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INTRODUCTION

• La contamination est une réalité
biologique et tangible 

• Phénomène fortement soumis à
l’imaginaire social
Quels comportements?
Quelles conséquences sociales et 
culturelles? 



INTRODUCTION

• Aperçu de l’histoire épidémique

• La réactivation des grandes terreurs

• Les soignants face à la contamination



La lèpre :

6è au 13è
siècle

Histoire épidémique



Histoire épidémique

• 14è 18è siècle : peste
1348 : 26 millions de victimes en Europe
1450 :Paris perd 40 000 habitants en 2 mois
1720: la grande peste de Marseille



1720 : la Grande peste de Marseille   



Histoire épidémique

Quand la peste ravage un pays, 1/3 
de la population meurt, un autre 1/3 
est malade, et le 1/3 resté indemne 
enterre les morts et assure la 
continuité de la vie dans le pays





J.E. Delaunnay - La peste à Rome - 1869



Histoire épidémique

• Fin du 15è au 19è : grande vérole
= Mal de Naples  - Mal des français

• 19è : le choléra ( 7 pandémies au 19è)
• 19è et ½ du 20è : la tuberculose
Pic entre 1850 et 1900
• 1918 : grippe espagnole
20 millions de victimes en 15 mois







Histoire épidémique

• Médecine hippocratique : théorie des 
miasmes

• Renaissance : nouvelles hypothèses sur 
l’origine du mal 

Controverses : isolement du malade ou 
non?



Histoire épidémique

« La propreté n’est donc plus la même une 

fois qu’est évoqué l’univers microbien »

G. VIGARELLO





La réactivation des grandes 
terreurs

• SIDA : rupture idéologique

• Discours : Maladie contagieuse
transmissible

• Retour de la maladie sanction/ punition



Menace bioterroriste



La réactivation des grandes 
terreurs

• L’exemple de la grippe aviaire

Peur de l’agent infectieux
Mode de contamination non maîtrisable
Rapidité de propagation
Spectre de l’empoisonnement 



La réactivation des 
grandes terreurs











Les soignants face au risque de 
contamination 

• Quelle perception de leur activité?
• Quelles dynamiques de formation? 
• Quelle gestion de leurs représentations?













Les soignants face à la 
contamination

• Faire face à la réalité biologique
• Faire face aux représentations sociales
• Les motivations 


