1/10

Colloque — Genre et santé —

Lyon, le 4, 5, 6 Avril 2019

Table des matieres

I. Comité d’organisation :

Muriel Salle, Université Lyon 1 / ESPE

- Stéphanie Ruphy, Université Lyon 3

- Claire Grino, Université Lyon 1

- Claude Gautier, ENS Lyon

- Thomas Crespo, ENS Lyon

- Anais Choulet, CNRS / Université¢ Lyon 3 / Université Lyon 1

- Delphine Frasch, ENS de Lyon



Il. Argumentaire du colloque

« And, moreover, whatever the brain
might do [...] the body remains. '»
Virginia Woolf, 1938

Si le concept de « maladie féminine » ou de « maladie de femme » s'est imposé au 18°™ siécle,
et jouit aujourd’hui encore d’un solide statut d'évidence malgré ses errements (I’ostéoporose est-elle
réservée aux femmes ?), celui de « santé des femmes » ne bénéficie pas du méme crédit. Au contraire,
sa valeur est largement négligée. De fait, gynécologie, obstétrique, médecine de la reproduction sont
des disciplines qui prosperent au coeur de I’institution médicale, tandis que les dispensaires de santé des
femmes et autres groupes de self-help, apanage de collectifs ou d’associations militantes pourvus de
peu de moyens, demeurent marginaux dans les prises en charge. De maniére significative, les
spécialités anatomo-physiopathologiques, biologiques et génétiques de tout ce qui touche a la santé
sexuelle et reproductive des femmes? affrontent les risques et dérives éventuels d’une surmédicalisation
de ce champ de la santé humaine, quand a l'inverse c'est le manque d'expertise qui est reproché aux

soins alternatifs.

La résistance a I'institutionnalisation de la « santé des femmes » est loin d’étre univoque et peut
provenir autant des institutions médicales que des groupes militants, de méme qu’elle peut contenir un
intérét tout a la fois politique, scientifique, épistémologique et pratique. En outre, cette constatation, si
elle décrit certains mécanismes structurels a I’ceuvre notamment au sein de la société frangaise, non
seulement ne rend pas suffisamment compte des intrications et des dialogues qui existent tout de méme
entre ces deux dispositifs sanitaires, mais révele de plus 1I’évidence d’un traitement différencié¢ en
fonction des sexes et des genres. Et c’est bel et bien cette évidence qu’il s’agit d’interroger. Or, cette
interrogation ne va pas sans une analyse de la fabrication de la connaissance scientifique et de

I’articulation des pratiques thérapeutiques a I’endroit des corps humains.

Le corps est un objet particulierement stimulant pour les études de genre car il est souvent
conceptualisé comme relevant de la biologie ou des sciences naturelles, c'est-a-dire comme étant hors
de portée des sciences sociales ; considérant partant que celles-ci ne s’occupent que des représentations
ou, plus largement, des objets sous contrdle du cerveau et de la conscience. Pourtant, certain-e-s

auteurices, provenant de disciplines diverses aussi bien que de contextes variés, ont su mettre en

1 Virginia Woolf (1992 [1938]). Three Guineas. Oxford University Press, p. 147
2 Cisgenres ou transgenres, mais aussi, plus généralement, de toute personne porteuse d'organes classés comme féminins.
Par exemple des hommes trans ne désirant pas faire de transition chirurgicale.
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lumicre les effets corporels des représentations en général, des conduites genrées en particulier (C.
Delphy ; A. Fausto-Sterling). En effet, faire du genre I’organisation sociale par laquelle ’humanité est
divisée en deux sexes distincts, ce d’apres une logique hiérarchisée et déterministe, c’est déja agir sur
les corps. D’une part, la division des sexes opere sur le mode d’un logiciel programmatique, dans la
mesure ou elle participe au fagonnement des corps et qu’elle conditionne les comportements depuis
I’enfance, voire depuis ’existence in utero. D’autre part, la domination n'est pas qu'un systéme
symbolique, elle se double d'inégalités tout a fait matérielles (la plus connue restant l'inégalité
salariale), inégalités qui ont forcément des conséquences sur le corps et la santé des uns, des unes et des
autres. C’est pourquoi il semble nécessaire d’interroger I’idée selon laquelle les corps sont des « donnés
originels », et de critiquer autant les phénoménes d’hypermédicalisation, que ceux
d’hypomédicalisation des corps féminins ; ces phénomeénes relevant a la fois de la représentation
pathologique des femmes (E. Dorlin) et de la production effective de corps, sinon malades, du moins

fragiles.

D’abord, ce colloque aura pour mission de critiquer, tant au sens de délimiter que de réfuter, la
« naturalité » du corps, laquelle demeure invoquée pour asseoir un systtme de domination. Il s’agira
donc de faire le point sur ce que les études de genre peuvent nous apprendre des liens entre systéme
organisé de domination sociale et ontogenese des organismes, c'est-a-dire entre les représentations, les
corps et les pratiques. De fait, les représentations socioculturelles engendrent des conduites spécifiques,
les conduites individuelles comme collectives fagonnent les corps, les corps pergus et vécus générent
des figurations différenciées de soi ou des autres. En d’autres termes, il s’agira de faire un examen de
nos systemes de genre, en tant qu'ils sont articulés autour de 1'idée qu’il existe une naturalité¢ de la
différence des sexes, et que de cette naturalité découlent des pathologies associées. S’il y a deux sexes,
alors ils doivent se comporter différemment, exister différemment, étre différents jusque dans la

moindre cellule, et avoir des maladies différentes (R.J. Young ; A. Fausto-Sterling).

Ensuite, ce colloque aura pour but d’examiner les apports des études de genre et du féminisme a
la santé ; cette derniére demeurant comprise en méme temps comme une discipline scientifique qui
participe a définir les corps, comme un champ institutionnel qui organise la prise en charge sociale de
ces corps, comme un ensemble de pratiques thérapeutiques qui relévent autant du soin que de
I’appropriation de soi. Il s’agira donc d’examiner les effets de la critique féministe sur la santé en
prenant en compte les liens entre ces trois axes transversaux que sont savoirs experts, savoirs profanes
et savoirs expérientiels. Autrement dit, il s’agira d’adopter d’un c6té une approche « bottom-up », qui

nous permettra d’observer la manicre dont les pratiques travaillent la théorisation féministe a I’endroit



de la critique de la médecine ; de I’autre une approche « top-down », qui nous invitera a considérer les
effets de la critique féministe jouissant d’une légitimité académique sur ces usages militants ou
alternatifs qui, par leur discours ou leur visée, participent déja d’une forme de résistance. L’enjeu sera
d’explorer la maniére dont la santé légitime les corps (qu’ils soient « typiques », « normaux »,
« pathologiques » ...) et les pratiques (qu’elles soient conventionnelles, militantes, alternatives ...), et,
an amont, comment elle définit voire construit certains troubles. Souvenons-nous par exemple que le
« Gender Identity Disorder » a disparu du DSM en 2012, au profit du terme de « dysphorie de genre »,

lui-méme devenu « incongruence de genre » il y a peu.

Si la mise en dialogue entre connaissances académiques, vécus individuels et partages
d’expériences n’est pas le propre du féminisme, cette forme de pensée et de critique est primordiale, ce
dans la mesure ou elle a mis au jour depuis une vingtaine d’années les processus « d’invention du
naturel » (D. Gardey & 1. Low) dans le champ de la médecine et des sciences. Mais loin de réduire le
savoir scientifique et biomédical a une stratégie de domination, loin de proner une « profanisation » des
connaissances et pratiques sanitaires, loin d’individualiser les parcours de soin pour échapper a toute
pression sociale, les études de genre proposent tout a la fois d’ausculter les catégories utilisées dans ce
domaine, de publiciser le contexte de production du savoir, d’articuler théorie et pratique thérapeutique.
Aussi ce colloque sera-t-il construit autour de trois axes principaux, a savoir 1. Genres et biologie, 2.

Genres et épistémologie, 3. Genres et pratiques.
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lll. Axes du colloque

Les axes généraux et les axes transversaux ont pour vocation d’étre intriqués afin de révéler la
complexité des discours et des enjeux dans ce contexte, n’ont néanmoins pas pour but d’assigner les
théories et épistémologies féministes au champ des savoirs profanes et expérientiels. De fait, il s’agit de
montrer que, non seulement la pensée féministe produit une connaissance académiquement recevable,
mais en outre que le dialogue avec ce qui est en dehors de I’institution scientifique ni n’est propre, ni ne
se limite au féminisme. En outre, I’université, comme toute institution, n’a qu’une approche partiale et
partielle des phénomeénes. Si le savoir expert peut parfois peser de son poids symbolique dans les luttes
pour les droits et la vie des personnes minoritaires, il peut également préter main forte a des entreprises
réactionnaires ou discriminantes. Il parait donc important de recourir a des savoirs divers et pluriels par
leur provenance et leur méthode, ce afin de ne pas céder a une rhétorique de I’ignorance, de

I’indifférence ou du mépris, a I’égard de questions vitales pour certaines minorités.

lll.1. Axes transversaux :

e Savoirs expérientiels : donner de la voix aux expériences individuelles qui conditionnent la

maniere de produire le savoir et I’action

e Savoirs profanes : donner un espace aux connaissances produites en dehors des institutions

académiques notamment par des collectifs et des associations

e Savoirs experts : publiciser les connaissances académiques issues de la critique féministe au

sein des sciences biologiques, des sciences sociales et des sciences de la santé

lll.2. Axes généraux :

e Genres & Biologie : quand le féminisme déconstruit le discours biologique et produit de

nouvelles catégories scientifiques

Le savoir (bio)médical, a I’instar du reste de 1’activité scientifique, n’est pas imperméable aux systémes
d’oppression et notamment au sexisme. Aussi les études de genre ont-elles mis au jour depuis
plusieures décennies (M. Le Doeuff ; E. Fox-Keller) le mode de construction et d’utilisation des objets

scientifiques, objets qu’il nous faudra alors examiner.
o Soit parce qu’ils sont indument genrés (P. Sastre ; Junien ; O. Fillod)

o Soit parce que le genre n’apparait pas comme une dimension essentielle (N. Tuana)



o Soit parce qu’ils engendre un déficit de prise en compte et de prise en charge de certains

troubles (par exemple : ’endométriose)

e Genre & Epistémologie : quand le féminisme éclaire 1’activité scientifique et ses biais

lorsqu’il s’agit des corps humains

La production de la connaissance n’est pas détachée de circonstances matérielles. Si l'activité¢ de la
science consiste en grande partie a trier et sélectionner des données d'apres des cadres conceptuels,
alors il est probable que les schémes inconscients et ordinaires servent de filtres plus ou moins
oblitérants (M. Zuk). Rappelons qu’Evelyn Fox Keller « établit un paralléle entre la culture — un outil
symbolique qui focalise I’attention sur certains objets, similitudes et différences en en laissant d'autres
dans I'ombre — et la science moderne — un ensemble de concepts, d’instruments et de techniques qui
favorisent l'observation de certains phénoménes naturels et en négligent d’autres *». Aussi sera-t-il
opportun de montrer comment une approche féministe est de nature a élaborer une science, non pas
plus neutre, mais plus objective (S. Harding), c’est-a-dire une science a la fois consciente des biais

sexistes habituels et de ses propres limites.

e Genres & Pratiques : quand le féminisme reconfigure I’activité thérapeutique et bouleverse la

santé humaine

La santé est primitivement une relation de soins qui n’est pas indifférente aux genres, soit qui n’est pas
exempte des mécanismes de domination liés au genre. De fait, les praticien-ne-s comme les patient-e-s
s’inscrivent dans des normes de genre, et les personnes qui détiennent 1’autorité ne se répartissent pas
aléatoirement dans les classes de sexes. En outre, la sociologie et I’anthropologie des professions
médicales ne sont pas sans effet sur la perception autant que sur 1’accueil des usager-e-s. Devant
I’appropriation de la médecine et des corps des personnes minorisées en raison de leur identité de genre
ou de leur orientation sexuelle, appropriation elle-méme exercée par les milieux académiquement
savants et socialement dominants, un ensemble de pratiques se développent et se déploient en réaction
a cette biomédecine invasive, patriarcale, coloniale, validistes etc. Aussi sera-t-il nécessaire de
s’intéresser au dialogue entre pratiques médicales hégémoniques et pratiques de soins marginales ou
marginalisées, lesquelles constituent bien souvent des espaces de conscientisation, de contestation et de
proposition pour des populations minoris€ées qui s’en saisissent et ce, pour faire valoir leurs

préoccupations, leurs intéréts et leurs droits.

3 I Lowy et H. RoucH, « Genése et développement du genre : les sciences et les origines de la distinction entre sexe et
genre », Cahiers du Genre, n 34,2003, p. 8
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