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À mes grands-parents,
des jeunes de 100 ans qui n’ont pas attendu ce livre
pour vaincre le vieillissement.

Et à Simon, le premier cyborg de la famille.


INTRODUCTION


Décupler l’intelligence humaine avec la précision analytique des ordinateurs, renforcer notre capacité de travail grâce à la puissance de membres bioniques, libérer notre amour pour l’aventure avec des exosquelettes indestructibles, éradiquer à jamais la maladie et le vieillissement, et vivre éternellement ! « Purs fantasmes », diront certains. « Des rêves sur le point de se réaliser », répondront d’autres. Où en est-on en réalité ? Sommes-nous près de voir la fin de l’être humain tel qu’on le connaît… tel qu’il est depuis des dizaines de milliers d’années ?

« L’être humain a toujours essayé d’améliorer son environnement et sa qualité de vie. Et aujourd’hui on a la technologie nécessaire pour le faire à un tout autre niveau, s’enthousiasme Theodoros Papaioannou, ingénieur biomédical et directeur du département d’histoire de la médecine et d’éthique médicale à l’université d’Athènes. Il existe de nombreux exemples de ces technologies, comme les implants auditifs ou les membres artificiels, ainsi que des valves cardiaques qui aident le cœur défaillant, ou encore des stimulateurs neurologiques. La vie biologique est de plus en plus augmentée par la technologie. » Pour certains, ce constat met en évidence une trajectoire incontournable qui nous mènera, tôt ou tard, à l’humain augmenté, mi-homme, mi-machine, le rêve ultime du transhumanisme.

Ce mouvement culturel et intellectuel prévoit que les technologies de pointe, comme l’intelligence artificielle et les biotechnologies, vont permettre d’améliorer l’humain et de donner naissance à de nouvelles espèces plus avancées. Les seules qui seront capables de résister face aux machines intelligentes du futur. « Une partie essentielle du transhumanisme réside précisément dans le développement technologique qui entraînera une évolution de l’être humain », ajoute Theodoros Papaioannou, qui s’est déjà penché sur l’émergence de ce mouvement cherchant à fusionner l’humain et la machine1.

Pourtant, le transhumanisme ne date pas d’hier. Il est même bien plus ancien que l’intelligence artificielle et les autres technologies qui sont censées nous emporter vers l’humain de demain. « Le mot transhumanisme date de 1937. Il a été créé par le polytechnicien et ingénieur français Jean Coutrot, qui écrivait déjà à l’époque sur l’avènement d’un “homme supérieur” grâce à l’apport de la science. Bien avant donc que le biologiste Julian Huxley (frère d’Aldous Huxley, auteur du Meilleur des mondes) ait utilisé ce terme en 1951, nous rappelle Alexandre Moatti, historien des sciences2. Puis, dans les années 1950 et 1960, ce mouvement s’est développé davantage, notamment grâce au biologiste Jean Rostand, qui croyait en l’amélioration de l’homme par l’homme, et à d’autres personnes qui vulgarisaient la science, mais étaient déconnectées de ses principales avancées. »

Selon l’historien, cet intérêt mal informé pour la science et la technologie a facilité la naissance de ces mirages futuristes, où la science s’imprégnait de science-fiction et où l’imagination devenait la seule vraie limite aux avancées technologiques. « Le transhumanisme est une forme de scientisme, une exaltation exagérée de la science et de ses progrès, poursuit-il. Il remplace la religion en mettant en avant la toute-puissance de l’humain, avec l’idée que rien ne doit arrêter le progrès humain ! Évidemment, les transhumanistes s’en défendent parce que la religion a mauvaise presse, mais il est indéniable que notre société manque d’espoir et que l’amélioration de l’humain est une source d’espoir. Cette nouvelle religion a pénétré dans la société, en partie grâce à la science-fiction. »

De fait, la science-fiction a joué un rôle fondamental dans l’évolution de ces fantasmes transhumanistes. Star Wars, Terminator, Robocop, Matrix… tous ces films ont modelé notre vision de l’avenir et du futur de l’humain. Les avancées technologiques des dernières décennies, comme les ordinateurs, les téléphones portables, le clonage et la thérapie génique, ont donné encore plus d’arguments à ces croyants, rendant ces utopies atteignables, et transformant certaines questions en certitudes : on ne se demande plus « Serait-ce possible un jour ? », mais « Quand y arriverons-nous ? ».

Ce n’est qu’une question de temps, l’amélioration de l’humain n’appartient plus au monde des rêves. Dans les esprits, l’humain augmenté existe déjà, quelque part dans le futur. « Ce mouvement transhumaniste a pris plus d’ampleur ces dernières années, car certains de ces fantasmes sont devenus réalités, comme la modification génétique des bébés », explique Alexandre Moatti. Cette nouvelle réalité aurait entraîné un discours beaucoup plus décomplexé, comme celui du médecin cofondateur du site Doctissimo Laurent Alexandre, prophète du transhumanisme, qui affirmait dans le magazine GQ en 2016 : « La science donnera à l’homme le pouvoir d’un dieu. L’homme va réussir à tuer la mort et à remodeler l’univers3. » Rien que ça !

« C’est du darwinisme culturel : maintenant que l’évolution biologique de l’humain semble avoir atteint ses limites, c’est la technologie qui nous permettrait de continuer à évoluer, décrypte l’historien des sciences. Un mélange de darwinisme et d’idéologie politique et culturelle, car cette exacerbation est venue avec une poussée de néolibéralisme mondialisé, qui n’hésite pas à s’appuyer sur le transhumanisme pour justifier la différence entre les humains. » Pour Moatti, le boom des idées transhumanistes observé au XXIe siècle est intrinsèquement lié au système politique et économique de plus en plus inégalitaire, dans lequel ces idées permettent de légitimer l’état du monde actuel, où des êtres supérieurs exploitent des êtres inférieurs. « Le fait qu’on trouve parmi des patrons de GAFA (les géants de la technologie Google, Amazon, Facebook et Apple) des gens intéressés par le transhumanisme n’est pas un hasard ! »

Les deux exemples les plus connus sont probablement Ray Kurzweil, directeur de l’ingénierie chez Google, qui écrivait déjà en 1990 sur « l’ère des machines intelligentes4 », avec la certitude que l’intelligence artificielle deviendrait autonome et bien plus puissante que l’esprit humain. Et évidemment Elon Musk, qui a déjà commencé à écrire l’histoire du futur grâce à sa compagnie de fusées spatiales SpaceX et ambitionne d’unifier l’être humain et l’intelligence artificielle avec son implant neurologique, Neuralink. Il développe ainsi un nouveau modèle de milliardaire américain, une nouvelle sorte de société à deux vitesses. « Pour Musk, il y a ceux qui auront l’intelligence artificielle et ceux qui ne l’auront pas, souligne Moatti. C’est une forme de libéralisme décomplexé, quelque chose que certains imaginaient déjà bien avant, mais que la Silicon Valley commence à réaliser. »

Pourtant, les prophètes de l’humain augmenté assurent tout le contraire. Leur seul but est d’améliorer la qualité de vie des hommes et d’œuvrer au développement de sociétés plus justes et plus pacifiques. Ou encore, de sauver l’humanité de son anéantissement, notamment face à la menace des machines intelligentes. « Tout discours a un contre-discours, c’est pourquoi ils disent que leur projet peut apporter une plus grande égalité ou une société plus pacifique, plus apaisée, tempère l’historien des sciences. Mais évidemment c’est une utopie, comme celle imaginée par Aldous Huxley dans Le Meilleur des mondes, avec un ordre social régi par des castes où tout le monde est content de sa place. »

Indépendamment du but réel de ces recherches, il est indéniable qu’elles existent et que la technologie continuera d’avancer à grands pas. « On peut déjà améliorer notre corps avec des dispositifs technologiques ou des modifications génétiques, il est donc prévisible que nous pourrons le faire bien plus intensément dans le futur proche. Nous avons augmenté considérablement notre espérance de vie grâce aux médicaments et aux vaccins. Il serait logique qu’on parvienne à vivre encore plus longtemps grâce aux nouvelles technologies », prévoit avec optimisme Theodoros Papaioannou.

Mais jusqu’où irons-nous ? Nous contenterons-nous de réparer le corps humain pour permettre une meilleure qualité de vie et une plus longue espérance de vie pour ceux déjà sur Terre ? Ou tenterons-nous d’améliorer nos capacités physiques et cognitives jusqu’à l’éclosion d’un nouvel être humain, Homo machinus ?

Devons-nous avoir peur ? Encore faut-il savoir ce que l’on pourra réellement faire dans le futur proche, car la science et la science-fiction sont encore trop emmêlées dans nos esprits. C’est ce que propose cet ouvrage : faire le tour de la question en compagnie de chercheurs et d’experts internationaux, décrypter l’état actuel des avancées scientifiques dans les domaines qui réveillent nos fantasmes transhumanistes, explorer les possibilités réelles de ces technologies à court et à moyen terme, ainsi que les questionnements éthiques qu’elles soulèvent, pour en estimer au mieux les espoirs, les risques et les dangers. Bienvenue dans le futur !







PREMIÈRE PARTIE

Améliorer nos capacités physiques et cognitives



Demain, tous cyborgs ?


Robocop, Iron Man, Terminator… qui n’a jamais rêvé d’être un de ces cyborgs, mi-humains, mi-machines ? Enfant, j’imaginais que j’avais des jambes à rallonge comme l’inspecteur Gadget, un canon laser à la place du bras gauche comme Astroboy, ou encore des yeux surpuissants pour voir à des kilomètres. Hélas, je suis resté le plus petit de ma classe, je n’arrive toujours pas à lancer correctement une balle avec mon bras gauche et j’ai du mal à reconnaître un visage à plus de deux mètres sans mes lunettes. Mais d’autres ont franchi le pas et la planète commence, petit à petit, à se remplir de cyborgs – même s’ils ne ressemblent pas forcément à ce qu’on pourrait imaginer…


Plus iPhone que Robocop

C’est le cas de Neil Harbisson, la première personne légalement reconnue comme un cyborg. Son chemin vers l’humain augmenté a commencé par un projet à l’université : « Dans le cadre d’un projet artistique, je devais créer un nouvel instrument musical, et ça m’a tellement plu que j’ai décidé de me l’implanter », se souvient-il. Sa création était une antenne qui transformait les couleurs en fréquences sonores, faisant vibrer les os de son crâne jusqu’à stimuler son oreille interne, lui permettant ainsi d’entendre la couleur, lui qui était né achromate (atteint d’achromatopsie, une maladie du système visuel qui se manifeste par une absence totale de vision des couleurs). Ainsi, pour la première fois de sa vie, il a pu « voir » les couleurs, mais d’une façon dont personne d’autre ne peut le faire. « Ça n’a toujours été qu’un projet artistique, je ne l’ai pas fait pour réparer ma condition parce que je n’ai jamais vu l’achromatopsie comme un handicap, précise-t-il. Ce n’est pas une amélioration ou une augmentation de quelque chose, mais l’addition d’un nouveau sens que personne d’autre ne possède. Une nouvelle façon de percevoir la réalité, parce que c’est ça, le but de l’art : nous montrer une autre vision du monde. » Une version du cyborg très différente de celle répandue par la science-fiction.

Pourtant, la première définition du cyborg (« organisme cybernétique ») était bien plus proche de Neil que de Robocop ! Ce terme a été utilisé pour la première fois en 1960 – quarante-quatre ans avant que Neil implante son antenne dans son crâne en 2004 – dans un article paru dans la revue scientifique Astronautics5. Les chercheurs Manfred Clynes et Nathan Kline y proposaient de créer des appareils cybernétiques qui permettraient aux humains du futur de s’acclimater à la vie dans l’espace, en prenant en charge les tâches pouvant être effectuées de façon automatique et inconsciente. Ainsi, l’humain serait libéré de ces corvées et pourrait être libre pour explorer et créer. Comme Neil, l’Autrichien Manfred Clynes était pianiste avant de devenir chercheur, obtenant un master au prestigieux conservatoire Juilliard, à New York. Et pour lui, le but ultime du cyborg n’était pas de rendre l’humain plus fort ou plus intelligent, mais tout simplement plus libre pour profiter de l’expérience humaine, sur Terre ou dans l’espace.

Neil n’a fait que modifier un peu cette définition, en utilisant sa partie cybernétique pour enrichir son expérience humaine et sublimer sa créativité. « Notre connaissance du monde vient de nos sens, si nous les étendons, nous étendons aussi nos connaissances ! s’enthousiasme-t-il. Au début, je ne percevais que 25 couleurs grâce à ce nouveau sens, mais maintenant je perçois les 360 couleurs visibles à l’œil nu, plus l’ultraviolet et l’infrarouge. Mon cerveau s’est tellement habitué à les entendre que j’ai commencé à rêver en couleurs. C’est à ce moment-là, quand le logiciel de mon antenne s’est fondu avec mon esprit, que je me suis senti cyborg. Mon antenne n’était plus un appareil, mais un organe de mon corps. » Depuis, Neil réalise des portraits de personnalités telles que Robert De Niro ou Al Gore, représentés comme les couleurs qu’il entend en regardant leurs visages de près. Et non seulement il entend les couleurs, mais il voit aussi les sons : « Quand j’ai commencé à entendre des couleurs, je me suis rendu compte que je les percevais aussi en écoutant des sons de tous les jours, comme le téléphone, qui sonne comme la couleur verte. » Un effet secondaire étonnant qui lui a permis de mettre en couleur des œuvres de Mozart ou des discours de Martin Luther King.

Pour Neil, son antenne est un nouvel organe, qui a d’ailleurs été reconnu comme tel par l’administration britannique ! En 2004, lorsqu’il a dû faire son passeport, sa photo a été refusée à cause de son antenne (car on ne doit rien porter pour ces photos, pas même des lunettes). Mais il a tellement insisté que le bureau chargé des passeports a fini par accepter sa photo et consentir qu’en effet cette antenne soit considérée comme une partie du corps du citoyen britannique Neil Harbisson, autant que ses yeux ou ses oreilles. Depuis, il ne s’en est jamais séparé, sauf pendant quelques heures en 2011, quand un policier l’a détruite en la prenant pour une caméra : « C’était la première fois de ma vie que je perdais un sens, c’était horrible ! Je suis né sans voir les couleurs, donc ce n’est pas quelque chose que j’avais perdu. Mais quand l’antenne a été détruite et que je n’ai plus entendu les couleurs… Ça a été beaucoup plus dur que je ne l’aurais imaginé. Je crois que je n’avais jamais réalisé qu’elle pouvait être endommagée et que je pouvais perdre ce sens aussi facilement. Heureusement, il s’agit de technologie, quelque chose qu’on peut réparer beaucoup plus aisément qu’un organe biologique, donc au bout de quelques heures j’avais déjà récupéré mon sens. »

Autre avantage d’un organe artificiel… on peut continuer à l’améliorer ! Aujourd’hui, l’antenne de Neil ne se contente plus de capter les fréquences des couleurs pour les convertir en sons, elle reçoit aussi des appels téléphoniques et elle est même connectée à Internet : « Il y a quelques personnes qui ont accès à mon système et peuvent m’envoyer des sons, et s’ils les envoient la nuit, pendant que je dors, ils peuvent même colorier mes rêves, rit-il. Comme on peut également m’envoyer des mots, les gens qui ne me connaissent pas pourraient imaginer que je sais faire de la télépathie ! » En plus de l’antenne, Neil s’est implanté d’autres organes artificiels, comme une boussole dans son genou (qui lui indique le nord magnétique constamment) ou une dent qui lui permet de communiquer en code morse avec son amie Moon Ribas, une autre cyborg possédant quelques sens surprenants, dont la capacité de ressentir les tremblements de terre grâce à un senseur implanté dans son coude, qui vibre à chaque mouvement sismique n’importe où sur la planète.

Comme eux, plusieurs autres personnes ont fait le choix de devenir cyborgs. Pour les aider et les guider dans ce processus, Neil et Moon ont créé la Cyborg Foundation6, une organisation sans but lucratif qui soutient la recherche autour de la création de technologies permettant d’acquérir de nouveaux sens. « Les gens nous contactent avec une idée et nous les aidons à la concrétiser. Nous avons réfléchi à tellement de possibilités et développé tant de prototypes qu’il est probable que nous ayons déjà un exosens (un prototype que l’on peut essayer avant l’implantation) correspondant à ce qu’ils ont imaginé. Après, si cela leur plaît, nous pouvons l’améliorer et les orienter vers un chirurgien capable de procéder à l’implantation. » Toutefois, ces types d’implantations sont souvent illégaux : « Mais on peut toujours trouver un docteur prêt à les faire de façon clandestine : comme les chirurgies de changement de sexe par le passé, il y aura toujours des médecins convaincus du fait que chacun a le droit de décider quoi faire de son corps, si ce choix ne nuit à personne. »

Pour protéger ces nouveaux humains augmentés, ils ont aussi créé une Déclaration des droits des cyborgs, qui stipule que ces organes ne relèvent pas simplement de la propriété privée, mais doivent être considérés comme faisant partie intégrante du corps du porteur : « Si on détruit ton organe, comme ce policier l’a fait avec mon antenne en 2011, on n’est pas en train de détruire ta propriété, on attaque ton corps ! »

Certains de ces objets cybernétiques peuvent être connectés à Internet (comme son antenne), donc, par définition, piratés. Pour ces cas précis, un deuxième droit déclare que chaque personne est libre de décider qui a accès à son corps à travers ces nouveaux organes. Et qui dit droits, dit devoirs. Les deux règles de base de leur organisation sont que ces nouveaux organes ne doivent porter préjudice à quiconque, et que la personne doit l’implanter sur elle-même, pas sur un animal ni même sur une plante : « C’est pour ça que je ne suis pas du tout d’accord avec ce qu’Elon Musk a fait pour tester sa puce Neuralink (qu’il a implantée dans le cerveau de cochons pour créer une interface avec des ordinateurs en août 2020). Il aurait dû le faire sur lui-même ! »

Pour ces pionniers de la fusion humain-machine, les cyborgs du futur seront plus proches de l’iPhone que de Robocop : « Dans ce siècle, de plus en plus de personnes intégreront de la technologie dans leurs corps et on commencera à créer des apps pour notre corps, comme on le fait aujourd’hui pour nos téléphones, prédit-il. Je crois que le but ne devrait pas être d’essayer d’imiter ou d’améliorer ce qu’on a déjà, mais plutôt de créer de nouvelles utilisations, de nouveaux sens par exemple, pour répondre aux besoins de chacun. Chaque personne doit pouvoir décider de ce qu’elle veut additionner à son corps. Il nous suffit de regarder la nature et les autres espèces pour avoir plein de bonnes idées sur ce qu’on pourrait créer pour enrichir notre expérience et nos connaissances ! »

Dans ce catalogue presque infini d’additions potentielles, qu’est-ce qui vous tenterait le plus, la vue nocturne des chouettes ou l’écholocalisation des chauves-souris ?




Un écho du futur

La plupart des implants cybernétiques installés aujourd’hui ne cherchent pas à créer un nouveau sens, mais à en réparer un déjà existant, principalement la vue et l’ouïe. Les plus répandus sont les implants cochléaires, utilisés pour reconstituer le sens de l’ouïe chez les malentendants. Ces appareils comportent une pièce extérieure avec une batterie et des microphones qui captent les sons et les transmettent par radiofréquence vers une pièce interne. Celle-ci les convertit en signaux électriques qui vont ensuite stimuler l’oreille interne grâce à une électrode insérée dans la cochlée (cavité osseuse en forme de spirale, qui transforme les vibrations sonores en signaux électriques et les envoie au cerveau). L’électrode stimule différentes régions de la cochlée (spécifiques pour différentes fréquences sonores), permettant de retrouver une ouïe fonctionnelle, notamment de reconnaître la parole7.

Les implants cochléaires ont été créés par accident en 1957 par les médecins français André Djourno et Charles Eyriès, alors qu’ils essayaient de soigner la paralysie faciale d’un homme sourd en lui implantant des électrodes sur les nerfs faciaux. Dans le processus, et sans le vouloir, ils ont implanté une de ces électrodes dans l’oreille interne du patient, lui redonnant un semblant d’ouïe. Cette nouvelle technique a ensuite été améliorée par les otologues américains William House et John Doyle à partir de 19618, et a été commercialisée à partir de 1985. Cette technologie a déjà redonné l’audition à des centaines de milliers de personnes malentendantes (un total de 324 000 personnes dans le monde en décembre 2012, selon l’Institut américain de la surdité). Mais après soixante ans de développement, ces implants ne parviennent toujours pas à recréer entièrement le sens de l’ouïe. Selon une étude de la clinique américaine Mayo, la reconnaissance des mots passe d’environ 8 % à 58 % avec l’implant, et celle des phrases de 7 % à 75 %9.

Chez les personnes malentendantes, cette technologie ne fait pas l’unanimité. Non pas pour ses résultats – spectaculaires pour une personne à l’ouïe très faible –, mais précisément parce que ces implants peuvent changer leur vie, notamment leur identité. Les malentendants ont en effet leur propre culture et leur propre langue (la langue des signes, souvent spécifique à chaque pays), et une grande partie d’entre eux ne voient pas leur condition comme un handicap qu’il faudrait absolument réparer. Au contraire, certains considèrent que les implants cochléaires vont à l’encontre de leur culture et causent plus de mal que de bien, notamment chez l’enfant. En grandissant avec un implant, il se détournerait de l’enseignement de la langue des signes et s’éloignerait ainsi des autres malentendants10. Éduqué oralement (de la façon « normale »), entouré d’enfants entendants, il n’aurait toutefois jamais les mêmes capacités auditives que ses camarades, du fait des limites technologiques actuelles. Pour les détracteurs des implants cochléaires, c’est à ce moment-là que ces enfants deviennent vraiment « handicapés » par rapport à leur entourage, alors que sans appareillage, entourés d’autres personnes malentendantes, ils auraient été considérés comme « normaux », développant une meilleure estime d’eux-mêmes11.

Ce point de vue nous ramène à l’une des règles de base de Neil Harbisson : chacun doit pouvoir décider de son corps et des implants qu’il souhaite y ajouter. Les enfants devraient-ils pouvoir choisir ? Pourraient-ils faire ce choix ? Si une technologie permet de réparer une partie de notre corps, devrions-nous l’utiliser par défaut pour atteindre une « normalité » ?

Qu’en est-il des personnes avec une ouïe déjà fonctionnelle, cette technologie pourrait-elle augmenter leurs capacités auditives ? Pourrait-on offrir à tout un chacun la possibilité d’entendre les ultrasons comme les chauves-souris ? Aujourd’hui, cela paraît peu probable, car l’insertion de l’électrode dans la cavité de la cochlée a pour conséquence la perte des capacités auditives précédant la chirurgie. Des versions modifiées de ces implants ont été testées, avec des électrodes plus courtes qui n’atteignent pas le bout de la cochlée. Cela a permis à 66 % des patients implantés de garder intacte la capacité auditive pour les fréquences basses (moins de 1 000 Hz) – mais n’empêche en rien la destruction de la capacité préopératoire d’entendre les fréquences plus élevées. C’est pourquoi cette technique n’est proposée qu’à des personnes présentant déjà une perte importante d’ouïe des fréquences moyennes et hautes12.

Bien que des efforts soient actuellement fournis pour diminuer les dommages causés par l’insertion de l’électrode, il semble peu probable, du moins à court terme, de pouvoir utiliser cette technique pour améliorer les capacités auditives des personnes dont l’ouïe est déjà fonctionnelle.

Qu’en est-il des autres sens ? Serait-il plus simple d’améliorer notre vue et d’acquérir la vision à très haute résolution des aigles ?




Un aperçu de l’avenir

La recherche autour des implants visuels a commencé bien avant celle des implants auditifs. Le pionnier de cette technologie est Otfrid Foerster, neurochirurgien allemand qui en 1929 a stimulé électriquement la région occipitale du cerveau d’un patient13. Avec ce stimulus électrique, le patient déclara voir des points de lumière en face de lui. Mais depuis cette première expérience, on n’a pas vraiment dépassé cette phase. « Ces points de lumière s’appellent phosphènes, une perception visuelle relativement primitive que nous gardons encore et que nous voyons quand, par exemple, nous exerçons une pression sur notre œil, nous explique Pieter Roelfsema, neuroscientifique et directeur du département de vision et cognition de l’Institut néerlandais de neurosciences. Cette pression stimule les neurones visuels sans qu’il y ait de vraies stimulations visuelles, générant des images semblables à des disques de lumière. »

Actuellement, plusieurs approches pour générer ces phosphènes sont en développement, stimulant soit directement le cortex visuel, soit la rétine ou le nerf optique. Comme les implants auditifs, les implants visuels sont constitués de deux parties : une partie extérieure qui capte le stimulus visuel (une caméra) et le transforme en une image pixélisée (en fonction du nombre de pixels/électrodes de chaque technique) pour l’envoyer sous forme d’ondes radioélectriques vers la partie interne ; celle-ci transforme ces ondes en signaux électriques pour ensuite stimuler les neurones visuels grâce à des électrodes, faisant « voir » au sujet une version en très basse définition (en noir et blanc et en deux dimensions) de l’image captée par la caméra.

L’approche la plus répandue aujourd’hui est la prothèse rétinienne, comme l’Argus II14 développé par Second Sight Medical Products Inc, le premier implant visuel commercialisé (validé par l’Union européenne en 2011). Grâce à 60 électrodes en platine, il permet à ses utilisateurs d’apercevoir des formes basiques, comme des objets ou des lettres, donnant aux personnes sans aucune vision fonctionnelle la capacité de reconnaître des objets et de se mouvoir sans les heurter. Mais la résolution (60 pixels) est beaucoup trop faible pour s’approcher d’une vision standard (chaque œil compte environ un million de neurones visuels, donnant une vision équivalente à environ un million de pixels). De plus, à cause de la taille de la rétine, il est difficile, avec la technologie actuelle, d’augmenter ce nombre d’électrodes de manière significative.

Pour contourner ce problème technique, les électrodes peuvent être implantées directement dans le cortex visuel du cerveau, d’une surface bien plus grande que la rétine. Et c’est précisément le docteur Pieter Roelfsema qui en a fait la démonstration la plus impressionnante, avec un implant visuel qui stimule directement le cerveau à l’aide de 1 024 électrodes de 1,5 millimètre de long (étude publiée dans le journal Science le 4 décembre 2020)15. « Dans le passé, les électrodes étaient positionnées sur la surface du cerveau et activaient plusieurs millimètres du cortex, générant des phosphènes très larges et diminuant la résolution produite. Nous avons choisi d’implanter les électrodes à l’intérieur du cortex pour créer des stimulations plus fines et ainsi améliorer la résolution. »

Ces électrodes ont d’abord été implantées dans le cortex visuel de deux singes, dans deux zones précises, V1 et V4 : « La région V1 est la première à être stimulée quand nous voyons quelque chose et elle réalise une cartographie systématique de ce que nous voyons. La stimulation passe ensuite par les autres zones, jusqu’à atteindre V4, et nous savons que si une stimulation visuelle n’atteint pas V4 elle ne sera probablement pas traitée par notre cerveau », détaille le docteur Roelfsema. Le chercheur et son équipe ont utilisé cette connaissance pour tester leur implant : ils stimulaient la région V1 et lisaient la région V4 pour vérifier si leur stimulation avait été prise en compte ou non. « C’est beaucoup plus rapide que de régler chacune des électrodes en demandant au sujet s’il voit quelque chose après chaque stimulation ! »

Ainsi, les chercheurs ont réussi à faire « voir » aux singes des groupes de phosphènes formant des lettres (T ou L), que les singes identifiaient correctement. Avant l’implantation des électrodes, ils avaient été entraînés pour reconnaître ces lettres sur un écran et ensuite mouvoir leur regard en conséquence (vers le haut pour le T, vers le bas pour le L). Pendant le test, les singes regardaient l’écran éteint, mais réagissaient comme s’il était allumé et leur montrait la lettre en question. « J’espère que dans trois ans nous pourrons le tester chez des personnes aveugles. Mais à terme, il faudrait beaucoup plus d’électrodes pour couvrir une bonne partie du cortex visuel, qui fait environ 25 cm2 par hémisphère chez l’humain. Si on pouvait arriver à un million d’électrodes, on pourrait imiter la vision normale. »

Le nombre d’électrodes n’est pas le seul problème à résoudre, il y a aussi l’impact qu’ils ont sur le tissu cérébral : « Les électrodes actuelles ont une durée de vie d’environ un an seulement, parce qu’avec le temps il y a une accumulation de tissu fibreux autour d’elles, diminuant leurs performances, révèle-t-il. C’est probablement à cause du décalage qu’il y a entre la rigidité de l’électrode (faite de silicone) et la souplesse du tissu cérébral, ce qui entraîne une friction constante. » Car le cerveau, comme le reste du corps, bouge constamment (des micromouvements dus au pouls cardiaque, par exemple) alors que l’électrode est statique, créant un frottement et une réponse inflammatoire du tissu l’entourant. De plus, l’insertion des électrodes cause des microhémorragies, entraînant une accumulation de cellules sanguines et de protéines du plasma sanguin autour de l’appareil. Avec le temps, cela ne serait qu’aggravé par la friction et l’inflammation chronique causées par l’électrode. Donc, pour que cette technologie puisse être vraiment utilisée pour reproduire notre vision, il sera nécessaire de trouver un matériau qui permette de concevoir des électrodes plus fines (pour en placer plus) et plus souples (pour éviter la friction et la formation de tissu fibreux autour).

Même si les chercheurs parviennent à produire ce matériau révolutionnaire, il restera encore quelques obstacles à surmonter. Pour le moment, les implants visuels se contentent d’essayer d’imiter le rôle transmetteur de la rétine, qui transforme les images en signaux électriques pour stimuler notre cerveau. Mais cela ne prend pas en compte toute la complexité du système visuel, telle la fonction de focalisation accomplie par le cristallin dans l’œil, qui modifie sa courbure pour permettre à la vue de se concentrer sur un objet précis. Imiter cette fonction nécessiterait que le cerveau puisse envoyer des signaux à la caméra pour lui dire où faire cette focalisation. Cependant, le docteur Roelfsema reste optimiste : « Ma prédiction est que la technologie va s’améliorer, peut-être en trouvant de meilleures façons de stimuler le cerveau qu’avec de l’électricité. Les interfaces cerveau-ordinateur vont continuer de progresser dans le futur et pourraient rendre plus puissants ces implants visuels. Et il se peut bien que dans cinquante ans, les personnes sans ces implants soient envieuses des personnes aveugles qui les auraient ! »

En attendant ces avancées hypothétiques, serait-il possible d’utiliser cette technologie à plus court terme, non pas pour redonner la vision aux personnes aveugles, mais pour perfectionner une vue déjà fonctionnelle ? Par exemple en utilisant les phosphènes pour envoyer des informations écrites au cerveau, comme des Google Glasses qui écriraient sous la peinture que nous regardons son titre et sa date de réalisation ? « La stimulation créant le phosphène va sûrement remplacer la stimulation visuelle correspondant à ce point dans l’espace. Ces deux stimuli vont se concurrencer et solliciter les mêmes neurones, donc il est peu probable que nous puissions construire par-dessus notre propre vision », nous décourage-t-il.

Nous ne réussirons pas tout de suite, semble-t-il, à améliorer nos sens, à moins d’en créer de nouveaux, comme Neil Harbisson et Moon Ribas. Quid alors du reste du corps ? Pourrons-nous ressembler à Robocop ou à Iron Man dans un futur proche ?




Le chercheur cyborg

Bien avant Neil Harbisson, quelqu’un d’autre s’était déjà aventuré dans le monde des cyborgs, le professeur Kevin Warwick. Le 24 août 1998, ce spécialiste en cybernétique à l’université de Reading (au Royaume-Uni) s’est fait implanter une puce de la taille d’une pièce de monnaie dans son avant-bras. Cet implant était un identificateur qui envoyait un signal par radiofréquence pouvant être reconnu par des appareils près de son bras (comme les cartes bleues qui permettent de payer sans contact ou les puces pour identifier les chiens et les chats domestiques). Cette première expérience lui a permis d’interagir avec le bâtiment du département de cybernétique de l’université, dont les portes s’ouvraient automatiquement et les lumières s’allumaient à son approche, en détectant la puce. « On sera tous des cyborgs dans le futur, qu’on le veuille ou non ! lance-t-il. Et ce sera quelque chose de normal : quand j’avais cet implant, je ne me disais pas que les portes s’ouvraient pour lui, elles s’ouvraient pour moi. Les implants deviennent une partie de soi-même, ce n’est pas comme des lunettes, ils font partie de notre corps. »

Mais Kevin Warwick est principalement connu pour sa deuxième expérience, quatre ans après. Le 14 mars 2002, une équipe de chirurgiens a installé un implant avec 100 électrodes directement dans les fibres nerveuses du nerf médian de son bras gauche16. Cet implant nommé BrainGate lui a permis de démontrer le potentiel des implants cybernétiques grâce à trois expériences majeures.

D’abord, l’implant a été connecté à un émetteur/détecteur d’ultrasons, qui fonctionnait comme le sonar des chauves-souris, envoyant des signaux au bras du professeur Warwick lorsqu’un objet s’approchait ou s’éloignait. Puis, l’implant a été connecté à Internet et lui a permis de contrôler à distance, depuis l’université de Columbia à New York, un bras robotique qui se trouvait à Reading, au Royaume-Uni. Ainsi, lorsqu’il ouvrait sa main, la main robotique située à plus de 5 000 kilomètres s’ouvrait aussi. Et quand cette main agrippait quelque chose, Kevin Warwick ressentait ce contact et même la force avec laquelle elle le faisait. « Ça montre que ton cerveau peut être à un endroit, alors que ton corps peut être n’importe où ailleurs ! » s’exclamait-il lors d’un TedX à Prague en 2018.

Pour finir, il a réussi à se connecter directement au système nerveux d’une autre personne : sa femme, à qui l’on a implanté deux électrodes dans l’avant-bras. Quand elle ouvrait ou fermait sa main, le système nerveux de son mari le sentait, montrant que cet implant permettait bien d’envoyer des signaux (pour mouvoir un bras mécanique, par exemple), mais aussi d’en recevoir, comme nos propres membres qui se connectent à notre cerveau d’une façon bidirectionnelle. « Ça a été la première fois dans l’histoire que deux systèmes nerveux ont pu communiquer directement ! Dans le futur, on pourra faire cela avec nos cerveaux, la parole orale deviendra quelque chose du passé », achevait-il dans cette même présentation à Prague. Une idée qu’il martèle depuis ses débuts, mais qui tarde à devenir réalité, à cause, selon lui, d’un manque d’intérêt des chercheurs : « Je ne pense pas que le problème soit la technologie, nous avons déjà la technologie nécessaire. Tout ce qui manque ce sont des gens qui s’y intéressent et qui osent devenir des cyborgs eux-mêmes », regrettait-il déjà en 2011, lors d’une autre présentation TedX.

Toutefois, quelques-uns de ses étudiants se sont montrés aussi téméraires que lui en testant des implants sur eux-mêmes. Mais pas forcément pour montrer les possibilités des implants, mais plutôt pour mettre en évidence leurs faiblesses. C’est le cas de son ancien doctorant Mark Gasson, qui l’avait assisté pour les expériences avec BrainGate. En 2009, il s’est implanté une puce similaire à celle utilisée par Kevin Warwick en 1998, qui peut être reconnue par radiofréquence par un appareil « lecteur » (comme les capteurs des lumières et des portes du bâtiment de cybernétique de l’université de Reading), mais qui, en plus, pouvait stocker un peu d’informations (2 048 bits). Il a réussi à l’infecter avec un virus informatique (devenant du coup la première personne au monde à être infectée par un virus informatique), qui par la suite a infecté toutes les autres puces entrant en contact avec cet appareil lecteur17 – montrant ainsi l’importance de se pencher sur la sécurité cybernétique des implants chez les futurs cyborgs. Neil Harbisson serait bien d’accord, vu que son antenne connectée à Internet a déjà été hackée.

Depuis, les recherches sur ce sujet sont presque restées au point mort, tout comme celles concernant la communication cerveau à cerveau. Kevin Warwick, interrogé pour un article paru dans le magazine Sciences et Avenir en 2020, le regrette : « On a beaucoup avancé pour tout ce qui est thérapie, mais pas pour l’augmentation de l’être humain, alors que c’est ça qui serait excitant. Je crois qu’on pourrait le faire, mais personne n’y travaille sérieusement pour le moment. Et, étant réaliste, je crois qu’il est peu probable que cela change dans un futur proche, c’est tellement décevant ! C’est une question d’approche. Pour certains chercheurs, il faut avancer petit à petit et bien connaître la théorie avant d’essayer quoi que ce soit. Alors que pour d’autres, il est important d’expérimenter, même si on ne sait pas tout encore. Ces deux approches sont nécessaires pour avancer, mais l’une d’entre elles est clairement délaissée actuellement. La théorie elle-même ne progresse pas très vite, parce que le cerveau est extrêmement compliqué : plus on le connaît, moins on le comprend. Et si la théorie n’avance pas, la pratique n’avancera pas non plus18. »




Le bras de fer entre membres humains et membres bioniques

De fait, le professeur Warwick a partiellement raison : il y a eu des avancées considérables mais elles ont principalement été réalisées dans un but thérapeutique. Aujourd’hui, des technologies comme l’impression 3D permettent même de produire des prothèses chez soi !

La première main imprimée en 3D date de 2012, quand le menuisier sud-africain Richard Van As a perdu la motilité des doigts de sa main droite lors d’un accident domestique. Ivan Owen, un marionnettiste américain qui travaillait alors sur une marionnette pouvant bouger ses doigts, et lui ont designé une main artificielle imprimable et ont mis en ligne le dessin de leur création, permettant à des centaines de personnes d’imprimer ces mains bioniques chez elles (pour le prix de 150 dollars)19. Depuis, ces bras imprimés sont devenus personnalisables selon les besoins et envies de chaque utilisateur20, et plusieurs entreprises utilisent désormais cette technologie pour produire des bras bioniques à des prix abordables.

Une de ses compagnies est Open Bionics, créatrice du Hero Arm21. Ce bras bionique est spécialement conçu pour les enfants, avec une esthétique qui imite les bras d’Iron Man ou d’autres personnages de fiction. Il existe même une publicité avec Mark Hamill, interprète de Luke Skywalker (qui, dans Star Wars, perd son bras droit en luttant contre Dark Vador et le remplace ensuite par un bras mécanique). Le Hero Arm fonctionne par électromyographie : des électrodes à la base du bras artificiel détectent les mouvements des muscles de l’avant-bras de la personne, permettant de contrôler ceux de la main mécanique avec la pensée. Lorsque la personne pense à tourner son poignet vers l’extérieur (comme pour porter un plateau), les muscles nécessaires à ce mouvement s’activent, envoyant un signal aux capteurs qui le transforment pour permettre à la main mécanique d’ouvrir ses doigts, et si la personne pense à plier le poignet vers l’intérieur, les doigts se ferment et permettent d’agripper des objets. La force de cette prise est contrôlée par l’utilisateur, car elle est proportionnelle à la force exercée par les muscles. Le pouce peut bouger pour adapter la prise et le poignet peut pivoter manuellement à 180 degrés (comme nos mains biologiques).

La plupart des prothèses actuelles fonctionnent avec des électrodes de surface (en contact avec la peau), car elles sont faciles à utiliser : le porteur doit juste apprendre à associer quelques mouvements simples (comme ouvrir ou fermer le poignet) avec les mouvements de la main bionique (ouvrir et fermer les doigts). Si cette association est relativement simple à effectuer quand il s’agit de mouvements basiques, elle devient vite beaucoup plus compliquée, limitant les capacités de ces bras artificiels.

D’autres techniques plus complexes redirigent les nerfs activant les muscles de la main (et qui n’ont donc plus de muscle cible chez quelqu’un n’ayant pas de main) vers d’autres muscles du bras. Ainsi, quand la personne pense à bouger ses doigts, ce sont d’autres muscles du bras qui s’activent et cette stimulation peut être captée par des électrodes de surface, qui ordonnent aux doigts du bras mécanique de bouger. Cette technique permet d’augmenter le nombre de mouvements possibles, les rendant aussi plus intuitifs pour l’utilisateur, mais les électrodes de surface perdent parfois le contact avec les muscles (à cause de la transpiration, du déplacement du bras mécanique, d’une inflammation de la zone de contact, etc.). C’est pourquoi les chercheurs travaillent à implanter ces électrodes directement sur les muscles ou sur les nerfs (comme l’implant de Kevin Warwick).

Cette dernière approche est plus délicate, car le risque est grand d’endommager le nerf en question, mais elle donne une plus grande sensibilité et permet de ressentir certaines stimulations (comme Kevin, qui ressentait quand sa femme bougeait son bras), pouvant même redonner le sens du toucher22.

Aujourd’hui, le bras bionique le plus avancé utilise cette technologie, reposant sur une communication bidirectionnelle entre l’individu et le bras. Il s’agit du e-OPRA Implant System, construit par l’entreprise suédoise Integrum en collaboration avec l’université technologique de Chalmers (Suède), l’université de Göteborg (Suède), l’université médicale de Vienne (Autriche) et l’Institut de technologie du Massachusetts, le MIT (États-Unis)23. Il est directement intégré à l’humérus du patient (les cellules osseuses s’attachent à la base du bras mécanique), lui assurant une grande stabilité et lui donnant plus de force (car le poids est directement transféré à l’os). Des électrodes implantées sur les biceps et les triceps du patient lui permettent de contrôler les mouvements du bras et de la main, et des électrodes connectées au nerf ulnaire (ou cubital) et au nerf médian renvoient au cerveau des sensations du toucher issues de trois capteurs localisés sur le pouce de la main bionique.

Selon ses utilisateurs, qui peuvent par exemple faire du vélo grâce à lui, ce bras est très intuitif, bien qu’il soit encore loin de remplacer un vrai bras : « La reconstruction bionique est la dernière option, on l’utilise seulement chez des patients ayant perdu entièrement l’utilisation de leur main, précise Oskar Aszmann, spécialiste en chirurgie reconstructive des membres supérieurs à l’université médicale de Vienne, et un des créateurs de ce bras futuriste. Certains patients viennent avec des idées transhumanistes, cherchant à améliorer leur habileté par des membres bioniques, mais la vérité est que la reconstruction bionique permet juste au patient d’accomplir des actions très simples, comme prendre un objet ou ouvrir une porte. Ils ne pourront jamais jouer du piano ou se gratter le nez avec cette main. »

Contrairement au professeur Warwick, le docteur Aszmann ne mise pas sur l’avènement des cyborgs, car il juge que les implants mécatroniques (mélange de mécanique et d’électronique) ne seront jamais à la hauteur de notre biologie : « Les implants ne pourront jamais égaler le corps humain ! On a plus d’un million de récepteurs nerveux au bout de chaque doigt, nous donnant un niveau d’information sensorielle qu’il est tout simplement impossible d’imiter avec la technologie, du moins dans un futur proche, conclut-il. Notre corps n’est tout simplement pas une addition de pièces, nous sommes des structures cellulaires, où tout est connecté. Et ces pièces artificielles ne font pas réellement partie de notre corps, ce sont des outils que nous utilisons, alors que notre corps, nous l’habitons. Cette différence doit être prise en compte psychologiquement. En somme, les bras bioniques sont de très bonnes options pour ceux qui n’ont pas d’autre option. »

Il semble qu’on ne soit pas encore près de voir des Robocop dans les rues. Et si au lieu de remplacer des parties de notre corps par des organes cybernétiques nous ajoutions ces organes à l’extérieur de notre corps ? Pourrions-nous ressembler à Iron Man ?




La France dit oui à Iron Man

Le 12 juin 2014, le Brésilien Juliano Pinto donne le coup d’envoi de la Coupe du monde de football organisée par le Brésil, alors qu’il ne fait pas partie de l’équipe nationale du pays et qu’il n’est même pas footballeur. Il est en fait paraplégique et ne peut donc pas, en théorie, donner de coups de pied. Mais ce jour-là, sous le soleil de São Paulo, Juliano marche jusqu’au ballon sur le terrain du célèbre Corinthians brésilien et le frappe pour lancer le match grâce à un exosquelette qu’il contrôle avec sa pensée24.

Créé par le neuroscientifique Miguel Nicolelis à l’université de Duke (États-Unis), cet exosquelette capte des signaux du cerveau du patient, grâce à des électrodes de surface placées sur sa tête, et les transforme en ordres pour contrôler le mouvement des jambes mécaniques. Parallèlement, des capteurs sous les semelles de l’exosquelette enregistrent le contact avec le sol et, à chaque pas, renvoient des signaux vers un dispositif sur le bras du patient, l’informant de ce mouvement par des vibrations.

Depuis ce coup de pied historique, les exosquelettes se développent rapidement, permettant à des paraplégiques, mais aussi à des tétraplégiques, de retrouver leur motilité. L’un des plus avancés à l’heure actuelle est français. Le Emy (pour Enhancing Mobility) exoskeleton a été présenté au public en octobre 2019 dans la revue The Lancet Neurology 25. Contrairement au désordre de câbles de l’exosquelette porté par Juliano Pinto cinq ans plus tôt, celui développé par Clinatec à Grenoble a une esthétique impeccable, en partie grâce à deux implants cérébraux sans fils (nommés Wimagine). Ces implants comportent 64 électrodes, placées directement sur le cortex moteur de chaque hémisphère, et une antenne qui envoie ces signaux par radiofréquence à un récepteur situé dans un casque. Ce dernier est branché à un ordinateur au dos de l’exosquelette, qui retranscrit le mouvement imaginé par le sujet.

Ainsi, un patient tétraplégique n’a qu’à imaginer qu’il effectue un mouvement pour que les implants envoient ces ordres aux membres mécaniques de la machine, lui permettant de bouger les bras et de marcher (mais uniquement s’il est soutenu par un harnais, car l’exosquelette ne sait pas encore comment garder l’équilibre)26. Toutefois, comme prévient le docteur Tom Shakespeare de la London School of Hygiene and Tropical Medicine dans un commentaire paru dans le même numéro de la revue, il reste encore un long chemin à parcourir entre cette démonstration et l’utilisation clinique de cette technologie, notamment à cause de son coût exorbitant27.

S’ils ne sont pas prêts à redonner la marche autonome aux handicapés, les exosquelettes pourraient tout de même être utilisés à court terme, notamment pour améliorer les capacités physiques des soldats, comme l’a laissé entrevoir la ministre des Armées, Florence Parly, le 4 décembre 2020 : « Nous disons oui à l’armure d’Iron Man et non à l’augmentation et à la mutation génétique de Spiderman28. » Cette déclaration fut faite à la suite d’un avis rendu par le comité d’éthique du ministère de la Défense : il plaidait pour l’ouverture de recherches autour de méthodes invasives afin d’améliorer les performances des militaires – injection de substances, opérations chirurgicales pour implanter des puces, membres robotiques29… « Plutôt que d’implanter une puce sous la peau, nous chercherons à l’intégrer à un uniforme », soulignait la ministre Parly. Donc, pas d’implants ni de bras bioniques (au revoir Robocop), mais oui aux exosquelettes (bonjour Iron Man !).

D’ailleurs, l’armée française travaille sur un exosquelette depuis 2012, Hercule, qui a pour objectif « d’assister le soldat pour le port et la manipulation de charges lourdes, décuplant ainsi son endurance30 ». Et bien évidemment, la France n’est pas la seule nation à réfléchir au soldat augmenté : l’armée américaine a lancé le projet Talos (pour Tactical Assault Light Operator Suit) en 2013, qui devait donner aux soldats états-uniens une force surhumaine et une protection contre les balles, tout en envoyant des informations les concernant (position, état de santé, état de l’armure) à leurs supérieurs. Mais huit ans après (et plus de 80 millions de dollars dépensés), Talos ne voit toujours pas le jour et semble condamné à l’oubli, même si des responsables de l’armée américaine assurent que les technologies développées pour cette armure seront utilisées (mais séparément)31. Finalement, Iron Man risque d’attendre un moment…




Des cyborgs de chair et d’os

Peut-être est-on encore très loin de Robocop, d’Iron Man ou de Terminator. Il n’empêche que les cyborgs sont de plus en plus nombreux sur Terre. Et maintenant, ils ont même leurs propres Jeux olympiques !

Le deuxième Cybathlon (les Jeux olympiques pour les personnes handicapées qui utilisent la technologie) a eu lieu en novembre 2020 (quatre ans après la première édition en 2016), présentant plusieurs des technologies dont nous avons parlé, y compris les bras bioniques du docteur Oskar Aszmann et ses associés, des exosquelettes et des fauteuils motorisés32 : des technologies où la machine remplace un membre défaillant pour redonner de la mobilité à son utilisateur. Si ces membres mécatroniques sont encore très loin de pouvoir réellement imiter (et encore plus surpasser) le corps humain, une autre technologie présente au Cybathlon pourrait être la solution à ce problème : la stimulation électrique fonctionnelle.

Lors de cet événement sportif, j’ai eu l’opportunité de discuter avec un des participants de la première édition, le chercheur Vance Bergeron de l’École normale supérieure de Lyon. Cet adepte du vélo est tétraplégique depuis 2013, lorsqu’une voiture l’a percuté alors qu’il allait au travail sur son vélo, lui cassant la nuque et abîmant sa moelle épinière. Il a perdu la mobilité de ses membres (même s’il peut encore bouger les bras, il n’a plus la préhension des mains), mais aujourd’hui il peut refaire du vélo, non pas avec des jambes artificielles ou un exosquelette, mais en utilisant ses propres jambes !

Ce miracle est accompli grâce à la stimulation électrique fonctionnelle, technologie dont il est désormais expert. Comme son nom l’indique, elle consiste à stimuler le corps avec de l’électricité pour lui redonner sa fonctionnalité, en remplaçant les nerfs défectueux par des câbles et des électrodes. Dans le cas précis de Vance Bergeron, des électrodes de surface stimulent les muscles de ses jambes afin de contourner son système nerveux central endommagé, lui permettant de contrôler ses jambes directement par sa pensée ou grâce à un ordinateur : « C’est le même principe que les ceintures pour faire des abdos sans bouger de son canapé : elles stimulent les muscles abdominaux grâce à un courant électrique, expliquait Vance Bergeron lors de notre conversation33. Sauf qu’ici on l’utilise pour activer le corps immobilisé, afin d’empêcher l’atrophie du muscle et ainsi éviter les effets secondaires comme les escarres (lésions cutanées liées à une compression des tissus mous par les os et une surface dure, comme un lit ou un fauteuil). Cette stimulation entraîne une alimentation en sang, apportant de l’oxygène et des nutriments pour conserver les muscles en bon état, et en plus elle permet de leur redonner leur fonctionnalité. C’est ainsi que j’ai pu refaire du vélo, par exemple. »

Grâce à la stimulation électrique, des patients paraplégiques ont même réussi à marcher ! Cet exploit est l’œuvre de l’équipe de Grégoire Courtine, chercheur à l’École polytechnique fédérale de Lausanne (Suisse), qui a implanté des électrodes dans la moelle épinière des individus, stimulant les muscles nécessaires à la marche et permettant à des personnes paraplégiques de faire quelques pas à l’aide d’un déambulateur34. Ces électrodes communiquent sans fil avec un dispositif portatif qui envoie ces stimulations électriques à la suite des commandes vocales (captées par la montre du patient). Et ces stimulations s’adaptent au mouvement des pieds grâce à des capteurs placés sur les chaussures.

Cette expérience a eu pour effet secondaire majeur de développer de nouvelles fibres nerveuses dans la moelle épinière du patient, lui permettant de faire quelques pas même sans stimulation électrique ! La prochaine étape sera de contrôler ces mouvements directement avec le cerveau, en utilisant des implants cérébraux comme ceux de l’exosquelette de Clinatec, ce que Grégoire Courtine a déjà testé chez des singes.

Il se peut donc que le futur de la recherche sur les cyborgs ne soit pas d’ajouter des membres mécatroniques aux humains, des pièces de remplacement qui pourront difficilement égaler nos membres originels, mais de rendre leurs fonctionnalités à des parties du corps défaillantes en utilisant des capteurs et des transmetteurs cybernétiques. Le but principal n’étant pas d’augmenter les capacités physiques de l’être humain mais de les restaurer chez ceux qui les ont perdues à cause d’un accident ou d’une maladie.

Au-delà de tous ces aspects « mécaniques », qu’en est-il de la cognition ? Pourrons-nous augmenter notre cerveau et améliorer notre mémoire et notre intelligence ?
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