelle. Sauf ces différences accessoires d'intensité, Es 
trois phénomènes paraissent se ramener à un fait unique que l'on 
a étudié en optique physiologique sous les noms de concurrence 
ou d'antagonisme des deux champs visuels. 

Ce n'est pas tout ; si l'on suggère que le carton est rouge pour 

l'œil droit et vert pour l'ieil gauche, le résultat se complique; 
chez les malades qui ont servi à nos recherches, nous n avons 
pas observé le mélange des deux couleurs suggérées, mais une 
sorte de lutte ; d'abord le carton esl vu rouge, cl un instant après 
il devient vert : celle alternance des deux teintes parait l'aligner 
et brouiller la vue de la malade. Il semble qui; cette seconde 
expérience s'explique c o m m e la première, par un antagonisme 
des deux champs visuels. Reportorrs-nous en effet a l'état normal. 

(1) Société de biologie 1882, p. 786. — lîériHon, lie f indépendance fonc­
tionnelle des deux hémisphères cérébraux, the.se de Paris, 1881, p. 175 cl 
sep 
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Le [rhénomène. d'antagonisme se produit lorsqu on fait voir sinitd-
lauénieiil à l'ieil droit et à l'œil gauche deux couleurs différentes, 
comme du rouge et du bleu. On ne voit point alors une couleur 
composée, c o m m e on pourrait le supposer, mais une sorte de 
brouillard vacillant entre les deux couleurs et se déplaçant ç;i et 
là. Enfin, en regardant au stéréoscope deux images semblables, 

dont l'une est blanche et l'autre est noire, il ne se forme point un 
mélange des deux images en un gris uniforme, mais une lutte 

d'émulation entre les deux champs visuels, de façon qu'une fois 
le clair prédomine et l'autre fois l'obscur d'où résulte l'impres­
sion du brillant, (I). Ce, sont ces phénomènes bien connus qui 
paraissent rendre compte des expériences sur les hallucinations 
que nous venons de rapporter. 

Avant (l'aller (dus loin, lirons quelques conclusions psycholo­
giques des faits que nous venons d'énumérer. La plupart des 

psychologues modernes admettent la loi indiquée par Dugald 
Stevvarl (2) et magistralement développée par M. Taine(3), d'après 

laquelle toute image entraîne uni; croyance momentanée, à la réa­
lité de son objet. « Il y a très peu d'hommes, disait, le psychologue 
écossais, qui puissent regarder en luis du haut d'une tour très 
élevée sans éprouver un sentiment de crainte. Et cependant leur 
raison les convainc qu'ils ne courent pas plus de risque que 

s'ils étaient à terre sur leurs pieds. » —• « En effet, dit M. Taine, 
quand le regard plonge tout d'un coup jusqu'au sol, nous nous 
imaginons subitement transportés et précipités jusqu'en bas, et 
celle seule, image nous glace, parce que, pour un instant imper­
ceptible, elle, est croyance; nous nous rejetons instinctivement en 
arrière c o m m e si nous nous sentions tomber. » Il y a donc en 
germe dans toute image qui se. présente à l'esprit un élément 
hallucinatoire, lequel ne demande qu'à se développer C'est cet 
élément qui se développe pendant l'hypnotisme, où il suffît de 

nommer au sujet un objet quelconque, de lui dire simplement 
• voilà un oiseau » pour que l'image suggérée par la parole de 

l'expérimentateur devienne aussitôt une hallucination. Ainsi, 

II) r.eriistein, les Sens, p. 177 et 178. Pari-, F. Alean. Pour plus de 
détails, voir 1 lelniiiull/,, Optique physiologique, p. UG1. 

7>) Philosophie de l'esprit Immitin, t. I, p. 1U7. 
:':;) De l'intelligence t. L p. s;i. 



164 LE MA0NÉTIS3IE ANIMAL 

entre l'idée d'un objet et l'hallucination de cet objet, il n\ ;i 

qu'une différence de degré. 
U esl un fait très frappant i à cet égard; c'est que la plupart 

des malades qui nous ont servi de sujets pour nos expériences 
d'hallucination possèdent à un haut degré, [rendant l'état de 
veille, le don de se représenter les objets sous une forme sen­
sible. 81. Liébeaull fait de celte qualité le signe des individus 
hypnolisables. Sans aller jusque-là, nous croyons que les indi­
vidus ayant le don de visualiser, pour employer l'expression de 
M.Gallon, se prêtent mieux que les autres aux hallucinations 
visuelles. Lorsque nous [irions un de nos sujets de se figurer une 
personne absente, if nous déclare bientôt qu'il voit celle per­
sonne avec autant d'intensité que si elle élait devant ses yeux. 
Cette vivacité de la représentation se rencontre fréquemment chez 
les hystériques; elle explique comment des hystériques réunies 
ensemble peuvent, en échangeant des confidences ou en se com­
muniquant leurs impressions, s'hallueiner réciproquement. 

Lorsque des hystériques bypnotisables ont servi de sujet an 
m ê m e expérimentateur pendant plusieurs jours, elles finissent 
souvent par rester dans un état d'obsession permanente ; elles 
sont possédées, pour ainsi dire, aussi bien le jour, pendant la 
veille, que la nuit dans leurs rêves. Cet état d'esprit s'accompagne. 
d'hallucinations spontanées dont la forme varie, niais dont l'expé­
rimentateur est toujours l'objet. Telle deviendra succube, telle 
autre sera tourmentée, embrassée, etc. Si plusieurs sujets se 
trouvent réunis dans les m ê m e s conditions et s'il y a des confi­
dences échangées, il pourra en résulter une sorte d'épidémie de 
délire hystérique, dans lequel les hallucinations seront suivies 
d'impulsions, d'actes violents, etc., qui rendent compte des 
différentes péripéties du drame qui s est terminé; par la mort 
d'Urbain Grandier. L un de nous (1) a assisté à une ébauche île 
persécution de ce genre qui a suffi a nous montrer (pie ces sortes 
d'expérimentations devaient être conduites avec la plus grande 
prudence. 

Ainsi que nous venons de le voir, l'hallucination consiste dans 
une image vive extériorisée. Mais le langage dont on se sert a 
le défaut de faire considérer une image c o m m e une chose, connue 

11) Ch. Féré, les Hypnotiques hystériques considérées comme sujets d'expé­
rience eu médecine mentale, etc. (Société médiai-psychologique, 1883;. 
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une unité. La réflexion montre pourtant bien vite que cette pré­
tendue unité est composée d'éléments nombreux et hétérogènes, 
quelle est une association, un groupe, une fusion, un complexe, 
une multiplicité (1). L'image d'une boule est une résultante de 
sensations complexes de la vue, du toucher et du sens musculaire. 
Il est donc intéressant de savoir si, quand une image est associée 
par contiguïté à plusieurs autres, l'extériorisation de la première 
entraîne celle des autres. C'est ce qui a lieu dans une foule 
d'hallucinations, qu'on peut comparer à une mémoire en action. 
M. Hcidenhain avait donné à un étudiant hypnotisé une série 
d'hallucinations dans lesquelles il l'avait conduit à l'amphithéâtre, 
puis au jardin des plantes, où les lions étaient sortis de leurs 
cages; quelque temps après, le m ê m e sujet, ayant été endormi de 
nouveau, eut spontanément la m ê m e série, d'hallucinations. De 
même, il suffit de rappeler à l'hypnotique un souvenir de sa vie 
normale, ou pluLôL de le lui suggérer sous forme d'hallucination 
pour que le souvenir des événements qui ont suivi soit évoqué 
à son tour, et forme un tableau ou une scène hallucinatoire. C'est 
ainsi qu on peut forcer un sujet à revivre uir morceau de son 
existence, et surprendre des secrets qu'il n'aurait jamais livrés 
à une interrogation directe faite pendant la veille, peut-être 
même [rendant l'hypnotisme. Nous citerons connue exemple le 
chanteur dont M. Mesnet a raconté l'histoire ; si on lui présente 

une canne recourbée qu'il prend pour un fusil, ses souvenirs 
militaires ressuscitent; il charge son arme, se couche à plat 
ventre, vise avec soin et tire. Si on lui présente un rouleau de 
papier, et qu'on lasse passer devant ses yeux une lumière, les 
souvenirs de son métier actuel de chanteur de café-concert 
ressuscitent; il le déroule et chante à pleine voix. Enfin, lors­
qu'on l'ait un récit à l'hypnotique et qu'on l'endort ensuite, il 
n est pas impossible qu'une fois mise sur la voit; elle n'ait 
l'hallucination successive de tous les événements qu'on lui a 

racontés. 
Celle aptitude des images hallucinatoires à se suggérer mutuel­

lement montre que la loi de l'association des idées par contiguïté 
peut s exercer sans que l'intelligence et la volonté du sujet y 
prennent la moindre part ; une image provoque l'autre, en vertu 

(I) Th. llibol, Maladies de lu mémoire, p. in, Paris, F Alean. 
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du lien qui les réunit, et la seconde suggère de la menu1 façon la 
troisième : c'esl une des plus belles manifestations de l'automa­
tisme cérébral. 

En poussant l'analyse un peu [dus loin, on remarque que, dans 
ces sortes d'hallucinations, ce n'est pas seulement l'image, prise 
en elle-même, qui s extériorise, mais le lien d'association unissant 
plusieurs images. En effet, celle association donne à l'hallucina­
tion sa forme, elle détermine les images à s'extérioriser chacune 
à son tour, en suivant l'ordre où elles sont groupées dans 
l'esprit. Cela prouve que la loi posée par Dttgald Slewartau sujet 
des étals de conscience s'applique également aux relations de ces 
états. Mais qu'est-ce qu'extérioriser ? C'est croire qu une chose 
esl réelle. Extérioriser une image,c'est croire quelle constitue la 
réalité. Donc, s'il est vrai que irons avons une tendance à exté­
rioriser les associations d'images existant dans notre esprit, cela 
revient à dire que nous avons une tendance à croire que les 
choses sont liées dans la réalité de la m ê m e façon que leurs 
images le sont dans notre esprit. Cette idée n'est pas neuve; il y 
;t longtemps que Stuart Mill l'a formulée; l'hypnotisme la con­
firme de la façon la plus saisissante. 

Généralisant, nous pouvons dire que, toutes les fois que deux 
images sonl associées, il en résulte une affirmation implicite à 
l'existence d'une relation entre deux choses, c'esl-à-dirc un juge­
ment, et que, par conséquent, le jugement si; ramène à une 
association d'images extériorisée. 

Il 

En des caractères les plus frappants de l'hallucination hypno­
tique est la fixité de son siège. Prenons l'hallucination du por­
trait, qui esl instructive à tant d'égards. Si par suggestion on a 
l'ait apparaître un portrait sur une plaque de carton dont les deux 
faces offrent une apparence tout à fait identique, l'image sera 
toujours vue sur la m ê m e face du carton, et, quel que soit le sens 
dans lequel on le lui présente, l'hypnotique saura toujours placer 
les faces et les bords dans la position qu'ils occupaient au mo­
ment de la suggestion, de telle façon que l'image ne soit ni ren-
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yersi'-e, ni m ê m e inclinée. Si on renverse le carton suivant ses 
faces, le portrait n'est [dus vu. Si on le renverse suivant ses 
bords, le portait esl vu la tête en bas. Jamais l'hypnotique n est 
[iris en défaut ; qu'on lui couvre les yeux, que l'on se place der­
rière elle, pendant que l'on change les positions de l'objet, les 
réponses sont toujours parfaitement conformes à la localisation 
primitive. 

Eue expérience imaginée par l'un de nous (1) précise encore 
davantage ce fait. Sur une feuille de papier blanc, nous plaçons 
une carte également blanche ; avec une pointe mousse, mais 
sans toucher le papier, nous suivons le contour du carton en 
suggérant l'idée d'une ligne tracée en noir. Quand le sujet est 
réveillé, nous lui demandons de plier le papier suivant ces lignes 
fictives ; il tient le papier à la distance où il était au moment de 
la suggestion, et il le plie en formant un rectangle exactement 
superposable à la carte. 

M. Chareot a souvent répété devant ses auditeurs une curieuse 
expérience qui, au fond, ressemble à la précédente. On suggère 
à un sujet la présence d'un portrait sur un carton blanc, que l'on 
confond ensuite avec une douzaine de cartons tous semblables, 
au moins en apparence. Au réveil, on prie le sujet de parcourir 
cette collection de cartons; il le fait sans comprendre pourquoi; 
puis, quand il aperçoit le carton sur lequel on avait placé le por­
trait, il y retrouve ce portrait imaginaire. 
Toutes ces expériences paraissent supposer que l'image hallu­

cinatoire provoquée chez le sujet par suggestion verbale ne reste 
pas vague et flottante dans son cerveau; il est probable, ainsi 
que l'un de nous l'a montré (2), que cette image s'associe à un 
point de repère extérieur, par exemple à un point, à un grain, à 
un détail quelconque du carton blanc qu'on lui a montré en 
faisant la suggestion; et c'est celle association de l'image 
cérébrale avec un point extérieur qui explique la série de faits 
que nous venons de résumer. 

In détail de ces expériences est bien significatif. Au lieu de 
remettre le paquet de carions entre les mains de l'hypnotique, 

montrons-lui le portrait imaginaire en le tenant à environ deux 

(1) Cb. Foré. 1rs Hypnotiques hystériques considérées comme sujets d'ex­
périence, etc., Paris, 188:*. 
(7) A. l'iinct, l'Hallucination (Revue philosophique, avril et mai 1881). 
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mètres de ses veux. A celle distance, le cariou parait loul blanc, 
tandis qu une photographie réelle, paraîtrait grise Si on rapproche 

progressivement le carton, le portrait imaginaire finit par appn 
rai ire, mais il faut qu'il soi i beaucoup plus rapproché qu'uni; 
photographie ordinaire, pour que la malade eu reconnaisse le 
sujet. Celte particularité s'explique 1res bien avec la supposition 
que l'image hallucinatoire est évoquée par la vision des points de 
repère, et qui; ces points ne sont visibles qu'à une courte dist -c 
De m ê m e , si on place une feuille de papier de soie sur le carton, 
la malade ne voit pas le portrait à travers. En faisant regarder le 
carton avec une lorgnette on permet à la malade de reconnaître 
soir hallucination à une distance où elle ne la perçoit pas à l'œil 
nu. Cette dernière expérience qui a l'air paradoxal comporte la 
m ê m e interprétation que la précédente. 

En somme, sans aller au fond des choses, on peut résumer tout 
ce qui précède dans une formule unique : « L'objet imaginaire, 
qui figure dans l'hallucination, est perçu dans les mêmes con­
ditions que s'il était réel. » 

Cette formule nous a servi de guide pour toute une série d'ex­
périences nouvelles, qui ont élé faites sur l'hallucination visuelle, 
en cherchant à la modifier par des instruments d'optique. .Nous 
allons indiquer les résultats les plus importants de ces recherches 
iYoptique hallucinatoire (le mot est de M. Paul Janel). 

L'origine de ces recherches se trouve dans une expérience 
ancienne du physicien anglais Brcwsier Voici en quoi elle con­
siste. Un sait qu'à l'étal normal, si on presse avec le bout du doigt 
sur l'œil, de façon à le dévier de sa position normale, et qu'en 
m ê temps on regarde fixement un objet extérieur, cet objet est 
dédoublé ; on en voit deux au lieu d'un. Brewsler réussîl à 
répéter cette expérience sur un malade qui avait des hallucina­
tions visuelles; en pressant sur IYrildu malade, il dédoubla l'objet 
imaginaire que celui-ci regardait. Cette curieuse expérience fut 
répétée dans des circonstances analogues par un étudiant hallu­
ciné, à ce que rapporte le I)1 Palet-son. Cet étudiant, en traversant 
un jardin, aperçut un fantôme drapé d'un large manteau bleu qui 
se tenait sous un arbre, à peu de distance. Désirant vérifier l'ex­
périence fameuse de P.resw ter, l'étudiant pressa le "lobe d'un de 
ses deux yeux, sans autre résultat que de rendre simplement la 

figure moins distincte. Mais en regardant obliquement, il vil la 
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ligure, double et de grandeur naturelle. L'observation a été con­
firmée depuis par plusieurs médecins. M. liall rapporte qu'une 
femme hystérique de son service présentait des crises extatiques 
pendant lesquelles elle voyait la Vierge lui apparaître dans un 
costume resplendissant : par la pression oculaire, on dédoublait 
celle vision, el on lui montrait deux Vierges. 

Celle expérience de dédoublement a servi de point, de départ 
aux recherches destinées à établir la réalité des phénomènes 
subjectifs provoqués chez les hypnotiques (1). L'un de nous a eu 
l'idée de remplacer la pression de l'ieil par l'interposition d'un 
prisme. Lorsqu'on regarde les objets extérieurs en plaçant un 
prisme devant un des yeux, les objets paraissent doubles, et une 
des images présente une déviation dont le sens et la grandeur 
sont soumis au calcul. Or, voici ce qu'on obtient, pendant le 
sommeil hypnotique, si on inculque à la malade l'idée qu'il existe 
sur la table de couleur sombre, qui est devant elle, un portrait 
de profil; à son réveil, (die voit distinctement le m ê m e portrait. 
Si alors, sans prévenir, on place un prisme devant un des yeux, 
immédiatement le sujet s'étonne de voir deux profils, et toujours 
l'image fausse est placée conformément aux lois de la physique. 
Deux de nos sujets peuvent répondre conformément dans l'état 
de catalepsie; ils n'ont aucune notion des propriétés du prisme. 
D'ailleurs, on peut leur dissimuler la position précise dans 
laquelle on le place, en masquant ses bords. Si la base du prisme 
esl en haut, les deux images sont, placées l'une au-dessus de 
l'autre ; si la base esl latérale, les deux images sont, placées lalé-
raleinent. Enfin, on peut l'approcher la table suffisamment pour 
quelle ne soit pas doublée, ce qui pourrait servir d'indice (2). 
Cette expérience du prisme n'est qu'une variante de celle de 

llrewsler. Le prisme exerce, c o m m e la pression oculaire, deux 
effets bien distincts sur Limage hallucinatoire : il dédouble et 

il dévie. La déviation par le prisme est un phénomène plus précis 
que la déviation par la pression oculaire ; car on peut non seule­
ment en prévoir le sens mais en calculer la valeur, quand on con-

nail la position du prisme et la distance de l'objet. 
En point intéressant à remarquer, c'esl que, pour une distance 

il (h. l-'cré, Mouvements de lu pupille et propriétés du prisme dons les 
Ititllueiiiulionsprovoquées des ligsleriques '.Sur. de biologie, 17 décembre 18.81). 
(il (,'h. l-'éré, Soc biol, 2'J net. 1881 el. Progrès médical. 31 doc. 18*1. 
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donnée, le prisme provoque ou ne provoque pas un dédoublement 
de l'image, suivant qu'on le place devant l'ieil le [dus près de 
l'étal normal ou (levant l'uni le plus amblyope Du reste, à l'élal de 
veille, on observe le m ê m e phénomène dans la vision des objets 

réels. 
Au prisme, l'un de nous (1) a substitué d'autres instruments 

d'optique, afin de développer el de contrôler les premières 
expériences. La lorgnette rapproche ou éloigne les objets imagi­
naires c o m m e si c'étaient des objets rends. On commence par 
suggérer une hallucination quelconque siégeant sur les murs du 
laboratoire, ou mieux encore sur un châssis tendu d'une toile. 
blanche; c'est par exemple un oiseau posé sur le mur, ou un 
lézard qui grimpe, ou une (leur, ou un portrait suspendu. Si on 
fiii contempler au sujet son hallucination avec une lorgnette, 
l'objet imaginaire parait se rapprocher ou s'éloigner suivant 
qu'on place devant son d'il l'oculaire ou l'objectif. Il esl prudent 
de se mettre à l'abri (l'une supercherie possible en empêchant 
l'halluciné de reconnaître le bout de la lorgnette qu on présente ;i 
son d'il. Le dispositif le plus simple esl celui-ci : deux cartons 
d'égale grandeur, percés chacun de deux ouvertures et lixés 
avec de la cire aux deux bouts de la lorgnette. On doit aussi 
éviter que le sujet perçoive, dans le champ de la lorgnette., des 
objets réels dont les changements de dimension pourraient servir 
d'indice. C'est pour celle raison qu'on fixe, l'hallucination sur une 
surface plate et sans accidents. 

II est assez intéressant de noter que la lorgnette ne produit 
son effet de rapprochement ou d'éloignement que si elle a élé mise 
au point pour les yeux de l'halluciné. Ainsi W... qui est myope 
ne discerne rien quand la lorgnette a élé; mise au point par C... 
qui est emmétrope. De là la nécessité de prier chaque malade, 
avant l'hypnotisation, d'accommoder la jumelle à sa vue. 

Mais quelle différence n'observe-t-on pas d'une malade à l'au­
tre, dans la manière dont elles subissent l'expérience! C... et 
Ch... constatent simplement que l'objet imaginaire est tantôt près, 
tantôt loin; ce changement de distance, ne leur suggère aucune 
réflexion, à moins qu on ne leur fasse voir une bêle immonde 
(Joui le rapprochement leur arrache un cri d'eflroi. \Y.... qui est 

1) A. Binet, l'Hallucination [iterue philos., avril et mai 1884). 
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beaucoup plus intelligente, ('prouve chaque fois un élonnement 
des [dus vifs. C o m m e nous lui faisons apparaître un oiseau posé 
sur la branche d'un arbre, elle ne comprend pas du tout que cet 
oiseau soit pendant un instant tout près d'elle, et l'instant après 
très éloigné. Nous lui disons que l'oiseau change de place, qu'il se 
rapproche en volant, [mis qu'il s'éloigne. Mais elle repousse bien 
loin celle explication en répondant que l'arbre aussi parait occuper 
des positions différentes, finalement, elle conclut que ce sont 
ses yeux qui sont malades et changent la distance apparente des 
objets. Celte conclusion est très raisonnable, si elle n'est pas 
juste. Toutes les réflexions qui précèdent sont faites par la ma­

lade pendant la période de somnambulisme. 
On donne une forme nouvelle à l'expérience de la lorgnette, 

en se servant des hallucinations de portraits. O n peut faire appa­
raître le portrait d'une personne quelconque sur un carré de 
papier blanc, et exécuter sur ce portrait imaginaire une série 
d'expériences qui ne sont que le développement de celle de la 
lorgnette, car elles reviennent toutes, en dernière analyse, à une 

application des lois de la réfraction. 
On approche du portrait imaginaire une loupe, la malade 

déclare qu'il s'agrandît. 
On incline la loupe, le portrait se déforme. 
On place le carton de papier à une distance égale à deux fois 

la distance focale de la lentille, le portrait est vu renversé. Ces 
expériences ne réussissent [ras toujours, mais il suffit, qu'elles 
aient réussi une fois dans de lionnes conditions pour être réelles. 

On fait glisser sur le carton blanc un prisme dont les trois 
faces sont ('gales, et on prie la malade de regarder le portrait 

à travers le prisme, de haut en bas; elle voit deux tètes au 
lieu d'une, et ces deux lèles lui paraissent agrandies dans le sens 
de la largeur suivant l'orientation du prisme. Or, il esl à remarquer 
que la surface de papier sur laquelle le prisme esl placé est 

parfaitement blanche et uniforme, de sorte qu'une personne 

ignorant les propriétés du prisme ne pourrait pas s'apercevoir que 
ce bloc de verre dédouble l'image du morceau de papier sous-
jacent. Enfin, si on appuie sur le papier une des arêtes du prisme, 
la malade ne voit qu un seul portrait, qui lui apparaît c o m m e 
plie en deux, 'foutes ces apparences sont conformes à la réalité : 
s'il v avait réellement une ligure sur le papier, la malade le verrait 
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subir la m ê m e série de modifications. Enfin un cristal bi-réfringcni 
donne, dans les m ê m e s conditions, deux images qui se rouipur-
tent différemment quand on fait tourner le cristal autour de son 
axe. 

11 reste une dernière expérience à tenter dans cet ordre 
d'idées: c'est celle, du microscope. Si on place, par suggestion 
une préparation quelconque sur la plaque de verre, et qu on fasse 

examiner à l'halluciné celle, préparation imaginaire au minus-
eopo, verra-t-il l'image hallucinatoire grossie? Et ce grossisse­
ment d'une nature toute particulière sora-l-il assez fort pour lui 
révéler des détails de structure invisibles à l'ieil nu ? Si par 
exemple on lui a suggéré la présence d'une goutte de sang sur 
le porte-objet, verra-t-il les globules? Dans un fragment il épi-
derme végétal verra-t-il les stomates? 

L'expérience est très difficile, car la plupart des sujets en regar­
dant la |ilaque de verre au microscope n y retrouvent pas la pré­
paration imaginaire. A plusieurs reprises, nous avons constaté 
que le microscope produit un grossissement de l'image halluci­
natoire ; par exemple une patte d'araignée devient énorme ; niais 
nous n'avons pas vu l'hypnotique découvrir des détails invisibles 
à bail nu. 

11 est beaucoup plus facile de faire réfléchir un objet imagi­
naire dans un miroir ; par exemple on suggère à la malade In 
présence d'un objet quelconque sur un point d'une table ; si 
on place derrière ce point un miroir, la malade voit aussitôt 
deux objets. 

Par exemple, a-t-on suggéré un chat, if en apparaît aussitôt un 
second ; mais les deux objets ne sont pas toujours pareils ; un 

jour, nous donnons à la malade l'hallucination d'un chat blanc; 
le miroir en fit apparaître un autre, qui était gris. L'objet itnaiji-
îuiire réfléchi paraît à la malade aussi réel que l'objet imaginaire 
suggéré. Ainsi, quand le miroir est en place, on dit à la malade 
de regarder le beau papillon qui s'est posé sur la table ; elle 
écrie aussitôt qu'il y en a deux. On lui commande alors de 1rs 

saisir lotis les deux. Elle l'ait le geste de prendre celui qui <:s\ 
posé devant le miroir, el le pique à son corsage avec une épingle 
(c'est dit moins ce que l'ail Cad..., car Ch... trouve cruel (le 
piquer le papillon el s'y refuse) ; ensuite elle essaye d'attraper 
le second papillon, celui qui est réfléchi par le miroir, celui qui 
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esl virtuel ; niais sa main, rencontrant la glace, ne peut parvenir 
jtisqu au point que l'insecte parait occuper. Le manège de \V... est 

curieux à étudier à ce moment. Après s'être heurtée plusieurs 
fois de suite contre la paroi de verre, elle s'arrête avec dépit; 
malgré noire injonction, elle refuse absolument de continuer ses 
tentatives, en répétant : je ne peux pas ! je ne peux pas ! 

Il est aisé de démontrer que le sujet ne place point l'objet 
imaginaire sur la surface du miroir, mais qu'il le voit dans le 
miroir. En ellèt, si on avance, si on éloigne, si on incline le miroir 
de telle sorte que le point de repère choisi cesse de se réfléchir 
pour les yeux (le la malade, la double vision disparait. 
O s premières expériences sont grossières. On pourrait les 

expliquer sommairement en disant que le sujet voit le miroir et 
en conclut logiquement que l'objet suggéré doit s y réfléchir. 
Nous n affirmerons pas que ce phénomène d'auto-suggestion soit 
impossible ; mais voici quelques expériences qui permettent de 
l'éliminer. Kecourons à l'hallucination du portrait, qui nous a déjà 
servi, et doit nous servir encore bien des fois. On place sur le 

papier blanc qui porte le portrait imaginaire un prisme à réflexion 
totale ; la malade ne peut être avertie de ce qui va se produire 
par la ressemblance de ce prisme avec un miroir ; cependant, en 
regardant la face hypoténuse du prisme, elle ne manque jamais 

d'y voir un second portrait semblable au premier. Plaçons main­
tenant le portrait devant un miroir ; si on a suggéré que le profil 
esl tourné à droite, dans le miroir le profil est tourné à gauche. 
floue l'image réfléchie esl symétrique de l'image hallucinatoire. 
Ilcnversons le carré de papier suivant ses bords, en opérant 
derrière la malade ; dans le miroir, le portrait apparaît la tête en 
bas, cl, point à noter, avec le profil tourné'à droite, ce qui est 
encore conforme aux lois de l'optique. Récapitulons : le portrait 
imaginaire est tourné à droite ; le miroir le l'ait paraître tourné 
à gauche, el, si ou renverse h; papier, il parait tourné à droite. 
Ce sont déjà là des combinaisons qui ne s'inventent guère. Mais 
nous allons compliquer l'expérience encore davantage Rempla­

çons le portrait par une inscription quelconque sur plusieurs 
lignes ; dans le miroir, l'inscription est lue à rebours, c est-à-

dire renversée de droite à gauche ; si on renverse le papier 
suivant ses bonis, l'inscription est lue renversée de haut en 
lias, la première ligue devient la dernière, et en m ê m e temps 
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le renversement de droite à gauche cesse Celle expérience 

ne réussit pas constamment, mais souvent, et avec une suite qui 

exclut complètement tout soupçon de fraude. Y a-i-il beaucoup de 

personnes qui, sachant que récriture esl vue dans le miroir ren­

versée de droite à gauche, se rendent compte que, lorsqu on ren 

verse la feuille écrite, l'écriture réfléchie est renversée de haut 

en bas, mais cesse de l'être de gauche à droite ? L'hypnotique se 

joue de toutes ces difficultés, qui n'existent pas pour elle, car 

elle voit et n a pas besoin de raisonner 

Puisque l'objet imaginaire créé par l'hallucination se comporte 

c o m m e s'il était réel, sera-t-il masque par l'interposition d'un 

écran ? La réponse varie suivant les sujets; on peut même, dire 

que tons les résultats possibles se réalisent. 

Le cas le plus simple est celui-ci : l'écran supprime l'hallucina­

tion ; la malade déclare qu elle ne voit plus rien. Chez, d'autres 

sujets, l'écran ne supprime rien, l'hallucination continue, elle 

occupe le m ê m e siège, et, si on commande à la malade de saisir 

l'objet de son hallucination, sa main va le chercher au delà de 

l'écran. Enfin, il est une troisième catégorie de sujets chez les­

quels la vision imaginaire n'est pas interrompue par un corps 

opaque, mais se transporte sur ce corps et s'y fixe. 

Nous ne pouvons dégager la cause de ces variétés, ipi on 

observe d'un malade à l'autre, et quelquefois chez une même 

malade, sut cours d'une série d'expériences. Nous constaterons 

seulement qu'on trouve des particularités du m ê m e ordre dans la 

vision des objets réels, [rendant le somnambulisme. Il y a des 

somnambules chez lesquelles la vision des objets réels n'est [ras 

suspendue par l'interposition d'un écran, et d'autres chez lesquel­

les la suppression a lieu. 

Il est bien entendu qu'il ne s'agit [ras (huis ces expériences de 

ces phénomènes merveilleux de vision :i travers un bandeau épais 

doul on il Luit parlé autrefois, et dorrl l'Académie de médecine 

mil la démonstration au concours pour le prix Iturdin. Ici, il u j 

il pas à proprement parler de vision à travers l'écran, mais une 

vision hallucinatoire qui coni/auc malgré l'interposition de l'écran, 

ce qui esl bien différent. 

L'inconstance de ces phénomènes nous détermine a ne pas 

nous y arrêter plus longtemps. 

On remarquera sans peine l'enchaînement logique des expé-
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rienees qui précèdent. La première en date et en importance esl 
celle de la pression oculaire. Il est curieux que, cette découverte, 
qui devait servir de principe à toute une série de recherches nou­
velles, et qui esl le premier exemple d'un*; expérimentation sur 
les hallucinations, soit restée si longtemps ignorée et n'ait germé 
que de nos jours. L'expérience du prisme n'est à vrai dire qu'une 
simple variante de celle de Brevvsler; au lieu de dévier l'œil mé­
caniquement avec le doigt, le prisme dévie le rayon lumineux 

avant son entrée dans l'œil, nuis le résultat est le m ê m e : c'esl la 
diplopie. L'expérience de la lorgnette, à son tour, peut être consi­
dérée connue un développement de celle du prisme, car ces deux 
instruments sonl fondés sur les lois de la réfraction de la lumière. 
Enfin le miroir se rattache aux expériences précédentes aussi 
intimement qu'en physique les phénomènes de réflexion de la 
lumière se rattachent aux phénomènes de réfraction. En résumé, 
tous les faits nouveaux découlent logiquement de l'expérience de 
llrewsler. Celle expérience fontamentale les contenait tous vir­
tuellement, c o m m e les propriétés des lignes, des angles et des 
surfaces contiennent virtuellement tante la géométrie. Il ue s'a­

gissait que de déduire et d'appuyer chaque déduction par une 
recherche expérhnonlnlo. 

four donner une explication complète de ces expériences, il 

faut choisir entre trois suppositions : 1° On a fait de la suggestion ; 
le sujet a su qu ou plaçait devant ses yeux un prisme ayant la pro­
priété de dédoubler les objets, une lorgnette les grossissant, etc. 
.Mais cette première hypothèse doit être écartée, car il est (''vident 
que la malade ignore les propriétés complexes de la loupe, du 

prisme simple, du prisme bi-réfringent et du prisme à réflexion 
totale, et quant aux autres instruments que la malade pourrait 
connaître, c o m m e la lorgnette, on a eu soin de les dissimuler 
dans des appareils. Houe à moins de supposer que l'opérateur a 
eu l'imprudence d'annoncer le résultat d'avance, il l'util tenir 

pour certain que la suggestion ainsi comprise n a joué aucun rôle ; 
2" Les instruments d'optique employés ont modifié les objets réels 
qui se trouvaient dans le champ visuel du sujel, et ces modifica­
tions lui ont servi d'indice pour en supposer de semblables dans 
l'objet imaginaire Celle seconde explication, quoique meilleure 
que la précédente, nous parait insuffisante; elle a contre elle de 

nombreux faits déjà cités : la localisation précise de l'hallueiiiu-
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lion sur un point que l'expérimentateur ne retrouve qu an movru 

de mensurations multiples; la reconnaissance du portrait ima­

ginaire sur un carton blanc mélangé avec six autres carions (oui 

à fail semblables pour nous; le renversement du portrait imagi­

naire par le renversement du carton, à l'insu de la malade etc. 

Nous adopterons une troisième hypothèse, déjà indiquée : 

3° L'image hallucinatoire suggérée s associe a un point, de repère 

extérieur et matériel, et, ce sont les modifications imprimées par 

les instruments d'optique à ce point matériel qui, par contre­

coup, modifient l'hallucination. Voici de nouvelles observations 

qui paraissent confirmer cette théorie du point de repère. 

Nous commencerons par rapporter ici les expériences de 

M M . Marie et Azoulay sur la durée delà percepti le l'objet 

imaginaire. Ces observateurs ont montré que pour percevoir un 

objet imaginaire il fallait plus de temps que pour percevoir un 

objet réel (I). 
« Le dispositif employé consiste en une bande blanche placée sur 

le cylindre de Marey ; dans la résolution du cylindre la bande passe 

(levant une lunelte, munie d'un diaphragme assez droit, dans 

laquelle regarde le sujet en expérience Au moment où le sujet viril 

la bande blanche, il donne un signal électrique. On eonnaîl l'instant 

exact où lu bande a passé (levant la lunette; il ne reste donc plus 

qu'à mesurer le temps qui s'est écoulé cuire cet instant el celui où 

;i lieu le signal pour connaître le temps de réaction personnelle 

» Dans une première série d'expériences, nous avons recherche, 

chez une hystérique du service de M. Charcol, la valeur do temps 

de réaction à l'état de veille, en employant une bande blanche 

réelle Celle valeur esl en moyenne de 0"18. Chez un individu 

normal, elle esl analogue. — A l'étal de somnambulisme, celte 

valeur est de l)"'2(l, c'est-à-dire augmentée de f/'OS. 

« Puis, au lieu de nous servir d'une bande blanche réelle, nous 

avons chez noire malade hypnotisée l'ail naître l'idée (pie, sur le 

cylindre noirci, en un certain point il existait une bande blanche, 

bien qu en l'ail celle portion du cylindre ne présentai absolument 

rien qui permit de la distinguer Nous avons dit à la malade d'in­

diquer le moment où elle voyait apparaître la bande blanche 

fictive Le temps de réaction était de O'-̂ -J. 

il) Soi de biol., 31 juillet tSXJ. 
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» l'ois, nous avons réveillé la malade et avons recherché la 

valeur du temps de réaction. Dans ce cas, elle (''tait en moyenne 
(le l)"-2']. 

< Itoslail à voir si cette valeur éprouverait des variai ions [rendant 
le temps durant lequel persistait la suggestion. Le lendemain, au 
boni de 2'i heures, nous avons trouvé que le temps de réaction 
était de l"02, au bout de 48 heures il était de 1*114. Nous n avons 
|iu poursuivre [dus loin celle élude, car chaque Ibis, au bout de. 
72 heures, la suggestion avait disparu : la malade ne voyait [dus 
de bande blanche sur le cylindre 

« Les deux points sur lesquels nous voulons insister sonl: 

« l" La valeur de ces expériences au point de vue du contrôle, 
car ici, ainsi que nous avons pu nous en assurer, la simulation est 

absolument impossible: quelque attention que l'on mette, on ne 
peut, soit au moyen de la vue, soit par l'emploi d'un rythme 
quelconque, arriver à produire un tracé tel que ceux que nous 
avons obtenus, car dans ces tracés fous les lomps de réaction 

coïncident d'une façon presque absolue. Ainsi donc les images 
fournies par la suggestion peuvent, tout aussi bien que les images 

réelles, être soumises au contrôle de la méthode graphique. 
< 2" Le temps de ré-action augmente (l'une façon énorme, mais 

non direcieineiii proportionnelle avec la durée de la sugges­
tion. 

Aussitôt après celle-ci, il est de (fî'i 
2î heures après, il est de. 1"IJ2 
C'est-à-dire en [dus de 0*79 

18 heures après, de. l"lli 
C'est-à-dire en plus de. 0"09i 
Par rapport à l'expérience précédente, 

< Dans une seconde série d'expériences, les videurs du temps 
de réaction personnelle ont élé dans le m ê m e rapport, quoique 
chacune en particulier lui légèrement plus élevée de deux ou trois 
centièmes de seconde. » 

llelevous un premier l'ait ; pour la perception d'un objet réel, 
le temps de réaction est de II. 18 ; pour l'objet imaginaire, de 0,23. 
Pourquoi celte différence dans les cbilli-es? En voici la raison 
probable; dans la vision d'une couleur réelle il n y a ([Il un seul 

phénomène la sensation reçue par l'œil; au contraire, dans la 
vision d'une couleur imaginaire lixee par suggestion sur un point 

IÎINI:T et là in . I -
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extérieur, il y u deux choses, la vision du point el ensuite le 
rappel par ce point de la couleur imaginaire Ce double phéno­
mène doit prendre plus de temps qu une simple sensation. De 
plus, à mesure que le temps s'écoule, l'association entre le poim 
de repère et l'image hallucinatoire, se relâche ; elle finit m ê m e par 
disparaître, car il arrive un moment où la vue du point de repère 
n'éveille plus aucune image dans l'esprit du sujet. On comprend 
(loue que parallèlement la durée du temps de réaction augmente, 
jusqu'au moment où il n'y a [dus de perception du tout. La 
méthode graphique a l'avantage de saisir ces modifications pro 
gressives dans la durée de la perception imaginaire, phénomènes 
délicats qui échappent complètement à l'observalion pure el sim­
ple. A ce litre, l'observation de M M . Marie et Azoulay a un réel 
intérêt psychologique, en nous montrant qu'on peut mesurer la 
force d'une association mentale qui s'affaiblit. 

M. Londc, chef des travaux chimiques à la clinique nerveuse 
de la Salpétrière, nous a communiqué le fait suivant, qui esl un 
exemple remarquable de longue suggestion et qui vient à l'appui 
des idées que nous exposons. U n jour qu'une hystérique était 
en ('diit de somnambulisme, il s'approcha d'elle, et lui montrant 
un cliché qu'il louait à la main, et qui représentait une vue îles 
Pyrénées avec des ânes gravissant une côte, il lui dit: « Kcgardrz, 
c'est votre portrait, vous êtes tante une. » 

A son réveil, la malade aperçut par hasard le cliché, el, 
furieuse de s'y voir représentée (buis un état trop voisin de la 
nature, elle sauta dessus et le brisa. Mais on avait déjà tiré de ce 
cliché deux épreuves photographiques, qui furent conservées avec 
soin. Chaque fois que la malade les aperçoit, elle trépigne de 
colère, car elle s y voit toujours représentée nue Au bout de deux 
ans, l'hallucination dure encore. Cette survie exlraonlinaircnieiit 

longue de l'hallucination s'explique bien par la théorie du point de 
repère. La photographie offre en réalité à la malade un nombre 
immense de points de repère qui, s'étanl associés à l'image hallu­
cinatoire, l'évoquent avec, une force invincible, en accumulant 
leurs effets. (A qu il y a de plus curieux dans celle observation, 
c'est que la malade ne voit pas ces poinls de repère, ou plulôl 
ne se rend pas compte de leur nature, car il faut bien qu elle les 
voie pour projeter son hallucination; mais elle n'arrive pas a 
reconnaître qu'ils forment, par leur réunion, une vue des l'vié-
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nées. On s'est efforcé vainement de la tirer d'erreur ; elle ne voit 
sur la photographie que son portrait. 

Il y a dans l'observation de M. Londe un second point à 
relever. Celle hallucination du portrait existe à la fois sur toutes 
les (''preuves d'une m ê m e photographie. Son premier siège a élé 
le cliché ; quand on a tiré des épreuves de ce cliché, elle s'est 
transportée sur les épreuves ; autant d'épreuves, autant de por 
traits imaginaires. Celle multiplication de l'hallucination pat- la 
multiplication des points de repère rappelle un peu le phénomène 
de la réflexion dans le miroir ; en tout cas, elle prouve bien avec 
quelle force l'image fictive s'associe avec la vue de la photographie, 
puisque la présentation d'une photographie nouvelle, mais entiè­

rement semblable à la première, est apte à suggérer la m ê m e 
hallucination. 

lài résumé, si on crée l'hallucination d'un portrait sur une 
photographie réelle, el qu on présente à la malade une seconde 

éprouva; de la m ê m e photographie, sans faire intervenir de sug­
gestion nouvelle, elle y découvrira le m ê m e portrait.. Celte expé­
rience qui s'est faite toute seule nous conduit à en imaginer une 

seconde, qui en dérive, logiquement. Si on photographiait un car­
ton blanc sur lequel la suggestion aurait fixé un portrait imagi­
naire, qu'arriverait-il ? Dans une expérience que nous avons faite, 
la malade a reconnu instantanément le portrait imaginaire, 
lorsque nous lui avons présenté la photographie du carton blanc. 
Mais il est évident que les expériences de ce genre sont, trop 
délicates pour réussir toutes les fois à coup sûr. Puisqu'il y a des 

expériences qui ratent en physique, comment n'y en aurait-il 
pas en physiologie cérébrale ? Celle qui nous a réussi a toutefois 
une grande videur démonstrative, car c'est la, première. Nous 
avons l'ail une seconde tentative qui a complètement échoué. Nous 

nous en sommes tenus là. 
Celle m ê m e théorie du point de repère, est encore apte à nous 

donner d'autres explications; elle nous l'ail comprendre pour­
quoi l'hallucination hypnotique persiste après le réveil, chez 
beaucoup de malades, taudis que le souvenir de ce qui s est passé 
au même moment du sommeil s'efface complètement, à moins 
qtion u emploie certains artifices pour le réveiller Le contraste 
est assez frappant. On a l'ail exécuter un assassinat à l'hypno 

tisée, et quand on la réveille elle ne se souvient ni de l'ordre reçu 
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ni de l'acte accomplit ; si à celle m ê m e malade, on donne l'hallu 

cilialion d'un oiseau, celle hallueiunlion sera au réveil presque 

aussi vive ([ne pendant le somnambulisme. Pourquoi celle dillé 

renée ? Si l'hallucination esl une image, le souvenir aussi esl une 

image C'est vrai, mais l'hallucination est une image, plus quelque 

chose, plus un point de repère extérieur ; c'est ce point de 

repère qui, restant toujours présent, rappelle l'image hallucina­

toire par association d'idées, c o m m e un n œ u d l'ail à un mouchoir 

L'existence de ce point de repère établit une transition naturelle 

entre l'hallucination et l'illusion hypnotiques. Ces deux phénomènes 

se produisent également par suggestion verbale; la seule différence 

qui lessépare,c est (pie l'illusion a un substrat nui qui manque à lirai 

lueinalion; il y a dans toute illusion un objet réel, qui esl plus ou 

moins défiguré par la suggestion. Or il faut convenir que eclledill'é-

rence n est pas essentielle, car la suggestion peut transformer de 

mille manières cel objet, faire d'un livre un chapeau, un chien, \n\e 

personne, eteréer exactement les m ê m e s apparences sans le secours 

(l'aucun objet. Pour qui admel la théorie du point de repère, celle 

différence entre l'illusion el l'hallucination hypnotiques s'ell'ace 

tout à fait, et l'illusion hypnotique apparaît c o m m e une halluci­

nation à laquelle on aurait pris soin de choisir, par suggestion 

spéciale, un point de repère qui n'est autre chose qu'un objet 

réel. De là quelques conséquences intéressantes ; l'illusion hypno­

tique se modifie c o m m e une hallucination quand l'objet réel sur 

lequel elle esl appliquée se. modifie. 

On ii vu que, pour l'hallucination, ces modifications consistent 

dans des phénomènes de déviation, dédoublement, etc., provoqués 

par des instruments d'optique. Dans l'illusion le point de repère, 

('•tant non pas un point, mais un objet réel el souvent une per­

sonne, peut se modifier spontanément, ce qui ajoute une compli­

cation nouvelle ;i l'expérience. On a transformé par suggestion 

M. X... en chien. La malade ne voit plus M. X..., il n existe, [dus, 

mais elle attribue tous ses gestes, tous ses mouvements, au chien 

qu on lui a suggéré 11 en résulte que l'illusion hypnotique ne 

présente pas cette fixité habituelle à l'hallucination elle varie 

sans cesse, car elle subit le contre-coup de tous les changements 

qui surviennent dans son suhslratuin. Nous disons un jour a une 

de nos somnambules, en lui désignant M . X... : regardez cette 

personne, e est une nourrice, elle lient un enfant dans les bras. Au 
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réveil, l'hallucination persiste, et la malade observe avec un intérêt 
tout féminin la nourrice et reniant. Chose curieuse, elle voyait les 
gestes que faisait M. X..., et les attribuait à la nourrice; le réel et 

l'imaginaire se mélangeaient intimement. M. X... ayant levé les mains 
eu l'air, elle lui dit d'une voix courroucée : « Malheureuse ! c est. 
ainsi (pie vous tenez votre enfant! Vous voulez donc le tuer? » 

L'illusion hypnotique nous amène par une transition logique à 
l'illusion des sens ordinaire, physiologique, qui se reproduit dans 
tant de circonstances diverses, et que tout le monde connaît par 
expérience. La cause de ces deux illusions n'estpas la m ê m e , car 

celle de l'hypnotisme est produite par suggestion verbale, c'est-à-
dire par le dedans, et celle de la vie ordinaire est provoquée le 
plus souvent par la perception vicieuse des objets extérieurs, 
c'est-à-dire par le dehors. Mais il n'est pas douteux que, maigri'; 

cette différence dans le procédé de formation, toute illusion sans 
distinction esl. pareillement formée par la synthèse de deux élé­
ments, l'objet extérieur et l'image fausse forgée par l'esprit et 

extériorisée sur l'objet. Ajoutons que l'illusion ordinaire peut être, 
comme l'autre, agrandie par une lorgnette, réfléchie par une 
glace, etc. Nous avons quelques observations qui le prouvent. Ces 
modifications optiques paraissent ici très naturelles puisque l'image 
fausse est associée à un objet extérieur. Mais il n'en est [ras moins 

intéressant de constater qu une loi commune régit toute cette série 
de phénomènes, l'hallucination, l'illusion hypnotique el l'illusion 
ordinaire 

Nous ne sommes pas encore au boni de la série. L'illusion des 

sens ordinaire se rattache directement à la perception extérieure, 
c'est-à-dire à l'acte normal par lequel nous entrons en rapport 
avec les objets extérieurs el présents. M. 'faine a appelé la per­
ception extérieure une hallucination vraie. 11 est certain que 
celte opération est c o m m e l'illusion une synthèse de sensations 
venues du dehors el d'images venues du dedans. L'un de nous, en 

étudiant le mécanisme de la perception, a constaté' qu'elle pré­
sente en petit les phénomènes que l'on retrouve si singulièrement 

amplifiés dans l'hallucination hypnotique: déviation, dédouble­
ment, agrandissement des images mentales.... L'hallucination 
serait donc une maladie de la perception extérieure (1). 

(I) L'un de uinis a développé ailleurs les principales conclusions 
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La théorie du [loinl de repère que nous venons d'exposer doit 
être étendue aux hallucinations à longue échéance, laits singu­
liers qui s éloignent tellement des connaissances acquises (pion 
les a mis en doute M. lieriiheim dit, pendant le sommeil, au s 
nnmhulc S... ancien sergent: « Quel jour serez-vous libre dans la 
première semaine du mois d'octobre? Il dit: le mercredi, Eli 
bien, alors, écoulez-moi bien. Le premier mercredi d'octobre 
vous irez chez le l)1 Liébeaull et vous trouverez chez lui le Pré­
sident de la République qui vous remettra une médaille el une 
pension. — J'irai, dit-il. » A son réveil, il ne se souvient de rien. 
Le 3 octobre (03 jours après la suggestion) S... arrive chez le I)' 
Liébeaull à onze heures moins dix. Apres avoir salue en entrant 
M. F..., qui se trouvait sur son chemin,il se dirige vers la gauchit 
de la bibliothèque, sans faire attention à personne, et on l'a vu 

saluer respectueusement, puis il a prononcé le mot « Excellence». 
C o m m e il parlait assez bas, M. Liébeaull est allé immédiatement 
à lui : en ce moment, il tendait la main droite et répondait : 
« Merci, Excellence. » M. Liébeaull lui a demandé à qui il parlait : 
« .Mais, répondit-il, au Président de la République. » M. Beaunis 
;i communiqué à la Société de psychologie physiologique (avril 
1885) un second exemple d'hallucination posl-hypnolique, se réa­
lisant six mois après la suggestion ; il annonce, le 11 juillet 1881, 
à une jeune fille endormie qu'elle le verra, le l'r janvier, entrer 
dans sa chambre et lui souhaiter la lionne année. C'esl ce qui eut 
lieu en effet. La jeune fille vit le, jour de l'an entrer (huis sa cham­
bre M. Reaunis (lequel était ce jour-là à Paris), il lui souhaita 
la bonne monte et disparut. On a encore donné des suggestions 
de rêves à faire dans une nuit ultérieure. Nous croyons, pour 
les avoir observées, que ces hallucinations à longue échéance 
sont parfaitement réelles. Ce qui esl surprenant, c'est moins la 
longueur de l'échéance que la réalisation à heure fixe. 

Les hypnotiques possèdent-ils donc une faculté de mesurer le 
temps in abstractol Nous croyons [dus probable que réclusion 
de l'hallucination au moment assigné d'avance est produite 
par une circonstance extérieure: enlevez celle circonstance qui 
joue le rôle de stimulus, et l'hallucination prolongera indélini-

psyehologiques que ces faits d'hallucination comportent. A. Binet, 
la l's'ichologie du raisonnement, in-IS, Paris, F Alcan, ISSU. 

•Aj De lu suggestion, Liais, Isxl. 
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ment sa vie latente. On remarquera dans les expériences de 
.MAL Rernheim et Beaunis que le jour fixé pour l'échéance porte 
une marque distinctive : c'est ht premier mercredi d'octobre, ou 
encore c'est le premier janvier. Ces dates servent peut-être de 
point de repère à la malade ; c'est co m m e si on lui disait: quand 
je frapperai (huis mes mains, vous aurez votre hallucination. L'ar­
rivée du moment choisi est une espèce de signal. Au reste, noire, 
interprétation est toute provisoire et nous laissons cette question 
ouvert!;, c o m m e tant d'autres. 

III 

Nous nous proposons d'exposer maintenant une série d'expé­
riences d'hypnotisme qui nous paraissent jeter quelque jour sur 
le problème encore si obscur de ht physiologie des hallucinations; 
en ellèt, les phénomènes nouveaux que nous allons faire connaître 
semblent prouver que l'hallucination est produite par une exci­
tation des centres sensoriels. Cette conclusion, pour n'être pas 
nouvelle, n'en est pas moins intéressante ; car, si elle a élé 
souvent présentée par les aliénisles, on n'a jamais pu en faire la 
preuve complète. C'est cette preuve que fournit l'étude appro­
fondie des phénomènes hypnotiques. 

Au reste, disons-le bien vite, nous songeons moins à développer 
une thèse qu'à enregistrer un certain nombre de faits qui sont 
intéressants par eux-mêmes, en tant qui; faits. Les conclusions 
que nous eu lirons sur la physiologie des hallucinations sonl 
simplement un lien qui sert à rattacher ensemble des observations 
très diverses. Les observations seules ont quelque valeur. Un phé­
nomène régulièrement observa'' esl un point qui demeure délinili-
veinciil acquis à la science, quoi qu'il arrive; quant aux théories, 

on sait ce qu'elles deviennent. 
1° L'acltromatopsie. — Nous appellerons tout d'abord l'atten­

tion sur les effets de l'achroniatopsie ou perte du sens des 
couleurs. M. Paul Iticher a montré le premier, dans ses Etudes 
cliniques sur l'hystéro-êpilepsie, que chez la plupart des hysté­
riques hypnotisées, il esl impossible de suggérer des hallucina­
tions colorées par l'ieil acbronialopsique. L'ieil qui a perdu 
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la sensibilité chromatique ne voit plus les couleurs d'un objet 
imaginaire. 

La m ê m e règle parait s étendre, c o m m e l'un de nous l'a montré 
aux hallucinations spontanées de l'aliénation mentale ; nous avons 
observa'', dans le service du docteur Magnan, à l'asile Sainte \nne, 
une hystérique aliénée qui était obsédée continuellement par 
l'image d'un h o m m e habillé* de rouge : celle femme était héntin-
neslhésiquo et arhromalopsiquo du céilé gauche du corps ; 
lorsqu'on lui fermait l'ueif droit, elle continuait à percevoir son 
hallucination avec l'ieil gauche, niais l'homme qui lui apparaissait 
n'était plus rouge, il était gris et c o m m e entouré d'un nuage (1). 

Le fait étant bien preuve, il reste à l'interpréter. Quel contraste 
étrange ! dira-t-on ; on peut donner à la malade en étal de som­
nambulisme toutes les hallucinations que l'on veut, el la suggestion 
n est pas m ê m e limitée par l'absurde ; dans l'espace de quelques 
minutes, nous faisons passer devant ses yeux étonnés, un bal, une 
fêle publique, une voilure qui se renverse, une foule qui s'ameute, 
une insurrection, la lutte sur une barricade, puis le calme, la nuit, 
la lune qui se lève el. qui éclaire les morts... La malade voit lotit 
cela ; elle rit, pleure, s'étonne, pousse des cris de terreur 
suivant la nature des scènes qui se déroulent devant elle ; niais 
quand il s agit de lui montrer un objet colon'' par un util achro-
malopsique, le pouvoir de l'expérimentateur s'arrête loul à coup ; 
celle automate, qui esl si docile poil!' tout le reste, affirme avec 
obstination qu elle ne voit pas les couleurs qu'on lui suggère ; si 
l'ieil qu on lui laisse ouvert a perdu par exemple la perception du 
violet, il esl impossible de faire entrer le violet dans aucune de 
ses hallucinations, à inoins d'ouvrir l'autre d'il, qui a conservé le 
serrs de cette couleur Evidemment, le contraste est frappant, 
mais il ne paraît bizarre que lorsqu'on n'y réfléchit |>asassez long­
temps ; il s explique, au contraire, d'une manière très salisl'ai 
saute, lorsqu'on tient compte du siège de l'achromalopsie el du 
siège probable de l'hallucination. 

O n peut considérer aujourd'hui c o m m e à peu près certain que 
l'aehromalopsie hystérique résulte d'un trouble fonctionnel de 
l'éeoreo cérébrale, el non d'une lésion de la rétine ou des voies 
conductrices visuelles. Toutes les notions que nous possédons 

(lj Alfred Biuet, /'llullucinaliou illecue philosophique, avril ISS I 
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sur les perturbations nerveuses de l'hystérie portent à croire que 
ces troubles divers ne sonl pas le l'ait des conducteurs. Donc, 

considérons l'aehromalopsie c o m m e un trouble fonctionne] des 
cellules corticales affectées à la perception des couleurs. Que 
résulle-l-il de celle manière de voir 1 C'est que si ce trouble fonc­
tionnel ind le m ê m e obstacle à l'hallucination qu'à la perception 
d'une couleur donnée, cela lient vraisemblablement à ce que les 

devix phénomènes, perception et hallucination, emploient le 
même ordre d'éléments nerveux. En d'autres termes, l'hallucina­
tion se [rassurait dans les centres où sont reçues les impressions 
des sens ; elle résulterait (l'une excitation des centres sensoriels. 

On objectera peut-être qu'il y a des hystériques hypnotisées 
chez lesquelles l'uehromatopsie n empêche pas la suggestion 

d'hallucinations colorées. Mais il nous parait facile d'expliquer 
cette dérogation à la règle. Nous remarquerons simplement que 
l'aehromalopsie chez les hystériques est une dépendance de l'hé-
niiaueslhésie ; que celle lésion n'a rien de définitif; que c'est 

moins une paralysie qu une parésio, une paresse des éléments 
nerveux. Ces éléments ne répondent plus à l'appel de leur excitant 
normal, la lumière colorée; mais il n'y a rien d'étonnant à ce 
qu'ils réagissent lorsqu'ils sont attaqués par un autre côté, par 
une cxcilali pli vient des centres auditifs, et qui n'est autre 
chose ([lie la suggestion verbale 

2" Les phénomènes de contraste. — Voici un second fait qui 

montrera, mieux encore que le précédent, qui; l'hallucination et 
la sensation ont le menu; siège cérébral : c'est la propriété que 
possède l'image hallucinatoire de provoquer les mêmes elfets de 

contraste que la sensation. M. Parinaud, chef du laboratoire 
ophtalmologique de la clinique des maladies nerveuses, à la Sal-
pèlrière, a bien voulu nous communiquer la note suivante, 

relatant des expériences inédiles qui sont du plus grand 
intérêt : 

L'hallucination d'une couleur peut développer des phénomènes de contraste 
chromaiique aussi bien, et même d'une manière plus intense, que la per­
ception réelle de, la couleur. 

Si par exemple on présente à une malade eu étal de suggestion une 
feuille de papier divisée en deux parties par une ligne el (pion lui 
donne sur une des moitiés l'hallucination du rouge, elle accuse sur 
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l'autre moitié la sensation du vert complémentaire. Si la sensation du 
rouge persiste après le réveil, celle du vert persiste également. 

Pour comprendre la signification de ce fait, il faut se reparler à 
l'expérience suivante que j ai fait connaître dans une eoniiiiiiniealinii 
relative au contraste chromatique (Société de biologie, juillet INN'i.i 

Un carton moitié blanc et molié vert sur une de ses l'aies, rouqilé-
lenrenl blanc sur l'autre, porte à son centre, sur les deux l'aies, un 
point destiné à immobiliser le regard. Vous fixez pendant une demi 
minute la face blanche verte, puis, retournant le carton, le point cru 
Irai de la face complètement blanche. Vous voye/.sur la uioilié qui cor 
respond à la surface verte une teinte rouge qui n'est autre que l'iinugr 
consécutive définitive, et sur l'autre moitié la teinte verte roni|rlé-
nicntiiirc. L'image consécutive rouge a (loue développé, par induction, 
la sensation du vert dans une partie (le la rétine qui n'a été impres­
sionnée que par du blanc. Celle expérience que l'on peut varier île 
différentes manières, de façon à bien établir qu'il ne s'agit pas (IVr 
reur de jugement, niais bien (les sensations positives, démontre (pie 
toute impression de couleur se traduit par une modification plus mi 
moins persistante des éléments nerveux, qui donne lieu à l'image 
consécutive, et que cette modification détermine, dans les parties non 
impressionnées, une modification de sens contraire, qui développe la 
sensation complémentaire, par un phénomène analogue à ce qui se 
passe dans un corps que l'on aimante. 

L'image de l'hallucination se comporte c o m m e l'image consécutive; 
elle peut déterminer connue elle une sensation induile, elle corres­
pond donc à une modification matérielle des centres nerveux. 

Il esl nécessaire pour que l'expérience réussisse que la malade ait 
conserve la perception de la couleur dont on lui donne l'hallucina­
tion (on sait que la perception des couleurs est fréquemment altérée 
dans famblyopie hystérique). S'il y a un certain degré de daltonisme 
pour cette couleur, la sensation suggérée est confuse et la sensation 
induile ne se produit pas. Lorsque la malade distingue Imites les 
couleurs à l'état de veille, elle trouve ainsi la c plémeiitaire (le 
chacune d'elles. Si la cécité ne porte que sur certaines couleurs, <•« 
qui esl fréquent, le résultai esl singulier. Une malade voit le rouge, 
je suppose, el ne voit pas le vert : ie peut pas, en lui doiinaiil 
l'hallucination du vert, développer la sensation induite (lu rouge : 
mais, en lui dormant l'hallucination du rouge qu'elle voit, ou déve­
loppe la sensation induite du vert qu'elle ne \oil pas. 

Il résulte clairement de ces expériences qu au point de vue du 

contraste simultané, l'image hallucinatoire se comporte absolu­

ment c o m m e une sensation réelle. N e peut-un pas en conclure 

que les deux phénomènes niellent en vibration les m ê m e s louches 

du clavier cérébral ? U n e différence les sépara ; c'esl la suivante: 

lorsquon éprouve réellement une sensation de couleur cette 
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sensation résulte d'une excitation qui part de la rétine et arrive 
au centre de lit vision en suivant les voies conductrices visuelles, 
li; nerf optique, le chiasma, les bandelettes, etc., tandis que la 
sensation de couleur suggérée par la parole (ou image hallucina­
toire) résulte (l'une excitation qui pari de l'oreille et se réfléchit 
dans le centre des sensations auditives avant d'arriver au centre 
visuel. Mais, sauf cette différence dans le parcours de l'excitation, 
il semble bien, nous le répétons, que l'hallucination et la sensation 

correspondent à la m ê m e action physiologique : sinon comment 
pourrait-il y avoir dans les deux cas les m ê m e s effets de con­
traste chromatique ? 

;i" Les sensations subjectives. — Les recherches de M. Parinaud 
sur le contraste simultané conduisaient assez naturellement à re­
chercher si les hallucinations donnent lieu à des sensations subjec­
tives, car ces deux ordres de phénomènes sont intimement liés. 
Pour bien fixer les idées, nous rappellerons qu'on désigne par 

sensations objectives de la vue les images qui succèdent à l'im­
pression visuelle d'un objet lumineux ou éclairé. Suivant les 
conditions dans lesquelles on est placé, l'image consécutive est 
positive ou négative. L'image positive offre la représentation de 
l'objet tel qu'il est, avec conservation de sa couleur et de l'inten­
sité lumineuse relative de ses parties. Dans l'image négative tout 
est renversé ; les clairs de l'objet paraissent foncés, et les parties 
foncées paraissent claires ; de plus, la coloration de l'objet esl 
remplacée par la couleur complémentaire. 
La production des images consécutives est un phénomène, nor­

mal qui accompagne constamment, mais à dos degrés variables, 
l'exercice de la vision externe. Nous avons constaté que la vision 
hallucinatoire est soumise aux mêmes conditions; toute halluci­
nation qui dure un certain temps laisse à sa place, quand elle, 
disparaît, une image consécutive, c o m m e le font les sensations 

rétiniennes ordinaires (1). 
Ce phénomène a été observé pour la première fois, il y a déjà 

longtemps, par le physiologiste Gruithuisen, qui, rendant compte 
de ce qu'il a remarqué dans ses rêves, rapporte que « tantôt une 
image fantastique très brillante laissait à sa place une figure de 
même forme, niais obscure ; tantôt, après avoir rêvé du spath 

(11 Celte expérience a été: faite pour la première fois par M . Richcr 
el par nous, en juin liSSl. 
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lluor violet sur des charbons ardents, on apercevait une tacite 

jaune sur un fond bleu (1) » 
Nous avons eu l'occasion de vérifier l'exactitude de cette obser­

vation, en opérant sur des hypnotiques, ces précieux sujets 
d'expérience On prie la malade en étal de somnambulisme de 
regarder avec attention un carré de papier blanc, au milieu 
duquel on a marqué un point noir, afin d'immobiliser son regard; 
en m ê m e temps, on lui suggère que ce carré de papier esl coloré 
en rouge, ou en vert, olc Au bout d'un instant, on lui présenie 
un second carré de papier qui présente aussi au centre un point 
noir; il suflîl d'attirer l'attention de la malade sur ce point pour 
que spontanément elle s'écrie que le point esl entouré d'un carré 
colore ; d la couleur quelle indique est la complémentairede 
celle qu'on lui a fait apparaître par suggestion. Celle couleur 
complémentaire est Limage négative laissée par rhalluciiialiun 
colorée ; elle dure peu de temps, s effare, se perd, meurt, (tomme 
disent les malades ; elle a bien les allures d'une image négative 

ordinaire. 
Celte expérience a été ré]tétée devant un nombreux auditoire 

par M. Chareot, dans une de ses leçons sur l'aphasie. L'eminenl 
professeur a montré que pour réussir à coup sûr, il faut, avoir 
la précaution de déterminer avec soin la nature de la couleur 
qu'on suggère; si, par exemple, on se contente de suggérer du 
« rouge », la malade peut se représenter soil le rouge qui a [tour 
complémentaire le vert, soit un rouge orangé dont la complémen­

taire est le bleu. Résultats contradictoires qui deviennent impos­
sibles toutes les l'ois (pion précise par une comparaison la cou­
leur qu on veut faire voir à la malade. 

Remarquons-le on [tassant ; celle expérience esl une réponse 
péremptoire à ceux qui croient encore à une simulation géné­

rale. On ne peut pas soutenir raisonnablement qu une femme 
hystérique qui sait à peine lire et écrire connaît sur le bout du 
doigt la théorie des couleurs complémentaires. Nos malades oui 
toujours répondu juste ; et de [dus, ce que nous tenons à faire 
observer, c'est qu'elles ont répondu juste dès la première expé­
rience (2). 

(1) Cité par Burdaeh (Traité de physiologie, t. V, p. 2t)li). 
•2,i l'ne de nus malades nous a présenté un l'ait intéressant. Cette 

ma'ade a perdu pour les deux veux la perception du violet; elle voit k 
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Il esl, à propos de rappeler (pion retrouve des phénomènes 
analogues dans la vision mentale des individus normaux. L'idée 
persistante (l'une couleur brillante développe une image consé­
cutive de couleur complémentaire c o m m e le ferait une sensation 
réelle (I). Si, les yeux fermés, nous tenons l'image d'une couleur 
1res vive longtemps fixée devant l'esprit, et qu'après cela, ouvrant 
brusquement les yeux, nous les portions sur une surface 

blanche, nous y verrons durant un instant très court l'image 
contemplée en imagination, mais avec la couleur complémentaire. 
L'un de nous a réussi à répeter celle expérience, qui est difficile 
cl exige de la part du sujet un grand pouvoir de visualisation ; 
il arrive à se représenter l'idée du rouge d'uni; manière assez 
intense pour voir, au bout de quelques minutes, une tache verte 

sur une feuille de papier; mais, chose curieuse, ce ne fut qu après 
des elforts multipliés qu'il put associer un contour à la couleur 
et reproduire sous forme (l'image subjective l'idée d'une croix ou 
d'un cercle colorés. 

Ces l'ails nous montrent le rapport étroit de parenté qui unit 
la sensation, L'hallucination et le souvenir; ces trois phénomènes 
ont évidemment pour base la m ê m e opération physiologique, se. 
réalisant dans un m ê m e point des centres nerveux. Ainsi, soit 

qu'on ail l'impression réelle delà couleur rouge, ou qu'on se 
représente celle couleur par le souvenir, ou qu'on la voie dans 
une hallucination, c'est toujours la m ê m e cellule qui vibre. 

-i" Mélange des couleurs imaginaires. — C o m m e il esl assez 

intéressant de développer une expérience, afin de considérer un 
l'ail sur toutes ses faces, nous avons cherché ce que pourrait 
donner le mélange des couleurs imaginaires. Xous avons voulu 
savoir si une hypnotique peut faire du blanc avec le mélange du 
rouge el du vert suggérés. Le procédé qui nous a paru le [dus 
commode, après plusieurs tâtonnements, n'exige point de grand 
appareil. On place deux carrés de papier colore, à quelque dis­
tance l'un de l'autre, sur une table, el on tient (levant, son oril 
une plaque de verre inclinée de telle façon qu on voie directe­
ment au travers de la plaque un des carions, el (pion obtienne 

violet en noir. Or, lorsqu'on lui donne l'hallucination du jaune, elle a. 
une imaue consécutive (pli est noire, au lieu d'être violette (le violet 
est, la complémentaire du jaune). 
(1 Wuudt, cité par M. Th. llibot, Maladies de la mémoire, p. 11. 
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en m ê m e temps une image réfléchie du second carton ; on amène 
ensuite 1res facilement les deux images à se superposer, et leurs 
couleurs se mélangent. On peut varier un grand nombre de Ibis 
le résultat, en employant des cartons de couleurs dilférenles. Les 
choses étant ainsi disposées, on montre à l'hypnotique une série 
de carions blancs, et on lui suggère qu'ils sont colorés; ou ;i 
soin chaque fois de préciser la couleur qu'on suggère en mon­
trant à la malade, à titre d'échantillon, un des carions colorés 
qui ont servi à l'expérience préparatoire ; de telle sorte que les 
couleurs imaginaires des carions blancs sont absolument sem­
blables aux couleurs réelles des autres carions. 

La malade peut alors faire, avec une plaque de verre cl sa 
collection de cartons colorés par suggestion, les mêmes mélanges 
que l'expérimentateur, et celui-ci vérifie chaque fois l'exactitude 
du résultat, en opérant sur des couleurs réelles. Lorsqu'on se place 
dansées conditions rigoureuses, qui ne laissent rien au hasard des 
suggestions mal faites, les couleurs imaginaires donnent des teintes 
résultantes, qui sont toujours conformes aux lois de l'optique 

Ne parail-il pas permis d'en conclure que l'hallucination d'une 
couleur esl une sensation suggérée qui occupe le m ê m e siège 
cérébral que la sensation réelle? 

.V Phénomènes observés du côté de l'œil. — Nous arrivons à 

une série bien enchaînée d'observations cliniques cl d'expé­
riences, qui fourniront à notre thèse un argument précieux, el 
peut-être le plus décisif de tous. 

Il est très remarquable que, lorsqu'une Lésion cérébrale déter­
mine des troubles sensilil's des téguments de l'uil, on trouve égale­
ment, pour peu qu on les cherche, des troubles visuels, comme de 
l'achromatopsie, des rétrécissements concentriques ou latéraux du 
champ visuel. C'est ce dont plusieurs observations font foi (1). 

Cette relation curieuse entre la sensibilité! générale de l'ieil 
et sa sensibilité spéciale est particulièrement appareille dans 
l'Iiéiiiiaiiosilié'sio des hystériques. En elfel, chez (tes malades, 
l'insensibilité d'une moitié du corps s'étend non seulement à In 
peau et aux muqueuses, mais ordinairement aussi aux organes 
des sens ; la vue, l'oilorat, l'ouïe, sonl également diminués du 

(1) Cli. Féré, Des troubles fonctionnels de lu vision pue lésines cérébritles, 
1SS'7, p. 152 et 133. — Soles sur l'nneslhésie hystérique [Société de biologie, 
Issl, 29 octobre et o novembre ; 1880, 21 juillet). 
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niênie eôié'; en un mot, il s'agit, en général, d'une hémiancsthésie 
sensilivo-sensorielle. Or, on constate dans ces conditions que 
la sensibilité générale de l'idl, c'est-à-dire la sensibilité de la 
conjonctive et de la (-ornée, est constamment en rapport avec la 
sensibilité spéciale de l'organe. Ainsi les hystériques hémiancs-

thésiques que nous avons observées et qui ne présentaient ni 
rétrécissement du champ visuel ni achromatopsic conservaient la 

sensibilité spéciale de leur conjonctive; celles qui ont perdu la 
vision d'une ou de plusieurs couleurs et ont un rétrécissement 
[dus ou moins régulièrement proportionnel du champ visuel ont 

perdu la sensibilité conjonctivale ; celles enfin qui ont une achro-
tnalopsie complète, avec un champ visuel presque nul, ont perdu 
non seulement la sensibilité de la conjonctive, mais encore celle 
de la cornée. Dans ce dernier cas, si, pendant que la malade 
«•garde fixement un objet, on fait avancer au contact do la con­

jonctive et de, la cornée une bandelette de pallier, on voit l'œil el 
les paupières rester immobiles, tant que le corps étranger n'est 
pas arrivé dans le champ pupillaire ; le réflexe oculo-paipébral 
qui se produit alors est déterminé exclusivement par l'excitation 
de la rétine, qui a perdu la perception des couleurs, niais dis­
tingue encore le clair de l'obscur. 
Chez les héniianesthésiques pures, ou chez les anesthésiques 

totales avec prédominance d'un côté, on peut, par l'aimantation, 
par Iïleetrisniioii statique etc., provoquer un transfert de 
l'anesilu'sie, qui permet de faire une contre-épreuve donnant des 

résultais constants. 
Ce rapport entre l'insensibilité cutanée et l'insensibilité senso­

rielle existe non seulement quand l'aneslbésie est étendue à 
toute la moitié du corps, lirais encore lorsqu'elle esl plus ou 

moins limitée. Lorsqu'on a tait disparaître l'aneslbésie hystérique 
par l'électrisation statique, on voit au bout d'un temps variable 
reparaître l'insensibilité sur une région localisée, variant suivant 
les sujets et n ayant aucun rapport avec les distributions ner­
veuses. Chez une de nos malades, la sensibilité revient d'abord 

par une zone limitée qui entoure l'ieil, comprenant la cornée et 
la conjonctive, el l'anosthésie sensorielle se reproduit en m ê m e 

temps que l'aneslbésie limitée de la peau [l). 

il) Ce que nous venons de dire de l'œil se vérifie également pour le^ 
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Le rapport qui existe entre la sensibilité spéciale de Lu il ci la 
sensibilité de la conjonctive nous paraît encore trouver une 
preuve dans une observation que nous avons pu l'aire a la Salpè 
trière sur trois hystériques liypnotisalrles. On peut distinguer 
dans la catalepsie deux phases, en ce qui concerne l'oeil : '.,n dans 
la catalepsie profonde, celle qu on obtient, par exemple parmi 
bruit soudain, les yeux restent lixes, sans clignement de pan 

pièces. Dans cet état, on [tout loucher impunément la conjonc­
tive sans provoquer de réflexe ; 2" en agitant plusieurs fois un 
objet devant les yeux de la cataleptique, on arrive à lixcr son 
regard et à lui faire suivre les mouvements que l'on l'ail. Si alors 
on touche la conjonctive, les paupières réagissent immédiatement 
connue chez un sujet sain, tandis que la sensibilité générait* reste 
abolie sur tout le corps. On peut, en replongeant la malade 
dans la catalepsie profonde, répéter l'expérience aillant de fois 
qu on le veut, le résultai esl toujours le m ê m e ; sitôt que l'ieil 
perd sa fixité la sensibilité de la conjonctive reparaît. L objet 
mis en mouvement devant Loul excite la sensibilité- spéciale 
de l'organe, c o m m e , dans d'autres circonstances, une forte 
excitation locale ramène la sensibilité cutanée el, avec la loue 
lion visuelle, la sensibilité de la membrane externe de l'ieil a 

reparu. 
Ces laits semblent indiquer qu'il existe dans des régions inilé-

lerminées de l'encéphale des centres sensilifs communs aux or­
ganes des sens et aux téguments qui les recouvrent (1). 

Nous arrivons enlin, après ce long préambule, aux observa­
tions qui nous intéressent directement, au point, de vue de la 
physiologie des hallucinations. L u n de nous a constate que lors-
qu on donne à une cataleptique une hallucination visuelle, la sen­
sibilité générale de l'u'il est souvent modifiée d'une manière pro­
fonde. Nous venons de voir que, dans l'état cataleptique, la con­
jonctive el la cornée, en dehors du champ pupillaire. sont en 
général insensibles ; eh bien! chez, la n o m m é e P..., par exemple, 
siti'd qu on a développé une hallucination visuelle, la sensibilité 
des membranes externes de l'œil revient dans l'étal oit elle exisle 
pendant la veille ; on ne peut loucher les membranes avec ou 

autres sens Nous n'insistons pus. Pour plus de détails, un. l'ouvrai!'' 
eilé ,],• Cil. Feré. 

1; (.'h. I-'éré, Troubles fonctionnels de In vision, p. 1 lu, 158, lot. 
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corps étranger sans provoquer de réflexes palpébraux (1). L'hal­
lucination réveille la sensibilité générale (le l'œil, exactement 
c o m m e le. l'ail la vision d'un objet réel qu'on agile devant les yeux 
du sujel. Ce l'ail ne proiive-l-il pas que l'hallucination visuelle in­
téresse le ecnfrc.de la vision ? 

Lue seconde expérience nous présente le m ê m e fait sous une 
forme différente Chez la nommée. M..., l'hallucination visuelle. 
persiste généralement [rendant trois à quatre minutes après le 
réveil ; celle malade une fois réveillée, se plaint d'avoir mal aux 
yeux et les frotte sans relâche ; elle cesse d'y porter les mains au 

moment où l'hallucination disparaît. Nous avons vu cette malade 

répéter ce, manège plus de quarante fois, cl nous ny attachions 
aucune importuner., tant il est vrai qu on ne voit bien que ce 

ipi ou esl préparé à voir, Cependant il y a là un phénomène cu­
rieux ; c'est une hypereslhésie, ou plutôt une dysesthésie des té­

guments de l'ieil, qui esl provoquée par l'hallucination visuelle, 
qui dure auiani que l'hallucination et disparait avec elle. Ne sem-

ble-l-il pas que si une hallucination peut exercer celle modifica­
tion sur la sensibilité entama; de l'œil, c'est quelle excite la sen­
sibilité spéciale de l'organe, c csl-à-dire le centre de la vision (2). 

Chez une troisième malade, la malade X..., nous avons en­

core observé le m ê m e phénomène sous une forme nouvelle. Nous 
donnons à noire sujet l'hallucination d'un oiseau posé sur son 

doigt et en m ê m e temps nous lui suggérons qu elle voit l'oiseau 
exclusivement de l'ieil droit. Après le réveil, l'hallucination per­
siste, la malade caresse l'oiseau ; mais elle ne s'aperçoit pas 
quelle le voit seulement d'un oeil, car elle a les deux yeux ou­
verts et ne pense pas à en fermer un. Au bout de quelque temps, 
elle se plaint de douleurs dans l'ieil droit ; elle dit : « .1 ai connue 
du sable dans cet œil ». et ell'ectiveilienl elle ne porte la 

main qu'à cet œil seulement. On remarquera celle expression : 
j'ai comme du sable... Lis personnes atteintes de conjonctivites 
m- parlent pas autrement. La localisation de la douleur dans l'ieil 
qui est seul halluciné prouve bien que cette dysesthésie est sous 
la dépendance de l'hallucination. 

I) Cli. Kéré, les Hypnotiques hystériques comme sujets (l'expérience, en 
médecine menlule etc lArchives tic neurologie, 1SS7, I. VI, p. 122). 

2, ('Au-/, eeiie malade, l'iia-llueinalion de l'ouïe détermine une dou­
leur localisée dan- le conduit auditif. 

lilM i et Lira 18 
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Chacun de ces faits, pris isolément, est un peu menu ; mais ils 
concordent entre eux, ils s enchaînent logiquement el paraissent 
démontrer que l'hallucination visuelle a son siège dans le renirc 
sensoriel de la vision. 

Puisque nous venons d'éludioiTinfluonrc de l'hallucination sur 
l'état des organes des sens, et sur l'œil en particulier, nous 
devons rappeler l'observation l'aile par l'un de nous (I) sur l'élal 
de la pupille chez les hallucinés. Il avait d'abord observe que 

dans les hallucinations qui accompagnent la troisième période 
de la grande attaque hystérique, le diamètre de la pupille varie 
avec, la distance présumée de l'objet, hallucinatoire Ce l'ail inté 
ressaut se retrouve dans les hallucinations provoquées de l'hyp­

notisme. 
« Chez deux hystériques avec lesquelles on peut entrer en com­

munication par la parole pendant la catalepsie, voici ce que nous 
avons observe : lorsque nous leur ordonnons de regarder un oi­
seau ;iu sommet d'un clocher ou s'élevant loul en liant dans les 
airs, la pupille se dilate progressivement jusqu'à doubler, ou pcul 
s en faut, son diamètre primitif ; si nous taisons redescendre l'oi­
seau, la pupille se rétrécit graduellement ; et on peut reproduire 
le m ê m e phénomène aulant de fois que l'on évoque l'idée d'un 
objet quelconque qui se meut. 

< Ces modifications de la pupille que l'on provoque ainsi chez 
une cataleptique, qui ne cesse pas d'ailleurs il'olfrir tous les 
phénomènes propres à la catalepsie, monlrent que. dans celle 
hallucination, l'objet fictif est exactement vu c o m m e s'il existait, 
et provoque, par ses mouvements, des efforts d'accommodation 
suivant les m ê m e s lois que si celait un objet réel. 11 s'agit donc 
bien d'une hallucination véritable- qui n a rien à faire avec la su­
percherie. » 

IV 

Il nous reste à (''tuilier l'action des esthésiogènes sur l'halluci­
nation. 

Il ('h. Féré. — Sole sur quelques phénomènes nbsereés du ridé de. l'oit. 

chez les hgsierii-épilepliques, soit pendant l'attaque, suit eu dehors de l'ullilipu' 

(Sue. de biologie, 1*81, octobre, novembre et décembre). 
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.Nous avons eu souvent l'occasion de parler des esthésiogènes. 
On a|ipelle de ce nom un certain nombre d'agents, qui, d'après 
les observations faites par lîurq et confirmées et étendues depuis 
par de nombreux observateurs, ont la propriété d'agir sur la 
sensibilité et la inutilité d'une certaine catégorie de sujets. 
L'esthésiogène auquel nous avons eu le plus souvent recours 
dans nos études est l'aimant ; cet agent n'offre rien de mystérieux; 
assimilé par la physique à un solénoïde, il agit sur le système 
nerveux c o m m e un courant électrique faible, produisant une 
excitation périphérique continue. Son mode d'action a, d'ailleurs, 
élé licitement établi par des recherches de l'un de nous (1). 

Nous n avons pas à prouver ici la réalité de l'influence des 
esthésiogènes, pour répondre à ceux qui ne voient dans ces 
agents que des elfets de la suggestion et de l'attention expcclanle; 
c esl un point sur lequel nous avons déjà eu l'occasion de nous 
expliquer. Il nous reste seulement à montrer que, dans les 
expériences qui vont suivre, nous avons [iris des précautions 
suffisantes pour éliminer la suggestion el l'attention expectante. 
Voici les points sur lesquels nous insistons: I" Engagés dans des 
recherches nouvelles, nous ('-lions incapables de prévoir dans 

beaucoup de cas, notamment pour la polarisation des émotions, 

ce qui allait se produire ; nous n avons donc pas pu faire delà 
suggestion; 'i" Nous avons répété les expériences sur des sujets 
complètement neufs, et obtenu les moines résultats; il" Nous 
avons dissimulé l'aimant sous un linge, et les m ê m e s elfets se 
sont produits; i° Nous avons rendu l'aimant invisible par sugges­
tion, el le m ê m e elfel a continué à se produire; à" Nous avons 
employé un aimant en bois, et rien ne s'est passé*; si, d'ailleurs, 
il s'était passé' quelque chose, ce résultat n aurait rien prouvé 
contre nous, car il aurait pu s expliquer par un rappel de 

l'excitation périphérique antérieure; fi" Nos expériences faites 
pendant le somnambulisme se relient logiquement à celles qui 
mit été faites [rendant la léthargie et la catalepsie; or, dans ces 
dcox derniers états, nous n avons jamais pu donner de suggestion 

compliquée à nos sujets. Ces motifs nous paraissent démontrer 
11ne nous avons obtenu, dans nos recherches, des elfets dus a des 

esiliésiogèues el non à une suggestion inconsciente. 

,1 eh. l'éré, Huit. Soc biol., issr,, p. 7,;in, et Sensation el mourèineiil. 
éludes de psgeho-niécaniijiic, 1 vol. in ls, sons presse. Y Alean. 
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Il se trouvera cerlaiiiemenl beaucoup d'observaleurs qui 

essayeront de contrôler nos expériences et qui, ne réussissant 
|>as. les déclareront fausses, ou produites par la suggestion. 
C'esl le cas de rappeler avec Claude llernard qu une expérience 
négative ne prouve le plus souvent qu une chose, c'esl ipi on u a 
pas su s y prendre. 11 est clair que les esthésiogènes n agissent 
(jue sur une certaine catégorie de sujets; e est ce qui a été vu 

dès le début par tous les observateurs qui se sont occupés de 
cette question. Or nos expériences sur les eslhésiogènes, n'étant 

que le développement logique des expériences de lîurq et de ses 
successeurs sur la niélallolhérapie, sont évidemment soumises 
aux m ê m e s conditions. On n'infirmera donc en rien nos recherches 
en montrant que sur le. premier sujet venu elles ne réussisseni 
pas ; ce. serait là une argumentation puérile, houle ton du 
phénomène de l'hyperexeilabililé neuro-musculaire, parce qu'on 
ne sera pas capable de le produire chez un sujel sain, nullement 
hystérique? Nous nous faisons un devoir de donner a nos rouira 
(licteurs présents et futurs le conseil d'opérer exclusivement sur 
des hystériques, présentant les caractères du grand hypnotisme, 
d chez lesquels la sensibilité cl la force musculaire sont modifiées 
par les applications aimantées. 

Nous avons observé que l'hallucination unilatérale, chez cer­
taines malades atteintes de grand hypnotisme, peut être transfé­
rée par l'aimant, c o m m e une contracture ou une paralysie hysté­
rique (I). 

Conirairemeni à ce qui se passe pour les contractures, l'hallu­
cination visuelle transférée n esl pas symétrique de l'hallucination 
initiale. On donne au sujet la suggestion qu'il voit sur un carton 

un portrait de profil, el que ce. profil est tourné vers la droite ; 
on ajoute qu'il voit celle ligure de l'ail droit seulement, el pas du 
tout de l'u-il gauche. Par l'application de l'aimant, on fait passer 
l'hallucination du cet lé gauche, et on l'enlève a l'œil droit. Si alors 

on demande à la malade de quel côté, esl lourné le profil qu'elle 
voit sur le carton, elle répond qu'il regarde vers la droite, 
c o m m e auparavant ; la symétrie voudrait qu'il regardai vers la 
gaucho 

Pendant la durée do transfert, le sujet se plaint spontanément. 

li Binet el Féré, le transfert psyctiit/tte llerm philosophique,janv. ]*•<<• 
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(l'une douleur de tète oscilliinl d'un coté (lu crâne à l'autre. Celle 

douleur île transfert n'est pas (lilfuse, elle il un siège fixe, el ce 

siège esl des plus remarquables, Cràee aux notions de topogra­

phie craiiio-eéréhralrs établies par l'un de nous (I), on peui 

constater (put le point douloureux, indiqué sans aucune hésitation 

par la malade, coïncide pour certains genres d'hallucinations avec 

les centres sensoriels de l'écoreo cérébrale, tels qu'ils ont. élé fixés 

par les recherches physiologiques et anatonio-cliuiquos de ces 

dernières années (lig. {)). Il en esl ainsi notamment pour leshallu-

FK;. !l. — TnjHu/riijdtie cranin-cérchrale. — 11. lirefinia ; — C , Point qui ('ori'es|HiTi(l 
a l'cvliï'inilé externe (le la suture cornnale ; — L. I.iinilula. correspondant à lu 
scissure perpendiculaire externe; — CS, Scissure (le S\l\ilts; — RlV, Sillon île 
liolanilo : 11, son extrémité anU-rieure a :> reiilimi'-tres environ en arrière de 
l'exlieiiiile externe île la suture euruliale. — 1!', son cxtri'mute postérieure a 
4.7 millinielres en arrière du lircifina : — .VA, l'Ian al wolo-coiulylion : — llSI. Plan 
aiiiiciilii-lirê iilatiiiiie : — CL, l'Ian passant par le diamètre li'.'ins\erse l'rontal mi­
ni in el lé lambda : — KL. Scilion passant cuire les i plis de la '.','• cii-eiiriMi-
luliun frontale au peinl C (|iii ciUTespnml à l'e.vlrc.inité externe (le la suinte 
cor le, el ellleuranl la tète lit yau eau.le : li'II, Seetiull passant paf 
l'exll'cmile postérieure ilu —lMotI de liolando et e Tien- île la limite postérieure 
de la eeuelie opliiple : — XVI. Plan linri/onial passant par la lace supérieure du 
corps calleux el au-dessus des noyaux fais. 

(dilations les plus importantes, celles de la vue el de l'ouïe. Ainsi, 

dans le Iransl'crl de l'hallucination visuelle, le poinl esl situé un 

(1) Ch. 1ère, Auulomie médicale du système nerceu.r, Paris, 1*80, p. 95. 
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peu en arrière cl au-dessus du pavillon de l'oreille ; il corrcs 

pond à la région dont la destruction détermine la cécité verbale ci 

1 héniianopsio ; e esl (loue la partie antérieure du lobule pariélal 

inférieur. 

Dans le transfert de l'hallucination de l'ouïe le point doulou­

reux est silue au milieu de l'espace compris entre la partie aide 

rieiire du pavillon de l'oreille el l'apophyse orbitaire externe ; la 

douleur répond à peu |ires à la partie moyenne du lobe lemporo-

sphénoïdal, et a[rproximalivemenl à la région dont la destruction 

produit la surdité verbale. Pour le goût, le point esl au-dessus de 

la crête occipitale externe, n deux centimètres en dehors de la 

ligne médiane ; pour l'odorat, il est à un centimètre au-dessus el 

un peu en dedans. Ces deux dernières localisations sont en con­

tradiction avec les résultais des recherches analonio-cliniqiies ; 

elles méritent d'être contrôlées. 

Celte coïncidence, comment faut-il l'interpréter 1 Prouve-t-elle 

que le processus physiologique correspondant à l'hallucination 

siège dans les centres sensoriels de l'éroree cérébrale, en arrière 

de la zone motrice? Ou bien ne faut-il y voir qu un de ces réflexes 

auxquels ou donne en physiologie le nom de douleurs en échol 

Nous ne trancherons pas la question. 

Tout ce (pion peut dire de certain, c esl qu'il existe chez cer­

tains sujets un rapport spécial entre ceiiains points du cuir che­

velu et certains centres nerveux dont l'emplacement exact reste 

à déterminer. A ce titre, le siège de la douleur de transfert a la 

Videur d'un signe objectif, 

Nous avons vu, dans une autre expérience sur les mentes ma­

lades, la démonstration du m ê m e rapport entre certains points 

du cuir chevelu el certaines fonctions sensorielles. Nous voulons 

parler des expériences de somnambulisme partiel (I). Si l'on 

plonge le sujel en catalepsie totale, cl qu on vienne a exciter 

mécaniquement, avec le doigt ou un corps mousse, les points du 

crâne qui soin douloureux pendant le transfert, on produit de 

curieux elfets. Si on excite le point du crâne correspondant au 

centre visuel, on somnamhulise les deux yeux de la malade, qui 

perdent leur fixité cataleptique el suivent les uveiueiils du 

doigt. Si on excite de la m ê m e façon le point correspondait! du 

l.i l-'éré et Binet, le Suinnambiilisme partiel Sue. biul.. 1**1. 
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centre auditif, on somnanrbulise celte fois l'appareil de l'ouïe, cl 
la malade, jusque-là complètement insensible a la voix, entend 
les ordres ipi on lui adresse, el essaye de les exécuter, (huis la 
mesure où le lui permettent ses membres, qui restent en cata­
lepsie 

On vient de voir l'effet que l'eslliésiogene exerce sur des hallu­

cinations unilatérales ; il les déplace el leur fait subir une série 
d'oscillations. Quand l'hallucination est bilatérale, le résultat est 

différent. ; ce n'est pas un transfert, c'est ce que nous avons 
appelé une. polarisation il). Citons quelques expériences. 

On d îe à une malade en somnambulisme l'hallucination ba­
nale d'un oiseau posé sur son doigt. Pendant qu'elle caresse l'oi­

seau imaginaire, on la réveille, el, on approche un aimant de sa 
lèie Au boni de quelques minutes, elle s'arrête loul à coup, lève 
les yeux et regarde de tous certes avec élonneinent. L'oiseau qui 
('•tait sur son doigt ;i disparu. Elle le cherche dans la salle, el le 

trouve enfin, car nous l'entendons qui dit; « C'est connue ça (pie 
(u m e quittes. «Après quelques instants, l'oiseau disparaît de 
nouveau ; niais il reparaît ensuite. La malade se plaint de temps 
en temps d'un mal à la tète dans un point que nous avons décrit 
aiilérieiiromeii! c o m m e correspondant au (-entre visuel. 

L'aimant exerce le m ê m e elfel suspensif sur une pereeplion 
réelle. Par exemple, une de nos malades étant réveillée, on lui 
montre un gong chinois el le tampon qui sert à le frapper. A la 

vue de l'instrument, la malade, a peur. O n frappe un coup de 
gong ; la malade tombe instantanément eu catalepsie. Après celte 

expérience préparatoire, ou la réveille et ou la prie de regarder 
attentivement le gong; pendant ce temps, on approche de sa tète 
un p'olii aimant. Au bout d'une minute, elle prétend quelle ne 
voit plus l'instrument, il a complètement disparu pour ses yeux. 

Alors, on frappe le gong à coups redoublés, et, malgré l'énergie 
du bruit, la malade no tombe pas en catalepsie ; elle regarde seu-
lenieul de cirlé cl il'aulie, avec un air un pou étonné. 

Ainsi, l'aimant paralyse en quelque sorte la vision du gong, il 
remplace la perception do cet objet par une aneslhésie correspon­
dante, ce qui l'ail que le bruit du gong ne produit [dus de cata­

lepsie 

I) A. Biind. et cb. l'Yiv. lu l'oPirimlion psychique llevue philosophique, 
lssè, avril 
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Nous avons constate, en outre que l'aimant supprime le souve 

nir évoque, c o m m e il siqi|iriiiie la vision imaginaire, connue il 

supprime la vision réelle Celle analogie d'elfe! se comprend, cal­

ions ces phénomènes oui un fond commun. Ou est-ce qu un son 

venir;' une image. Ou est-ce qu une hallucination? une image 

Et, enfin, qu'est-ce qu une image ? une copie affaiblie d'une sen­

sation antérieure. 

Ce qui distingue le souvenir, l'hallucination el la perception 

vraie, ce sont les étals de conscience secondaires qui accompa­

gnent la suggestion de l'image, léms le souvenir, ces étals con­

sistent en jugements qui localisent l'image dans le passé Dans 

l'hallucination et dans la sensation, ces (''tais consistent en juge­

ments qui localisent l'image dans le monde extérieur. Mais ces 

localisations dans l'espace el dans le temps sont des actes secon­

daires, accessoires, surajoutés. 

lue expérience de polarisation démontre bien le lien de parenté 

de ces trois phénomènes, lue de nos malades étant dans l'élal de 

veille, nous lui parlons du tam-tam, en la priant de nous en 

décrire la forme, la couleur, la grandeur, l'usage, d e l'Ile nous 

dit à plusieurs reprises qu'elle le voit très nettement dans son 

esprit. Quand son attention est bien fixée sur l'idée de col objet, 

nous appliquons l'aimant. Au boni d'une minute, elle a de In 

peine à s'imaginer le lam-iam et finit m ê m e par ne plus coin 

prendre lorsque nous lui en parlons. A ce moment, nous prenons 

le lani-lain placé sur une table voisine cl nous le présentons à la 

malade: elle ne le voil [ras. On peut m ê m e le (aire résonner, en le 

frappant avec force, sans provoquer autre, chose qu un léger tres­

saillement. .Mais, si on attend quelques secondes, on assiste à une 

oscillation consécutive; le souvenir du tam-tam revient, en 

m ê m e temps la vision de l'instrument se. rétablit, el il suffit 

alors d'un léger coup de gong [tour plonger la malade en 

catalepsie. 

Ainsi, ht suppression du souvenir ou plutôt la paralysie du sou 

venir, déterminée par l'application de l'aimant, a entraîné une 

paralysie correspondante de la perception de l'objet. La malade. 

rendue incapable de se représenter le tani-lain, esl devenue inca­

pable de le voir quand on le lui a présente. 

Mans tout ce qui précède, on a vu l'aimant agir sur une sensa­

tion, une hallucination, un souvenir, en les supprimant el en les 



l'Oi.vias.vTiox '2(11 

remplaçant par une paralysie correspondante. La polarisation 
contient un élément de plus, production d'un phénomène com­
plémentaire. C'esl ce ipie montrera l'observation suivante, à 
laquelle nous sommes forcées de nous restreindre. Nous avons 

rappelé plus haut que, lorsqu'on a regardé attentivement une 
croix rouge et qu'on porte le regard sur un espace blanc, il 

FIG. 10. — Croix rouge. 

se produit c o m m e sensation consécutive une croix verte ; (huis 
l'image subjective, la couleur primitive est remplacée par sa com­
plémentaire, maïs la forme persiste, c'est toujours une croix. Il 

en est de m ê m e lorsque l'on provoque l'hallucination d'une croix 

loi.. 11. — Ctdiv t'ose et l'ayons verts entre les bianclies de la ciuiv. 

muge ou lorsqu'on peut imaginer la m ê m e ligure coloriée avec 
une intensité suffisante. 
Si à un de nos sujets, YY ou C., indifféremment, el à l'état de 

veille nous inculquons que la croix (lig. III) que nous venons de 

dessiner sur un papier blanc est colorée en rouge, et si nous 



2A2 la-: VIAl.NI,l'ISVI!•' \ M \ I V I 

l'invitons à considérer avec alteulioii cetie croix rouge pemlani 

ipi'llil ainianl est placé derrière sa tète a sou insu, voici ce qu 

se passe : le sujet voit apparailre des rayons verls entre les bras 

(le la croix (lig. I 1) : peu à peu ces rayons verls s'allongent, el, • 

mesure qu'ils s'allongent, la croix devient plus née. sa leinii 

primitive se dégrade. In instant, la croix parait verte, puis loin, 

couleur disparaît dans l'étendue de la ligure priniilive, le snji 

voit une croix vide, un trou en forme de croix entouré île rayons 

verts qui persistent (lig. 12). Si à ce m o m e n t on place une croiv 

en papier rouge au milieu de la ligure, le sujet ne la voit pas. 

L'aimant produit des elfets analogues sur le souvenir d'objets 

colorés. 

II sérail curieux d'appliquer les m ê m e s expériences aux sens 

du goût, de l'odorat, de l'ouïe, alin de voir si l'on peul établir 

pour ces organes sensoriels une théorie îles sensations rnmplr-

nienlaiies comparable à celle qui existe pour la vue. Nous avons 

eu simplement l'occasion de con.staler qu une impression île 

chaleur suggérée esl remplacée, sous riiilfiieneo de l'aimant, p;ir 

une impression de froid, accompagnée de frissons. 

file:///M/IVI
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Chez, quelques sujets, l'hallucination naît et meurt, pendant le 

somnambulisme Chez d'autres, elle :i plus de vitalité el persiste 
pendant l'étal de veille La durée de l'hallucination post-hypno-

tique esl, connue ou h; comprend facilement, très variable, car 

clic dépend d'une foule de circonstances. 

Chez les sujets dont les hallucinations, provoquées pendant le 

sommeil, subsistent à l'état de veille, il se pose une question 

intéressante Que devient l'hallucination transplantée dans ce 

milieu nouveau "'. 
Il semble au premier abord que la malade réveillée va corriger 

son hallucination et l'expulser en quelque sorte de son intelligence. 

Il n en esl rien. Chez nos grandes hypnotiques, l'hallucination 

qui continue à l'état de veille entraîne uni; foi aveugle. O n ne peut 

même pas dire à la malade : « Vous êtes le jouet d'une illusion : 

ce portrait que vous croyez réel est une vision imaginaire. » Si on 

lui lient ce langage, elle croit qu'on se m o q u e d'elle ; si on insiste, 

elle devieiil inquiète, prend une expression égarée; nous avons 

même constaté une fois l'imminence d'une attaque. Ces faits sem­

blent montrer que la conviction (huis la réalité de l'hallucination 

l'ait partie intégrante du phénomène ; l'hallucination ne consiste 

pas seulement dans une imago sensible extériorisé!', mais encore 

dans l'état d'esprit qui accompagne, la projection de cette image. 

lii jour, nous prévenons la malade, avant de l'endormir, que 

nous allons l'halluciner, et nous convenons avec elle, (pi après son 

réveil, elle fera Ions ses efforts pour corriger son hallucination cl 

la juger fausse. Après l'avoir endormie, nous lui donnons la sug­

gestion qu'il y a sur la table une pièce de dix francs en or, à l'ef-

ligie (le Napoléon III. A son réveil, la pièce est toujours là. Nous 

disons à la malade : < Vous savez ce qui est convenu ; nous vous 

avons donné une hallucination ; celle pièce d'or 11 est pas réelle. » 

Alors, elle nous regarde avec stupéfaction, on peut m ê m e dire avec 

stupeur, tant nos paroles lui paraissent étonnantes. L'idée seule 

qu on pcul douter de l'existence (l'une pièce de monnaie qu elle 

voit el ipi elle louche, semble jeter le trouble dans son intelli­

gence .Mais bienli'ii elle revient à elle el nous affirme avec la plus 

grande énergie qu elle voit la pièce (pie c est une pièce réelle, el 
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([lie nous nous moquoiis d'elle en affirmant le contraire II m-

nous a pas élé possible de faire pénétrer le moindre doule dans 

son esprit. Orr peut supprimer l'hallucination par suggestion. 

niais, tant qu elle subsiste, le sujel y croit de toutes ses forces. 

On lit. au contraire, dans plusieurs ailleurs qu'il suffit de dire à 

l'halluciné : « Xous vous avons donné une suggestion pour qu'il 

cesse de croire à la réalité de la vision. Nous n avons rencontré 

celle soumission chez nos malades (pie lorsque l'hallucination 

commence à faiblir et à perdre de son intensité 

Il nous reste à dire comment on détruit une hallucination pro­

voquée. Il esl. souvent 1res important de ne pas laisser de (race d'un 

trouble sensoriel qui pourrait avoir des conséquences terribles 

pour l'entourage du malade Tout halluciné esl dangereux 

c o m m e une matière explosive 

Chez un grand nombre de malades, l'hallucination s'elface spon­

tanément pendant le somnambulisme. Quelques sujets décrivenl 

fort bien ce mode de disparition. L'objet imaginaire perd la netteté 

de ses contours, il devient Iranspnrcul, cesse de masquer les 

objets réels devant lesquels il est placé, cl (maternent, semble 

se foudre dans l'air (liirher). 

Chez d'antres malades, la disparition se l'ail pendant l'élal de 

veille au boni d'un temps variable. Les mies sont désolées de voir 

fuir I objet imaginaire, lue malade à qui le IL IScrnbeini donne 

des bagues, des bracelets el des éventails imaginaires, le supplie 

de lui laisser ces cadeaux, dont l'expérience lui a appris ht eiirac-

lerc fugitif. D'autres veulent se rendre compte, a loute force, de 

cette disparition singulière X... qui voit, au bout de quelques 

jours, les poil rails imaginaires qu'on lui donne s effacer el le car­

ton devenir blanc, explique cet accident en disant que les photo­

graphies sont mal virées. 

Le moyen le plus simple de détruire l'hallucination est d'affir­

mer à l'hypnotique qu'il n n rien vu, rien entendu, rien senti. 

Quelquefois le sujet résiste. On pitul encore employer l'aimant. 

si le sujel esl sensible à eel eslliésiogène ; nous avons vu que 

l'aimant détruit rapidement une hallucination bilatérale. 

Le plus souvent, tout disparaît à la fois, l'hallucination el le 

souvenir de L'hallucination : on observe celle a ésie alors même 

que l'hallucination a été provoquée à l'élal de veille, signe pré­

cieux pniir reconnaître la sincérité ,de l'expérience 
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('"esl ici le lieu de parler de quelques phénomènes assez cu­
rieux. On montre à une somnambule. C... par exemple, un flacon 
réel placé sur une table, puis on le retire, en soutenant à la ma­
lade qu'il esl encore au m ê m e endroit. Réveillée, elle voit le 11a-
ron imaginaire et quant au flacon réel, elle ne le voit pas, ne le 
sent pas, ne le perçoit en aucune manière. On pont le lui mettre 
cuire les mains, le promener sur son visage, le choquer avec une 

clef, sans qu'elle éprouve la moindre sensation. La perception de 
l'objet réel est complètement paralysée parla vision imaginaire du 
même objet. 

Antre exemple : on suggéra à X... l'hallucination que l'un de 

nous était présent à un bal (pie l'on donne tous les ans à la Sal­
pétrière; il parait qu die. nous vit distinctement et quelle nous 
parla à plusieurs reprises pendant la durée du bal. Le lendemain 
malin, nous arrivons dans le service (celte fois, réellement el non 
en hallucination). La malade nous voit, niais ne nous reconnaît 

pas, et nous prend pour un étranger. Il fallut l'endormir pour lui 
rendre par suggestion la perception de notre personne. 
On peut encore supprimer l'hallucination par une simple exci­

tation physique. On suggère à une somnambule (nielle entend 

répéter une lettre, L par exemple On la réveille, le son continue. 
On lui l'ait ouvrir la bouche, et on consulte que sa langue est ani­
mée de mouvements qui coïncident avec chaque audition men­
tale. Si, par une pression énergique, on s oppose à ce mouve­
ment, l'hallucination disparaît ; elle disparaît encore lorsque le 
sujet projette sa langue hors de la bouche et la lient (huis cette 
altitude forcée, ou enfin lorsqu on lui donne une contracture. 

On voit.eu résumé qu'il esl possible d'enlever une hallucination 
par trois procédés différents, suggestion, excitation physique, 
aimant. Il esl probable que les deux derniers agonis agissent de 

mémo. 
L'hallucination, dont nous venons «le tracer les principaux 

caractères, est la tète de ligne d'une série de phénomènes beau­
coup plus complexes el beaucoup plus obscurs ; elle peul donc 

servir de préparation et d inlroducliou ;i l'élude de ces phéno­
mènes supérieurs, parmi lesquels nous citerons les conceptions 

tlcliraulcs. 



CHAPITRE X 

Suggestions de mouvements et d'actes. 

I 

Les suggestions motrices nous offrent une série d'expériences 

qui partent d'un phénomène très simple, 1res naturel, cl même 

assez compréhensible — la suggestion d'un mouvement — pour 

aboutir aux phénomènes les plus complexes el les plus difficiles à 

expliquer — les suggestions d'actes ; car les actes se composent 

non seulement de mouvements, mais de sensations el de percep­

tions, de raisonnements, de réflexions et de volonté ; l'acte esl 

une sorte (h; résultante dans laquelle convergent toutes les 

fondions intellectuelles, morales el motrices de l'individu. 

Les suggestions de mouvement les [dus simples appartiennent 

à la phase cataleptique ,\ons avons vu que le principal caracière 

des attitudes imprimées artificiellement au sujel est l'harmonie. 

Los mouvements expressifs que la main de l'opérateur donne 

aux différentes parties du corps sont réfléchis presque immédia­

tement par le visage qui c plèle l'expression commencée. 

itraid avilit 1res bien vu celle influence du geste sur la physiono­

mie. A noire avis, c'est là une des plus belles el des plus mer­

veilleuses expériences de l'hypnotisme ; elle esl, pour la psycho­

logie la source de renseignements précieux [tour la mécanique 

expressive (les (''motions ; elle fournit a l'artiste un modèle im­

mobile, représentant avec une vérité saisissante Ions les senthnenls 

humains. On rapporte que les sculpteurs de l'antiquité faisaient 

poser des femmes en catalepsie ; le fait n a rien d'invraisemblable 

Les altitudes expressives qu on peut donner au sujel sont infi­

nies ; on peut leur faire exprimer l'extase, la prière, la tristesse 
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la douleur, le dédain, la colère, la peur. Si on approcbe de la 
bouche les mains étendues, c o m m e dans l'acte d'envoyer un bai­
ser, la bouche sourit. Si l'on ferme les poings, les sourcils se 
roui raclent cl la ligure se met en colère. On peut rencontrer celle 
réaction du geste sur la physionomie dans d'autres états que la 
catalepsie, par exemple chez les somnambules, et m é m o , quoique. 
à un degré moindre, chez les sujet s ('veilles. Mais c'est chez les 
cataleptiques que l'expérience atteint son maximum d'intensité, 
ce qui tient à L'automatisme parfait qui caractérise cet état. Lit 
moindre changement dans l'attitude des membres amène une m o ­

dification correspondante dans la face. Ouvre-t-on les mains en 
les approchant des lèvres, c'est le sourire ; les fernie-l-on, c'est 
la colère. Il y a [dus ; celle réaction de la physionomie se produit, 

quelle que soit la rapidité avec laquelle ou change l'attitude des 
membres. Prenons la main ouverte du sujet, et imprimons-lui un 
inoiivcinenl rapide qui lanloi la rapproche de la bouche, tantôt 
l'éloigné ; ;i chaque rapprochement, ou voit sur les lèvres un 
sourire saccadé, qui s efface avec l'eloigiiemeiit de la main. Il y a 
mieux encore. L'influence i\i\ geste sur la physionomie peut être 

rendue unilatérale : le poing formé à gauche ne fait contracter 
que le sourcil du m é m o coté ; si en m ê m e temps, ou approche la 
main droite, de la bouche, le cêtlé droit, de la ligure sourît. La face 
se trouve divisée on deux partics, donI chacune exprime des ('mo­
tions différentes, 

MM. Charcol et Ilicber (I) ont eu l'idée de modifier le geste en 
agissant sur la physionomie ; ils développent sur la. face une émo­

tion quelconque, au moyen delà furadisalion localisée, el aussitôt 
le corps prend une altitude correspondante à l'émotion de la l'ace 
lue l'ois produit, le mouvement imprimé aux traits du visage 

ne s'efface pas ; les positions des membres persistent également. 
On peut,ru graduant la force du courant, faire exprimer au sujet 

les dilférculs degrés d'une m ê m e émotion. Xous avons vu que, 
dans la léthargie un peul faire contracter isolément tous les 
muscles de la face en pressant avec le doigt sur leurs points nio-

letirs ; l'expérience dont il s'agit ici esl d'un caractère un peu 
différent el bien plus importun! pour l'élude des jeux de physio­
nomie ; l'excitation ne reste pas localisée au muselé touché, 

1 I' Ktcher. op cil , p. éc'é. 
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c o m m e dans la léthargie ; elle se communique aux anlres muscles 

de la face, dont le concours esl nécessaire pour l'expression de 

l'émotion que l'on cherche à reproduire 

On sesl demandé bien souvent ce qui pouvait se passer dans 

l'esprit de la cataleptique, pincée dans une attitude passionnelle 

Sou immobilité de statue el l'expression tragique de sa physio­

nomie forment un curieux contraste ; d'une pari, elle semble ne 

rien voir, ne rien entendre, el d'autre [tari elle représente les 

passions les [tins intenses. M. Iticher a eu l'idée de résoudre er 

problème, en consultant les tracés respiratoires du sujet pendant 

les expériences. Il l'ail eonlraeler les muscles de la terreur cl. 

l'ail ('•tonnant, maigre l'image de la plus vive frayeur qui reste 

[teinte sur les traits el dans les gestes du sujet, la respiration, 

après un mouvement brusque d'expiration, reprend son eahne 

et son immobilité cataleptiques (l). On peut donc croire que lu 

suggestion pat* le sens musculaire, chez la cataleptique, reste 

plus superficielle que les suggestions du somnambulisme 

La principale conséquence qui ressort, de ces éludes esl l'in­

fluence exercée sur l'activité psychique par les mouvements 

expressifs de la physionomie et du corps entier L'expression n'est 

pas seulement un signe extérieur de l'émotion; elle en forme par-

lie intégrante M ê m e à l'état normal, lorsqu on produit artificiel­

lement une expression, l'émotion correspondante naît; quanti un 

la détruit, l'émotion s ('•teint. C'esl ce «pie Ihigahl Stevvarla relevé 

dans un passage souvent ci lé : 

« De m ê m e que toute ('motion de l'unie produit un elfel sensible 

sur le corps, de m ê m e , lorsque nous donnons à notre physionomie 

une expression forte, accompagnée de gestes analogues, nous tes 

senions à quelque degré l'émotion correspondante à l'expression 

artificielle imprimée à nos traits. .M. litirke assure avoir souvent 

éprouvé ipie la passion de la colère s'allumait en lui à mesure 

qu'il conlrefaisail les signes extérieurs de celle passion, el je ne 

doute pas que, chez la plupart des individus, la m ê m e expérience 

ne donne les m ê m e s résultais. On dit, c o m m e l'observe ensuite 

M. litirke que lorsque Cainpanella, célèbre philosophe cl grand 

physionomiste, désirai! savoir ce qui se passai! dans l'esprit d'une 

autre personne, il conlrefaisail de son mieux son altitude el su 

11 I' Itieln-r, op. cit., p. lise et stuv. 
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physionomie actuelles, en concentrant en m ê m e temps son allen-
lioii sur ses propres émotions (I). » 

Les suggestions d'altitude constituent le degré le plus simple 
de l'automatisme. On peut, en outre chez certains sujets en cata­
lepsie, déterminer un certain nombre de mouvements coordon­
nés, en plaçant leurs membres dans une certaine position, par 
exemple en approchant leur main de leur nez ; alors ils se mou­
chent. ; ou bien en imprimant à leurs membres certaines impul­
sions qui continuent indéfiniment; ainsi, si on fait tourner les 
deux poings du sujet autour l'un de l'autre, il continue ce mou­
vement automatique jusqu'à ce ([non l'arrête mécaniquement ou 
par suggestion. Ces phénomènes relèvent du pur automatisme, et 
s expliquent en grande partie par les lois de l'association des 

mouvements. 
lin degré plus ('levé consiste dans ce qu'on peut appeler avec 

Hcidenhain l'automatisme d'imitation. On commence par prendre 
le regard du sujel, en le regardant fixement, puis on recule ; le 
sujet se lève, il suit l'observateur dont il ne quitte pas les yeux, 
et imite tous ses mouvements, quelle qu'en soil la nature. On 
peut le faire rire, siffler, chanter, moucher, frapper des mains 

et des pieds. Le malade réfléchit les actes de l'opérateur, c o m m e 
un miroir ; il imite avec la main droite les mouvements de la 

in«in gauche de l'opérateur placé en face de lui. C'est ce que 
Despiiie a désigné sous le nom d'imitation spéculaire. 

L'automatisme peut aussi être provoqué par rappel de l'usage 

d'un objet; le procédé esl plus détourné, l'automatisme est 
d'un ordre [dus complexe : par exemple si on met un pain 
de savon entre les mains de la cataleptique, elle le remue cuire 
ses mains connue si elle voulait les hiver. Si on lui présente un 
parapluie, elle l'ouvre el s abrite dessous en frissonnant, c o m m e 
si elle sentait venir l'orage. La perception visuelle ou le contact 
de l'objet réveille automatiquement une série de mouvements qui, 
ii l'état normal, sont associés à la m ê m e impression des sens. La 
malade vil sur sou fond d'habitudes ; elle n "invente rien. In objet 

inconnu ne provoque aucune suggestion. 
Ce n esl pas le lieu (l'insister sur les analogies qui existent entre 

(li Eléments de lu philosophie de l'esprit hnmiiiu, trad. IVisso, t. III, 
p. I 11, l<\ Al.-au. 

liixia cl l'un • [i 
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les mouvements, les idées el les actes suggérés chez les hypno­
tiques el les mouvements et les idées spasiuodiques clic/, les 
aliénés. Nains dirons seulement que chez ces derniers il n est pas 
rare qu un acte impulsif soil déterminé aussi par la vue d'un 

objet approprié : M. M a x Simon rapporte l'exemple d'un savant 
qui fut pris tout d'un coup en se rasant de l'idée obsédante de se 
couper la gorge el qui ne put résister qu en abandonnant son 
opération. On pourrait citer bien d'autres faits analogues. 

Certains actes qui ne sont pas purement mécaniques comme. 
l'aetiotr d'écrire, par exemple- qui nécessite la mise en jeu, non 
seulement de la main qui trace les caractères, mais encore de 
la pensée qui les coordonne dans un certain ordre, ne pcuvciil 
pas être suggérés par la seule présence de i'histriiiiieni qui sert 
à les accomplir Si on met une plume entre les doigts de li... en 
catalepsie, elle la prend, mais mollement, et la laisse tomber au 
bout de quelques instants, sans avoir fait un inouveme.nl pour 
s en servir. Si, tandis qu elle la tient, on lui dicte à haute voix 
les mois les uns après les autres, ou, mieux encore, syllabe par 
syllabe, on arrive à lui faire tracer quelques phrases avec l'ortho­
graphe qu'elle cannait; mais les lignes sont irrégulières, précise 
meut parée qu elles sont écrites sous l'influence de suggestions 
successives el sans lien pour le sujet. Cependant, en prenant soin 
de rectifier la position de la main, on peut obtenir un autographe 
à peu près impossible à distinguer de ceux qui sont composés 
pendant la veille ( I). 

L'absence de dessein se reconnaît à plusieurs signes. La malade 
a qui on a donné un pain de savon se lave les mains indéliiiinicnl: 

une fois, on a laissé l'expérience durer deux heures (Uegnard). 
Si la malade se. chausse, elle lare et délace indéfiniment les cour­
roies; si on lui donne son travail de crochet, elle répète la même 
inaille, et fait une chaînette sans lin qu'elle ne relie pas au reste 
de l'ouvrage. Quelquefois, l'acte commencé continue indéfiniment, 
entretenu par fecontacl de l'objet, qui suggère l'idée de s eu ser­
vir. Le plus souvent, quand la suggestion est épuisée, le sujet 
s arrête el se fige en catalepsie On observe une sorte de balan­
cement cuire les altitudes cataleptiques et les phénomènes psy­
chiques produits par suggestion. Iles qu on impressionne un 

1 Cli, Kéré. les Hypnotiques, etc 

http://inouveme.nl
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sujet par suggestion, la catalepsie cesse; dès que la suggestion 
prend fin, la catalepsie reparaît. 

Pendant l'activité automatique, il reste possible de diviser le 
sujet en deux. Voici, par exemple, une malade devant, qui on a 
placé'une. cuvette, un pot à eau et du savon; aussitôt que son 
regard esl attiré sur ces objets, la malade, avec une. spontanéité 
apparente, verse l'eau dans la cuvette, prend le savon et se lave 
les mains; elle le fait avec un soin méticuleux. Si, à ce moment, 
on ferme un des yeux, un côté du corps devient léthargique, une 
des mains s'arrête, mais l'autre n'en continue pas moins son 
mouvement (1). De m ê m e , pendant que la malade fait du cro­
chet, si on lui ferme un «'il, la main correspondante s'arrête, 
tandis que l'autre main continue à faire seule les mêmes mouve­

ments, devenus inutiles par leur isolement. Cependant, c o m m e le 
remarque M. Iticher, il .semble y avoir une part d'intelligence 

dans les mouvements qu exécute la main unique ; on la voit qui 
cherche, en prenant appui sur les genoux ou sur la poitrine, à 

suppléer au défaut de la main qui manque. 
Aucun de ces phénomènes n'est propre à la catalepsie ; on peut 

tous les reproduire avec la plus grande facilité chez des somnam­

bules. Mais dans la catalepsie, les mouvements sont plus simples, 
plus automatiques ; ils ont quelque chose de fatal. 

.Nous croyons utile de rapprocher des laits d'imitation automa­
tique, si faciles à provoquer pendant la catalepsie, la voix d'écho 
ou écholalie. 

Ce. phénomène est connu depuis longtemps des patbologistes. 11 
a élé découvert chez les hypnotiques par 51. Berger (de Breslau). 
On le produit en appliquant la main sur le crâne du sujel en 
somnambulisme, sur son front, ou sur sa nuque ; aussitôt le sujet 
qui, jusque-là, répondait nettement aux questions (pion lui po­
sait, cesse d'y répondre, mais les répète; il est c o m m e transformé 
en phonographe. On pou! le faire (•hanter, crier, tousser, éler-
iiuer; on peut lui faire répéter des mois prononcés des langues 

étrangères ; il répète, loul avec une fidélité qui est souvent (•ton­
nante Certaines malades conservent aussi l'intonation : on [roui 
leur faire chanter un air de musique ; quand ou applique contre 
l'oreille un diapason en vibration, la malade reproduit exactement 

il) nicher, op. cit., p (ère. 

http://iaioi.vi.it
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le son du diapason avec sa hauteur el son caractère vibratoire. 
Enfin, dans cet étal, le sujel imite automatiquement lous les gestes 
de l'observateur (Charcol). 

M M . .Marie et A/.oulay (I) ont mesuré le temps de réaction dans 
l'éeholalie. Voici quel il élé le dispositif adopté Le sujet en expé­
rience portait appliqué contre son oreille un téléphone. Sa 
bouche était garnie d'une mentonnière construite de telle sorte 
que, lorsque le mot « toc » était prononcé par le sujel. un signal 
électrique s'inscrivait sur le tambour de Maroy ; d'autre pari, le 
téléphone fixé était intercalé dans un circuit comprenant un con­
tact électrique el. un signal de Déproz inscrivant, lui aussi, sur le 
m ê m e cylindre. Ainsi, lorsque le contact électrique avait lieu, il se 
produisait en m ê m e temps un bruit dans le téléphone el un si­
gnal sur le tambour; l'hystérique disait « toc » chaque fois qu'elle 
entendait le bruit du téléphone, de telle sorte que l'on avait ainsi 
le temps de réaction personnelle de la malade, pour les impres­
sions auditives. 

A l'état de veille, ce temps était de 3'J cenlièmcs de seconde. 

— Dans le somnambulisme, 33 — 
— Dans l'éeholalie, 31 

11 

Les actes ne diffèrent des mouvements que par leur complexité. 
Ce sont des mouvements associés cl adaptés par le sujet à un but 
qu'il désire atteindre. Nous nous placerons dans la phase de som­
nambulisme [roui* les étudier. 

On procède généralement par suggestion verbale. Il faut com­
mander l'acte directement. M. Ileiilenbain a observé que, lorsqu'il 
disait a son frère hypnotisé : < Si j'avais une montre, je désire­
rais savoir l'heure », celle parole, n'était suivie d'aucun effet. S'il 
disait au contraire : « Montre-moi la montre », l'ordre était obéi 
sur-le-champ. Nous sommes arrivés de notre côté à donner des 

1 Soc. de psychologie, ls mai 18S7,. 
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ordres par écrit. Le sujet, dès qu'il avait lu les mots : « Je. vais m e 
lever » se levait, Kn somme, la seule condition nécessaire, c'est 
que l'image de fade à faire se forme nettement dans l'esprit du 
sujel. 

Pour donner une idée de la précision mathématique avec la­
quelle l'acte suggéré est exécuté au réveil, l'un de nous a fait 
l'expérience suivante : « Nous montrons à la somnambule sur un 
plan uni un point fictif que nous ne pouvions retrouver que par 
des mensurations multiples et nous lui commandons d'enfoncer 
un canif sur ce point après son réveil ; elle exécute l'ordre sans 
hésitation, avec une exactitude absolue; un acte criminel serait 

exécuté avec la m ê m e ponctualité (1). » 
Il est intéressant de savoir si le sujet qui est sous le coup 

d'une impulsion irrésistible se comporte comme un automate 
vivant sur son fonds passé, sur sa mémoire et ses habitudes, 

ou si au contraire ce sujet est. capable de réflexion et de 
raisonnement comme un individu normal. Ce dernier cas se pré­
sente le plus souvent. Lorsqu'on a soin d'ordonner un acte 
un peu compliqué, pour lequel il esl nécessaire de combiner 
des moyens, on voit le sujet imaginer ces moyens, qui ne lui ont. 

[tas été suggérés ; il fait œuvre d'invention, ce qui montre bien 
qu'on n'explique pas tout en lit comparant à un automate. Par 

exemple on suggère aune malade d'empoisonner M. X..., avec un 
verre d'eau pure, qu'on lui dît être empoisonnée. Comment la 
malade s'y prendra-t-elle [tour exécuter ce crime? La suggestion 
ne lui a pas tracé la voie à suivre. La malade tend le verre à 

M. X... en lui disant pour l'inviter à boire : « N'est-ce pas qu'il 
fait chaud aujourd'hui? » (on était en élé) — A une autre malade 
nous commandons de voler le mouchoir de poche d'un des assis­
tants. A peine réveillée, la malade l'ait, semblant de se sentir 
étourdie ; elle se rapproche, de la personne en titubant, et se lais­
sant tomber sur elle lui enlève rapidement son mouchoir. Une 
troisième malade à qui on suggère le menu; larcin s'approche 
de M. X... et lui dit tout à coup : Quavez-vous donc sur la main? 
fendant (pie M. X... un peu interloqué regarde sa main, le mou­
choir a disparu. Aucun de ces expédients n'avait été suggéré 

aux malades, qui les tiraient par conséquent de leur propre fonds. 

L Ch. Fére, les llypnotigues hystériques, etc. 
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Cette conqilexilé du phénomène nous montre que nous sommes 
ici bien loin du simple fait d'une image de mouvement qui pro­
voque le mouvement ; celle explication riidimenlairc ne convient 
qu'à des expériences élémentaires. 

Il v :i chez les hypnotisés de nombreux exemples de résis­
tance. L ordre n esl pas obéi, le sujet ne l'exécute pas. Cet in­

succès peut tenir ;i deux causes différentes, venir ou de l'obser­
vateur ou du sujet. Examinons d'abord la première de ces deu\ 
causes. L un de nous :i fait remarquer, il y a déjà longtemps, que 
l'acte esl accompli avec d'autant [tins de rapidité et d'énergie «pie 
la suggestion a été; donnée avec, [tins d'autorité. « Lorsque le 
commandement, dit-il, a été fait doucement, mollement, l'hypno­
tique se trouve, au réveil, dans un état d'esprit très intéressant à 
étudier ; on la voit inquiète, obsédée par* l'idée fixe d'accomplir 
un acte ridicule ou dégoûtant, d'aller embrasser un crâne, par 
exemple ; elle hésite loiiglenqis, quelquefois m ê m e elle exprime 
son hésitation. « Je suis donc folle ! J'ai envie d'aller embrasser 
ce crâne. (Test absurde, je voudrais ne pas y aller, niais je sens 
que je ne résisterai pas. » Le fait est qu elle y va. Il faut ajouter 
([lie la personnalité de l'observateur entre quelquefois pour une 
certaine pari dans l'efficacité de l'ordre donné ; une malade résis­
tera à l'ordre venu de telle personne, tandis qu'elle obéira à 
l'ordre venu d'une attire Quoi qu il en soit, il est remarquable de 
constater que les anciens magnétiseurs avaient observé ces laits; 
aussi recommandaient-ils à l'opérateur le ton d'autorité cl au 
sujet l;i soumission absolue. 

D'autre l'ois, la résistance du sujel provient de la nature de 
l'acte ipi on lui ordonne. Celte résistance est, c o m m e un reste dit 
personnalité qui survit chez la malade ; c'esl sa réaction per­
sonnelle, que le sommeil hypnotique n a pas entièrement abolie. 
Ce l'ail de résistance se rencontre souvent, chez les grandes 
hypnotiques, mais il est plus fréquent dans certaines périodes 
que dans d'autres. Nous avons déjà fait remarquer que l'automa­
tisme de la somnambule est beaucoup moins parfait (pie celui de 
la cataleptique ; la cataleptique est une machine, la somnambule 
est une personne Aussi la première se prête-t-olle fàcilemenl a 
tous les actes qu'on lui ordonne, tandis que la seconde oppose 
souvent une résistance qui finit par devenir gênante pour l'expé­

rimentateur 
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In grand nombre de sujets témoignent de leur honnêteté en 
se refusant à exécuter les vols qu'on leur commando. Les motifs 
de relus varient. Tantôt le sujet répond à l'opérateur: « Non, 
je ne volerai pas, je ne suis pas un voleur » D'autres fois, 
le motif esl moins éleva*, beaucoup de sujets répondent naïve­
ment à une suggestion de vol : s On m e verrait. » Les sugges­

tions d'assassinat peuvent provoquer les mêmes objections. 
Si on donne à '/.... l'ordre d'assassiner M. X.., en l'armant 
d'un coupe-papier, elle répond: « Pourquoi? il ne ni a pas fait 
de mal. » Mais en insistant, on triomphe dit ce léger scrupule. Elle. 

dit bientôt : « Puisqu'il le faut, je le ferai. » On la réveille, et 
alors on la voit regarder M. X... avec un sourire perfide, elle 
tourne autour de lui, puis tout à coup le frappe avec son poi­
gnard imaginaire. Mais on ne peut pas faire exécuter à celte 
malade ni à d'autres un assassinai sur la personne de n'importe 
qui. Citons encore un exemple intéressant de résistance invin­
cible : « l ne de nos malades avait conçu une affection 1res vive 
pour un h o m m e ; elle avait eu beaucoup à en souffrir, mais sa 
passion n'était pas ('teinte. Si on évoquait la présence de cet 

homme, elle donnait immédiatement des signes d'une grande 
affliction; elle voulait fuir ; mais il était impossible de lui faire 
consentir un acte quelconque qui aurait pu être nuisible à celui 
dont elle avait été la victime; elle obéissait à tout autre ordre 

d'une manière automatique. » Nous citerons encore une de nos 
malades à qui il est impossible de faire dire sa prière ; un autre à 
qui il est impossible de faire chanter la chanson quelle a 
composée contre l'un de nous ; une troisième qui résiste à l'ordre 
de souscrire un billet d'un million, et qui ne consent à signer 
que lorsqu on abaisse considérablement ce chiffre. 

Certaines personnes endormies peuvent avoir l'illusion de la 
résistance, et croire quelles pourraient résister si elles voulaient. 
Ces illusions n appartiennent [tas au sommeil profond, nous ne 
les avons pas rencontrées chez nos hypnotiques. M. Richet les a 
signalées chez quelques-uns de ses sujets. « In de mes amis, 
dit-il, étant seulement engourdi et non tout à fait endormi, a bien 
étudié* ce phénomène d'impuissance coïncidant avec l'illusion de 

la puissance. Lorsque je lui indique un mouvement, il l'exécute 
toujours, m ê m e lorsque avant d'être magnétisé, il étnil parfaite­
ment décidé à nie résister. C'est ce qu'il a le plus de peine à 
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comprendre à son réveil. « Certainement, tue dit-il, je pourrais 
résister, mais je n'ai pas la volonté de le faire » Aussi est-il 
quelquefois tenté de croire qu'il simule. « Quand je suis engourdi, 
nie dit-il. je simule l'automatisme, quoique je puisse, ce m e sein 
ble, faire autrement. J'arrive avec la l'orme volonté de ne pas 
simuler, el malgré moi, des que le sommeil commence, il nie 
paraît que. je simule » O n comprendra que ce genre de simu­
lation d'un phénomène se confond absolument avec la réalité de 
ce phénomène. L'automatisme est prouvé par le seul l'ail que des 
personnes de bonne foi ne peuvent pas agir autrement que des 
automates. Peu importe qu elles s'imaginent pouvoir résister. l'Iles 
ne résistent pas. Voilà le l'ail qui doit être [iris en considération, 
et non l'illusion qu elles se l'ont de leur soi-disant pouvoir de 
résistance (1). 

Parmi les phénomènes psychiques qui accompagnent l'impul­
sion motrice suggérée, il n'en est peut-être pas de plus intéres­
sants que les motifs apparents donnés pu* le sujet à l'acte qu'il 
accomplit. Ces nouveaux faits nous montrent, c o m m e l'illusion 
de la résistance nous l'a déjà montré, que l'hypnotique ignore 
absolument la source première de l'impulsion qu'il a reçue. 
Lorsque le sujet se réveille et qu'il accomplit l'acte dont il 
:i reçu la suggestion pendant le somnambulisme, le plus .souvent 
il croit agir librement ; l'acte qui lui a été suggéré, et par 
conséquent impose par une volonté étrangère, lui | tara il être 
absolument de m ê m e nature que ceux qu'il accomplit de sa propre 
initiative. Il y a plus ; ignorant la vraie cause qui l'a l'ail agir, 
le sujet invente tel ou tel motif plus ou moins ingénieux, plus ou 
moins plausible, afin de s'expliquer à lui-même la raison de sa 
conduite. M. liiehei a le premier fait une étude régulière de ce 
phénomène. Nous lui empruntons quelques observations : • li... 
élant endormie, je lui dis: Quand vous serez réveillée, vous 
enlèverez l'abal-jour de la lampe. Je la réveille, [mis, après 
quelques minutes de conversation : On ne voit pas clair ici, dit-
elle, et elle enlève l'abal-jour. Lue autre fois, je dis a lî... endor­
mie : Quand vous serez réveillée, vous mettrez beaucoup de 
sucre dans votre thé. .le la réveille, on sert le tin'- el elle bourre 
de sucre sa lasse. « Que faites-vous donc? lui dit-on. Je meis 

(li Cli. Itichet, l'Homme et l'Intelligence 
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du sucre. Mais vous en mettez trop. — M a foi ! tant pis ! et 
elle continue le m ê m e manège. Puis, trouvant sa boisson détes­
table : « Que voulez-vous, c est une bêtise ! Est-ce que vous n'avez 
jamais l'ail de bêtises? (11 » L'un de nous a publié une observai ion 

analogue. « Kn compagnie de M. 1!..., qui esl entré ci; jour-là 
pour la première fois à lu Salpétrière, nous faisons des expériences 
d'hypnotisme sur une n o m m é e C... hystéro-épileplique du service 
de ,M. Charcol. La malade est en état de somnambulisme provo­
qué Je lui donne l'ordre de poignarder à son réveil M. II... avec 
la lame de carton que je lui mets dans la main. Sitôt réveillée, 
elle se précipite sur sa victime, et la frappe dans la région pré­
cordiale ; M. I!... feint de tomber. Je demande alors à la malade 

pourquoi elle a tué cet h o m m e ; elle le regarde fixement un 
instant, puis avec une expression farouche : « C'est un vieux 
c il a voulu m e faire des saletés. » 

Comment comprendre celle réponse 1 — Il est ('vident que dans 
cette circonstance l'acte criminel n'avait [tas de motif matériel, et 
il n en a été suggéré aucun ; la malade, son crime accompli, a un 
moment d'hésitation avant d'en donner le mobile, elle sent une 
lacune de sa conscience, elle interroge l'aspect extérieur de sa 
victime ; elle n'a pas besoin d'un grand talent d'observation pour 

être frappée de l'expression égrillarde du visage de M. 1>... Voilà 
la lacune remplie : ce monsieur ne l'a ni frappée, ni volée, etc. ; 
mais sa physiondmic l'accuse, elle n'avait aucune autre raison de 

le frapper, donc elle avait celle-là, car elle ne pouvait pas le 
frapper sans raison. 11 faut rappeler à ce sujet que les épilepti­
ques, après avoir commis inconsciemment un acte nuisible, pou-
vent, à l'exemple du sujet suggestionné, non seulement s'en recon­
naître les auteurs, niais l'expliquer par des motifs [dus ou moins 

raisonnables. Ce rapprochement nous montre une fois de [tins 
que les hypnotiques constituent de précieux sujets d'expérience 

en médecine mentale (2). On peut ajouter à ce sujet que l'impul­
sion suggérée ressemble aux impulsions irrésistibles de certains 
aliénés, par deux caractères importants : l'angoisse du sujet 

1) Cli. Uicliel, lu Mémoire et lu personnalité (tous le. somnambulisme 
lllcriie philosophique, mars 1882). 

ii Cb. l'eré, So/e poue sercir a l'histoire des actes impulsifs des épilep­
tiques (Revue de médecine, tSSê). 
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quand on l'empêche d'accomplir l'acte, et son soulagement après 
fade accompli. 

Les suggestions à longue échéance sonl possibles pour les actes 
c o m m e pour les hallucinations. M. Oh. Ilicliei a, le premier, nuire 
l'attention sur ces expériences (I). « li... étant endormie dit il, je 
lui dis: < Vous reviendrez ici jour, à telle heure » Itéveilléo elle 
a oublie cela, el nie dit : « Quand voulez-vous que je revienne. 
— « Quand vous pourrez, un jour quelconque de la semaine pro­
chaine » — « A quelle heure? » — « Quand vous voudrez. » Kl 
régulièrement, avec une ponctualité surprenante, elle arrive au 
jour el à l'heure qui ont été indiqués. Cela conduit quelquefois:! 
des conséquences assez bizarres. I n jour, A... arrive (à l'heure 
qui avait élé convenue pendant son sommeil), et sa première 
parole esl pour m e dire; « Je ne sais pas pourquoi je viens; il l'ail 
un temps horrible J'avais du monde chez moi. J'ai couru pour 
venir ici, el je n'ai pas le temps de rester: il faut ([in-je reparte 
dans quelques instants. C'esl absurde. Je ne comprends pas pour­
quoi je suis venue. Est-ce que c'est encore un phénomène de 
magnétisme ? » 

Ces expériences soulèvenl les m ê m e s problèmes que les hallu­
cinations à échéance lixe. Nous n v reviendrons pas. Le seul point 
qui soit particulier aux suggestions d'ordre, c est que, jusqu'à 
l'arrivée du moment fixé, le malade n ac.conqtlil [tasl'acte ordonné, 
alors m ê m e qu on le met sur la voie el,qu on le lui rappelle. Sup­
posons (pion ait dit à un sujet: « Demain, à cinq heures, vous 
lirez l;i page S de ce livre. » Après son réveil, on lui montre le 
livre, on l'ouvre à la page indiquée; cela ne lui suggère rien. La 
suggestion ne se réalise qu'à l'heure dite, et ne peut se réaliser 
avant (2). 

On ne saurait se dissimuler (pie tous ces faits oui des consé­
quences inquiétantes pour l'existence du libre arbitre. Depuis 
longtemps, les psychologues de l'école spirilualisle ont donné 
c o m m e preuve du libre arbitre le sentiment que nous possédons 
tous de noire libelle au nioiuenl où nous accomplissons on acte 
volontaire L'histoire des impulsions suggérées montre ce que 
vaut ce sentiment subjectif, que l'on ('levait ;i la bailleur il' ' 

] Revue philosophique, mars 188.'!. 
'7 léaiiin-. le Somnambulisme procuqité. lîailliere, 188G, p. .77. 
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preuve objective, el qui n esl peut-être qu une illusion. Les philo­
sophes auront à se demander quelle confiance il faut accorder à 
ce que Leibnilz appelait le « sentiment vif interne de la liberté », 
puisque ce sentiment peut nous tromper à ce point. On a rap­
pelé, a ce sujel, le mot profond de Spinoza : < La conscience de 
notre liberté n est que l'ignorance des causes qui nous l'ont 

agir. » M faut avouer que ce mot s'applique parfaitement aux 
actes produits par suggestion hypnotique ; le sujet se croit libre 
parce qu'il a [tordu le souvenir de la suggestion qui le [rousse. 
.Maison soulèvera peut-être la question de savoir si l'on peut rai­

sonner de l'hypnotique, qui est un malade, à l'homme normal et 
sain d'esprit. Quelques philosophes trouveront peut-être là une 
échappatoire. ."Vous ne voulons pas examiner la question à fond. 

Mais il nous semble que l'expérience hypnotique prouve au moins 
un l'ail important, c'est que le témoignage du sens intime n est 

pas infaillible. 
Nous n avons pas encore insisté sur lit forme de la suggestion 

par laquelle on commande un acte à l'hypnotisé. Le plus souvent, 
on se contente de lui indiquer l'acte à faire: « A voire réveil, vous 
frapperez dans vos mains... » On peut aussi lui suggérer la 
volonté d'accomplir l'acte : « Nous êtes très en colère contre 
M. X...; à votre réveil, vous aurez l'intention de le frapper. » On 

peut aussi remplacer la suggestion de volonté par une suggestion 
(l'impuissance: « Je vous ordonne de frapper M. X..., vous avez 
beau résister, vous serez obligé de m'obéir » Dans tous les cas, 
le résultat est le m ê m e : fade suggère s exécute. Il y a cependant 

un abîme, au point de vue psychique, entre la situation de l'agent 
qui commet une action parce qu'il le veut, et celle de l'agent qui 
obéit à une volonté étrangère contre laquelle il ne peut pas lut­

ter. .Mais l'hypnotisme nous montre que cotte différence est super­
ficielle. On trouve dans les deux cas ce qu'on peut appeler en 

termes psychologiques la m ê m e impulsion, et en termes physiolo­
giques h* m ê m e étal dynamique des centres moteurs. Dans l'étude 
des hallucinations, nous avons déjà rencontré un fait semblable: 
» L'hallucination le souvenir et la sensation (lisions-nous ; 
ont évideinnieni pour base lu m ê m e opération physiologique se 
réalisant dans un m ê m e point des centres nerveux. Ce qui les 
dislim'ite ce sonl les dais de conscience secondaires qui accom­
pagnent l'évocation de limage Dans le souvenir, ces étals 
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consistent en jugements qui localisent l'image dans le passé 
Dans l'hallucination et (Unis la sensation, ces étais consistent en 
jugements qui localisent l'image dans le inonde extérieur. Mais 
ces localisations dans le temps et dans l'espace sont des actes 
surajoutés, qui ne sont [tas nécessaires et qui manquent souvent. • 
II en est de m ê m e , croyons-nous, dans les volitions. Le l'ail fonda 
mental, c'esl l'impulsion ; tout nul oui' peuvent se grouper des 
é'tats de conscience secondaires qui font de l'impulsion un acte 
volontaire ou un acte involontaire ou qui lui assignent tel ou tel 
motif; mais ce sonl là des phénomènes accessoires et surajoutés, 
et non des parties intégrantes de l'événement. 

Nous indiquerons en terminant la relation qui existe entre les 
attitudes cataleptiques et les attitudes produites par une sugges­
tion donnée [tendant le somnambulisme. On peut, par suggestion, 
déterminer un sujel à garder pendant quelque temps une alli-
lude, c o m m e il le fait [tendant la catalepsie. Celte conservation 
des altitudes, sous l'inlluence d'une idée, n'est, pas indéfinie; sa 
durée dépend d'un grand nombre de circonstances, dont les 
principales sont la force musculaire du sujet et la forme de la 
suggestion. Si on donne simplement l'ordre de maintenir le bras 
('•tendu horizontalement, ht bras ne larde [tas à trembler, et la 
respiration devient irrégulière ; chez une de nos malades, qui 
est amyosthénique, le tremblement est 1res manifeste, el la chute 
du membre a lieu au bout, de deux minutes ; mais si on affirme à 
la malade que son liras est devenu en bois, alors le bras étendu 
ne présente plus, à proprement parler, de tremblement, mais des 
oscillations lentes qui soulèvent le membre tout d'une pièce : la 
chute est retardée, elle a lieu au bout de Irois minutes. Les 
attitudes que nous obtenons par suggestion chez nos sujets 
diffèrent, par conséquent, des attitudes qui leur sont imprimées 
[tendant la catalepsie, et ces différences prouvent que lu catalepsie 
de ces malades n'est pas un état produit par suggestion. Mais 
nous ne voudrions pas affirmer qu'on soumettant les malades a 
des expériences répétées de suggestion, on n arriverai! pas a leur 
donner des altitudes semblables à celles de la catalepsie vraie. 



TH.VNSI rair nus A C T E S -221 

II! 

Nous avons soumis à l'action de l'aimant les mouvements et les 
actes à forme unilatérale suggérés [tendant l'hypnotisme, et irons 
avoirs constaté que ces phénomènes unilatéraux sont soumis au 
transfert c o m m e les hallucinations et tous les symptômes phy­
siques de l'hypnotisme (-1). 

Après avoir endormi une de nos malades, nous plaçons sur une 
laide, à peu de distance, un buste de Call ; nous suggérons à la 
malade de faire, avec la main gauche, des pieds de nez au buste. 
In aimant est placé' à proximité de la main droite. On réveille la 

malade. Aussitôt qu'elle voit le buste, elle fait un pied de nez de 
lu main gauche; après trois ou quatre secondes, elle recom­

mence ; nous comptons ainsi une série de quatorze pieds de nez, 
qui sonl tous exécutés de la main gauche. Les derniers mouve­
ments sont atténués, le geste est. mal dessiné ; elle porte la main 
à la hauteur de sa bouche, sans ouvrir les doigts. Cependant, 
la main droite commence à trembler légèrement. La main gauche 
s arrête. Notre malade [tarait inquiète, elle tourne la tête d'un 
côté et d'autre; elle apostrophe le busle de Gall : « 11 est dégoû­
tant, cet homme. » Kilo se gratte l'oreille avec la main droite, 
puis commence à faire avec la main droite une série de pieds 
de nez. tics gestes persistent pendant dix minutes. Elle se rend 
bien compte que ces gestes sonl ridicules ; quand elle s arrête un 
instant, il nous suflit d'esquisser un pied de nez au buste pour 
quelle recommence immédiatement. Nous retirons l'aimant, cl le 
transfert s'opère de droite à gauche, avec les mêmes caractères. 

.Nous donnons à la malade un travail pour occuper ses mains; 
elle interrompt régulièrement son travail, chaque trois ou quatre 
secondes, pour faire son pied dit nez. De temps eu temps, elle se 
plaint d'une douleur de tète oscillant d'une région pariétale à 

l'autre 
Ici, on esl en présence du transfert d'un acte qui, quoique 

suggéré, couiniandé pendant le somnambulisme, n en a pas 
moins lotîtes les apparences d'un acte volontaire et libre. La 

Il Hérite philosophique, janvier el mars ISS.". 
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malade trouve des raisons spécieuses pour expliquer son acte 

elle dit que le buste » esl dégoûtant » et c'est pour ce moti 

croit-elle, qu'elle lui l'ail des pieds de ne/.. Mcmarquoiis «pu 

lorsqu'elle s'arrête, il suffit d'esquisser le geste, pour amorce 

la malade, el lui faire reprendre son geste moqueur: ceci prouv 

bien la force de l'exemple, ou plus exactement, l'influence de I 

représentation du mouvement sur le m o u veinent. 

L'expérience qui suit précise le résultai du transfert et inoiiti 

que l'acte transféré esl symétrique de l'acte suggère. Non 

inculquons à une malade endormie l'idée de faire des cliillret 

avec sa main droite, c o m m e de juste. Nous la réveillons 

un aimant est caché à proximité de sa main gauche. l'Ile érr 

jusqu'au nombre douze de la main droite, puis elle hésiii 

change la plume de main, et eonmiciiee à écrire de la mai 

gauche. Les chiffrés (pi elle a tracés sont correctement écrits c 

miroir; la malade exécute donc avec la main gauche des moiivi 

monts symétriques de ceux qu'elle a tracés avec la main droili 

L'aimant a transféré les mouvements de l'écriture des chiffre; 

Il est à remarquer que pendant qu'elle écrit, de la main gauchi 

il lui esl impossible d'écrire, de ht main droite; elle esl devenu 

i/auclière de la main ilroile. 

\yy t )p 
l-'lii. l:i. - Kspi rience I!II III juin 1SS4. Transfert île l'iin'mlsinn d'écrire |i,ir l'iiiiirin 

La ligure 13 reproduit In première expérience de transfert il 

l'écriture qui ait. élé faite. Les caractères ont été tracés de I 

<fê.-3'4f éfs? * 

lu,. 17.— t:\|iei ielire itll 7'!l linM-liiliie l.s,',. Tr.ilelrrl de | m i| niKin 11 il'iinn 
p a r l'.'iiiiinul, 

niiiiii gauche. Les trois premiers chiffres sonl seuls écrits c 

miroir. 
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'j;l ligure li rejiroduil une ex|)ériencc postérieure ; la malade 
sest perfectionnée; la première ligne de chiffres est écrite de la 
main droite; celle de dessous est écrite de la main gauche, de 
•tanche a droite ; le chiffre 7 fait défaut, parce qu'il avait élé 
supprimé par suggestion dans une expérience, antérieure. 

Nous attirerons faltenlion sur le renversement de l'écriture 
que produit l'aimant. A quoi lient ce phénomène.? A ce que 
l'aimant ;i transféré de droite à gauche l'impulsion d'écrire des 
chiffres, et que l'écriture renversée est l'écriture normale de la 
main gauche. C'est là un fait qui est bien démoutré par une 
foule d'expériences. 

On peu! opérer (''gaiement le transfert de l'impulsion verbale, 
qui n est du reste qu une variété de l'impulsion motrice. Nous 

donnons à une malade la suggestion de compter à haute voix 
jusqu'à 100. Réveillée, elle se met à compter, lu aimant à dix 
branches est placé près de son bras droit. Quand elle est arrivée 
à 72, elle s arrête, balbutie, ne peut plus compter, et, au bout 
d'une minute, elle ne peut plus parler du tout. Cependant elle 
lire bien la langue el comprend tout ce qu on lui dit. A u bout de 
dix minutes, on applique l'aimant du côté gauche; après deux 
minutes environ, son bras gauche c o m m e n c e à trembler; la 
parole lui revient. 

Knlin, pour terminer, signalons le transfert des résolutions, 
c'est-à-dire des actes voulus et non réalisés. 

X... esl en somnambulisme. Nous lui disons : « Voici la clef 

de la c o m m o d e qui est là-bas, au fond de la pièce; quand nous 
vous présenterons celle clef, vous lit prendrez de la main droite; 
vous irez, ouvrir le tiroir de la main droite ; vous prendrez dans 

le tiroir une boite de la main droite; vous refermerez le, tiroir 
de la main droite; et enfin, vous présumerez, la boite à .M. 11... 
de la » w in droite. > Puis la malade esl réveillée lu aimant est 
appliqué à proximité de son avant-bras droit. Au boni de 
quelques secondes, X... se plaint de douleurs dans la région 
pariétale droite Ces douleurs lui traversent lit lèlc el passent 
dans la menu* région à gauche Au boni d'une minute, nous lui 
présentons la clef; elle la prend de la main gauche, part, arrive 
a la c molle, essuie d'ouvrir avec la main droite, n \ parvient 
pas, recourt à la main gauche qui ouvre le tiroir; pour prendre 
la boite m ê m e manège; elle avance tantôt la maiii droite, tantôt 
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la main gauche, linalcnienl elle se sert de la main gauche; pins 

elle referme le tiroir, après la m ê m e hésitation, avec la main 

gauche, revient avec la boite, s'arrête devant M. IL... lui dit : 

« Tenez, monsieur, je vous donne celte boite » et lui tend la 

boite, de la main gauche. 

Nous recommençons une seconde fois la m ê m e expérience, en 

ayant soin d'attendre cinq minutes environ avant de présenter la 

clef, de façon à permettre au transfert de s opérer plus complète­

ment. Alors la malade, sans l'ombre d'hésitation, prend la clef 

de la main gauche, ouvre le tiroir de la main gauche, prend la 

boîte de la main gauche, referme de la main gauche, donne la 

boilc à M. 11... de la main gauche. A aucun moment la main 

droite n'intervient. 

Nous -avons ici un transfert d'un ordre particulier ; il s'agit 

d'une résolution d'agir, d'un acte qui esl en quelque sorte en 

puissance dans les cellules cérébrales de la malade; cet acte 

virtuel est susceptible d'être transfert'1 exactement comme l'acte 

qui s'accomplit actuellement, preuve évidente qu'il a pareille­

ment un suhslratuin matériel. De plus, nous attirerons l'attention 

sur le phénomène de la douleur qui accompagne le. transfert; 

celle douleur n esl pas diffuse, elle a un siège lixc, et d'après le 

point que la malade indique, et les notions do topographie crânio-

cérébrales établies antérieuremeiil par l'un de nous, il esl probable 

que celle douleur est localiser; dans les circonvolutions ascendantes, 

dans les centres moteurs des membres. On se rappelle sans doute. 

que la douleur qui accompagne le transfert d'un acte a la même 

localisation. Celle ressemblance semblerait montrer que la réso­

lution d'accomplir un acte avec tel membre, avec, le bras droit 

par exemple, correspond à un processus physiologique qui a le 

m ê m e siège que le mouvement du bras. L'acte en puissance — 

el mu* résolution d'agir n est pas autre chose — paraît avoir le 

m ê m e centre cérébral que liicle qui se réalise. Il est bien 

entendu que nous donnons celle interprétation avec beaucoup de 

réserves; c'esl une simple hypothèse. 

Enfin, l'aimant exerce son action spéciale sur des phénomènes 

spontanés, qui ont non seulement l'apparence de la volonté cl. de 

la liberté, mais qui sonl réellement volontaires et libres, au sens 

vulgaire du mot. En elfel, on peut faire du transfert en dehors du 

sommeil el de la suggestion. On prie simplement le sujel d'ac-
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conqilir tel acte, et, par l'application de l'aimant, on le force, 
sans r | il "il en ail conscience, a accomplir un second acte, symé­

trique do premier. Voici l'expérience sans [tins de commentaires: 
X... esl complètement réveillée ; on ne l'a pas endormie 

depuis plusieurs jours. Nous la prions de s'appuyer avec le 
coude droit sur une. fable, à proximité d'un aimant dissimulé. 
Elle nous demande pourquoi; nous prenons c o m m e prétexte que 
nous voulons faire son portrait. Elle y consent. Au bout de deux 
ou trois minutes, elle, ramène son coude droit près du corps; 
elle dit qu'elle est fatiguée, qu'elle a le bras engourdi. Pendant 

un instant, elle est indécise, regarde à droite et à gauche. Nous 
lui disons de reprendre la pose, elle répond quelle l'a oubliée; 
une minute après, elle s accoude avec le bras gauchit sur une 
chaise qu'elle a approchée, dans une pose qui esl symétrique de 
la première. En retirant l'aimant, on observe des oscillations 

consécutives. 
On peut faire agir l'aimant sur nu acte bilatéral; le résultat 

dilfère suivant que col acte est purement automatique ou corres­

pond à un étal émotionnel; dans le premier eus, il se produit ce 
que nous avons appelé une polarisation motrice, et dans le second 
cas, une polarisation émotionnelle. 

Voici d'abord un exemple de polarisation motrice. Nous 
suggérons à une malade l'idée de faire avec ses deux mains l'acte 
de rouler une boulette. Pendant que la malade continue réguliè­
rement le mouvement, un aimant esl approché de sa nuque Au 
bout de quelque temps, les deux mains se niellent à trembler; 
la malade cherche à rouler ses doigts, elle n y parvient pas, elle 

ne sail [dus comment il faut s'y prendre. L'impulsion suggérée 
a fait place à une paralysie correspondante. Nous pourrions citer 
un grand nombre d'autres expériences, dans lesquelles l'impulsion 

sesi ('•gaiement changée en paralysie. 
Si l'on compare celte polarisation motrice à la polarisation 

sensorielle on voit (pi elle s en rapproche et en dilfère loul à la 
fois. Quand on polarise la vision du rouge, trois effets se produi­
sent : suppression de celle vision, paralysie pour le rouge et 

si'ulalion subjective verte Quand ou [-iolari.se un mouvement 
nul(iniiili<|ue. les deux elfets de suppression el de paralysie se 
produisent bien, mais la production d'un phénomène inverse, 
complémentaire, correspondant à la couleur verte, [tarait inan-

I!IM t cl l*'i m'. !•' 
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quer. Il y a là une lacune plus appareille que réelle; nous 
essayerons plus lard de la combler. 

(lions maintenant un cas de polarisation émotionnelle laie 
malade étant endormie en somnambulisme, nous lui inculquons 
l'idée qu au réveil elle aura envie de battre M. F lu aimant esl 
placé à terre à proximité de son pied droit. Sitôt qu'elle est 
réveillée, elle regarde M. F avec inquiétude, puis loul à coup se 
lève et lui lance un soufflet qu'il a juste le temps de parer. « ,lc 
m* sais [tas pourquoi, dit-elle avec violence, mais j'ai envie de 
frapper. » Le fait est quelle fait tout ce qu'elle peut pour frapper. 
Puis, au boni d'uu instant, sa physionomie change, elle prend 
une expression douce et suppliante, se jette sur l'expérimentateur 
en (lisant : « J'ai envie de l'embrasser », el il faut encore employer 
la force [roui* l'en empêcher On observe ensuite des oscillations 

consécutives. 
Dans celte dernière expérience l'aimant polarise directement 

l'émotion suggérée, qui, en se transformant, amène une nouvelle 
série d'actes. C'est une polarisation émotionnelle, et non une 
polarisation motrice II faut bien comprendre celte distinction. 
L aimant, s'il agissait uniquement sur un phénomène moteur, 
tel ([lie l'ade dit frapper, n y substituerai! pas des phénomènes 
d'un ordre affectif différent, c o m m e l'acte d'embrasser : car 
l'opposition de ces deux actes tient à la différence de l'émotion 
qu'ils expriment cl non à la différence de leur caractère moteur. 

Létal d'émotion est donc le pivot sur lequel l'expérience tourne. 
On retrouve (huis cette polarisation émotionnelle, en l'ana­

lysant, les trois ('déments que nous avons signalés plus liant, 
suppression, paralysie et manifestation d'un état inverse. En 
l'approchant ces faits de ceux qu'on obtient en polarisant des 
couleurs, on voit qu'il existe des émotions complémentaires, 
c o m m e il existe, (les couleurs eomjilémenlaires (I). 

Il) Pour plus île, détails, voir llcvue philosophique, mars 18S3. — 
M M , Bianclii cl S o m m e r lArrhivio di psichialriit, scienze peuul.i, i-.\<-. 
vol. VII. l'asc. iv. [t. :is7, ISSU ,,,.1 réussi à reproduire un certain nom­
bre des phénomènes de polarisation psychique que nous avons dé­
couverts. 



CHAPITRE XI 

Les paralysies par suggestion.— L'anesthésie. 

I 

L'étude des paralysies par suggestion ouvre à la psychologie des 
horizons complètement nouveaux; ces faits déconcertent le psy­
chologue, ils échappent à toutes les lois mentales qu'il a posées, 

ils refusent d'entrer dans le cadre trop étroit de ses classifications. 
Consultez un livre classique de psychologie, vous y retrouverez 
les trois grandes divisions de la sensibilité, de l'intelligence cl de 
la volonté ; dans aucune de ces divisions les paralysies psychiques 
ne trouvent leur place. Le mot. même, de paralysie psychique est 

nouveau ; on ne l'a guère employé jusqu'ici que c o m m e une 
métaphore; ([liant à la notion de ce l'ait, on ne la retrouve dans 
les auteurs qu'à l'état d'ébauche. Il a fallu que la méthode expé­
rimentale par l'hypnotisme lui appliquée [tour nous révéler 
l'existence el l'étendue de la paralysie par suggestion. Nous sa­
vons aujourd'hui qu elle peut frapper toutes les [tardes du méca­
nisme psychique, la sensation, l'image, la mémoire, le raison­
nement, la volonté, la inutilité, etc.; elle est, en un mot, coextensive 
à toute l'intelligence Les livres classiques de psychologie, qui ne 
parlent pas dos paralysies psychiques, oublient la moitié de l'his­
toire de notre esprit; ils décrivent les formes actives, impulsives de 

l'iiilelli«enec, sans se douter que les formes passives, négatives, 
sont aussi nombreuses ; ils représentent, dans l'esprit, le côté de 
la lumière, sans se douter qu'il existe aussi le coté de l'ombre. 

A plusieurs reprises nous avons rencontre les paralysies par 

suo-oesiiou au cours (le ces éludes. Nous avons vu que l'action 
d'un eslbésiogène sur une hallucination bilatérale la détruit et la 
remplace par une aneslhésie correspondante. De même, quand 
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on soumet à l'action magnélique un niouveinenl bilaléral, c'esl 
encore la paralysie correspondante ipii se produit. < > 11 peut 
remarquer encore que, lorsqn on met un ternie par suggestion à 
une hallucination ou à un acte, ces phénomènes actifs, en dispa­
raissant, l'ont place à des paralysies qui en représentent la forme 
négative. Nous allons maintenant étudier ces paralysies, telles 
qu'elles se manifestent à la suite d'une suggestion directe. 

O n peut par suggestion abolir la sensibilité, telle aneslhésic 
suggérée est un l'ail qui esl connu depuis longtemps, et qui a élé 
utilisé quelquefois [roui* certaines opérations chirurgicales. L'un 
de nous a [tu, grâce à la suggestion, ouvrir un abcès Lubéreux de 
l'aisselle sans provoquer de douleur, bien n est plus saisissant 
«piecelle abolition de la douleur par la .suggestion. L aneslhésic 
peut être assez profonde pour que le sujet croie, à l'absence com­
plète du membre : elle peut intéresser non seulement la sensibilité 
générale du corps, maïs les sens spéciaux; rien ne serait, plus 
facile que de rendre certains sujets complètement aveugles par 
suggestion ; mais l'opérateur doit se garder prudemment de 
faire des expériences aussi graves, dans la crainte de ne [tas pou­
voir en supprimer les résultais. 

Nous nous occuperons spécialement des anesthésies systéma­
tiques, que M. lîernheinr et quelques auteurs après lui ont eu le 
torl d'appeler hallucinations négatives. 

La définition de l'aneslbésie systématique présentant des difficul­
tés spéciales, il nous paraît utile de l'ajourner et de la remplacer 
provisoirement par une description, que nous ferons aussi com­
plète que possible. Nous suggérons à une malade en somnam­
bulisme qu'à son réveil elle ne verra plus l'un de nous, M. 1'..., 
mais qu elle continuera a entendre sa voix. A son réveil, M. I*'.., 
se place devant elle; elle ne le regarde pas. Il lui tend la main ; 
elfe ne fait aucun geste. Elle reste tranquillement assise dans le 
fauteuil où elle vient de se réveiller; nous sommes assis sur une 
chaise, à cette, et nous attendons. Au bout de quelque temps, la 
malade s'étonne de ne [dus voir M. F..., qui était tout à l'heure 
dans le laboratoire ; elle nous demande ce qu'il est devenu. 
Nous répondons : « Il est sorti ; vous pouvez retourner dans 
voire salle » M. L... va se placer devant la porte. La malade se 
levé, nous dit bonjour, et se dirige vers la porte. Au moment où 
elle va saisir le bouton, elle se heurte contre le corps invisible de 
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M. F... Ce choc inattendu la fait tressaillir; elle essaye de nou­
veau d'avancer, mais rencontrant la m ê m e résistance invisible et 
inexplicable, die commence à avoir peur, ci refuse de s'approcher 
de nouveau de la porte. 

Nous saisissons alors sur la table un chapeau, et nous le mon­
trons à la malade ; elle le voit parfaitement bien et s'assure 
avec ses mains c o m m e avec ses yeux que c est un corps réel ; 
puis nous le plaçons sur la tête de M. F... La malade voit le cha­
peau c o m m e suspendu en l'air ; aucun terme ne saurait [teindre 
son élonnement. Mais sa surprise arrive à son comble quand 
M. F... enlève le chapeau de sa tète et la salue à plusieurs repri­

ses ; (die voit h* chapeau décrire une courbe en l'air sans que rien 
le soutienne A ce spectacle, elle déclare que « c'est de lit phy­

sique » et suppose que ce chapeau esl suspendu par un fil. Voi­
là qu'elle monte sur une chaise pour chercher à toucher ce fil, 
niais elle ne parvient pas à le trouver. Nous prenons encore un 
manteau et nous le passons à M. F..., qui l'endosse ; la malade 

qui contemple fixement ce manteau avec un regard émerveillé 
le voit s'agiter en l'air et irrendre la forme d'un individu. « C'est, 
dit-elle, c o m m e un mannequin dans lequel il y aurait du vide. » 
A notre voix, les meubles s'agitent et roulent avec fracas d'un 
bout, de la pièce à l'autre (c'est tout simplement M. F... invi­
sible ([ni les déplace). Iles labiés el des chaises se renversent, 
puis l'ordre succède au chaos, les objets se remettent à leur 
place ; les os désarticulés d'une tête de mort, qui se sont épar­
pillés sur le sol, se rejoignent et se ressoudent ; un porte-mon­
naie s'ouvre tout seul, et il eu sort des pièces d'or et d'argent. 

Nous engageons alors la malade à se rasseoir dans son fau­
teuil et nous nous plaçons à côté d'elle, pour la soumettre, à 
quelques expériences d'un caractère plus paisible; nous allons 

voir comment elle s y prend pour expliquer quelques faits 
ipie l'invisibilité de M. F... rend inexplicables. M. F.... se place 
derrière elle el, pendant quelle cause tranquillement avec 
nous, il lui louche Imitai le nez, tantôt les joues, le front, le 

menton... (Iliaque fois, la malade porte la main à son visage, 
naturellement, sans faire aucun geste d'elfroi. Nous lui deman­
dons pourquoi elle se porte les mains à la ligure ; elle répond 
quelle a des démangeaisons, des douleurs : c est [tour cela 

qu elle se gratte. L assurance et lu tranquillité de son langage 
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sonl la chose du inonde la plus curieuse. Nous la prions do don­
ner un violent coup de poing dans le vide Au n cul où elle 
lève le bras, M, F.... le lui arrête On y a-t-il '! demandons-nous. 
— C'esl c o m m e une crampe, répond-elle Ainsi, on ne la prend 
jamais en défaut. File explique loul, elle explique toujours, elle 
explique quand m ê m e . Ce besoin d'explication, qui existe à 
l'état normal, est poussé à outrance dans les expériences qu on 
provoque par suggestion. 

Tel est le phénomène de l'aneslbésie systématique, dans ses 
grandes lignes. Quelques points de cette description méritent 
d'être précisés. D'abord quelle est l'étendue de l'aneslbésie sys­
tématique? Si on a rendu invisible un petit objet, par exemple 
un crayon, c'est ce crayon seul que la malade ne voit pas. Son 
aneslhésic a des limites fixes, une étendue invariable. Il n'en 
est [tas de m ê m e lorsqu'on abolit la perception d'un objet plus 
complexe ; alors tout ce qui se rattache indirectement à l'objet 
esl envahi par l'aneslbésie. Si la suggestion a rendu invisible un 
porte-monnaie, il arrive que la malade ne voit pas les pièces de 
monnaie qu'il renferme, lorsqu'on les en sort. Quant c'est une 
personne qui est supprimée, la malade ne voit ni la personne, 
ni les vêtements qu elle porte, ni m ê m e , ce qui est [tins curieux, 
les objets qu'elle tire de sa poche: un mouchoir, une montre, une 
clef. Mais ce sont là des résultais fort variables, qui changent 
d'un sujet à l'autre. Quant à l'objet m ê m e dont la perception est 
supprimée, on ne peut pas dire qu'il esl c o m m e s'il n'était pas. 
Sa présence se traduit toujours par certains signes. Par exemple, 
si on suggère à une malade quelle ne voit [dus la lumière du 
jour, Sii pupille n'en réagit pas moins quand on lui tourne les 
yeux du côté de la fenêtre (Philips). De m ê m e , nous avons vu 
qu'on peut, avec; un aimant rendu invisible par suggestion, pro­
duire chez certains sujets le transfert et la polarisation. De m ê m e 
encore, une personne rendue invisible par suggestion peut en­
dormir le sujet au moyen de passes (lîeauuis). Il y a plus; l'objet 
supprimé continue à agir sur la sensibilité; consciente du sujet. 
Pendez par exemple un Maçon invisible, dites au sujet : < Vous ne 
verre/, [dus ce llncon ; vos doigts ne le sentiront [dus ; quand on 
le fera résonner vous n entendrez rien ; il n existera plus. Puis 
réveillez le sujel et niellez-lui le llaeon entre les mains. Il esl vrai 
que la malade nu le voit [tas el n eu sent [ras le contact. .Mais si 
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elle esl intelligente, elle ne larde pas à s apercevoir quelle a 
quelque chose entre les mains, car toutes les fois qu elle essaye 
de les rapprocher elle rencontre une résistance. Nous avons une 
de nos malades qui arrive m ê m e , en étudiant fit sens de celte 
résistance, à reconnaître la forme ronde, du flacon invisible 11 
y a là une curieuse dissection du sens du toucher et du sens 
musculaire. 

Pour achever le tableau, nous voulons insister sur un second 
point. L'objet, invisible cache-t-il ceux qui sont placés derrière 
lui? Cela arrive quelquefois. Quand on met un binocle sur le nez 
de ,M. F... invisible et que M. F... tourne, le dos à la malade, le 
binocle disparaît. Mais le [dus souvent, l'objet invisible ne couvre 

pas pour l'œil de la malade les objets situés plus loin sur 
la mente ligne de visée ; il ne crée [tas une lacune appa­

rente dans son champ visuel. Le sujet croit voir l'objet caché 
connue il voit les autres. Si M. F... se place devant la porte de 
sortit;, la malade soutient quelle voit le, bouton de porte, et elle 
fait le geste de le saisir 11 est vraisemblable qu elle s'hallueino 
spontanément [tour combler la lacune que produit l'objet invisible 
dans son champ visuel. Cet effet d'auto-suggeslion rappelle un 
fait physiologique connu de tout le mo n d e ; il existe normale­
ment, dans notre champ visuel, une lacune, une lâche aveugle, 

correspondant à la papille du nerf oplique ; seulement on ne 
s'aperçoit pas, sans des artifices d'expérience, de l'existence de 
celle lâche, parce qu on la remplit avec les couleurs des objets 
environnants. 

Il est à peine besoin d'ajouter que, malgré les apparences con­
traires, l'objet invisible l'ait réellement office d'écran, et que la 
malade ne peut pas voir à travers cet écran ce qui se passe der­
rière Si nous nous plaçons dénient M. F... invisible, la malade 

soutient qu'elle continue à nous voir, mais elle ne peut [tas dira 
exactement quels sont, les gestes que nous faisons. 

Pour terminer celle description toute superficielle de l'anes-
lliésie systématique, il reste à en démontrer la réalité, car tous 
les phénomènes qui précèdent pourraient être le résultat d'une 
habile simulation ; ils ne contiennent aucun de ces caractères 
somatiques, objectifs, qui excluent complètement le soupt-on de 
la fraude. Mais il esl un moyen de s'assurer que la malade ne 
trompe pas. On saii que le bruit assourdissant produit par le 
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gong chinois plonge un certain nombre d'hypnotiques en cala 
le]tsie ; deux malades. actucllemenl soumises à noire observation. 
sont de ce nombre. Pendant le sommeil hypnotique nous leur 
inculquons l'idée qu'à leur réveil elles ne verront plus le gong, 
ni le tampon qui sert à le frapper, et qu'elles n entendront plus 
le bruit de leur choc. Fn d'autres termes, on leur suggère nue 

aneslhésic systématique ayant pour objet le gong. A leur réveil, 
après s'être assuré que l'aneslhésic persiste, on rapproche le 
gong de leur oreille, ce qu'elles laissent faire sans témoigner leur 
effroi habituel, et on frappe un coup très violent. — l'as de cata­
lepsie. La malade ne bronche pas. File a seulement un léger 
mouvement de surprise; elle déclare qu'elle a entendu quelque 
chose c o m m e un coup de vent dans une cheminée. On peut faire 
sur-le-champ la contre-épreuve en rendormant la malade ci en 
lui rendant, la perception de l'instrument. In coup beaucoup 
moins violent la plonge alors dans une catalepsie profonde. 

Dans une nouvelle expérience, nous avons encore supprimé le 
gong dont les effets sont restés absolument négatifs pendant 
onze jours consécutifs; puis l'effet de la suggestion a disparu 
spontanément. 

Une autre expérience peut être, indiquée en faveur de la 
sincérité de ces anesihésies. Lue de nos malades a, de chaque 
côté des régions mammaires, une zone hyslérogène dont la 
pression provoque immédiatement une attaque. L'un de nous se 
rend invisible par suggestion et supprime en m ê m e temps la sensa­
tion dit contact que son approche peu! provoquer: il peut ensuite 
comprimer énergiquoment les zones hyslérogènes sans que la 

malade tombe ni m ê m e fassr; aucun mouvement de défense; elle 
se plaint seulement d'un sentiment vague d'oppression. File 
recule, au contraire, avec effroi, dès qu'une autre personne 
approche la main des m ê m e s zones. 

Quelle est Li durée de I'anestbésie systématique? Les renseigne­
ments que nous avons pu recueillir sur ce point sont encore 
très incomplets. Très souvent, la durée est de plusieurs jours. 
Chez nos malades, qui sont toutes des hystériques, l'effet de la 
suggestion est balayé par une attaque Cependant nous avons 
observé à plusieurs reprises des anesthésies portant sur de petits 
objets, montres, crayons, etc., qui duraient plusieurs mois. Le 
mode de disparition présente par lui-même un caractère remar-
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(juabh* Quand on vient de rendre une personne invisible, le, 
sujel ne la voit pas et ne la reconnaît pas; mais peu à peu, à 
mesure que le temps s'écoule, L'aneslbésie s'affaiblit. Alors, chose 
très curieuse, la malade commence par percevoir la personne 
invisible, sans la reconnaître, et ce n'est que plus tard, par une 
sorte d'évolution ascendante, que l'acte de reconnaissance a lieu. 
Ainsi, M. F..., qui avait élé pris [tour objet d'expérience dans les 
observations que nous venons de relater, redevint visible pour la 
malade trois ou quatre jours après la suggestion, mais elle ne le 
reconnaissait pas; elle le prenait pour- un étranger visitant le ser­
vice de la Salpétrière. L'un dit nous a montré ailleurs l'importance 
psychologique de ces phénomènes (I). 
Nous avons vu récemment chez un autre sujet, la n o m m é e 

Cle..., un fait inverse du précédent. C'était la première, fois qu'on 
la soumettait à une expérience d'aneslhésie. On lui suggéra, pen­

dant le somnambulisme, qu'au réveil elle ne verrait plus M. C... 
un des assistants, dont elle connaît le nom. A son réveil, elle le 
vil, mais ne le reconnut plus. Elle avait en m ê m e temps perdu 

le souvenir de son nom et de son existence. 
Quelques minutes avant, on avait donné- à celle malade l'hal­

lucination du portrait de ce m ê m e M. C... sur un carton blanc. 
On lui lit alors regarder ce carton, et en comparant plusieurs fois 
le portrait à la personne, elle arriva bientôt à reconnaître M. C... 
L'aneslbésie systématique fut donc, détruite par le rappel du 
souvenir, de m ê m e que dans certains cas on peut détruire une 

paralysie par le rappel du mouvement. 
Ce serait une erreur de croire que l'anoslhésie systématique 

consiste uniquement dans un trouble sensoriel ; chez nos malades, 
nous avons souvent constaté que ce trouble suggéré devient 

facilement le point de départ d'un délire. Ainsi, un jour nous 
donnons à l'hypnotique la suggestion qu'elle ne voit [dus M. ¥..., 
mais <pi elle continue à entendre sa voix. A son réveil, la malade, 
en entendant la voix de l'invisible cherche partout dans la salle 
pour trouver la cause de ce singulier phénomène, et nous 
interroge avec une certaine inquiétude. Nous lui disons en 
plaisantant : « M. F... est mort; son âme est présente; elle vous 
parle. » Il esl bien probable qu'à l'état normal la malade, qui esl 

il) A. Binet, lu Psychologie du raisonnement. Pari-*, LSSC, Félix Alean. 
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intelligente aurait pris celte plaisanterie [tour ce qu elle valait. 
.Mais elle était sous l'empire de la suggestion d'aneslhésio; elle 
accepta facilement notre explication, bientôt la voix de M. F... 
s'élève de nouveau; il raconte qu'il esl mort la nuit dernière, et 
qu'on vient de transporter son corps à l'amphithéâtre; la malade 
joint les mains, sa figure s'attriste File nous demande quand on 
doit l'enterrer; elle a l'intention d'assister au service religieux. 
« Pauvre garçon ! dit-elle ce n'était pas un méchant homme. » La 
voix se l'ail encore entendre. M. F..., voulant voir jusqu où la 
crédulité du sujet peut aller, [tousse des gémissements; il se 
plaint de l'autopsie qu on a pratiquée sur son corps, etc La scène 
devient, lugubre. Sous le coup de l'émotion, la malade se renverse 
en arrière, et ébauche le commencement d'une attaque, (pie nous 
arrêtons ininiédiatemeiil par la compression ovarienne Cette 
observation nous montra que Iorsqu un sujel reste, après son 
réveil, en puissance de suggestion, il n est pas, malgré les 
apparences contraires, revenu à l'état normal; la suggestion 
d'aneslhésie a introduit le trouble dans son intelligence el exerce 
une action suspensive sur son jugement et. son sens critique. 

Il 

Pour faire comprendre la nature de l'anesthésie systématique, il 
nous semble nécessaire de la comparer aux troubles spontanés de 
l'hystérie qui lui ressemblent. II est fréquent de rencontrer chez 
les hystériques des paralysies de la sensibilité. Suggérée ou spon­
tanée, l'anesthésie hystérique, possède un curieux caractère : ce 
caractère est surtout bien visible dans l'aneslhésie. [tour les cou­
leurs ou acbromatopsie. 

Supposons une hystérique dont l'œil gauche présente une 
achromalopsie complète, s'étendant à toutes les couleurs. Si on lui 
montre un carré rouge, en lui fermant l'œil droit, elle voit ce carré 
en noir ou en gris; la perception consciente du rouge ne se l'ait 
pas. Cependant, le rayon rouge ('mis par l'objet exerce, bien son 
action spéciale sur le centre visuel de la malade, car si on la prie de 
regarder fixement pendant un instant , et en fermant l'ieil droit, 
ce carton rouge qui lui parait gris, au bout de quelque temps, elle 
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obtiendra, continu image consécutive, un carré vert. Ainsi le rouge 
invisible a déterminé la production de la couleur complémentaire 
visible. Malgré I arlironiniopsio, les couleurs produisent chez 
l'hystérique des images ronséculives correctes. Celle curieuse 
expérience, qui a été faite il y a déjà plusieurs années par 
,M. liegnai'd, [tout être variée de plusieurs façons ; ainsi on constate 
que, maigrit l'aeliromutopsie, le rouge invisible mélangé à du vert 
visible donne du blanc, etc. 31. Kegnnrd a tiré de ces faits cette 
conclusion assez vraisemblable, que l'aehromalopsie hystérique 
ne résulte pas, c o m m e le veut la théorie de llelmholtz, d'une 

lésion des cléments rétiniens, mais d'une modification du centre 
visuel. 

.Nous avons evu qu'il était important de savoir si l'aehromalopsie 

suggérée présente les mêmes caractères que l'aehromalopsie 
réelle (1). Nous rendons invisible un carré de papier rouge, nous 
[irions la malade d'en fixer le centre, et elle voit en image consé­
cutive un carré vert. L'essai répété avec d'autres couleurs donne 
toujours des résultats conformes (2). Le mélange des couleurs 
non perçues produit également les mêmes teintes que si les com­
posantes étaient perçues, bref, nous avons constaté: que, maigrit 
la diversité de son origine, l'aehromalopsie suggérée présente les 
mêmes caractères que la spontanée. C'est une paralysie de m ê m e 

nature. 
Il est donc probable que, dans l'aneslbésie suggérée pour les 

couleurs, le rayon colon'' parvient jusqu au centre sensoriel et y 

pénètre, puisqu'il provoque une sensation de couleur complémen­
taire. L'achronialopsie suggérée esl un trouble central et non un 
trouble périphérique. 

lue expérience d'un autre genre plaide encore dans ce sens. 
On dit au sujet, en lui montrant un carton blanc, qu'il ne verra 
[tas ce qu'on placera dessus; au réveil, on place sur le carton un 
carré de papier bleu, et ou appelle l'attention du sujet sur le 

d Nous avons fait cette expérience avec le concours do M. liiclier. 
[7) lteniar'iuotis en passant '[lie, dans celle aiiestliçsie par stiLi^cslioa, 

l'image consécutive conserve la l'orme de l'image réelle ; une. croix 
rouge donne lieu à l'image subjective d'une croix verte. A u contraire, 
il tus r.inesiliésie produite par application tic l'aimant, l'image consécu­
tive est déformée ; à la vision d'une croix rouge succède un vide en 
forme de croix, avec du vert autour. Nous ignorons les causes de cette. 
dilïereiiee. 
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carton (jui continue à lui par-aitre blanc. On peul s assurer, néan-
nioins, (|iie si le sujet n a point perçu d'une manière consciente 
sou cerveau n'eu a [tas moins enregistré, connue une plaque photo 
graphique, toutes les modifications du carton, car on peut tléce 
lopper ensuite, rendre visible cette épreuve négative ; en d'autres 
ternies, on peut donner au sujel le souvenir conscient du carré 
bleu posé sur le. carton. 

Le moyen le plus simple d'y parvenir esl l'emploi de l'aimant-
Le sujel est invité à se représenter dans son esprit la couleur du 
carton ; tout d'abord il [tarait blanc ; mais, sous l'influence de l'ai­
mantation, le centre du carton que la malade se représente s ob­
scurcit, et la malade finit par déclarer qu'elle voit au milieu un 
petit carré bleu. 

Les aneslliésies par suggestion dont nous faisons en ce moment 
l'étude présentent un caractère important: la systématisation. 

Les aneslliésies qui se produisent spontanément chez les hysié-
riijues sonl en quelque sorte diffuses. Quand une malade ne voit 
[tas la couleur rouge, elle ne voit celte couleur dans aucun objet, 
quelles (pie soient la forme et la nature de l'objet coloré \u con­
traire, par suggestion, on arrive facilement à produire des anes-
tbésies qui portent sur un objet unique et bien déterminé. La 
malade, par exemple, ne verra pas cette croix de papier rouge 
en particulier, niais elle verra en m ê m e temps toutes les autres 
ligures ou m ê m e toutes les autres croix découpées dans ht même 
papier Ou bien encore, la malade ne voit pas M. X... qui lui a 
('•n'1 désigné par la suggestion, mais toutes les autres personnes 
restent visibles pour elle. 

.Nous voulons insister sur ce caractère systématique; il donne 
lieu à une conséquence bien curieuse on pourrait m ê m e dire 
paradoxale. La suggestion n'enlevant à la malade que la percep­
tion d'un objet particulier, il en résulte qu'il faut que le sujet 
reconnaisse cet objet pour ne pas le voir Lue expérience mettra 
le fait en pleine lumière. Entre dix cartons en apparence sem­
blables, nous en prenons un que nous montrons à ht somnam­
bule, en lui disant: « A votre réveil, vous ne verre/, plus ce carton. 
A son réveil, nous lui présentons les dix cartons l'un après l'autre; 
elle les prend chacun à son tour, à l'exception d'un seul, qu'elle 
parait ne pas voir; c'est celui sur lequel nous avons appelé son 
attention et (pie nous avons rendu invisible [rendant le somnani-
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bulisine Donc, elle le distingue des autres el. elle le reconnaît, 
puisqu elle obéit à la .suggestion qui l'a rendu invisible. 

Il est clair (pu* celle reconnaissance de l'objet invisible con­
fondu avec plusieurs objets semblables n'a rien de surnaturel; la 
malade s aide probablement d'un point de repère pour le distin­
guer des autres, c o m m e elle le fait, du reste, quand elle trouva; 
parmi dix cartons celui où la suggestion a fixé un portrait imagi­
naire. Les deux expériences ne sont, pas sans offrir quelque ana­
logie. Dans un cas c o m m e dans l'autre, l'image optique de la 
carte, avec ses moindres détails, se photographie dans le cerveau 
de l'hypnotique., et la guide dans ses recherches. 

Ce (pi'il y a de curieux, c est que la reconnaissance du carton, 
qui exige une opération très délicate et très complexe, et un 
effort d'attention soutenu, aboutit cependant à un phénomène 
(l'aneslbésie. Il est donc probable que cet acte de reconnaissance 
se [tasse tout entier dans le domaine inconscient. On peut expli­

quer de la m ê m e façon — en admettant que ce soit là une explica­
tion — comment il se fait que, lorsqu'une personne rendue invisible 
tire son mouchoir de sa poche, le sujel ne voit, pas le mouchoir. 
S'il ne le voit pas, c'esl évidemment [tarée qu'il a constaté que ce 

mouchoir esl sorti de la poche de la personne invisible. On trouve 
donc là encore un raisonnement inconscient qui précède, prépare 

et guide h* phénomène d'anesthésic. 
11 arrive quelquefois que, voulant produire une anesthésîc 

systématique, on produit un phénomène moins profond, moins 
accusé*, et cependant très intéressant, car il nous achemine vers 
la vie normale. 

X... étant éveillée, on place sur la table, devant elle, six 
cartons ; elle en voit et en retient le nombre. Nous en prenons 
un, nous le lui montrons, en lui affirmant qu'il n'existe pas. 
Après quelque résistance, elle finit par reconnaître que nous ne 
tenons rien à la main. Ceci l'ail, on lui demande combien il y a 
de cartons sur la laide, elle en compte cinq, c est-à-dire six moins 

l'invisible. Mais si ou lui dit de ramasser les cartons et. de nous les 
présenter l'un après l'autre, on constate que celui qu'elle ne 
raimisse pas et quelle laisse sur la table n est pas toujours le 

carton rendu invisible : c esl tantôt un carton, tantôt un autre. 
De [dus. si aux six cartons on en ajoute un certain nombre 
d'autres, sans dire ;i la malade quel est ce nombre elle les compte 
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tous, depuis le premier jusqu au dernier, en comprenant le carton 
invisible dans sa numération. 

Il semble résulter de cette expérience que la suggestion de 
l'état de veille n'a pas produit chez le sujel une aneslhésic senso­
rielle relative à un carton déterminé, mais plutôt l'idée fixe qu'il 
y a sur la laide cinq carions seulement. Ce n esl pas une erreur 
des sens, trouble profond, c esl une erreur de raisonnement ; el 
c'est cette idée lixe qui l'a mène à son insu, el par un curieux 
phénomène d'inconscience, à laisser de côté un carton, quand il 

essaye de les compter. 
Ne retrouve-l-on pas dans la vie normale quelque chose qui 

ressemble, beaucoup à cette forme atténuée de l'aneslbésie 1 L'idée 
préconçue- que certains objets occupent une certaine place em­
pêche de les voir ailleurs, quand on les a déplacés. C'esl là une 
particularité que, pour notre pari, nous avons souvent observée. 

Si par hasard une main étrangère enlève un objet qui esl 
habituellement posé sur noire table de travail, nous nous 
mettrons à le chercher sur la table, ci nous [lasserons dix fois 
devant sa nouvelle place sans l'apercevoir Ce n est [tas là le seul 
point de contact entre les laits étranges de l'invisibilité par 
suggestion cl les laits connus de la vie normale, Il est important 
de remarquer que. ces elfets d'inhibition psychique se produisent 
chez les sujets à la suite d'une suggestion a forme négative 
L'opérateur procède toujours par négation : « Vous ne voyez 
pas celle personne, dit-il, vous ne seule/, pas le contact de nia 
main. » En d'autres termes, i! donne à ses sujets la conviction 
qu'un objet quelconque n existe pas. Il est donc permis dit 
conclure qu'à l'état normal, toutes les fois qu'on esl dominé par 
la conviction qu'un objet, n'existe pas, celte conviction vous rend 
aveugle et sourd. S'il esl exact de dire que les miracles n ap­
paraissent qu'à ceux qui les attendent, il convie.nl d'ajouter qu a 
l'inverse l'idée préconçue qu un objet n'existe pas empêche (le ht 
voir. On pourrait aussi soutenir que toute négation, loin d'être, 
c o m m e l'on a prétendu, une simple affirmation retournée, 
consiste probablement a produire, chez un auditeur normal, un 
phénomène d'inhibition qui est l'état faible de l'aneslbésie 

systématique, de m ê m e que l'affirmation catégorique d'un fait 
produit, chez l'auditeur normal, un phénomène d'excitation qui 
est l'étal faible de l'hallucination. 

http://convie.nl
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D'ailleurs, le parti [tris ou l'idée préconçue ne sonl pas néces­
saires pour produire des effets analogues à l'anosthé-sio. Le 
simple fait de l'attention, qui consiste dans une concentration de 
tout l'esprit sur un point unique, a pour résultat d'augmenter 
l'intensité de ce point el de produire tout autour une zone 
(l'aneslbésie; l'attention n augmente la force de certaines sensa­
tion; qu'à la condition d'en affaiblir d'autres. Un fait vraiment 
curieux achève le rapprochement entre l'anesthésie systématique 
et les elfets négatifs de l'attention. Nous avons vu que l'objet 
invisible, par exemple un carré rouge, donne lieu, quand on le 
regarde fixement, à une image consécutive de m ê m e forme et 

de couleur complémentaire; ce qui était invisible, (huis la vision 
dire-le devient visible dans celte sorti; de vision consécutive. 11 
en esl de m ê m e pour les objets qu'on regarde sans voir, parce 
que l'attention est, orientée dans un autre sens. Il arrive parfois, 

dise il, les physiologistes, qu'après avoir regardé un objet, on 
obtient une image consécutive dans laquelle on découvre des 
détails qui avaient échappé; à la vision directe. 

Quant à déterminer la nature de l'anesthésie systématisée, 
c'est une question qui nous paraît fort difficile. Nous croyons 
que les sensations produites par l'objet invisible arrivent jusqu'au 
centre sensoriel, puisqu'elles déterminent des images consécu­
tives ; or, le siège cérébral de ces images n'est [dus douteux (I). 

uii outre, la reconnaissance d'un carton invisible entre dix autres 
•fini-labiés et la possibilité de provoquer un souvenir conscient 
i l'objet invisible prouvent que les centres nerveux de l'hypno-

lijue. ont photographié l'objet invisible dans tous ses détails, et 
dais toutes les modifications qu'il a subies pendant l'expérience. 

M. Ilicher a eu l'heureuse idée. (?) de comparer le mécanisme 

île ces phénomènes à celui de l'amnésie. On saii que pendant 
loul le temps qu un souvenir ne répond plus à l'appel volontaire, 

les modifications matérielles qui constituent son substratum phy­
sique n'en subsistent [tas moins, puisque l'amnésie peut être 

transitoire el guérir Dans l'aneslbésie par suggestion, il se 
liasse quelque chose du m ê m e genre ; les modifications maté­
rielles correspondant à la perception de l'objet invisible se pro-

it'i A propos du siège cérébral des images couséculiv es, voir : A. Binet, 
lu Psychologie du raisonnement, p. 13. 
cA 1* Uiclier, op. cit. p. A2'.,. 
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(Iuisenl ; mais elles ne sont pas accompagnées de conscience 
L'est c o m m e si le sujel, à mesure qu'il perçoit l'objet invisible, 
l'oubliait immédiatement. Ce n est là, du reste, qu une compa­
raison et nullement une explication. 

Tout ce qu on peul dire de plus précis, c est que l'anesthésie 
systématique el les faits du m ê m e ordre rentrent dans la grande 
famille des phénomènes inconscients, où ils forment une classe 

nouvelle, avec une physionomie bien à part. La difficulté esl de 
savoir quelles sont les différences physiologiques qui séparent 
une perception consciente d'une aneslliésîe systématique. Quel 
que soit le rôle attribué à la conscience, il esl évident que l'ap­
parition de ce phénomène esl liée à certaines conditions maté­
rielles des centres nerveux; un état conscient suppose des condi­
tions physiologiques autres que le m ê m e étal lorsqu'il reste 
inconscient. On peut donc, présumer que la suggestion (l'anesthé­
sie ne supprime pas seulement le phénomène conscience, mais 
modifie, dans une. certaine mesure, le processus nerveux concom-
niilanl. D'ailleurs, on ne comprendrait pas une suggestion qui 
modifierait un phénomène psychique sans entamer le processus 
nerveux qui en est la base. 

Nous n avons pas encore eu l'occasion de montrer l'action des 
esthésiogènes sur les aneslliésies par suggestion ; celte action est 
bien curieuse ; elle, supprime l'anesthésie. Lue hypnotique, par 
exemple, a reçu la suggestion quelle ne voit pas M. X... debout. 
devant elle; appliquez un aimant derrière, sa lèle. el an boni de 
quelque temps l'anesthésie disparaît el ,M. X... redevient visible 
Cette expérience esl d'autant plus curieuse que l'aimant possède. 
aussi la propriété de produire l'anesthésie. Ainsi, suivant les cas, 
cet agent exerce deux elfets inverses ; el pour le dire en passant, 
quand l'action esl continue, les deux elfets inverses alternent, 
ce qui donne lieu aux oscillations consécutives. 

L'anesthésie systématique esl un phénomène relalivemenl simple, 
accessible à l'observation et a l'expérimentation ; il peut, a ce 
dire, servir d'introduction à l'élude d'autres phénomènes du même 
ordre qui sont beaucoup [dus complexes. 

L aneslhésic, c o m m e l'hallucination, c o m m e l'impulsion, sonl 
des phénomènes qui portent sur les parties périphériques de l'in­
telligence, sur les sens et sur les mouvements ; au contraire, les 
phénomènes complexes qui s y l'attachent n'oni rien d'extérieur. 
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ils appartiennent en quelque sorte à lit psychologie intérieure, 
centrale ; ils sont situés dans une région qui échappe le plus 
souvent à l'observation directe. Nous nous bornerons à citer ici 
comme exemple de ces phénomènes complexes la perte de la 
mémoire (l'une lettre, ou d'un nom, ou de toute une langue. Les 

anciens magnétiseurs ont souvent répété cette expérience, qui ne 
manque jamais de produire une forte impression sur leur public. 
Ils prient un des assistants de monter sur l'estrade, lui font subir 
quelques passes, puis lui disent tout à coup sur un ton impérieux : 
« Vous avez oublié voire nom », et alors on voit celte personne 
l'aire des signes de dénégation, ouvrir la bouche, essayer de ré­
pondre, se fatiguer en efforts inutiles, et finalement avouer qu'elle 
ne sait plus comment elle s appelle. On juge de l'élonncniont 
général. Nous croyons que cette amnésie expérimentale doit être 
rapprochée de l'aneslbésie systématisée ; elle est de m ê m e ordre; 
la seule différence, c'esl qu elle porte sur les images du souvenir, 

au lieu de porter sur les sensations et perceptions extérieures. 
Quelques-unes de nos expériences confirment cette idée. Ainsi, 

quelques jours après avoir rendu invisible M. F..., on constata un 
ellèt assez curieux. La malade voyait la personne de M. F..., mais 
ne le reconnaissait pas, elle ne se rappelait pas son nom, elle 
avait, m ê m e oublié qu'il existât une personne de ce nom, bien 

(pi elle le connaisse depuis tantôt dix ans. L anesthésie sensorielle 
suggérée, avait produit spontanément, en dehors de toute sug­

gestion, une anesthésie du souvenir. 



CHAPITRE XII 

Les paralysies par suggestion. — Paralysies motrices. 

I 

Les paralysies motrices par suggestion forment un des cha­
pitres les plus intéressants et les mieux étudiés de l'hypnotisme. 
Nous dirons d'abord quelques mots de l'historique de ces paraly­
sies, dont, l;i découverte n appartient [tas à l'hypnotisme, mais à la 

clinique. 
C'est en 1869 que, pour la première fois, M. lîussdl ltoynolds(l) 

signala l'existence des troubles moteurs et sensitifs développés 
sous l'influence d'une idée. Les troubles de la inutilité consistent 
quelquefois en spasmes, en mouvements alaxiques ou inroordon-
nés, mais le plus souvent en paralysies portant sur les membres 
supérieurs ; el Erb les décrit sous le n o m de paraplégies par ima­
gination (2). 

Le type de ces paraplégies nous est fourni pur fa première ob­
servation de M. Reynolds, dans laquelle il s'agii d'une jeune lillc. 
qui devint paraplégique dans les cireonslauees suivantes: 

Elle vivait seule avec son père qui avait subi des revers de for­
tune, et qui, à lit suite de chagrins prolongés, devint paralytique 
Elle subvenait aux besoins du ménage en donnant des leçons qui 
la forçaient de faire de longues courses dans la ville. Sous l'in­
fluence de la l'aligne déterminée par ces marches, l'idée lui vint 
quelle pourrait devenir paralysée elle-même, el qu alors la situa­

it Russell lieynolds, Hemurhs ou purulysis and ollier disorde.rs of mo­
tion (nul sensation dépendent on iden i llril. med. journ., t. II. ÎXU'J, p. .'lis, S'-'A, 
2 octobre et G novembre. 

:2 Erb, l'urapleqie durcit Eiubiltluug (lluudb. der Kruul,. il. Aerrcitsijstents, 
p. 82(3, m Ziemssen. Vol, XI, 2" partie, lSISj. 
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lion serait terrible. Sous l'influence de cette idée persistante, elle 

sentit ses membres inférieurs s'affaiblir; et au bout de peu de 
temps, la marche devint complètement impossible. M. Reynolds 
comprit lit puthogénie de l'affection et lui imposa un traitement 
purement moral ; à la suite d'essais répétés, il finit par con­
vaincre la malade quelle pouvait marcher, et le fait est qu elle 
marcha. 

M. Reynolds rapporte encore un cas remarquable dans lequel, 
sans impuissance motrice véritable, il existait une incoordination 
motrice telle que la marche était impossible. C'est à propos d'un 
cas de ce genre que M. Chareot a été amené à étudier à son tour 
ces paralysies psychiques, et il s'est appliqué à montrer que 

l'interprétation donnée par l'auteur anglais est des plus légitimes. 
A cette occasion, le professeur de la Salpétrière a mis une fois de 
[tins en lumière le parti que l'on peut tirer de l'hypnotisme pour 

l'étude expérimentale des phénomènes qui se présentent sponta­
nément chez les sujets sains ou malades. 

Si l'on impose à une somnambule l'idée qu'elle est paralysée 
du bras droit, on voit qu'en effet ce membre perd la faculté de 
se, mouvoir ; el, si la suggestion a été provoquée d'une façon 
appropriée, la paralysie persiste après le réveil. M. Chareot a 
montré que ces paralysies présentent souvent des caractères ob­
jectifs qui permettent de les rapprocher des paralysies orga­

niques. 

l'ai outre, connue le fait remarquer M. Bernhcim, beaucoup de 
sujets qui ont été hypnotisés antérieurement peuvent, sans être 
hypnotisés de nouveau, présenter à l'état de veille l'aptitude aux 
mêmes phénomènes suggestifs (1), c'est-à-dire que l'on peut cire/, 
certains sujets hypnotisables provoquer à l'état de veille des pa­
ralysies par suggestion. Riais ce n'est [tas tout, M Rolley, con 
fîrnianl les recherches de M. Reraheim, a montré que chez 
cerlains sujets qui n'ont, jamais été* soumis au sommeil somnam­
bulique, on peut provoquer des paralysies en leur inculquant 
fortement l'idée qu'ils vont être paralysés (2). Nous voici donc 
revenus expérimentalement à la paralysie psychique de M. lîus-

sell Reynolds. 

(1) De lu suggestion hypnotique, 1881, p. 17. 
i2j Société de biologie, 13 mars 1881. 
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M. Chareot, après avoir répété ces diverses expériences, montre 
qu'en somme entre la somnambule et le sujet suggestible à l'élal 
de veille, il n'y a point de saut, mais des transitions graduelles, 
qui permettent de faire comprendre les paralysies psychiques 
accidentelles, et démontrent1 leur réalité 

Les expérimentateurs de la Salpétrière se sonl al lâchés surtout 
à mettre en relief, selon la méthode d'expérimentation indiquée 
plus haut, les caractères cliniques dont le membre paralysé est 
le siège. Ces caractères cliniques sonl. d'autant plus importants à 
connaître qu'ils servent de preuve de la réalité de l'expérience 
et qu'ils permettent de comprendre, dans une certaine mesure la 
nature de ces paralysies par idée, 

.Nous allons faire le récit d'une suggestion de. paralysie chez 
nu de nos sujets, en ayant soin d'insister sur les phénomènes 
somatiques dont nous venons de parler. 

La malade esl mise en léthargie par la pression oculaire, et 
ensuite en somnambulisme par la friction sur le vertex. On lui 
affirme alors que son membre supérieur droit est complètement 
paralysé. Il faut mettre de l'insistance el de l'autorité dans l'affir­
mation, car la malade résiste ; elle secoue la tête, remue son 
bras [tour montrer qu'il est libre, et répond à l'expérimentateur: 
« .Mais non, je ne suis pas paralysée. » On lui répèle plusieurs l'ois, 
sans se lasser : « Votre bras est paralysé ; il est lourd ; vous ne 
pouvez plus le soulever ; il retombe le long de voire corps. » A 
mesure qu on répèle ces [racoles, la malade remue son bras avec 
une difficulté croissante, bientôt, loul est fini, la paralysie esl 
complète, el la malade est rendue incapable d'exécuter le plus 
petit mouvement. 

Les choses étant à cet état, on lui dit: « Vous conserverez 
cette paralysie après votre réveil. » Luis, on la réveille en lui 
soufflant légèrement sur les yeux. En général, elle est fort 
surprise de se trouver un bras paralysé, car son esprit n a gardé 
aucun souvenir de la suggestion qui lui a élé faite pendant le 
somnambulisme. Elle prend avec son autre main le bras para­
lysé qui [tend, et le met sur ses genoux. 

On pourra s (''tonner que lorsque les sujets se réveillent ainsi 
avec une difformité grave ou dégoiilante, c'est a peine, s'ils 
marquent du chagrin. S'il ne s y joint pas une sensation fausse 
de douleur, il esl rare qu'ils s'affligent ; il semble qu'il sont par-
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faiteinenl rassurés sur l'issue de l'accident. Mais il ne faut pas 

oublier qu'il s'agit d'hystériques et que les hystériques supportent 
avec ht plus grande indifférence toutes les misères qui surviennent 
spontanément du fait de leur maladie ; on en voit, par exemple, 
rester contraclurées de plusieurs membres pendant des mois, 
sans marquer d'impatience, sans se plaindre de leur sort, c o m m e 
le feraient des malades atteints de la m ê m e infirmité par suite 
d'une lésion organique. C'est là une particularité bien connue du 
caractère des hystériques. 

Examinons maintenant les phénomènes dont le membre para­
lysé esl le siège. Ce qui frappe tout d'abord, c'est l'abolition 
complète de la motilité. Le sujet est dans l'impuissance d'exé­
cuter le moindre mouvement. Si on l'engage à remuer son bras, 
il fait des efforts inutiles, des contorsions qui n'aboutissent à rien. 
Quelquefois cependant il arrive (pie le sujet, en voulant remuer le 
bras droit qui est paralysé, exécute des mouvements involon­

taires et inconscients avec le gauche. 
De menu; qu'il ne [tout soulever son membre, de m ê m e il ne 

peut le soutenir quand une main étrangère le soulève ; le bras 
abandonné à lui-même retombe c o m m e une masse inerte. La 

flaccidité esl complète. 
Cette paralysie motrice est accompagnée en général d'une 

perte de la sensibilité cutanée, et m ê m e de la sensibilité profonde, 
lorsque la malade n'est pas anesthésique avant, l'expérience. On 
peut impunément la pincer, ht piquer, sans provoquer la moindre 
réaction. Si l'on juge l'épreuve insuffisante, on peut recourir à 
l'électricité et faire circuler à travers le bras paralysé des cou­
rants extrêmement intenses ; la malade ne se plaint pas, elle reste 

complètement impassible. 
Il y-a une remarque à (aire sur la distribution de l'anesthésie. 

M. Chareot a constaté dernièrement que l'anesthésie présente, chez 
quelques sujcis. exactement l'étendue de la portion paralysée. 
Si on ne paralyse que l'articulation et les mouvement de l'épaule, 
cette région seule devient insensible; le bras, l'avant-bras, le poi­
gnet et les doigts conservent leur sensibilité normale. Si on paralyse 

l'articulation de l'épaule et celle du coude, l'anesthésie descend et 
s'avance jusque vers le milieu de l'avant-bras; si on paralyse aussi 
le poignet, l'anesthésie s'étend encore ; et enfin, elle gagne l'ex­
trémité du membre quand les doigts ont été* paralysés à leur tour. 



246 LE MAGNETISME ANIMAI, 

En m ê m e temps que la sensibilité au loucher el à la douleur, 
ht sensibilité musculaire est abolie. Cela veut dire que la malade 
perd la notion de la position occupée par son membre paralysé, 
et des mouvements passifs qu on lui communique l'ai fermant les 
yeux de la malade, on la rend incapable de retrouver avec sa 
main libre la main de son bras paralysé : pour y arriver, elle est 
obligée de recourir à un expédient; c'est d'aller chercher sou 
épaule et de descendre en talonnant tout le long du bras jusqu'à 
la main. Lorsqu'on ne lui permet pas d'user de ce moyen, elle 
met beaucoup de temps dans sa recherche ; et on peut même 
allonger ce temps d'une manière indéfinie en éloignant la main 
paralysée de la main libre qui la cherche. 

A l'inverse, si, au lieu de suggérer une perte de inutilité, ou 
affirme au sujet qu'il a perdu dans tout le membre la sensibilité 
cutanée et profonde, que sa peau ne sent plus le contact, la 
piqûre, etc., on détermine, par association de. symptômes, un 
désordre plus ou moins grand dans la fonction motrice. Chez 
certains sujets, on voit, se produire une paralysie complète; 
chez d'autres, l'effet est. [dus superficiel, et (-('pendant [tins 
curieux encore; le sujet dont on a frappé; le bras droit d'anes-
thésie ne sait [dus se, servir de ce bras, quand on lui tient les 
yeux fermés; si on l'invite à porter la main droite à son front, il 
exécute le geste commandé avec sa main gauche. Il faut (pie la 
vue intervienne pour corriger cette confusion entre les deux 
mains; l'œil ouvert et fixé sur son membre, le sujet ne se trompe 
[tas. Nous n'insistons pas davantage sur celte particularité, qu'on 
retrouve dans un certain nombre de faits pathologiques. 

Tous les phénomènes qui précèdent sont purement subjectifs; 
en voici d'autres qui se traduisent par des signes extérieurs. 

Le membre paralysé est froid; la malade éprouve une sensa­
tion de froid, qui poui quelquefois être objectivée par l'explora­
tion thermomélrique. 

Nous avons à enregistrer maintenant les signes nioieurs. La 
paralysie motrice esl accompagnée d'une exagération des réflexes 
lcndineux, qui peut être mise en relief par les procédés d'inves­
tigation les plus simples. Au bras, il suffit de percuter les ten­
dons en arrière du coude ou du poignet [tour provoquer dans le 
membre des secousses qu'on ne rencontre pas à l'élal normal. 
Cette exagération des réflexes se révèle encore [dus facilement 
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au membre inférieur par la percussion du tendon rolulien qui 
provoque une secousse très considérable (Charcol). 

Le caractère précédent rapproche la paralysie par suggestion 
des paralysies de cause organique. Toutefois, de m ê m e que les 
paralysies hystériques spontanées, les paralysies par suggestion 
peuvent offrir quelques variétés dans leurs formes sympto-
matiques. 

M M . Kicher et Gifles de la Tourettc ont entrepris quelques 
expériences fort intéressantes sur la forme de la secousse muscu­
laire au moyen de la méthode graphique, de Marey. Ils ont 
constaté que pendant la période paralytique la secousse aug­

mente, [tour diminuer avec le retour des mouvements volontaires. 
Dans quelques cas, en outre de l'augmentation de la hauteur de 
ht secousse, ils ont vu la ligne de descente interrompue et pro­
longée simuler une tétanisation incomplète. 

On sitit que lorsqu'on détermine pendant la léthargie une 

contracture par l'excitation d'une branche nerveuse ou par la 
nialaxation des muscles, cette contracture léthargique présente 

la curieuse propriété de se résoudre et de s'effacer complètement 
quand on porte l'excitation sur lits muscles antagonistes des 

muscles contractures. Les contractures et les paralysies produi­
tes pendant le somnambulisme ou l'état de veille ne présentent 
pas les mêmes caractères. Si l'on plonge la malade en léthargie, 
elle conserve la contracture ou la paralysie qu'on lui a donnée, 

et l'excitation des muscles antagonistes ne produit aucun effet 
sur le phénomène, four le faire disparaître, il faut recourir 

à la cause qui l'a produit, la suggestion. 

Jusqu'ici, nous avons borné noire étude au membre paralysé. 
Mais pendant que la suggestion paralyse un membre, il se pusse 
un lait intéressant dans h; membre du cette opposé : ce membre 
acquiert une augmentation de force, qui compense, jusqu'à un 

certain point, la paralysie de l'autre. 

Lu de nos sujets, [trié de serrer un dynamomètre, donne avant 

toute expérience : 

Avec ht main droite 3(J 

Avec ht main gauche 21 

On le plonge ensuite dans le somnambulisme, cl on lui donne 
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par suggestion une paralysie du liras droit. On obtient alors par 

pression du dynamomètre : 

Avec la main droite il 
Avec la main gauche 37 

On peut interpréter ce résultat en disant que l'inhibition 
provoquée à droite par suggestion a déterminé à gauche de la 
dynamogénie. Cette production simultanée d'inhibition el de 
dynamogénie dans des points symétriques a élé signalée maintes 
fois par M. Brovvn-Séquard.dans ses expériences de vivisection. Cet 
auteur dit : « Les diminutions et les augmentations de puissance 
et d'activité (du système nerveux) coexistent généralement, sinon 
m ê m e toujours. La m ê m e excitation d'un point du système 
nerveux, qui, se propageant à distance, produit l'inhibition (l'une 
propriété ou d'une activité dans certaines parties des centres 
nerveux, dans certains nerfs et dans certains muscles, d'une 
moitié du corps, produit aussi de la dynamogénie dans les 
parties homologues de l'attire moitié. Ceci a lieu quand la 
lésion excitatrice est. unilatérale. » Exemple : « la section d'un 
des nerfs seiatiques augmente, en général, l'excitabilité des 
centres moteurs de la surface cérébrale du côté correspondant, 
en m ê m e temps qu'elle diminue l'excitabilité des parties homo­
logues du côté* opposé. Des effets analogues et d'ordinaire, plus 
énergiques s'observent après la sec-lion transversale d'une moitié 
latérale de la moelle épinière, et surtout du bulbe rachidien ou 
de la protubérance annulaire (1). » 

Ces phénomènes semblent démontrer qu une modification 
produite artificiellement dans un hémisphère tend à déterminer dans 
l'autre une modification de signe contraire. II y aurait donc entre 
les deux hémisphères, ou, c o m m e on a dit, entre les deux 
cerceaux, non seulement indépendance fonctionnelle, mais 
encore, dans des conditions qui restent à déterminer, suppléance. 
On se rappelle qu au sujet des hallucinations, nous avons déjà 
rencontré des faits du m ê m e ordre. 

Bans les cas précédents, nous avons parlé uniquement des para­
lysies totales qui envahissent le membre entier, depuis son extré­
mité jusqu'à sa racine. On peut, par une suggestion donnéeditl'é-

ilj Brovvn-Séquard, Iteelierehes sur l'inhibition el la (lyuumogcnie, in-18, 
Paris, 18S'7. p, :75. 
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reinmcni, restreindre la paralysie à un groupe de muscles qui 
sont associés dans un mouvement habituel. On peut dire à la 
malade qu'elle ne peut plus fléchir un doigt. Dans ce cas, la 
paralysie n'est [ras totale, elle est partielle : elle permet de voir 
quelques faits intéressants, qui ne se produisent pas avec, la para­
lysie totale. En voici un exemple : 

Nous suggérons à un sujet qu'il ne peut [dus fléchir le pouce 
de ht façon (pion lui indique. Au bout d'un instant, quand la 
paralysie suggérée a eu le temps de se réaliser, nous réveillons 
la malade, qui ne se souvient de rien et, ne se doute pas de sa 
paralysie, puis nous l'engageons à faire un grand effort pour 
fléchir son pouce ; elle essaye, prend son élan, mais le résultat 
produit est exactement l'inverse du résultat commandé et voulu ; 
au lieu de fléchir le pouce dans la paume de lit main, elle l'a 
violemment étendu. L'expérience continue ensuite toute seule, 
et. le pouce se contracture dans l'extension ; peu à peu l'index 
(tesse de pouvoir se fléchir, puis le médius, puis l'annulaire, et, 
à mesure, ces doigts s'étendent et se contracturent légèrement 

dans l'extension. 
Ainsi, la malade voulant fléchir son pouce l'a au contraire 

('•tendu. Il nous paraît utile d'insister en passant sur l'importance 
de celle espèce de quiproquo moteur L'expérience mérite d'être 
rapprochée de celle de l'anesthésie systématisée. On a vu qu un 
sujet à qui on a supprimé par suggestion la vision d'un carré 
rouge obtient, en regardant fixement ce. carré, une image com­
plémentaire verte. Dites l'expérience présente, la paralysie d'un 

groupe de mouvements a déterminé, quand le sujel a voulu faire 
ces mouvements, la production du mouvement antagoniste. Se 
peut-on pas comparer ce mouvement à l'image consécutive? Ne 
peut-on pas dire qu'il y a entre les mouvements antagonistes le 

mémo rapport qu'entre les couleurs complémentaires? 
Lue autre preuve peut être citée. 
On se rappelle que l'application de l'aimant produit des para­

lysies sensorielles c o m m e la suggestion h* fait, mais en leur impri­
mant un caractère particulier ; ainsi la vision d'une croix rouge, 
sous l'influence, de l'aimant, se change en vision d'une croix vide, 

entourée de vert. Au contraire, quand par suggestion on sup­
prime la vision consciente de la croix rouge, le sujet voit une 

croix verte Eh bien I les paralysies motrices produites par l'aimant 
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diffèrent par des caractères analogues aux précédents des para­
lysies motrices produites par suggestion. Si, en affirmant au sujet 
qu'il peut fléchir son pouce, et en appliquant l'aimant, on produit 
une paralysie du mouvement de flexion, on s'aperçoit en outre 
que la malade ne peut pus étendre son pouce; elle ne peut ni le 
fléchir, ni l'étendre, elle ne peut rien en faire Au contraire, si la 
paralysie de la flexion est produite par suggestion, le mouvement 
d'extension esl conservé On peut dire que la paralysie par l'aimant, 
qui comprend les deux mouvements antagonistes, est comparable 
à la croix vide, on il y a paralysie des deux couleurs complémen­
taires, et que la paralysie par suggestion, qui laisse intact le 
mouvement antagoniste d'extension, est comparable à la croix 
verte, qui conserve intacte la couleur complémentaire. 

Symptômes secondaires. Aphasie. — Au cours de cet exposé 
sommaire, on a pu s'apercevoir que la suggestion sert à pro­
voquer chez nn sujet non seulement un symptôme isolé, mais 
une maladie complète. C'est en effet un fait très remarquable qui; 
lorsque le symptôme suggéré fait partie d'un coinplexus de 
Symptômes, le complexns entier tend à se réaliser chez le malade 
soumis à l'expérience. Exemple: une de nos malades est dans le 
sommeil somnambulique provoqué; nous lui inculquons l'idée 
qu'à son réveil son bras droit sera paralysé.. Notre élonnement 
fut grand quand, à son réveil, nous la trouvons non seulement 
avec une paralysie flasque du bras droit, mais dans l'impossibilité 
d'articuler un mot: l'intelligence était intacte ; elle comprenait 
parfaitement tout ce qu'on lui disail; mais la pointe de la langui; 
était fortement attirée à gauche, et se mouvait difficilement. Le 
sujet ne pouvait pas deviner que cette coïncidence, intéressante à 
[dus d'un titre, fût possible. Cette association s'explique par le 
voisinage des centres moteurs du membre supérieur droit el des 
muscles qui concourent à la fonction du langage articulé dans 
l'éeoree de l'hémisphère gauche du cerveau (1). 

Jusqu'ici, il n'a été question que des paralysies avec flaccidité. 
On peut produire avec le m ê m e procédé des paralysies avec 
contracture, qui sonl, d'ailleurs, soumises aux lois des paralysies 
llaccides et déterminent notamment une augmentation de puis­
sance musculaire dans le membre, de l'autre côté. Ce qu'il y a de 

1 Ch. Féré, les Hypnotiques, etc. 
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particulier dans les contractures suggérées, c'est la possi­
bilité- de leur imprimer le caractère de systématisation qui appar­
tient aux contractures léthargiques. Nous avons vu que. pendant 
la léthargie, l'excitation d'un nerf provoque la contracture des 
muscles qu'il innerve; l'excitation du nerf cubital, à son passage 
dans la gouttière du (-onde, provoque la grille cubitale bien 
connue. Ce que fait l'excitation mécanique, la suggestion peut le 
refaire; en suggérant au sujet l'idée d'une pression exercée au 
niveau de son coude, on lui donne une griffe cubitale qu'il serait 
impossible de distinguer d'une grille léthargique. II est possible 
de varier l'expérience. Dessinons sur l'avant-bras de ce sujet en 

léthargie un petit cercle à la plume, et exerçons avec le doigt 
une pression au centre tlu cercle; un certain nombre de muscles 
se contraoture.nl. Après avoir fait passer le sujet de la léthargie 
au somnambulisme, nous lui disons : A votre réveil, vous senti­
rez une forte pression au centre du petit cercle qui esl dessiné 
sur votre avant-bras. Réveillée, la malade se plaint d'une dou­
leur siégeant au point que la suggestion a indiquée, et bientôt sa 
main se contracture en reproduisant exactement la m ê m e atti­
tude que [tendant la léthargie. Celle expérience [trouve que 
l'idée suggérée d'une excitation, image d'une, excitation cutanée, 
peut produire des elfets aussi intenses, aussi exactement loca­
lisés que l'excitation réelle. 

Est-ce à dire que la contracture léthargique esl une contracture 
produite par suggestion ? Nullement; la suggestion et l'impres­
sion physique constituent deux méthodes parallèles, et il serait 
d'aulant plus illogique de ramener la méthode par excitation 
physique à la méthode par suggestion, que cette dernière n'est 
qu'un dérivé de la première. 

Lue fois produites, les paralysies par suggestion pourraient se 
perpétuer indéfiniment. Nous en avons vu une qu'on a laissée 
subsister vingt-quatre heures; le sommeil naturel ne lavait [tas 

modifiée Lorsqu'on voulut la taire cesser, elle présenta plus de 
résistance, qu une paralysie récente; il n est. pas douteux que si 
on n eliiit pas intervenu, elle serait devenue, [dus profonde et 
plus difficile à guérir Le moyen le [dus ordinaire de supprimer 
les paralysies psychiques est de suggérer l'idée adverse de 
puissance motrice; le plus souvent, un simple mot ne suffit pas; 
il faut insister, revenir souvent à la charge, el répéter un grand 

http://contraoture.nl
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nombre de fois à l'hypnotique qu'il est capable de mouvoir son 
membre, s'il en a la volonté. Sous l'influence excitante de cette 
suggestion, le sujet l'ait des efforts [tour soulever le membre 
engourdi; peu à peu le mouvement revient, el la circulation 
nerveuse se rétablit ; certains signes objectifs de la paralysie, tels 
que l'exagération des réflexes tendineux, subsistent encore 
pendant un certain temps. 

11 est un moyen souvent [dus efficace et [tins rapide que la 
suggestion pour guérir la paralysie motrice; c'est de donner à 
l'hypnotique la représentation du mouvement au moyen des 
mouvements réels que l'opérateur exécute devant ses yeux ou au 
moyen de mouvements passifs que l'opérateur imprime au mem­
bre paralysé. 

L'influence de ces opérations est bien démontrée par le fait que, 
chez un sujet sain, la représentation d'un mouvement provoquée 
par un des moyens indiqués est capable d'augmenter la puissance 

motrice (1). 
Un procédé plus efficace encore est d'engager le sujet à faire 

des mouvements avec son membre valide, et à s'efforcer de les 
imiter avec son membre paralysé. De cette façon, le sujel refait 
son éducation motrice à la fois par le sens musculaire et par le 
sens de la vue. 

En terminant celte étude clinique des paralysies par suggestion, 
il faut remarquer que. les caractères somatiques relevés dans nos 
descriptions ne sont pas absolument constants ; beaucoup d'expé­
rimentateurs ne les ont pas retrouvés chez leurs sujets. Mais leur 
rareté n'exclut pas leur videur ni leur importance, 'foules les 
expériences précédentes ont été faites sur des sujets types, c'est-
à-dire sur des hystéro-épileptiques présentant ions les caractères 
du grand hypnotisme. L'avantage de ces sujets est de présenter, 
avec un grossissement considérable, des symptômes qui restent 
rudimentaires ou l'ont défaut chez les sujets ordinaires. C'est à ce 
point de vue qu'on a pu dire que les grandes hypnotiques consti­
tuent des cas analytiques, éminemment favorables aux éludes de 
nosographie. 

1) Ch. Féré, Sensation el Mouvement, ele. 
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Les paralysies systématiques diffèrent des paralysies totales 
par un degré supérieur de complexité. Elles consistent dans la 

perte de mouvements spéciaux, de mouvements adaptés. Le sujet 
qui en est atteint ne perd pas complètement l'usage de son membre ; 
il est seulement incapable de s'en servir [tour exécuter un acte 
déterminé, et cet acte seul. C'est ainsi qu'on peut enlever à l'hypno­
tique ht faculté d'exécuter les mouvements nécessaires pour l'ac­
tion de coudre, de dessiner, d'écrire, de fumer, de chanter, 
de jouer du piano, etc., tout en respectant les autres mouve­
ments. On lui dit avec autorité : « A votre réveil, vous ne pourrez 
[dus écrire » et. ces simples paroles, quand elles sont répétées 
suffisamment, produisent, par un mécanisme encore inconnu, 

une paralysie de l'écriture, c'est-à-dire l'agraphie. 
C'est à ['expérimentateur à choisir la forme qu'il veut donner à 

la paralysie systématisée ; on peut les varier à l'infini, c o m m e on 
peut varier à l'infini la forme des hallucinations. La suggestion 

peut reproduire tous les phénomènes physiologiques. Les an­
ciens magnétiseurs ont souvent exploité ces phénomènes. Ils 
disent à leurs sujets : « Vous ne pouvez [tins avancer » et le sujet 
l'ail de vains efforts [tour avancer. — « Vous ne pouvez plus sortir 
de ce, cercle (pu* je trace autour de vous » et le sujet reste (doué 
sur place, malgré toutes ses tentatives physiques pour sortir du 
cercle. — « Vous ne pouvez plus prononcer votre nom », elle 

sujet ouvre vainement la bouche, et n'arrive [tas à émettre une 
seule des syllabes de son nom. Le I)1' Philips, qui donna des 
séances publiques d'hypnotisme à Paris en 1860, suggéra un jour 

FIG. 15. 

à l'un des assistants, qui s'appelait Laverdaul, qu'il ne pourrait 

[tins prononcer ni écrire les a de son nom. Le sujel essaya vaine­
ment d'écrire son nom, et il traça les caractères ci-dessus dont le 

fac-similé a été conservé (lig. to). 
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Au premier abord, la paralysie systématique ne [tarait avoir 
rien do c o m m u n avec la paralysie totale. Lorsquon donne à une 
hypnotique la suggestion qu au réveil elle ne saura plus écrire 
on ne produit dans son bras droit aucune modification visible. La 
paralysie dont on la frappe reste en quelque sorte latente ; elle 
ne. se révélera pas à la conscience du sujet avant le moment 
décisif oii il prendra une plume et essayera de Iracer des carac­
tères. Jusque-là son bras droit paraît être aussi complètement, 
libre que le gauche, il ne présente rien de c o m m u n avec la flacci­
dité d'une paralysie totale. Cependant ces deux genres de para 
lysic ne dillèrenl (pie parle degré ; la paralysie totale esl la perle 
de toutes les espèces de mouvements d'extension, de flexion, de 
rotation, d'abduction et d'adduction, etc. ; dans la paralysie systé­
matique, la perte ne porte pas sur tous les mouvements, mais 
sur quelques-uns, sur ceux qui sonl nécessaires à l'exécution 

d'un acte déterminé. 
Mais ici, il faut préciser. Nous disons que, lorsqu'on enlève à 

un sujet la faculté d'exécuter un acte, tous les mouvements qui 
font partie de cet acte sont paralyses par la suggestion. Voilà le 
fait grossier. II reste à savoir si les mouvements sont paralysés 
en tant que groupe, en tant que série, ou s'ils sont paralysés 
individuellement, chacun à part. Supposons que la suggestion 
itil supprimé unaele dans lequel se trouve un mouvement d'exten­
sion de l'index. Est-ce que la malade, qui ne peut plus faire 
l'acte entier, est incapable d'étendre son index dans un mouve­

ment isolé? Pour être [tins précis, la paralysie systématique est-
elle une perle de mouvement, ou une perte du pouvoir de coor­
donner certains mouvements en vint d'un acte? 

L'expérience, seule peut répondre à celle question, bornions 
une suggestion d'agraphie à un sujel. Au réveil, examinons sa 
main droite. On constate facilement qu'il a conserva'- le pouvoir 
de fléchir et d'étendre les doigts, quoique une grande partie de 
ces mouvements lassent [tarde (h; l'acte d'écrire ; ce n est donc pas 
tel mouvement individuel qui est perdu, c est, la possibilité de 
coordonner ces mouvements pour accomplir un acte déterminé. 
Autre exemple qui rend le fait plus saisissant encore. Enlevez à 
une hypnotique la faculté d'écrire, le mol • non » Au réveil, 
priée d'écrire ce mot, elle prend la plume, mais loul a coup un 

obstacle invisible l'arrête, elle ne peulpas écrire << non ». Cepen-
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claul, au m ê m e moment, elle écrit sur notre demande une foule. 
d'autres mots, cl m ê m e des mots qui contiennent des n et des o, 
ce qui prouve qu'elle n'a pas perdu la faculté de tracer chacun 
de ces caractères isolément, mais la faculté de les grouper. La 
paralysie systématique consiste donc dans un trouble de coordi­
nation motrice; elle ne frappe pas les mouvements, mais l'asso­
ciation des mouvements, elle produit une dissociation de mouve­
ments primitivement associés. 

Il est utile de comparer la paralysie systématique à l'anesthésie 
systématique, dont nous avons présenté plus haut une légère 
esquisse ; ces deux phénomènes se correspondent ; l'un est dans 
la série des faits moteurs ce que l'autre est dans la série des faits 
si nsilifs. Dans les deux cas, il y a paralysie, et, dans les deux cas, 
c tltc paralysie a un caractère de systématisation. La paralysie 
t itide d'un membre a [roui* pendant la cécité complète d'un œil, 
et l'incapacité d'accomplir un acte déterminé et cet acte seul 
;; pour [tendant l'incapacité de percevoir un objet déterminé el. 
cet objet seul. Nous refusons donc d'appliquer à l'anesthésie sys­
tématique le. nom d'hallucination négative, qui nous paraît sin­
gulièrement mal choisi, puisqu'il ne s'agit pas d'hallucination du 
tout. Appeler l'aueslhésie systématique une hallucination négative, 
c'est à [ton [très connue si on donnait à la paralysie systématique 
le nom d'impulsion motrice négative. Ecartons celle terminologie 
vicieuse qui ne sert qu'à embrouiller les idées. 

La comparaison que nous venons d'indiquer mériterait d'être 
poussée [tins loin ; mais la place nous manque. Nous devons nous 
borner à signaler une conclusion qui en découle: c'est que l'anes-
lliésie systématique, étant l'aile à l'image de la paralysie, con­
siste probablement en grande partie dans un trouble, de coordi­

nation. 
Après celte courte digression, continuons l'étude de la paraly­

sie systématique. 11 est un caractère qui la rapproche de la 
paralysie totale : c'esl que, généralement., elle est accompagnée 
d'un affaiblissement du pouvoir moteur. Le malade à qui on adonné 
(ht ragraphie - nous conservons toujours le m ê m e exemple, car 
c'est le plus simple — ce malade se plaint en général de sentir 
sa main droite un peu lourde et paresseuse tes sensations subjec­

tives sont confirmées par l'examen direct. Si ou prie l'agraphique 

de serrer le dynamomètre avec sa main droite, il donne souvent 
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une pression inférieure à sa normale. Celle légère parésic :i été 
relevée par M, Litres dans une observation clinique très détaillée ; 
l'agraphio artificielle, produite par suggestion, offre donc ce ca­
ractère en commun avec l'agraphio spontanée. 

Nous avons releva''un second signe physique qui nous parail 
aussi très important. De m ê m e que la paralysie totale la para­
lysie systématique produit une manifestation de dynamogênie 
dans le membre symétrique. Quand on suggère une agrapbie 
de la main droite, la main gauche devient, capable de donner au 
dynamomètre un chiffra [dus ('leva'' qu auparavant. Lit perle d'un 
côté est compensée par un gain de l'autre côté. 

L'expérience peut m ê m e être poussée plus loin. La paralysie 
systématique d'un membre ne détermine pas seulement dans 
l'autre membre une augmentation dans l'intensité de la eontrac­
tion musculaire, mais une augmentation dans la précision et la 
perfection des mouvements. Une malade étant rendue agraphique 
de la main droite, par suggestion, on la prie au réveil de tracer 
des chiffres avec sa main gauche. Elle y consent, et les chilfres 
quelle écrit en miroir sonl presque irréprochables au point de 
vue calligraphique. 

'fous ces caraclères sont tracés d'un seul mouvement, d'une 
seule coulée, sans que la malade s arrête [tour réfléchir Nous 
avons recueilli un autre jour, chez celle m ê m e malade, récriture 
normale de la main gauche, quand la droite n'esl [tas agraphique. 
Elle écrit alors de la main gauche avec beaucoup de peine ; cha­
cun des chilfres exige au moins une demi-minute do réflexion; de 
[dus, le résultai est assez défectueux. 

L'agraphie du bras droit a donc [tour conséquence d'augmen­
ter dans le bras gauche le pouvoir coordonnaient' des mouve­
ments de l'écriture. On pourrait aussi interpréter celle expé­
rience, en disant que, par suilede l'agraphie suggérée, la faculté 
d'écrire acquise parla main droite à la suite d'un long apprentis­
sage est transférée à la main gauche. 

O s faits rappelleront certainement air lecteur une expérience 
de transfert par l'aimant qui; nous avons reproduite plus haut. 
On y a vu que, lorsqu'on soumet à l'aimant un sujet à qui on a 
donné la suggestion d'écrire avec la main droite, on transfère 
1 impulsion de droite à gauche ; la malade écrit avec la main 
gauche en miroir et, en m ê m e temps, elle devient gauchère. c'est-
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a-dire agraphique, de la main droite. La suggestion directe de 
l'agraphie amène un résultat analogue ; et cela s'explique, en 
somme, car, quelle que soil la nature de l'excitant, suggestion ou 
application de initial, le cerveau reste le m ê m e et réagit toujours 
suivant les lois qui lui sont propres. Celle m ê m e raison sert à 
expliquer pourquoi M. lîrovvn-Séquard obtient sur des chiens et 
sur des cobayes, avec, une double lésion organique, des résultais 
semblables au transfert chez les hystériques. 

Nous terminerons en signalant un dernier caractère des para­
lysies systématisées, qui appartient aussi aux paralysies totales. 
L'observation suivante a été prise par M. liieher, qui n'était [tas 
prévenu de son importance, mais qui ne l'a pas moins enregis­
trée avec sa conscience d'observateur scrupuleux. Elle n'en est. 
que [tins significative (l). 

Pendant que X... est plongée en somnambulisme, nous lui 
affirmons qu'elle ne peut plus écrire... Une fois réveillée, nous 
la lirions d'écrire son nom. Elle, saisii la plume avec empresse­

ment. .Mais à [reine la plume a-t-elle touché le papier qu'il lui est 
impossible de tracer m ê m e un trait, quelque forci; de volonté 
qu'elle déploie. La mimique à laquelle elle se livre est très inté­
ressante à étudier. A chacun de ses efforts, ses doigts qu'elle 
cherche à fléchir sont [tris de mouvements d'extension. Son poi­
gnet lui-même s'étend, sa main se soulève. De la main gauche. 
elle cherche alors à maintenir sa main droite appuyée sur le 

papier ; mais elle ne peut arriver à contenir et à régler les 
mouvements contradictoires qui surviennent à chaque tentative 

d'écriture. 
Ainsi que nous l'avons déjà fait remarquer, celle production de 

mouvements antagonistes, qui accompagne la paralysie de certains 
mouvements, nous parait devoir être rapprochée de la produc­
tion de la couleur complémentaire, que l'on observât dans l'achro-
matopsie suggérée Hans les deux cas, la paralysie d'une fonction 
détermine une exagération de l'autre. On peut dire qu'il existe 
entre les mouvements antagonistes le m ê m e rapport qu'entre les 

couleurs complémentaires. 
Nous avons insisté, au sujet des suggestions d'actes, sur les 

formes varices qu ou peut donner à la suggestion. Les suggestions 

1, ()„ ,.,7. ,,. 717. Loliservalion est du I mars 1881, elle concorde de 
nuis points avec nus expériences faites on décembre 13S5. 

LlM.T Kl l'i m- 1' 
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de paralysies sonl susceptibles de présenter les m ê m e s variations. 
Tantôt, on affirme simplement au sujel «pie son bras est paralysé; 
tantôt on lui suggère un oubli des mouvements à faire ; tantôt 
on lui inculque la volonté de ne [tas remuer le liras ; tantôt ou 
lui inculque l'idée d'impuissance. 

La plupart des observateurs enqdoie.nl en général cumulai be­
rnent, el sans distinction, plusieurs de ces suggestions à la fois, el 
il esl très remarquable que des procédés aussi différents donnent 
des résultats identiques. II y a un abîme au point de vue psycho­
logique entre la situation d'un sujel qui ne remue pas son bras 
parce qu'il ne le peut pas, et celle du sujel qui ne remue pas sou 
bras parce qu'il ne le veut pas. Mais l'étude clinique de ces deux 
espèces de paralysies montre qu'elles ofli-e.nl les mêmes carac­
tères ; il est donc probable que dans tous ces cas la suggestion, 
malgré' la diversité de ses formes, produit la m ê m e modification 
dans les centras moteurs du liras. 

Nous arrivons ainsi à la conclusion que la paralysie du centre 
moteur esl le fait, fondamental. L'agent peut interpréter dilférem-
menl ce fait, l'attribuera une impuissance, d'agir ou à une volonté 
arrêtée de ne pas agir ; mais ces interprétations sont des phéno­
mènes secondaires, accessoires, surajoutés, qui ne l'ont, pas partie 
intégrante de l'événement. Toute. l'histoire de la volonté lient dans 
ces deux mots, l'impulsion et la paralysie. 

Nous avons à nous demander quels sont les faits normaux 
que l'on peut comparer aux paralysies psychiques par sugges­
tion. La paralysie totale, avec sa flaccidité complète et ses autres 
caractères si accusés, ne paraît pas avoir son pendant, dans la 
psychologie normale; mais il n'en est pas (ht m ê m e des paraly­
sies systématiques; ce sont là des phénomènes d'inhibition qui 
doivent se réaliser chez un individu sain toutes les fois que la 
volonté aboutit à un arrêt de mouvement. M. Iloidenhain dit que, 
Iorsqu on abaisse son bras élevé, on réalise une inhibition; c est 
ce qui arrive aussi dans les cas où l'on retient les manifesta-
lions d'une violente cob-re ou d un scnliinenl de peur M. bibol 
a donc eu raison de considérer la volonté' connue étant à la fois 
un pouvoir d'impulsion el un pouvoir d'arrêt. On témoigne d'une 

volonté aussi énergique en restant impassible' qu en se laissant 
emporter au vent de la passion. 

L action des esthésiogènes sur les paralysies par suggestion 

http://enqdoie.nl
http://ofli-e.nl
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mérite d'être examinée. Quant la paralysie est unilatérale, il y a 
transfert ; ce qui est fort remarquable, c'est que le membre 

auquel la paralysie est transférée ne devient paralysé qu après 
s lire épuisé dans une grande décharge convulsive, qui ressem­
ble loui à làii à un accès d'épilcpsie partielle. Quand c'est une. 
paralysie, bilatérale qui est soumise à l'action des esthésiogènes, 
elle esl remplacée par l'impulsion correspondante. En voici un 
exemple qui suffira : 

Nous doiiiions à ,K... en somnambulisme la suggestion 

qu'elle ne sait plus tourner ses pouces. Elle résiste, répond qu'elle 
peut les tourner, et les tourne ; après une suggestion répétée, 
elle s arrête. Réveil. On la prie de faire le mouvement indiqué, 
elle essaye de croiser les mains et n'y parvient pas. On place en 
haut derrière sa tète, à gauche, et sans quelle s'en doute, un 

petit aimant. Au bout, de quelques Secondes, elle croise ses mains 
et tourne ses pouces, l'eu après, elle s'arrête, en (lisant qu'elle 
ne sait [tins comment on (ait. Ensuite, elle reprend le mouvement 
et le continue [rendant cinq minute.s, sans interruption, tournant 
ses [touces tantôt dans un sens, lanlôt dans un autre. Pendant, ce 
temps, elle cause de ses amies de l'hôpital et. ne songe pas à ce 
que l'ont ses doigls. Nous avons vu plus haut qu'on obtient un 

effet inverse du précédent en soumettant à l'excitation de l'aimant 
une malade à qui on a donné !;i suggestion d'une impulsion m o­
trice ; c'esl alors la paralysie du mouvement qui succède au 

mouvement. 
Rappelons à ce sujet que chez beaucoup de malades une simple 

excitation périphérique, c o m m e la compression d'un membre, 
détermine la inènie. inversion de l'état physiologique, remplaçant 
l'impulsion par la paralysie correspondante et la paralysie par 
l'impulsion. L'aimant n'agit donc très vraisemblablement que 

comme une excitation périphérique inconsciente, dont l'efficacité 
dépend de la condition physique du sujel. 

il faut répéter pour les paralysies motrices ce qui a élé dit 
[dus biiii [tour les hallucinations, les suggestions d'actes, les 
paralysies de la sensibilité, etc. Ce sonl là des phénomènes rela-
livi'ineul simples, objectifs, qui doivent servir d'inlrod ne lion à 
l'élude des plien eues plus délicats el [dus complexes. Il nous 

semble que les paralysies du mouvement, les paralysies syslénia-
iisées eu première ligne, conduisent nalurelleinent l'observateur 
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à l'élude des paralysies de la volonté, des impuissances de vou 
loir, de l'aboulie, four fixer les idées sur le sens de ce mot, 

rappelons l'exemple du malade de ltenneli, qui, ayanl soif, prie 
le domestique de lui apporter un verre d'eau ; le domestique lui 
présente le verre sur un plateau, et le malade ne peut se décider 
à le prendre, bien qu il ait. le désir de boire et que son bras ne 

soit nullement paralysé. 
L'un de nous (1) a observé que les aboulies provoquées par sug­

gestion sont capables de devenir le point de dépari d'interpréta­
tions délirantes tendant à se généraliser: un sujel qui est rendu 
incapable de saisir un objet en vient à déclarer que cet objet ne 
vaut pas la peine d'être pris, el sa réprobation s'étend à tous les 

objets similaires. 
11 reste à mettre en lumière les analogies de l'aboulie avec 

la paralysie systématique. La distinction des deux phénomènes 
ne peut être faite par aucun caractère objectif. 

On peut dire seulement que l'aboulie est l'état faible de la 
paralysie, mais que, lorsque l'aboulie est portée à son maximum, 
elle équivaut à une paralysie. Supposons un aboulique qui, 
tout d'abord, a éprouvé une certaine difficulté à vouloir prendre 
une plume pour écrire, et qui, peu à peu, en arrive à être 
incapable de le faire A ce moment, son impotence ne peut pas 
être distinguée d'une paralysie psychique des mouvements 
adaptés de l'écriture. 

On peut dire encore qui; l'aboulie est un état plus complexe 
que la paralysie systématique; car (pour prendre ce m ê m e 
exemple, de l'agraphie) il se peut qu un aboulique puisse tracer 
toutes sortes de caractères, excepté sa signature, comme ce 
notaire observa'' par Billot!, tandis que l'agraphique ordinaire ne 
peut rien écrire du tout. .Mais celle différence n'empêche [tas que 
l'aboulie de ce malade consiste dans une paralysie, fonctionnelle 
d'un ordre de mouvements, avec conservation de tous les autres 
mouvements; c'est, en quelque sorti;, une agraphio avec un 
degré supérieur de systématisation. 

floue, qu'il s agisse dune paralysie totale, d'une paralysie 
systématique ou de l'aboulie, ht trouble moteur correspondant 
est foncièrement le même, el il doit reconnaître une cause 

:1 Ch. F ère, Impuissante et pessimisme fUcvtt:: philosophique, juillet ISSU. 
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analogue par sa nature ou par sou siège. L'analogie de ces trois 
phénomènes peut être mise en lumière par des expériences de 
suggestion chez les hypnotiques. Nous avons vu que la paralysie 
totale et la paralysie systématique déterminent, chez certains 
sujets, une augmentation de force dans le membre de l'autre 
côté du corps. Il en est de m ê m e dans l'aboulie. 

Si nous donnons au sujet la suggestion qu'il ne pourra pas, 
malgré son désir, ouvrir avec sa main le tiroir (l'une table pour 
prendre une chose qui s'y trouve, et si, après avoir produit celle 

aboulie unilatérale, nous plaçons un dynamomètre entre les 
mains du sujet, nous constaterons que, la force musculaire du 

bras droit a diminué et que celle du bras gauche a augmenté. 
On peut juger par cet exemple la valeur de la méthode qui 

consiste à mettre les phénomènes en série. L'aboulie est un l'ait 
pathologique trop complexe pour être étudié d'emblée, sans 
préparation; autant vaudrait commencer la géométrie par l'étude 

des courbes. On ne peut comprendre l'aboulie qu'après avoir fait 
l'étude de phénomènes [tins simples, dont l'observation et 
l'analyse sonl plus faciles. Or, nous croyons que les paralysies 
par suggestion constituent précisément ces phénomènes élémen­
taires qui doivent servir de base et d'introduction à une étude de 

l'aboulie. 
En somme, la grande conclusion psychologique qui se dégage 

de tous des troubles de la inutilité, c'est que ces troubles sont 

commandés directement par des modifications fonctionnelles des 
centres moteurs; ce sont là les vraies causes des paralysies 
motrices, que ce soient, des paralysies totales, des paralysies 

systématiques, ou des phénomènes d'aboulie. On peut, m ê m e 
ajouter que, dans la paralysie totale par suggestion, les effets qu'on 

observe sont les mêmes que si on avait détruit avec un couteau 
le centre moteur correspondant au membre paralysé. Quant à 
l'interprétation que le sujet donne du trouble moteur dont il se 
trouve atteint, elle est tout à fait secondaire; et il importe, peu 
que le sujet explique sou impuissance par ce motif qu'il ne peut 
pas, ou qu'il ne veut pas, ou, comme disent certains abouliques, 
qu'îV ne peut pas vouloir, ou enfui qu'il ne sait pas. Si on 
prenait ce commentaire à la lettre, on sérail amené à considérer 
ces troubles moteurs comme des phénomènes très différents, au 
lieu de reconnaît te qu'ils sont de m ê m e famille. Quand le malade 
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dit qu'il ne peut pas mouvoir son membre, on verrait dans celle 
impuissance une paralysie simplement motrice; quand le malade 
prétend qu'il voudrait bien, mais ne peut pas vouloir franchir 

une porte, on diagnostiquerait une maladie de la volonté; enfin' 
quand le malade dit qu'il a oublié les mouvements de récriture 
on ferait de celte agraphie une maladie de la mémoire motrice; 
ce qui aurait pour conséquence logique de méconnaître l'unité 
fondamentale de ces trois faits moteurs, qui ne soin, nous le 
répétons, que des variations d'un menu; ('lai, la paralysie motrice. 

L'étude des laits de suggestion a eu pour but de montrer de 
quelle importance est. l'hypnotisme c o m m e élude de psycho­
logie. Il y ;t longtemps qu'on a préconisé ces éludes ; niais 

la cause du magnétisme animal était tellenieni compromise par 
les mauvaises méthodes, qui; personne n'osait s'engager dans ces 
questions. Lorsque braid eut démontré la réalité d'un état nerveux 
provoqué par la fixation d'un objet brillant, el la possibilité de 
l'aire naître chez le sujel hypnotisé un grand nombre de phénomènes 
psychiques par suggestion verbale, on pouvait croire que les 
psychologues allaient enfin s'occuper de ces nouveaux Puits, qui 
les intéressaient si directement. Il n'en fui rien. A pari quelques 
tentatives qui restèrent isolées, la grande majorité se détourna 
de ces études fécondes, craignant sans doute des y compromettre. 
11 est vraiment regrettable que les psychologues anglais de l'E­
cole associalionniste, Stuarl Mill, Bain, Spencer, qui, sans être à 
proprement parler des expérimentateurs, ont toujours eu le plus 
grand respect pour l'expérience, liaient jamais pensé à mettre en 
valeur les précieux documents contenus dans l'oaivrc de Braid, 
leur compatriote. Comment n ont-ils [tas compris qu'il y avait là 
les plus belles illustrations de celle loi générale de l'association 
des idées qui leur paraissait, à juste titre si importante "'. 

L'indifférence des psychologues à l'égard de l'hypnotisme 
(Hait un fait si connu et si bien établi qu'on s'imagina que ces 
('tuiles n'intéressaient nullement la psychologie; aussi, Al. Maihias 
Duval se faisait-il l'interprète d'une opinion courante quand il 
écrivait, en 187 i, son remarquable article sur l'hypnotisme, où il 
demandait non sans quelque ironie : Où sont les découvertes de 
l'hypnotisme ? Où sont ses analyses 1 Où sont les résultats de 
cette nouvelle psychologie expérimentale '! 
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Depuis cette époque, une révolution s'est; opérée. Le grand 
hypnotisme étudié avec tant de précision par M. Charcol, a 
triomphé de cette indifférence générale qui tue les questions. On 
adinel aujourd'hui couramment que l'hypnotisme constitue une 
méthode d'expérimentation en psychologie, présentant le double 
avantage de grossir et d'isoler les ('tais de conscience. 

Le. l'ail est. d'autant plus utile à relever que l'hypnotisme nous 
paraît appelé à combler une lacune. Depuis quelques années, un 
certain nombre de personnes essayent de fonder en France uni; 
psychologie expérimentale, et on l'oppose volontiers à la psycho­
logie classique, qui règne encore, souverainement sur tous 
les établissements universitaires. Biais jusqu'ici il nous semble 
que la nouvelle école, ne réussit pas à se distinguer nettement 
de l'ancienne. En effet, qua-t-elle de propre? On a dit : D'abord 

sa haine pour la métaphysique. Riais ce n'est qu'un mot. Où 
commence la métaphysique et où huit la science positiva;'/ On a 
dit encore : la nouvelle psychologie est expérimentale. Riais pour 

être expérimental, il faut, faire des expériences ; où sont les 
siennes? Elles sont très peu nombreuses en dehors des observa-
lions relatives à la mesure des sensations, du temps de réaction, 
etc. 11 nous semble que l'hypnotisme, associé à l'observation 
clinique des maladies mentales et nerveuses, est appelé; à donner 

à l'école nouvelle la méthode qu elle cherche, et à lui fournir 
une issue sur l'expérience. 



CHAPITRE XIII 

Des applications de l'hypnotisme à la thérapeutique et à la pédagogie. 

I 

Ce que nous avons dit de l'hypnotisme, et de la suggestion en 
particulier, a dû faire prévoir ce que peut être la médecine d'ima­
gination, dont l'importance a été déjà entrevue par d'anciens au­
teurs. « Si la médecine d'imagination était la meilleure, pourquoi 
ne ferions-nous pas de la médecine d'imagination ? » disail. 
Deslon. 

On nous permettra d'insister un peu sur celte médecine d'ima­
gination, sur cette thérapeutique suggestive, car c'esl. bien le 
n o m quelle mérite. Comment procède-t-on en elfel? Sous l'in­
fluence d'une idée persistante suggérée par les circonstances 
extérieures, il se développe une paralysie; le médecin, usant 
de son autorité, suggère l'idée de guérison nécessaire, incontes­
table, et la paralysie guérit ; la cure aussi bien que le développe­
ment du trouble fonctionnel a élé* déterminée par une idée. 
L'idée peut donc être, suivant les circonstances, un agent patho­
gène el un agent thérapeutique. C'est une notion qui n est 
pas nouvelle ; niais, ayant été mal interprétée, elle est restée infé­

conde (1). 
On a appelé maladies imaginaires, les maladies par imagi­

nation ; et celte confusion de ternies a confirmé une confusion 

d'idées. Or, nous venons de le montrer notamment par les laits 
relatifs aux paralysies par suggestion, les maladies par imagina­
tion, c'est-à-dire provoquées par une idée fixe, sont des maladies 

(1) Ch. Fcré, la Médecine d'imagination (Progrès médical 1881, p. 309 ; 
188(3, pp. 717, 711, 700). 
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rt'telles et offrant [tour quelques-unes au moins des caractères 
objectifs indiscutables. 

L existence dit maladies par imagination étant démontrée, il est 
prouva'' du m ê m e coup qu'il n'existe pas et qu'il ne peut pas 
exister (ht maladies imaginaires, c'est-à-dire de maladies pure­
ment fictives , puisque, dès que le sujet s'est laissé imposer celte 
idée Uxe qu'il est affecté d'un trouble fonctionnel quelconque, ce 
trouble fonctionnel se développe à un certain degré. Et il faut 
ajouter que ces malades par imagination ne sont pas seulement 
affectés d'un l rouble local : pour se laisser dominer par celle idée 
de maladie, il faut être particulièrement excitable el suggestible, 
il faut être doué d'un état de faiblesse psychique congénitale qui 
coïncide du reste fréquemment avec des manifestations néwopa-
thiquesplus oumoins caractérisées, ou des malformations physi­
ques. N'est pas hypocondriaque qui veut, c o m m e disait Lasègue. 

Celte distinction nous permet d'éclairer la thérapeutique des 
maladies par imagination, des maladies suggérées. 

Lorsqu un de ces hypocondriaques, vésaniques atténués, aux­
quels on applique le plus communément le n o m de malades 

imaginaires, vient implorer le secours de la médecine, sous pré­
texte qu'il s'agit dit douleurs, de troubles subjectifs, que lui 

répond-on souvent ? « Ce n'est rien, un peu d'imagination, ne 
vous préoccupez pas », et on lui donne négligemment un remède 

anodin. Ce malade , qui s'est suggéré une douleur et qui en 
souffre réellement, acquiert la conviction que sa maladie n'est pas 
connue et qu on ne peut rien pour lui. L'idée d'incurabilité devient 
d'aulant plus intense qu'il a une pins haute opinion du savoir du 
médecin qu'il a consulté ; et ce malade par imagination, qui était 
venu avec une affection chronique, s'en va souvent incurable. 

Les entrepreneurs de guérisons miraculeuses procèdent tout 
autrement. Ifs ne nient pas la maladie, mais ils affirment qu'elle 
v;i guérir par l'action d'une puissance surhumaine. Ils agissent 
par suggestion, ils inculquent graduellement celle idée que la 
maladie peut guérir, le sujet s'en pénètre, se l'approprie ; quel­
quefois ht guérison s'ellèelue en conséquence delà suggestion, et 
quand on dit que c est la foi qui sauve, ou ne fait qu'employer 
une expression rigoureusement scientifique. Il ne s'agit plus de 
nier ces miracles mais d'en comprendre la genèse et d'ap­

prendre à les imiter 
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Ainsi, il u existe pas de maladies imaginaires, mais il y a des 

maladies par imaginai ion avec de véritables troubles fonctionnels. 
Ces troubles se. développent sous l'influence d'une suggestion 
spontanée, accidentelle ou provoquée; ils sont susceptibles de 
guérir sous l'influence d'une autre suggestion opérant en sens 
inverse et d'égale intensité. Le traitement moral doit donc con­
sister, non pas à nier la maladie, mais à affirmer qu elle est sus­
ceptible de guérir, qu elle commence à guérir, qu elle va guérir 
tout à fait. 

Lorsqu un croyant associe la divinité à son idée de guérison, il 
s'habitue à l'attendre subite et complète, à l'occasion (l'une mani­
festation religieuse déterminée: les choses se passent, en effet, 
souvent ainsi. C'esl ce (pic nous avons vu, par exemple, à la 
Salpétrière chez la célèbre Etcheverry qui vit guérir loul à coup 
une hémiplégie avec contracture datant de 7 ans-, à propos d'une 
cérémonie du mois de Marie: il ne lui resta qu'une certaine 
faiblesse du côté, qui disparut on peu de jours et que l'on 
peut expliquer par l'inllueiice du défaut d'exercice si longtemps 

prolongé. 
Ce miracle, qu'on peut appeler expérimental puisqu'il fui pré­

paré de longue' main par les médecins — depuis longtemps on 
suggérait à la malade qu'elle guérirait au moment de telle céré­
monie religieuse — ce miracle, disons-nous, nous explique les 
guérisons par l'imposition des mains, dont l'histoire sacrée abonde. 
Pour ne pas remonter plus loin que le siècle dernier, (t'est la sug­
gestion qui explique les cures de Crealrahes, les exorcîsmes de 
Gassner, les succès de Mesmer el les miracles accomplis autour 
de la tombe du diacre Paris, dans le cimetière dit Sainl-Médard, 
el de nos jours, dans les fameuses grottes qui se trouvent situées 
du cette des Pyrénées. 

Le médecin, qui n esl pas un thaumaturge, a des ressources 
bien moindres. Lorsqu un malade atteint d'une affection d'origine 
psychique, s'adresse au médecin, celui-ci ne peut guère, sauf 
dans quelques circonstances exceptionnelles, lui inspirer confiance 
i[ii en des moyens plus ou moins lents; mais quels qu'ils soient, il 
faut les employer avec confiance et autorité. C'est un fait bien 
avéré, que, par l'hydrothérapie , certains médecins obtiennent, 
dans les affections liyslérifornies, des résultats plus rapides que 
d'autres, par ce seul fait (juifs agissent en même, temps par sug-
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gestion. On pont eu dire autant du massage dans des circonstances 
analogues, etc. 

Dans beaucoup de circonstances, la suggestion peut constituer 
un agent thérapeutique précieux. A eôlé des paralysies et des 

spasmes d'origine psychique, il faut citer l'anorexie dite nerveuse 

ou hystérique qui peut être grandement influencée, de m ê m e que 
les troubles vésauiques développés en général sur un terrain 

hystérique (Auguste Voisin, Séglas, Lombroso, Dufonr, etc.). Il 
faut bien reconnaître une certaine valeur à plusieurs des faits de 

cet ordre, rapportés par braid, Charpignon (1), Liébault (2), 

bernheiin (3), Beaunis, de. 11 est donc utile, dans ces cas, de 

rechercher les meilleures conditions de suggestibilité, el de s'as­

surer si le sujet esl bypnotisable ou particulièrement sensible à 
tel mode de suggestion que l'on mettra en usage avec con­

fiance et autorité. 
Il esl à remarquer qu un étal névropalbique ne s'improvise pas; 

celui qui en souffre ne l'a [tas créé, il résulte le [tins communé­

ment d'une dégénérescence héréditaire progressive et accumulée-

Le sujet qu'il s'agit de traiter n'est point dans sa famille un acci­
dent, ceux qui l'entourent pâlissent souvent de son mal à un 

certain degré: le névropathe vit. dans une atmosphère de nervo­

sité. Si la suggestion a joué* un rôle dans le développement de 

l'affection actuelle, le traitement moral n'aura aucune action, 
parce <[iie l'idée pathogène se trouve sans cesse cultivée dans 

ce milieu morbide. Ce traitement ne reprendra chance de succès 

que lorsqu on aura eu recours à une mesure préalable d'hygiène 

morale, à l'isolement qui s'impose encore davantage dans les 

manifestations dites épidémiques de la suggestion. 
Nous avons eu en vue surtout d'appeler l'attention sur le mode 

d'action du traitement moral, et sur le rôle que joue la suggestion. 

Il ne s agit nullement d'innovation: quand on fait avaler certaines 
boulettes dites fulminantes, c est. bien de la suggestion qu'on 

administre sous forme pibdaire ; quand on injecte de l'eau claire 

sous la peau, on l'ait encore de lu suggestion par la voie hypoder­
mique. El il convient de remarquer que celle médecine il imagt-

(1) ('.bai'i'iu'imn, Étude sur la médecine auimique cl citalislc, Isiil. 
(21 Liébault. Pu sommeil el des états analogues, 1SG1. 
(3) liernlie'un, De lu suggestion el de ses applications u la thérapeutique, 

lSSi'.. 



268 LE VI.VI.M.TISVIE VMM VI, 

nation doit être préconisée surtout contre une catégorie de trou­
bles bien déterminés, contre les troubles d'origine psychique. 

Ce n'est [tas ici le lieu d'insister sur les indications particulières 
de la suggestion en thérapeutique. L'étude que nous venons d'en 
faire a suffisamment montré dans quelle mesure elle est capable 
d'agir sur les phénomènes moteurs, sensilifs ou psychiques, et 
que, par conséquent, elle peut être utilisée dans le, traitement des 
troubles dynamiques capables de se, développer sous l'influence 
d'une action psychique, d'un choc moral ou m ê m e d'une excita­
tions périphériques. Il est impossible aujourd'hui de nier cette 
action. Toutefois, il est encore difficile de présenter un exposé 
rigoureusement scientifique des résultais obtenus, parce (pa­
ies observations publiées sont encore peu nombreuses et que, 
dans un certain nombre d'entre elles, il est impossible de trouver 
un caractère objectif de l'hypnose; en outre, un certain nombre 
de ces observations sont incomplètes ou publiées par des person­
nes incompétentes qui font des descriptions insuffisantes pour 
entraîner la conviction sur la réalité d'un étal morbide caracté­
risé. Enfin, précisément en raison de la nature, de son action qui 
ne s'exerce que sur des troubles sans lésion matérielle, c'est-à-
dire purement dynamiques, la suggestion ne guérit que des 
affections capables de se modifier spontanément, ou sous l'in­
llueiice d'agents extérieurs variés. Il esl donc difficile actuelle­
ment, moins difficile pourtant que pour d'autres médications tics 
usitées, d'établir la valeur réelle de cette méthode de traitement. 
Ce qu on peut dire, c'est qu'elle est fondée sur des notions pré­
cises de psycho-physiologie et par conséquent rationnelle. 

Lit médecine d'imagination se distingue de la thérapeutique 
hypnotique, dans laquelle le sommeil artificiel est. lui-même 
l'agent curatif, de quelque façon d'ailleurs qu'il ait été produit. 
On ;i quelquefois confondu, et bien à tort, ces deux procédés thé­
rapeutiques, le sommeil provoqué et la suggestion (I). Ils sonl 
loin d'avoir la m ê m e valeur. 

Le sommeil hypnotique n a souvent qu'une action suspensive 
et momentanée sur les troubles fonctionnels, névralgies, contrac­
tures, etc., etc.; mais à lui seul, il amène rarement la disparition 

1) Grasset, Du sommeil provoqué comme agent thérapeutique 'thérapeu­
tique suggestive Semaine médicale, 1S86, p. 20Ô). 
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complète des phénomènes, s'ils ne sont pas essentiellement 
fugitifs de leur nature, et il ne faut pas ignorer que, dans bon 
nombre de circonstances, ce sommeil, tout comme les autres 
sommeils artificiels provoqués par le chloroforme, la morphine, 
etc., est capable de déterminer des accidents névropathiques 
jusqu'alors inconnus du sujet. Beaucoup d'hystériques étaient 
[irises d'accidents convulsifs autour du baquet de Mesmer, et 
beaucoup de magnétiseurs ont provoqué des attaques de contrac­
ture que quelques-uns ont prises pour de la catalepsie. Cette 
notion n'est pas à dédaigner; elle doit faire garder une certaine 

ré-serve dans l'usage du sommeil nerveux en thérapeutique. 
Toutefois, quand il s'agit d'hystériques caractérisées, à mani­

festations convulsives intenses, chez lesquelles par conséquent 
le sommeil provoqué ne peut guère déterminer que des accidents 
qui existent déjà, il est avéré que le nombre et l'intensité des 
attaques peuvent être grandement atténués par les manœuvres 
hypnotiques ; plusieurs hystériques de la Salpétrière, entrées 
pour des attaques, n'eu oui jamais tant quelles sont soumises au 
.sommeil hypnotique, en dehors de toute suggestion. 

Il faut remarquer encore que quelquefois le sommeil nerveux 
a quelque chose de plus qu'une simple action hypnotique : chez 
les magnétiseurs, le sujet sait, lorsqu'on l'endort, que les 
inaiiu'iivros auxquelles on se, livre ont un but thérapeutique; et, 
dans quelques cas, le sommeil provoqué peut être considéré 
comme appartenant à la médecine d'imagination : que la sugges­
tion soit l'œuvre du malade ou celle du médecin, elle n'en existe 

pas moins. 

Il 

L'usage de la suggestion dans l'éducation est. probablement aussi 
ancien que la pédagogie, et on trouve des remarques fort inté­
ressantes à ce point de vue dans beaucoup d'ouvrages sur l'éduca­
tion, l'echlorslclten, dans son Hygiène de l'âme, insiste sur l'utilité 
de convaincre les enfants qu'ils ont déjà acquis du talent dans 

une branche quelconque, [tour développer leurs aptitudes. Cratiolel 
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fait remarquer que. chez les enfants, certains gesies, certaines 
attitudes sont capables de développer des tendances corréla­
tives (1). Mais ce serait une mesure 1res grave de soumettre a 
des pratiques régulières de suggestion des enfants normalement 
constitués ; on risquerait fort d'en faire des automates, ce qui 
n est [tas précisément le but de l'éducation. Quant à l'application 
(le la suggestion hypnotique aux enfants vicieux, elle esl plus 
défendable. Le succès paraît vraisemblable, mais il est difficile de 
le prouver par des faits qui échappent à toute conteslalion : car 
il est très certain que, parmi les enfants vicieux, un certain nom­
bre qui échappent à la démence précoce, et aux progrès du vice, 
évoluent spontanément vers un étal psychique qui se rapproche 
de l'état normal. D'autre part, certains enfants, enfermés dans 
des maisons de santé sous le coup (l'ordonnances de non-lieu, se 
trouvent dans les m ê m e s conditions que ceux qui ont subi une 
peine de nature à renforcer les motifs d'éviter le mal. bans ces 
cas, la suggestion hypnotique ne joue que le rôle de la sugges­
tion pénitentiaire et son utilité peu! être mise en doute. 

L'efficacité de fa suggestion pédagogique peut, il nous semble, 
être démontrée par la possibilité de modifier certains instincts 
par1 suggestion citez les animaux. L'un de nous a élé fréquem­
ment témoin d'une pratique curieuse des fermières du pays 
de (.aux : lorsqu une poule a pondu un certain nombre d'ouils 
dans un nid de son choix et qu'elle a commencé à couver, si, 
pour des raisons particulières, on veut lui faire couver d'autres 
œufs dans un autre nid, on lui place la tète sous une aile, d o n la 
balance un certain nombre de Ibis, jusqu'à ce qu'elle dorme ce 
qui arrive rapidement, puis on la place dans le nid (pion lui 
destine; à son réveil, elle ne songe* nullement à son propre, nid, elle 
a adopté les œufs étrangers. Quelquefois, on peut, par ht m ê m e 
procédé, l'aire couver des poules qui n ont pas encore manifesté 
l'inleilli le le faire. L'est la une modification de l'instinct par 
suggestion qui peut faire penser que l'application pédagogique de 
la suggestion n esl pas aussi absurde que quelques ailleurs veu­
lent bien le dire. 

'li l.eurcf et Gratiolet, Auulomie comparée du système nerveux, I. Il, 
p. 030. 



CHAPITRE XIV 

Hypnotisme et responsabilité. 

Non cannes iloriniunt qui clauses halienl oculos. 

L'hypnotisme, touchant au merveilleux par son passé, a eu ce 

privilège de provoquer la curiosité non seulement des savants, 
mais encore des gens du monde. Des exhibitions qui n'avaient 
rien de scientifique ont port»; à la connaissance du public un cer­
tain nombre de phénomènes susceptibles d'applications criminelles; 
le sommeil hypnotique et la suggestion oui m ô m e figuré dans 
plusieurs drames judiciaires (1) ; ce n'est donc [tas sans raison 

que l'un de nous a, le premier, appelé l'attention sur l'étude de 
l'hypnotisme au point de vue médico-légal, dans une note où il 
n était question que du grand hypnotisme caractérisé par des 
symptômes d'ordre somalique (2). Depuis cette époque, M. Lié­
geois (:|i ;i communiqué à l'Académie des sciences morales et poli­
tiques un mémoire sur le m ê m e sujel envisagé à un point de 
vue un peu (liftèrent, et qui a été le point de départ de vives 

discussions. 

L ïai'dieu, Elude médico-légale sur les attentais aux mœurs, pp. 88 et 
SIIIV., Paris, 1878. — Brouardel, Accusation de viol accompli pendunt le 
sommeil hypnotique (Annales d'hygiène cl de médecine légale, janvier J8?.)i. 
- Mulet, Annales uiéitico-psgehologiqucs, 1881, p. 10s', etc 
L'I C|i. l'ôi'é, les Hypnotiques hystériques cousidecces comme sujets d'ex­

périence eu médecine m,ulule : illusions, hallucinations, impulsions ivré-
sisiihles provoquées ; leur importance un point tic rue mettico-legal (Société 
medico psqehnloqiqttc, mai 188;!). .1. Uluirpiffitoii (Happer/s du magnétisme 
aire lit jurisprudence cl lu médecine legule, 1800) s'est surloul préoccupe 
de l'celicrclicr si la. praliquo du iiiaeinHisiue. ne peut pas ciinslitucr le 
dé'llt .l'exerciCC illec.'ll lie lit M M'i lee'l 1 le . 

{.'.) la.'^'eni-, De lu suggestion ligpitoliqiu dons ses rapports arec le droit 
civil el le droit criminel', i le îles se ut. cl p., avril ''1 mai lss| 
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Nous croyons utile de reprendre celle question qui, il ailleurs, 

mérite d'être développée. 
La plupart des ailleurs qui l'ont traitée se sont surtout préoc­

cupés de mettre en relief la possibilité d'accomplir des actes 
criminels à l'aide de l'hypnotisme ; mais ils ne se sont pas 
préoccupés de la question de preuve, ils ne se sont pas deman­
dé à quelles conditions les juges pourraient admettre la réalité 
des faits d'hypnotisme invoqués devant eux. Usa ont pas compris 
que, dans une élude médico-légale, la démonstration de l'élal 
hypnotique est. la première et la plus importante de lotîtes les 
questions; les autres s'effacent devant elle ; si l'hypnotisme n'est 
pas prouvé, toutes les conséquences qu'on en lire deviennent illu­
soires. Est-il besoin d'ajouter qu'une démonstration scientifique 
de l'hypnotisme ne peut être faite qu au moyen de signes objectifs 
et matériels? Plusieurs observateurs ont admis comme preuves 

la bonne foi et l'honorabilité des sujets ; mais ces mots ne corres­
pondent à aucun signe objectif qui s'impose; les preuves morales 
restent, toujours personnelles à celui qui les invoque; il n y a pas 
à en tenir compte dans une. élude, médico-légale. Comment espérer 
convaincre des juges de la réalité d'un état dont tous les phéno­
mènes peuvent être simulés? Admettre l'hypnotisme sur des 
preuves morales serait ouvrir la porte à des abus innombrables 

et de la [dus haule gravité. 
En somme, voici en quels termes se pose la question médico-

légale. In individu se présente à la justice en prétendant qu'il a 
été victime d'une violence quelconque, ou (l'une suggestion, pen­
dant qu'il était plongé en étal hypnotique; la vraisemblance de 
son affirmation peut être admise, s'il est prouvé expérimentalement 
qu'il esl hypnotisable, cl qu'il présente un certain nombre de 
phénomènes objectifs caractéristiques, mais celle, preuve ne peut 
être faite que s'il se soumet volontairement à l'expérience. 

D'autre part, un individu accusé d'un crime ou d'un délit peut 
objecter qu'il u agi sous l'influence d'une impulsion suggérée peu 
liant le sommeil hypnotique, bans ce cas, c o m m e dans le précé­
dent, il esl nécessaire d'établir matériellement que le sujel est 

hypnotisable. 
Itègle générale, toutes les lois qu un individu invoque l'hypno­

tisme devant la justice, il doit en faire la preuve et, par consé­
quent, se soumettre à une expertise fondée sur l'expérimentation. 
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(aie autre situation esta prévoir; il peut arriver qu on soup­

çonne un témoin de faire une déposition dictée par unit sugges­
tion hypnotique.. Si l'on établit matériellement le fait m ê m e de la 
suggestion, on démontrera par voie de conséquence l'existence 
du faux témoignage. Si le fait matériel ne peut être établi, la 
difficulté est à peu [très insurmontable; car on ne peut pas exiger 
d'un individu qu'il se, soumette à thypnolisalion, pas plus qu'à 
l'épreuve du chloroforme ou du baschich. 

A quelles conditions un expert peut-il affirmer qu'un individu 
est hypnotisable 1 C'est à la condition que ce sujet endormi présente 

des phénomènes physiques, el qu'il appartienne à la catégorie du 
grand hypnotisme ; le grand hypnotisme peut, d'ailleurs, se pré­
senter soit à l'état complet, soit à l'état fruste, c'est-à-dire qu un 

certain nombre de .phénomènes classiques peut manquer chez un 
sujel. donné, sans (pie [tour cela l'aspect général soit altéré s'il 
reste suffisamment dit phénomènes caractéristiques. 

Dans le petit hypnotisme, dans les états décrits sous les noms 
de fascination, de sommeil magnétique, etc., les sujets paraissent 
doués d'une suggestibilité particulière; on peut développer sur 
eux des ('-tais cataleploîdes, des rigidités musculaires, des attitudes 
fixes, des paralysies, dits aneslliésies, des hallucinations diverses, 
des impulsions; mais non pas les états spéciaux et nettement 
caractérisés décrits plus haut sous les noms de catalepsie, de 

léthargie, de somnambulisme provoqué. Ces sujets n'offrent 
qu un très polit nombre de phénomènes somatiques, qui n'ont 
point encore (''lé l'objet d'une étude nosographique régulière. Il 
faut donc redoubler d'attention et de sévérité dans l'examen des 
faits, car, en dehors des phénomènes physiques, il n'y a aucun 
critérium. Jusqu'à plus ample informé, tout individu qui ne 
présente aucun caractère physique de l'hypnotisme no peut pas 
l'invoquer à son bénéfice. Il esl impossible de marquer autre­
ment, dans la pratique, la limite de. la suggestibilité normale. 

Après avoir établi comment l'expert peut s'assurer qu un sujel 
est hypnotisable, nous avons à examiner un grand nombre 
d'autres questions. Il faut se rendre compte des conditions parti­
culières dans lesquelles il esl possible d'admettre la vraisem­

blance d'une hypnolisalioii. 
Le sommeil hypnotique, que l'on produit avec tant de [reine et 

de lenteur, chez les sujets neufs, s établit chez les sujets entraînés 

lîixt.T cl l-'r.iu-.. 'x 
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avec une rapidité effrayante. 11 nous suffit de faire un geste 
brusque devant quelques-unes de nos malades [tour les hypnotiser 
immédiatement. Celle manu'iivre peut être accomplie indifférem­
ment dans tous les endroits el à lotîtes les heures du jour. Si 
nous rencontrons une de nos malades traversant une cour, avec 
un cri ou un geste brusque, nous l'arrêtons an passage et nous 
l'immobilisons en catalepsie. 11 faut, savoir que le réveil peut 
s'opérer avec la m ê m e instantanéité, par un souille sur les yeux 
ou sur le front. On peut donc produire un sommeil hypnotique 
el le l'aire cesser pendant un temps extrêmement court, el pour 
ainsi dire entre deux portes. C'est un l'ail qui préseule quoique 
importance au point de vue médico-légal. De [dus, un sommeil de 
très peu de durée peut être suffisant pour donner une suggestion. 
Nous avons observé: que dans l'espace de quinze secondes nous 
pouvons endormir un de nos sujets en léthargie, produire le 
somnambulisme, lui donner une suggestion d'actes et le réveiller. 
11 pourrait donc arriver qu'un individu profitât des quinze 
secondes pendant lesquelles il s'est trouvé seul avec un sujet 
hypnotisable pour lui inculquer une idée, une hallucination on 
une impulsion. On ne devra pas soutenir l'impossibilité du 
fait en se fondant sur une question de temps, car le temps néces­
saire [tour endormir el suggestionner est extrêmement court 
chez les sujets exercés. 

De [tins, l'expérience montre qu'il ne faut pas s'en remettre, 
pour apprécier la durée du sommeil hypnotique, au témoignage 
du sujet. Le sujet ne mesure pas le temps pendant lequel on le 
laisse endormi; s'il essaye de. le faire, il commet les erreurs les 
plus grossières. Ainsi, une de nos malades que. nous endormons 
[tendant dix à vingt secondes croit avoir dormi une heure; les 
autres font des méprises tout aussi fortes. L'hypnodque manque 
de points de repère pour mesurer le vide que le sommeil produit 
dans la trame dit sa vie normale. On ne doit donc pas rejeter la 
réalité d'une suggestion hypnotique en se fondant sur ce que 
l'expérimentateur est resté pendant moins d'une minute en 
contact avec le sujet, et que le sujel prétend avoir dormi [rendant 

des heures. 
L'hypnotique sait-il seulement qu'on l'a endormi:'' Nous ne 

possédons malheureusement sur ce point que des documents peu 
nombreux. Quelques-uns des sujets sur lesquels nous faisons 
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des expériences [tendant, toute une matinée ne savent [tas 
combien de (bis on les a endormis et réveillés, mais ils savent en 

général qu'on les a endormis ; le signe qui le leur apprend est 
une impression de froid, un frisson qui dure souvent, longtemps 
après le réveil. Mais ce signe n'a pas grande valeur; car non 
seulement il petit manquer, mais encore on pourrait l'effacer par 
suggestion ; il est d'ailleurs d'autant moins marqué que le som­
meil a été moins prolongé. 

On observe souvent dans le grand hypnotisme l'oubli au réveil 
de tout ce qui s'est passé pendant le sommeil hypnotique. Cet 
oubli est complet lorsque l'expérimentateur a eu soin de dire au 
sujet endormi qu'il ne se souviendrait absolument de rien; l'oubli 
est aussi rendu plus profond lorsque le sujet n'a pas été ramené 

immédiatement à l'état de veille, mais a [tassé du somnambulisme 
à la léthargie, puis de la léthargie au somnambulisme, et de là à 

'état de veille. Au contraire, l'amnésie est souvent incomplète 
lorsque le sujet, est réveillé immédiatement après le fait dont il 
doit, se souvenir. Alors le souvenir persiste à l'état de veille avec 

[tins ou moins d'intensité. L'hypnotique nous parait être dans la 
m ê m e situation qu un dormeur qui s'éveille; il se rappelle vague­
ment les choses qu'il a vues, ou qu'on lui a dites pendant son 
sommeil, il lui semble que c'est un rêve. Enfin, les événements 
qui se sonl passés pendant l'hypnose se réveillent avec une grande 
énergie, quand il. peuvent être rappelés par un objet ou une 
circonstance extérieure quelconque. 

On voit donc qu'il est. impossible de faire de l'oubli au réveil 
une. règle absolue; en réalité, tous les cas peuvent se présenter, 
depuis l'oubli le plus profond jusqu'au souvenir le [tins lucide. 
Tous ces cas méritent d'être considérés avec soin au point de vue 
médico-légal. 

La plus importante de toutes les situations est celle d'une 
amnésie suggérée. Il faut toujours avoir présent à l'esprit ce fait 
qu un individu a pu faire perdre par suggestion à l'hypnotisé la 
mémoire de loul ce qu'il lui a tàil subir [tendant l'hypnose. 

(elle absence de souvenir, qui peut exister spontanément ou 
être réalisée artificiellement, est possible m ê m e lorsque h* sujet a 
subi une violence qui il provoqué un ébranlement douloureux 
plus on moins durable bans le cours d'une expérience- un de 

nos sujets eu état de léthargie tombe de son haut et se choque 
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violemment la tète contre le soi. Cette excitation ne sttflil pas à 
provoquer le réveil, qui n eut lieu que quelque temps après, par 
un souffle sur le visage Devenu à lui, le sujet s'étonne d'avoir la 
tête endolorie, il a la sensation d'un violent coup de poing ou 
d'un choc, mais il ne comprend pas d'où cela peut venir. Nous 
nous croyons donc en droit de dire que, [tendant le grand hypno­
tisme, un sujet peut subir les violences les plus variées sans en 
conserver aucun souvenir ni aucune sensation, si la violence n a 
pas déterminé de lésions persistantes, telles que l'allrilion des 
tissus résultant d'un choc violent, etc. Nous croyons m ê m e qu'il 
est possible que le sujel endormi subisse dans cet étal, et par 

conséquent sans pouvoir se défendre, une tentative de viol. 
A côté du sujel qui a loul oublié, il faut placer le sujet qui 

prétend avoir tout retenu. Quelle confiance doit-on accorder 
à son récit? La question est grave. 11 peut, se présenter ici un 
grand nombre d'hypothèses. 

Tout d'abord, il est possible que l'hypnotique soit de bonne 
foi, el en m ê m e temps victime d'une illusion. Il faut savoir que 
le sujet qui se trouve, au réveil, affligé d'une blessure, d'un 
accident grave ou rebutant, a l'habitude d'en chercher l'explica­
tion; quelquefois, il imagine lui-même celle explication ; d'autres 
fois, il l'accepte d'un tiers, mais dans tous les cas il finit par se 
suggérer qu'il a vu les choses se passer de la façon dont, il les 
explique; en d'autres termes, l'explication aboutit à une hallucina­
tion de la mémoire. Ainsi, telle malade qui. pendant, le sommeil, 
aura reçu un coup d'un tiers peut s'imaginer avoir l'ait une chute, 
expliquant sa blessure, et elle soutiendra avec la plus grande 
conviction la réalité de cette chute imaginaire. Le médecin-légiste 
doit être en garde contre; ces commentaires el ces explications 
dont l'hypnotique se sert pour rendre compte des accidents qui 
lui arrivent. L'affirmation de l'hypnotique, ne doit pas être 
acceptée sans contrôle. 

L'erreur de l'hypnotique peut provenir d'une autre cause, de la 
suggestion de l'expérimentateur, qui lui a inculqué un souvenir 
faux. Il esl impossible à l'expert de s'orienter au milieu de tous 
ces phénomènes, et de déclarer catégoriquement : les choses se 
sont passées ainsi. 

Enfin, dernière hypothèse, l'hypnotique, qui rend compte à l'état 
de veille (le tout ce qui a eu lieu pendant son sommeil, peut simu-
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1er. Ce danger de la simulation existe en tout (''lai. de cause, quel 
(pie soit l'état somalique du sujet. Alors m ê m e qu on esl en 
présence (l'une grand»; hypnotique, il ne faut pas écouler aveu­
glément tout ce qu'elle raconte. L'instruction peut retenir un 
témoignage et en faire le cas ([lie bon lui semble, en s appuyant 
sur les autres faits de la cause : mais l'expert n'a [tas à entrer 
dans celte voie. 

Nous avons jusqu'ici considéré le sujet à l'état de repos ; pre­
nons-le maintenant à l'état d'activité sous l'inllueiice de sugges­
tions ou m ê m e d'excitations. 

Commençons par l'étude des hallucinations : l'hypnotique peut 
être amenée, par exemple, à faire erreur sur ["identité d'une 
personne ou à accepter la présence d'une personne absente dont 
elle reconnaîtrait les (rails, la voix, etc. On comprendra les 

conséquences possibles de celte illusion ou de cette hallucination, 
si un acte délictueux ou criminel venait à être commis sur l'hyp­
notique ou devant elle dans ces circonstances ; il en résulterait 

une, accusation portant sur un innocent et qui sérail soutenue 
avec la conviction la plus profonde. L'illusion ou l'hallucination 
peut porter sur l'acte lui-même et conduire à dits conséquences 
analogues. 

Quelques auteurs sont revenus récemment sur celte, question, 
dont nous avions depuis longtemps déjà signalé l'importance. Ils 
ont imaginé des expériences dramatiques mettant en lumière ces 

applications criminelles de l'hallucination hypnotique. Nous 
croyons inutile de les reproduire. 

Il est beaucoup [tins important, à notre sens, de rechercher 
à quelles conditions ces faits d'hallucinations rétrospectives 
peuvent être apportés à la justice. C o m m e nous l'avons déjà 
dit, la question médico-légale de l'hypnotisme se réduit et 

une question de diagnostic, et on peut ajouter que tout ce qui 
n est pas diagnostic dans les questions légales relatives aux 
hypnotiques est en dehors de la compétence du médecin. 

L'expert n a [tas à établir la réalité d'un fait de suggestion, niais 
sa possibilité ; et pour cela, il doit établir expérimentalement 

que l'on peut reproduire chez tel sujet., à l'aide d'une suggestion 

hypnotique, les phénomènes en cause. La question revient donc 
à savoir quels sonl les signes objectifs démontrant la réalité des 
hallucinations qu on peut provoquer citez un sujet déterminé. 
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Nous insisterons surtout sur les hallucinations do la vue. parce que 
ce sont celles-là qui son! les [dus faciles à explorer, el elles nous 
permettent de déduire la sincérité des hallucinations des autres 
sens. 

Les hallucinations de la vue, que l'on peut provoquer par sug­
gestion verbale ou par tout autre procédé, ont pour caractères 
principaux de pouvoir être dédoublées par la présence d'un 
prisme devant un des yeux ou par la déviation mécanique Leur 
objet peut être grossi ou diminué de volume par la lorgnette, il 
peut être réfléchi et rendu symétrique par un miroir. S'il s'agit 
d'un objet colon'', il peut donner lieu à la sensation subjective 
d'une couleur complémentaire ; s'il s'agit d'une hallucination 
unilatérale, l'action de l'aimant peut la faire passer du côté op­
posé ; enfin, si on fait approcher ou éloigner l'objet, imaginaire, 
on voit la pupille se dilater ou se rétrécir proportionnellement ; 
or, ces mouvements d'accommodation ne peuvent être produits 
volontairement que par de très rares sujets et dans des conditions 
connues. 

Ajoutons que, pendant la durée de l'hallucination visuelle, la 
sensibilité générale de l'uni esl profondément modifiée chez cer­
tains sujets ; en elfel. (bois l'élal. cataleptique, la conjonctive et 
la cornée en dehors du champ pupillaire, sont en général insen­
sibles. Sur la plupart des sujets, on peut les loucher avec un 
corps étranger, sans provoquer de réflexes palpéliraux ; chez 
P..., par exemple, sitôt qu on a développé une hallucination vi­
suelle, la sensibilité des membranes externes de l'œil revient dans 
l'étal où elle était [tendant la veille. 

Tous ces signes permettent à l'expert de savoir si tel ou tel sujet 
peut ou non être halluciné par suggestion, mais ils n'établissent 
nullement si en l'ail le sujet a été halluciné réellement. C'est là 
une question distincte, qu'il appartient à l'instruction d'élucider. 

A côté de l'hallucination se place l'anesthésie systématique, qui 
lui sert de contre-partie. On peut suggérer à un sujel, devant le­
quel un crime ou un délit doit se commettre, qu'il ne verra pas 
telle ou telle personne La possibilité de celle suggestion permet­
trait à un criminel d'écarter un témoin gênant, et l'hypnotique 
viendrait ensuite, de la meilleure foi du monde, affirmer à la jus-
lice qu'il n a rien vu, rien entendu, rien senti. 

11 nous suffira de rappeler que les [trouves de l'aneslbésie 
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systématique sonl nombreuses. La première est celle du gong 
chinois, l'n sujet, hypnotisable que le bruit du gong rend instan­
tanément cataleptique ne tombe plus en catalepsie lorsqu'on 
frappe le gong après avoir supprimé par suggestion la percep­
tion de cet instrument. Une seconde épreuve est tirée des couleurs 
complémentaires. Lorsqu'on suggère à un sujet qu'il ne voit 
[dus lit couleur rouge, la fixation d'un carré rouge invisible pen­
dant i\n certain temps produit une image consécutive verte. Enfin, 

['action de l'aimant imprime à l'anesthésie systématique un ca-
ruetere tout particulier. A ces signes, l'expert pourra reconnaître 
s'il peut produire, chez un sujet donné', mis en état d'hypnotisme, 

des aneslliésies bien authentiques. 
Iles! possible, dans l'état de somnambulisme provoqué, de sug­

gérer des idées fixes, des impulsions irrésistibles auxquelles l'hyp­

notique réveillée obéira avec une précision mathématique. On 
pourra l'aire écrire au sujet des promesses, des reconnaissances 
de dettes, des aveux, des confessions de nature à lui faire le 
[dus grand tort. On peut encore, en l'armant, lui faire commettre 
tel crime que l'on voudra bien imaginer. Nous pourrions citer un 
certain nombre d'actes, au moins inconvenants, commis par des 
hystériques, et qui n'étaient autre chose que des miniatures de 
crimes expérimentaux accomplis par un sujet inconscient, dirigé 
par un coupable resté inconnu. Un grand nombre de fois, à la 
Salpétrière, on a mis entre les mains d'une hypnotique un coupe-

papier, en lui disant que c'était un poignard, et on lui a donne. 
l'ordre d'assassiner un des assistants. A son réveil, la malade 
tourne autour de sa victime, et la frappe tout à coup avec une 
violence telle qu on hésite à se prêter à ce genre d'expérience. 

On ;i (•gaiement suggéré au sujet, l'idée de dérober des objets, par 

exemple des photographies, de-
Ces faits montrent que l'hypnotique peut devenir un instrument 

,1,. ,.,.[„!,. d'une effrayante précision et d'autant plus terrible qui;, 

immédiatement après l'accomplissement de l'acte, tout peut être 

oublié, l'impulsion, le sommeil et celui qui l'a provoqué. 
Il l'aul noter quelques-uns des caractères de ces actes suggères 

qui les rendent particulièrement dangereux. Ces impulsions sont 
susceptibles de donner lien à des actes délictueux ou criminels, 

,!,„„ |U naiure peut varier pour ainsi dire à l'infini, mais qui con­
servent le caractère à peu près constant d'une impulsion irrésis-
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tilde avec conscience ; c'esl-à-dire ipie le sujet parfailemenl pri­
sent et ayant la conscience de son identité ne peut lutter contre 
la force qui le [unisse à exécuter un acte que d'ailleurs il peut 
réprouver. Poussé au luil par une force en quelque sorte filiale 
l'hypnotique n'a pas ces doutes el ces hésitations d'un criminel 
qui agit spontanément ; il se comporte avec une tranquillité et 
une sûreté qui assureraient, le cas échéant, le succès de son crime 
Quelques-unes de nos malades n'ignorent pas cette puissance de 
la suggestion ; et lorsqu elles veulent, absolument comme!Ire un 
acte pour lequel elles craignent que le courage ou l'audace leur 
manquent au dernier moment, elles ont soin de se le faire sug­

gérer par leurs compagnes. 
Enfin, ce qui augmente le danger de ces suggestions crimi­

nelles, c'est que fade peut, à la volonté' de l'expérimentateur, 
être accompli plusieurs heures, plusieurs jours peut-être après 
la suggestion ; les laits de ce! ordre qui ont été rapportés pour 
la première fois par M. Cb. biche! ne sont point exceptionnels, 
nous en avons observé un assez grand nombre. 

La réalité des faits de ce genre ne peut |»as être niée aujour­
d'hui; mais lorsqu'il s agit d'en faire la preuve dans un cas 
donné, la difficulté est très grande, lài elfel, nous n'avons pas 
pour les actes impulsifs le m ê m e critérium objectif que pour les 
hallucinations, les paralysies du mouvement el de la sensibilité. 
L'expert fera donc bien de rester sur la réserve. 

bu somme, le principal caractère des (ails de suggestion esl la 
perle de souvenir ; l'hypnotique ne sait ni de qui, ni quand, ni 
comment il a reçu la suggestion. Cette amnésie peut être sponta­
née ou produite pur suggestion. Mais celle amnésie est un phéno­
mène de. l'étal de veille ; elle disparaît quand on plonge de nouveau 
le sujet dans l'état hypnotique ; alors ht souvenir de tout ce qui 
s est passé pendant l'hypnose se reconstitue, et ht sujet peut indi­
quer avec une précision souvent remarquable l'auteur de la sug­
gestion , le lieu, le jour et l'heure ou la suggestion a été exercée 
sur lui, à moins que par une suggestion spéciale on ne lui ait 
ordonné de tout oublier. (Test donc ici le moment de se demander 
si un inculpé qui invoque une suggestion hypnotique pour sa dé­
fense, et qui se soumet à l'expérimentation, peut cire interrogé 
avec profit alors m ê m e qu'il offre loirs les caractères somatiques 
propres au sommeil somnambulique, et qu on est sûr d'être à l'abri 
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(le toute supercherie. Nous avons eu l'occasion de montrer que 

certains sujets sont capables de faire des réticences dans cet élat; 
el M. Pitres a monfré que. le mensonge n'est pas impossible. Un 
hypnotisable peut être en m ê m e temps un criminel ; et il ne faut 
admettre la suggestion qu'autant qu'on en a pu faire la preuve 
matérielle, ou qu'au moins les faits de la cause permettent de la 
déduire nécessairement. 

La simulation ne serait pas le seul écueil d'un interrogatoire 
fait pendant le somnambulisme. Il pourrait arriver qu'un magis­
trat ou un médecin, par l'insistance qu'il mettrait dans ses ques­
tions, et par l'autorité de sa voix, donnât à son insu des sugges­

tions qui modifieraient les souvenirs de l'hypnotique, et feraient 
naître en lui des hallucinations de la mémoire. Enfin, dernier dan­
ger, il est à prévoir que les interrogations faites au sujet pourraient 
échouer contre une suggestion plus ancienne, par laquelle on 
aurait défendu à l'hypnotique de parler de certains événements. 
11 est vrai qu'avec un peu d'habileté, on parvient à lever cette 
défense, par exemple en revêtant par suggestion la personnalité 
du premier opérateur. Riais les faits cités plus haut suffisent à 
montrer que l'interrogatoire d'un hypnotique n'offre pas des 
garanties suffisantes de sincérité, 

A plus forte raison doit-on repousser la question par l'hypno­
tisme. On s'est demandé s'il ne serait pas permis de tirer parti de 

l'hypnotisation pour endormir un prévenu ou un accusé malgré 
lui, et obtenir des aveux ou des renseignements sur les faits de 
l'accusation. Ce procédé, qui rappellerait celui de la torture, au­
rait le m ê m e danger : celui de faire confesser au prévenu des 
crimes dont il ne serait [tas coupable. 

Pour nous résumer, nous dirons que la suggestibilité morbide, 
qu'elle soit mise en jeu pendant l'hypnotisme, en dehors de l'hyp­
notisme, chez des hypnotisables ou chez des néyropathes,ne peut 
être établie que d'après les caractères physiques fournis par le 
sujet. Le médecin expert, dont le rôle est d'éclairer la justice et 
non de lui arracher des coupables, doit se borner à cette étude. 

Il peut établir expérimentalement que tel sujet est ou non hyp­

notisable cl que, dans l'hypnotisme ou sous l'influence d'une sug­
gestion hypnotique, on peut reproduire sur lui les phénomènes 
en cause ; niais il ne peut nietlre en évidence que la possibilité 
du l'ait ; c est à l'instruction d'en établir la réalité. 
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La preuve de la suggestion une fois l'aile il reste à savoir 

quelle est la responsabilité pénale el morale de l'individu quia 
agi sous l'influence d'uni; suggestion hypnotique Quelques 
auteurs se sont trop hâtés, à noire avis, de décider que la respon­
sabilité morale du sujet esl complètement nulle. On doit tout au 
moins lui demander raison du consentement qu'il a donné, dans 
le cas où il n a pas été hypnotisé par surprise, violence ou dol. 
Alors m ê m e qu'il ignorait le but que l'opérateur se proposait, en 
l'hypnotisant, il doit être déclaré responsable d'avoir aliéné vo­
lontairement sa liberté C'est là un principe de droit certain. 
A plus forte raison devrait-on conclure en ce sens, si l'hypnoti­
que savait d'avance, avant d'être endormi, à quelle entreprise 
criminelle on se proposait de l'employer. 11 y a là une hypothèse 
qui n'est nullement irréalisable. 

On trouvera peut-être un jour, dans quelque bande d'escrocs 
ou d'assassins, un sujet hypnotisable qui, de son plein gré, se 
prêtait à des suggestions criminelles; l'utilité de la suggestion, 
en pareille circonstance, se comprend, car les personnes qui 
agissent sous l'empire d'une suggestion hypnotique ont [dus 
d'audace, de courage, et m ê m e d'intelligence que lorsqu'elles 
agissent de leur propre mou veinent. 

Alors m ê m e que l'hypnotique a été endormi sans son consente­
ment, qu'il a élé capté et suggestionné pendant la veille et (put 
par conséquent il n'a encouru aucune responsabilité morale, on 
ne saurait admettre que la société n a pas le droit de se défendre 
contre un malade aussi dangereux. Jusqu'ici, l'hypnotisme n a 
figuré que très accidentellement en justice. Mais demain, les 
choses peuvent changer, et la suggestion entrera peut-être dans 
la pratique criminelle courante. Aucun criminalisle ne soutiendra 
que la société doit rester désarmée contre un pareil (langer. Les 
hypnotiques criminels devront être traités c o m m e les aliénés 
criminels (1). 

Dès que la possibilité' de la guérison d'un certain nombre de 
troubles nerveux par l'hypnotisme esl établie il n'est pas dou­
teux que les médecins soient en droit de l'utiliser sous les mêmes 
réserves que toute autre méthode thérapeutique La responsa­
bilité du médecin est d'autant moins engagée qu'il s agit d'une 

1 Nous Minimes heureux de voir colle opinion partagée par M.Tarde, 
lu Criminalité comparée, 1 vol. in-18, F. Ak-an, 1886, p. 112. 
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affection qui a plus résisté à d'autres moyens, qu'il s est mieux 
assuré du consentement du malade et de l'assistance de ses pro­

ches, et qu'enfin il est plus en mesure d'établir qu'il a agi pru­
demment après avoir pris connaissance de tous les dangers qu'il 
pouvait faire courir au patient et après avoir [tris ses précautions 

contre ces risques. 
Quant au droit à l'expérimentation proprement dite, on peut 

faire quelques réserves. 
Des laits récents observés principalement en Italie semblent 

indiquer qui; les pratiques hypnotiques sont susceptibles de déter­

miner des troubles nerveux permanents. Faut-il en déduire que 
l'expérimentation doit, être interdite? Ce serait admettre qu'il y 
a des vérités qui ne sont pas bonnes à connaître. Mais il n'est pas 
douteux que le préjudice doit être réparé par ceux qui le cau­
sent, et on ne peut [tas soutenir qu'une catégorie d'individus puisse 

échapper à cette responsabilité sous le couvert d'un diplôme. 
Si, au lieu de considérer l'intérêt du patient, on ne considérait que 
le but de l'expérimenta lion, il pourrait arriver que, sous prétexte 
d'éclairer les problèmes les [tins élevés de la physiologie ou de 
la psychologie, des chercheurs insuffisamment armés de connais­

sances anatomiques, physiologiques ou thérapeutiques, en vins­
sent à mettre en péril la vie des sujets qui se seraient livrés à 
eux. L'ignorance du danger ne doit pas servir d'excuse à l'expé­

rimentateur imprudent. 
C'est à ces seules conditions que l'on peut admettre l'expéri­

mentation sur l'homme, qui, soit dit en passant, n'a rien qui doive 
choquer C'est une pratique en quelque sorte journalière : dans 
les laboratoires el dans les hôpitaux, nombre de malades ou d'étu­
diants se soumettent volontairement à l'action des médicaments 
ou des excitants physiologiques ; l'expérimentation hypnotique 
peut se faire sans inconvénient dans les mêmes conditions et 

sous les mêmes garanties. 
Quant à la publicité des expériences, on doit la réprouver au 

m ê m e titre que la publicité des dissections cadavériques et des 
vivisections; et il est certain que les exhibitions hypnotiques 
peuvent présenter plus d'inconvénients, puisqu'elles sont suscep­
tibles de déterminer des troubles nerveux m ê m e chez les sujets 
qui ne se soumettent pas personnellement aux expériences. 
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