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Avant-propos










Cette nouvelle édition a été largement remaniée car la musicothérapie, discipline encore jeune et en pleine croissance, est l’objet, de la part de l’auteur, d’une recherche toujours en mouvement.

La mise en pratique continuelle au sein de l’Atelier de Musicothérapie de Bordeaux a permis l’émergence de nouvelles idées qui s’affinent, se concrétisent, prennent corps et réalité. L’aboutissement de cette recherche émaille l’ensemble du livre. Quelques interrogations ont disparu… remplacées par d’autres qui ouvrent encore de nouvelles perspectives.

Un important chapitre, entièrement nouveau, traite des applications de la musicothérapie. L’utilisation initiale dans la santé mentale y est largement développée mais on y trouve aussi l’application de techniques de musico­thérapie en rééducation, en pédagogie et dans de nombreux domaines variés tels que l’accompagnement des situations extrêmes, l’aide aux personnes âgées, la préparation à l’accueil d’un nouveau-né, etc.

À la demande de nombreux lecteurs ou stagiaires en formation, l’auteur a également puisé largement dans sa pratique personnelle augmentée des apports de Colette Fourié, institutrice d’école maternelle, pour le chapitre 5. Ces travaux, bien exposés et détaillés, seront vraisemblablement une aide précieuse pour bon nombre de professionnels désirant utiliser la matière sonore comme relation d’aide et comme outil de perfectionnement.





Préfaces











Quelques mots de Yehudi Menuhin :





« J'ai toujours pensé que la musique est fondamentalement thérapeutique, restaurant l'équilibre détruit par les pressions de la journée. Dans un état de déséquilibre physique, d'origine nerveuse ou mentale, la musique peut atteindre notre subconscient et remettre les choses en place. Cette thérapie explore une nouvelle approche fascinante de la vie intérieure. [...] Le son pénètre directement notre corps. Ce que l'oreille peut accomplir, à l'intérieur de notre cerveau, à l'intérieur de nos vies, rien d'autre ne peut le faire. »






Ces Éléments de musicothérapie sont loin d'être élémentaires ! Ils sont principiels, constitutifs de la musicothérapie.

L'effet d'une série de séances de musicothérapie n'est généralement pas considéré comme un changement radical qu'on puisse appeler guérison, comme l'a très bien exprimé Alain Cabéro dans sa préface de la deuxième édition du présent ouvrage. Cependant, Suzanne Foinard1 dans un ouvrage ancien de phytothérapie se permet de citer Luther qui déclare que le diable est auteur de tous les maux et que pour le combattre, il n'est rien de tel que la musique.

De fait, dans son écrit, Jean-Yves Tarrade, élève de Gérard Ducourneau, décrit son expérience personnelle de bouleversement relationnel éprouvé pendant sa formation à la musicothérapie. Il assimile ce changement à une expérience quasi « initiatique » et témoigne que ce ne fut pas sans douleur. Il insiste sur l'importance de la relation entre musicothérapeute et patient qui, pour être idéale, devrait être bienveillante, compréhensive, désintéressée. Mais, la bienveillance, le tact, la délicatesse, l'intuition, l'expérience professionnelle peuvent-ils être enseignés ? Il ne s’agit pas de minimiser la valeur du travail des médecins, mais au-delà des « traitements » qu’ils proposent, il y a une valeur plus belle : la relation à la personne malade. De ce point de vue la formation à la musicothérapie peut produire un véritable bouleversement. Il s'agit de « traiter les élèves comme des patients » qui découvrent les effets de la musique, les expériences émotionnelles et affectives qui surviennent, les changements et les questions qui en découlent.

Il est connu que Jean-Sébastien Bach apaise « parce que ses pulsations semblent battre avec notre cœur2 » ! Ces bercements, nous en partageons la magie d'endormissement avec les autres mammifères.

L'ouvrage de Gérard Ducourneau s'attache à tenir compte de tous ces aspects pour la transmission de la musicothérapie.

Le son est l'oublié de notre civilisation. Le visuel oblitère le sonore. L'image est reine. L'image désigne, décrit, fascine. Instantanée, synoptique, on l'embrasse d'un seul coup d'œil. Avec le son, il faut être à l'écoute, tendre l'oreille. Le son est dans la durée : pour l'entendre, il faut le temps. Nous avons maintenant à notre portée, en conserve, les témoignages sonores les plus divers : bruits de la nature, des animaux, musiques d'autres temps, d'autres civilisations.

Nos musiques ne peuvent plus se contenter de composer avec des sons préexistants, mais doivent composer le son lui-même, le sculpter, l'étirer, le colorer, le façonner, le métamorphoser à l'envi ; jouer sur la corde sensible des mécanismes auditifs pour se rapprocher des sons familiers ; mais aussi diverger en échappant aux contraintes mécaniques, pour faire surgir l'univers imaginaire, immatériel, du sonore virtuel.

Le son entoure, enveloppe, pénètre ; il joue un rôle vital : alarme de l'agresseur cheminant à l'arrière de soi, marquage de possession territoriale ou appel sexuel séducteur chez nombre d'animaux. Avant de voir – avant de naître – on écoute et on entend. Pour Ronsard, « qui n'honore pas la musique n'est pas digne de voir le jour ». Le plaisir de la musique – ouïr, jouir – trouve ses sources dans la vie d'avant la naissance : reviviscence des premiers sons et mouvements vécus en aveugle. On a beaucoup spéculé sur l'emprise de la musique, et la jubilation de l'écoute gratuite, « plaisir délicat d'une occupation inutile ».

La musique associe pulsion et organisation. Et, bien sûr, le son est le véhicule de la parole, moyen privilégié de communication entre les êtres humains. La Cité démocratique grecque ne devait pas dépasser une certaine taille, afin que tous les citoyens puissent entendre les orateurs débattre, sur l'agora, de la chose publique. Pour que ses disciples ne soient pas distraits, Pythagore a inventé l'acousmatique3 : il parlait derrière un rideau et dans cette situation, si on écoute mal, on n'y entend rien.

L'ouvrage de Gérard Ducourneau n'est pas une encyclopédie, mais il réunit nombre d'informations issues de diverses disciplines. Il dit ce qu'il faut savoir sur les fondements de la musicothérapie et sur sa pratique. Il est thérapeute, son métier est d'apaiser la souffrance psychique, et sa pratique s'accompagne d'un souci permanent de recherche et d'évaluation. Il n'oublie jamais les liens entre la musique, mouvement des sons, l'expression corporelle et la danse, mouvement des corps.

Pour Leonard Meyer, l'expérience première de la musique est une succession d'attentes tour à tour comblées ou déçues : la disposition de l'auditeur peut mettre en avant l'aspect cérébral, sensoriel, ou émotif, le calcul des proportions, les mouvements archaïques ou les références à l'extra-musical. La musique nous parle de ce qui nous dépasse. Le jeu musical se situe aux frontières de l'ordre et du chaos, à la fois surprise et maîtrise du devenir : il relie les rites sonores socialisés aux souvenirs de l'aube de notre vie. Le phénomène musical fonctionne en s'appuyant sur un fonds commun d'intersubjectivité (cf. Pierre Boulez, Luciano Berio ou Karlheinz Stockhausen et le sérialisme intégral). L'écoute est une forme de toucher à distance, à la sensibilité exquise. Même les émissions sonores animales peuvent susciter une expérience musicale intense et souvent, sans instrument, nous savons qu'il y a musique.

L'auteur étudie les repères, les jalons nécessaires pour décrire les « mécanismes » que la musicothérapie met en œuvre. Et l’on peut en récolter une forme de libération. La formation musicothérapique est une chance. Elle peut aller jusqu'à produire un bouleversement, une métanoïa, un basculement positif pour devenir un soignant créatif. De même qu'il est imposé à tout psychanalyste de s'allonger d'abord sur le divan à titre personnel4, il s'agit ici d'expérimenter la musicothérapie, à son propre bénéfice. Ceci est vrai de toute thérapie, mais qu'en est-il de notre outil, la musique ?

Bien avant que nous ne découvrions les odeurs, l'air frais, les sons variés de ce qui sera le quotidien, nous entendîmes la voix de maman et de tous nos proches, les rythmes de son corps, les pulsations de son cœur, les mouvements de sa respiration.

L'écoute des sons et du contour musical5 par l'oreille gauche est plutôt une stimulation de la sensibilité, de la sécurité et de la stabilité, et de la mémoire musicale6, en connivence avec le rôle de la musculature du côté gauche de notre corps. La perception et l'analyse non consciente des timbres7 qui résident dans l'hémisphère droit du cerveau permettent au sujet de reconnaître qui parle, via le timbre de sa voix. Comme le constate Lechevalier, l'accès aux sons disponibles à l'oreille droite comporte une sorte d'activité, en connivence avec le rôle ultérieur de la musculature du côté droit de notre corps. Par ailleurs, la main droite donnera au piano des ordres mélodiques jouant avec les hauteurs fréquentielles, accompagnées par les ordres rythmiques dont s'occupe plutôt la main gauche. Bien avant les délices du sein nourrissant et généreux, nous avons profité des bruits intestinaux, accompagnés des battements cardiaques de celle qui nous engendrerait, des accélérations ou ralentissements labyrinthiques et sonores, des chants harmonieux de sa voix avec leurs confidences secrètes et sans interprète, si ce n'est l'intussusception8, passant la frontière placentaire des témoins sériques de sa joie, de sa peine, de sa souffrance ; et peut-être parfois, de la terreur de celle qui nous donne tout… Sans compter les bruits viscéraux, les borborygmes, les moteurs des transports modernes, les musiques extérieures qui façonneront les Mozart, Beethoven et tant d'autres artistes ! Tout cela, le musicothérapeute l'a vécu et saura le transmettre, le complexifier, le sublimer, surtout s'il a bénéficié d'une initiation musicale et gestuelle à la maison, avant six ans.9

Gérard Ducourneau sait sa dette envers les neuf Muses10 enchanteresses, spécialement à Euterpe11. Représentée comme une jeune fille couronnée de fleurs et jouant de la flûte qu'elle a inventée (l'aulos ou flûte double), des papiers de musique, des hautbois et autres instruments sont souvent disposés auprès d'elle. Par ces attributs, les anciens ont exprimé combien les arts ont de charme pour ceux qui les cultivent. Elle est parfois associée à la lyre afin de symboliser « toute l'entreprise de découverte et d'expression de l'harmonie du cosmos » et peut-être de la nature humaine !

Les Muses sont filles de Jupiter et de Mnémosyne, et elles symbolisent « l'esprit sauvage », c'est-à-dire les parties volatiles de la matière, l'éther, αἰθήρ12 des alchimistes. Ceci reflète sans doute l'effet stimulant et unifiant des hymnes nationaux ou des foules massées pour galvaniser les équipes sportives et leur tracer le chemin de la victoire. On fera tomber les remparts par l'effet encerclant de fans hurlant, chantant et jouant comme s'il s'agissait des trompettes de Jéricho.

L'usage de procédés mnémotechniques liant des données à retenir à des symboles numériques est très répandu géographiquement et historiquement. La musique favorise la mémorisation des comptines, mais aussi des textes « sacrés », Thora juive, Koran musulman, Yoga Sutras, etc. De plus, la musicothérapie ne sera pas une simple « technique ». Il lui est demandé non seulement d'endormir, d'apaiser ou d'adoucir les mœurs, mais aussi de mener les troupes au combat, de stimuler l'étudiant. La mémoire et la musique sont très liées, comme le montre Percy A. Scholes13.

Dans le domaine musical, l’anecdote très connue du Miserere de Gregorio Allegri (1582-1652) illustre l'incroyable capacité de mémorisation du jeune Mozart (1756-1791). Non que cette œuvre soit bien longue (11 minutes), mais elle semble bien complexe pour un adolescent de 14 ans : deux formations de quatre et cinq voix chantent plusieurs parties en alternance. Traditionnellement, les chanteurs de la chapelle Sixtine chantaient le Miserere, la Semaine sainte, à la fin de l’Office des Ténèbres pendant l'extinction liturgique progressive des cierges. Le Miserere est la propriété exclusive du Vatican, les partitions sont enfermées à clef, et il est interdit de les recopier, ou de prendre des notes permettant de reconstituer la partition.

Lors de la Semaine sainte en avril 1770, alors qu’il a 14 ans, Mozart séjourne à Rome avec son père. Il assiste aux deux prestations des chœurs de la chapelle Sixtine. Le mercredi soir, 11 avril, il est capable de retranscrire de mémoire le morceau ; le Vendredi saint, il entend la seconde prestation, ce qui lui permet de rectifier certains détails et de vérifier l’exactitude de sa transcription. Indiscutable exploit, illustrant à la fois la mémoire de Mozart et sa connaissance du contrepoint. La partition retranscrite fut publiée à Londres l’année suivante. Pas tant de notes que cela !

Le Dr Pierre Lemarquis a démontré que l’effort de mémoire de Mozart n’était pas si remarquable en raison de la construction particulière du Miserere. Celui-ci comporte 20 versets : une introduction polyphonique suivie de 18 versets avec un verset final. L’introduction contient 12 mesures. Les 18 versets suivants alternent 9 versets pairs et 9 versets impairs. Les versets pairs correspondent à un récitatif grégorien très simple que Mozart connaissait déjà. Les versets impairs contiennent 14 mesures en polyphonies de style Palestrina ; à chaque reprise, les ornementations des castrats deviennent plus complexes mais le fond reste le même et se répète donc 9 fois. Enfin, le dernier verset comporte une coda de 7 mesures, identiques aux 7 premières mesures des versets polyphoniques.

Au total, Mozart n’a pas « enregistré » individuellement chaque note du Miserere comme le ferait un magnétophone. Il l’a entendu deux fois, ce qui est important à considérer, la seconde audition lui ayant permis de fignoler certains détails. Il a finalement mémorisé l’organisation générale assez simple et très répétitive du Miserere, et quelques mesures qui tiennent sur une seule page, certaines mesures étant constituées d’accords et de regroupements hautement familiers au jeune Mozart.

Enfin, sans vouloir diminuer l’exploit de Mozart, puisque l’accès à la partition était interdit, la seule façon de vérifier l’exactitude de sa transcription de mémoire fut de se fier à l’un des chanteurs de la chapelle Sixtine, sans que l’on pût mettre en face la partition originale et la transcription pirate de Mozart. Peut-être y avait-il quelques minimes différences ?

Pourquoi une telle mémoire musicale chez Mozart ? Cette capacité est liée à sa compétence musicale et à son intérêt passionné. Tout d’abord, il avait l’oreille absolue ; de plus, il a baigné très tôt dans une ambiance musicale très dense, son père Léopold lui enseignant précocement la musique, comme à sa sœur Maria Anna. Il a su déchiffrer la musique avant de savoir lire et écrire. À 5 ans il jouait du clavecin puis apprit le violon et l’orgue. Il fit à 6 ans sa première composition. Un des frères Grimm fut impressionné par sa mémoire musicale à 8 ans : « Ce qui est incroyable c’est de le voir jouer de tête pendant une heure de suite. » Il composa une comédie à 11 ans, Apollon et Hyacinthe. Bastien et Bastienne, son premier opéra en 1 acte et 7 tableaux, fut créé en octobre 1768 alors qu’il avait 12 ans. À 14 ans, lors de l’épisode du Miserere, Mozart était certes adolescent, mais il avait déjà acquis une expérience musicale inégalable en composition et en exécution instrumentale.

Le compositeur Alexandre Glazounov (1865-1936) est un autre exemple d’une mémorisation musicale exceptionnelle. Son ami Borodine (1833-1887) ayant laissé inachevé son opéra Le Prince Igor, Glazounov a reconstitué de mémoire l’ouverture et certains morceaux que Borodine avait joués au piano devant lui. Contrairement à Mozart qui avait l’intention de mémoriser le Miserere, Glazounov ne s’attendait pas à être sollicité plus tard, ce qui rend encore plus exceptionnelle sa prouesse mnésique14.

La cause est entendue, la musique nous apaise, nous élève, nous transporte et réveille notre énergie intime, aussi bien que nos canaux de communication, verbaux et non verbaux. Mettons-nous à l'école de Gérard Ducourneau, nous gagnerons beaucoup de temps !

  

Docteur Bernard Auriol
Psychiatre et psychanalyste
novembre 2019

Musique, thérapie, deux mots dissociés, souvent associés. Quand l’un est censé ravir l’oreille, l’autre est censé soigner. Alors, par un raccourci par trop hasardeux, la musique est investie du rôle de soignant et devient musicothérapie. Soigné par la musique. Et certains n’hésitent pas à proposer une pharmacopée musicale, comme Le Chœur des pèlerins du Tannhäuser de Wagner qui agirait contre la colère. Contre la jalousie il suffirait d’écouter l’ouverture des Maîtres Chanteurs de Wagner, contre les grandes douleurs morales l’Étude en Sol majeur de Chopin et le Concerto pour violoncelle de Dvořák ou encore de Beethoven, la Sonate Pathétique… Mais ne nous attardons pas sur ce dernier adjectif, il en dit déjà assez long.

Il faut reconnaître que depuis la nuit des temps, l’être humain a cherché à apprivoiser la nature en reproduisant la musique qu’elle proposait, et ce pour mieux comprendre et interagir dans le monde qui l’entoure. La maladie questionne dans le même sens. Si les exemples de musicothérapie, au sens de soin médical, sont légions, ils n’en restent pas moins discutables d’un point de vue thérapeutique. Florimond Hervé avait remarqué l’action bénéfique que proposait son jeu à l’orgue sur les « agités », les « fous ». À Tarento, en Italie, le tarentulisme montrait bien que le jeu du luth guérissait de la morsure de la tarentule (Ernesto De Martino, Le Monde magique).

Mais ne nous y trompons pas, la musique ne guérit pas et jamais elle ne proposera un tel épilogue. Si, comme nous pouvons le constater, elle peut avoir des effets bénéfiques sur l’esprit humain, il ne faut pas voir en ces termes un principe actif de rémission de telle ou telle maladie.

Alors que peuvent proposer la musique et la musicothérapie ?

Sans nul doute apporter un état de mieux-être à un état de moins-bien-être, proposer l’ouverture de nouveaux canaux de communication et, sans aucun doute, dépasser les idées reçues. Celles-là mêmes qui fondent la rumeur publique, objet même de toutes les vérités.

Dans la première édition du présent ouvrage, Gérard Ducourneau écrivait que la musicothérapie ne pouvait s’adresser aux sourds, et ce par une logique implacable. Nous le savons bien, le sourd n’entend pas et donc ne peut pas avoir accès à la musique, alors à la musicothérapie…

Par la recherche anthropologique et l’expérience vécue, il s’avère que bien au contraire le sourd entend et a accès à la musique. Mais entendons-nous bien : ce qu’entend le sourd est complètement différent de ce que nous pouvons entendre, et ce qu’il entend est différent en fonction de son degré de surdité, sans compter que des sourds de même degré de surdité n’entendent pas la même chose.

C’est ici que le mot « entendre » va prendre tout son sens. Au regard de ce que disait Pierre Schaeffer, entendre, dans son sens le plus large d’audition, c’est donner du sens à ce que l’on entend. Et c’est dans ce dernier registre que peut s’inscrire la notion de musicothérapie auprès de personnes sourdes. Il n’est nullement question de guérir la surdité, la surdité n’est pas une maladie et la musicothérapie ne va pas faire entendre un sourd comme par miracle. Non, la musique va permettre d’utiliser les restes auditifs de chacun et de donner du sens à cette multitude de sons déjà existants mais tellement « brouillons » qu’ils sont relégués dans les bas-fonds de la conscience.

La musicothérapie ne sera donc pas un remède miracle mais une approche différente dans ce complexe son/être humain/son et dans le système complexe qu’est la communication.

« On ne peut pas ne pas communiquer qu’on le veuille ou non », nous dit Watzlawick dans Une logique de communication. C’est en cela que la musicothérapie va trouver une place légitime : permettre la communication pour mieux appréhender ce monde, parfois ressenti comme hostile, qui nous entoure. Chercher sinon des réponses, du moins des éléments de réponse aux dissonances qui altèrent parfois la symphonie de notre histoire.

Au-delà de toute tergiversation et polémique, qui mieux que Gérard Ducourneau pourra nous faire ressentir le fait « musicothérapie » et ses applications et nous entraîner ainsi dans un voyage extraordinaire dans ce nouveau monde, monde qui est le nôtre ?

Alors à bon entendeur…

Alain Cabéro
Éducateur spécialisé à l’I.N.J.S. de Gradignan
(Institut National des Jeunes Sourds)
Docteur en ethnologie et musicothérapeute
avril 2014

Ce livre est une suite, il arrive après Introduction à la musicothérapie et Musicothérapie, et s’inscrit dans leur prolongement. Dans le présent ouvrage, la démarche de l’auteur reste la promotion d’une expérience originale et d’une méthode active, pour donner à la musicothérapie un statut. Son but demeure d’établir ou de rétablir les canaux de communication, à partir des éléments constitutifs de la musique. C’est un ouvrage de la maturité où le point de vue du développement n’efface pas celui de la structure.

L’analogie entre langage parlé et langage musical, présente dès l’origine, reste le concept de base et privilégie l’oreille, la voix, et le corps. Les références primordiales ont été approfondies. Soulignons d’abord l’influence du groupe Palo Alto où le patient n’est plus envisagé comme un être isolé, mais comme un lieu de relations, où les critères logiques sont privilégiés aux dépens des critères psychophysiologiques. Ensuite vient Rolando Benenzon qui explique la sortie de l’archaïsme et de l’isolement au sens large du mot, par l’émergence du complexe son/être humain, le concept d’identité sonore caractéristique de chaque individu, et par l’éveil de l’impulsion rythmique.

Mais l’apport essentiel est donné par Guy Rosolato. Son travail théorique fait le lien entre Palo Alto et la psychanalyse influencée par Jacques Lacan. Les signifiants de démarcation, l’oscillation métaphoro-métonymique, le double lien, le quadrilatère avec analogique et digital, forment le noyau central de sa contribution.

Établir une relation non intrusive est le premier temps nécessaire pour que s’instaure une musicothérapie ; le non-verbal est très intriqué au verbal, passer de la voix à la parole, du langage-comportement à une ébauche de discours, reste le point essentiel de la réflexion et de l’évolution personnelle de l’auteur.

Pour diriger les séances dans leur organisation et leur déroulement, il a mis au point un tableau à double entrée qui permet de décoder et de rendre compte, dans l’espace relationnel entre analogique et digital, avec le souci de ne pas interpréter.

La musicothérapie telle qu’il la conçoit s’inscrit dans une interdisciplinarité où chacun parle de sa place ; il s’agit d’aider, mais sans nuire. Nous percevons là une éthique de la personne et de l’interdisciplinarité.

Ce livre maintient le contact avec une œuvre novatrice, où l’humain a besoin du culturel pour vivre, et où l’accès au culturel doit éviter tout forçage.

  

Docteur Pierre Dufaure
Neuropsychiatre
1997

Notes

1.  Suzanne Foinard, Merveilleuses vertus des plantes, Nice, Éditions Sainte-Rita, 1951.




2.  On pourrait créer des morceaux qui asserviraient l'exécution numérique d'une musique aux pulsations de l'écoutant (ou réciproquement). Cf. Lechevalier, p. 191.




3.  Du grec akousma, ce qu'on entend. Le terme « acousmatique » était employé par le philosophe Pythagore pour qualifier un enseignement qu'il donnait caché de ses disciples par un rideau, afin que ceux-ci se concentrent uniquement sur ses phrases et non sur ses gestes.




4.  Position de Sigmund Freud et d'Otto Rank, Congrès de Nuremberg (1910).




5.  Bernard Lechevalier (2003), p. 83, citant Diana Deutsch (1977).




6.  Bernard Lechevalier, Le Cerveau de Mozart, Odile Jacob, p. 58-59 : Le temps musical est inséparable des événements qui viennent de se passer autant que de l'attente de ceux qui vont survenir. C’est pourquoi la musique est profondément dynamogène. La mémoire de Mozart a notoirement servi sa musique, autant peut-être que sa musique a servi sa mémoire (idem p. 68).




7.  Il existe un moyen électronique d'analyse spectrale du timbre : l'Intégrateur de Densité Spectrale ou IDS de Leipp et Sapaly.




8.  « Mais les interactions innombrables sont imbriquées, car jamais, dans l'Univers, il n'y a de phénomènes séparés. Il s'agit toujours d'une imbrication d'Agents agissant des Agis à l'indéfini. La science ne peut être que la saisie de ces multiples interactions sans arriver jamais à les épuiser. Toute connaissance n'est que la prise de conscience de l'un ou l’autre de ces “gestes interactionnels” intussusceptionnés. Les myriades d'interactions du Cosmos sont inconscientes. […], intussusceptionnées par toutes les fibres diversifiées de l’être humain et rejouées par lui, elles deviennent le “geste propositionnel”, élément de base de la pensée. Mais dans ce sujet, ce verbe, ce complément que l’enfant analyse dans notre grammaire, vit et joue le mécanisme fondamental de l'Agent – agissant – l'Agi. “Intussusception” est un mot essentiel du vocabulaire de Jousse qu'il emploie pour désigner la pierre angulaire de son édifice anthropologique. » Dr Morlaâs, dans son étude Connaissance et Mouvement, 1965. Voir Marcel Jousse, « Le style oral rythmique et mnémotechnique chez les Verbomoteurs », Archives de Philosophie, vol. II, cahier 4, Paris, Beauchesne, 1924.




9.  L'initiation, avant six ans, à la musique, à l'analyse des sons, aux chants, ou à une langue à tons, favorise de manière très bien démontrée, l'acquisition de l'oreille absolue (cf. Lechevalier, p. 70). Tout cela, le musicothérapeute l'a vécu et saura le transmettre, le complexifier, le sublimer, surtout s'il a bénéficié d'une initiation musicale et gestuelle à la maison, avant six ans.




10.  « Muse » ou mousa est un nom souvent utilisé au pluriel pour désigner neuf déesses des montagnes et des champs qui réjouissent les dieux de l'Olympe par leurs chants sous la conduite d'Apollon ; elles sont source d'inspiration poétique, de connaissance culturelle et d'aptitude à mémoriser.




11.  En grec, εὐτέρπη/eutérpê signifiait « qui sait plaire » ; c'est la Muse à qui nous devons la musique.




12.  D'après Van Helmont in Dom Antoine Joseph Pernety, Dictionnaire Mytho-Hermétique, Paris, Denoël, 1972, p. 121 et 147. Le mot « éther » (Huygens, 1690) est dérivé du grec αἰθήρ via le latin aether, eris (Dictionnaire Gaffiot, 1934, p. 82). Ce mot a été utilisé en physique pour désigner l'espace ou le vide dans lequel circulent les ondes lumineuses ou électromagnétiques. Étymologiquement ce mot évoque un entre-deux physique (« between »). Il est d'origine sanskrite अन्तर् (adverbe antár, « within, into, between » ; cf. N. Stchoupak, L. Nitti et L. Renou, Dictionnaire sanscrit-français, Paris, Maisonneuve, 1980, p. 44).




13.  J.O. Ward, The Oxford Companion to Music, 10e éd., Londres, New York et Toronto, University Press, § « Memory in Music », 1970, p. 624-627.




14.  D'après Bernard Croisile, Tout sur la mémoire, Odile Jacob, 2009. Voir aussi : Bernard Lechevalier, Le Cerveau de Mozart, Odile Jacob, 2003 et Pierre Lemarquis, Sérénade pour un cerveau musicien, Odile Jacob, 2009.










Introduction










Faute d’avoir un statut précis, la musicothérapie suscite intérêt, passion, condamnation ou adhésion, et jamais, dans les polémiques qui se développent, nous ne pouvons assurer que les intéressés parlent de la même chose.

Ce qui est encore plus surprenant, c’est que certaines personnes utilisent ce terme pour tout de suite dire qu’il ne convient pas. On se retrouve dans la situation quelque peu paradoxale de quelqu’un qui se réclame d’une discipline et qui, ne la pratiquant pas, dit qu’il faut en changer le nom. Il est certain qu’une définition telle que « Musicothérapie (Med) : Traitement de certaines maladies nerveuses par des auditions musicales » (Dictionnaire encyclopédique Quillet) est trop sommaire, imprécise et déjà erronée. Son seul mérite est de fixer le mot par l’écrit.

Les textes relatifs à l’influence de la musique sur le comportement ou les états d’âme sont aussi nombreux qu’anciens. On relève l’importance du sonore dans diverses religions qui en font la source de la création du monde. Nous avons des textes tels que la Bible qui soulignent le rôle joué par la musique (David, Élisée…) ; nous en avons encore des exemples dans les mythes (Orphée, Hermès…). Nous savons que certains instruments sont investis d’un pouvoir particulier, le schofar par exemple. D’une certaine façon, on peut dire que cette conception de la musique dure depuis l’origine de l’humanité.

L’utilisation de la musique dans des cérémonies ou à des fins curatives existe dans toutes les sociétés. En ce qui concerne les cérémonies, nous en avons quotidiennement des exemples. Ceci montre à quel point la musique joue un rôle social important.

Quant à l’utilisation thérapeutique, Esculape lui-même utilisait la musique à des fins curatives, de même que Galien. Isménius, médecin de Thèbes, soignait la sciatique, Théophraste et Asclépiade calmaient les déments, Xénocrate traitait les enragés. Avicenne, célèbre médecin de Bagdad, recommandait une musique douce pour trouver le sommeil. Nous connaissons tous l’utilisation qui a été faite de la musique dans le tarentulisme. Le docteur Bonnet soignait la goutte et le docteur Louis Roger, de Montpellier, certaines maladies nerveuses.

Tous ces exemples s’inspirent fort de propos que des philosophes, tel Platon, ont tenus… Platon qui conseillait la musique et la danse contre les frayeurs et angoisses phobiques. Aristote, lui, attribuait l’effet bénéfique de la musique à son pouvoir cathartique. Aurelianus raconte que les Anciens soignaient en chantant juste au-dessus du point douloureux car, disait-il, le frisson de l’air soulage. Sénèque ajoutait que rien ne bouge plus l’âme que la musique. Démocrite pensait que le son de la flûte était d’un grand secours, y compris contre la peste.

On pourrait citer encore une foule d’exemples mais déjà, à travers ces propos, anecdotiques certes, on perçoit qu’il est parfois question de médecine du corps, parfois de médecine de l’âme.

Peu à peu, les recherches sont devenues plus systématiques. Esquirol, le célèbre médecin toulousain, se penche sur la question sans toutefois obtenir les résultats espérés. En 1882 le docteur Francisco Vidal y Careta, de Barcelone, fait une thèse, extrêmement fouillée, et établit une classification des compositions musicales en fonction des effets sur l’organisme. Ce thème a souvent été repris par de nombreux auteurs (par exemple Grétry ou encore Willems). Léon Bourdel, lui, crée un rapport entre musique et groupe sanguin. Ainsi les individus du groupe O se retrouvent dans la mélodie, le groupe A dans l’harmonie des sons, le groupe B dans le rythme obsessionnel, etc. Plus près de nous encore, on dresse des tableaux, des courbes, des statistiques à l’aide d’appareils (pouls, pression sanguine, etc.). Il suffit d’aller consulter les documents proposés par la Bibliothèque nationale de France pour prendre connaissance de multiples rapports exposant les bienfaits de la musique. Du reste, certains sont assez amusants. Ainsi le département Philosophie-Histoire-Sciences de l’homme, FOL-LC2-3595 cite un extrait de La France illustrée, journal littéraire, scientifique et religieux ou le docteur Berzérius mentionne un certain docteur Wigham, de Londres, spécialiste pour ivrognes invétérés qui annonce avoir trouvé un remède infaillible aux crises alcooliques : ce remède, c'est la musique… Ce médecin argumente savamment mais Berzérius se montre quelque peu dubitatif et déclare :





« En tout cas l'initiative du docteur ne laisse pas que d'être intéressante. Il est doux de penser que le Conservatoire de Musique remplacera peut-être, un jour, l'École de Médecine et que ses concours seront des cliniques ou des salles d'opération. »






Il termine son article de façon amusante et impertinente :





« Après l'hydrothérapie, l'électrothérapie, la métallothérapie, l'hypnothérapie, voici donc la musicothérapie qui va entrer dans les mœurs. Mais elle ne sera vraiment populaire que le jour où le docteur Wigham aura trouvé le moyen de l'appliquer à la chirurgie ; quand, au lieu de vous couper une jambe, il suffira de jouer le quadrille d'Orphée aux Enfers pour vous remettre sur pied, le savant anglais aura mérité une belle statue. »






En fait, nous avons là un exemple d'approches différentes qui aboutissent à un conflit – nous aurons l'occasion de revenir sur le sujet. On fait des études sur les plantes, les animaux (souvenons-nous de l’araignée de Paganini, de la chienne de Berlioz…). Toutes ces recherches se poursuivent ; peut-être pourrait-on leur reprocher d’être parfois réductrices.

Comment comprendre alors ce que George Sand écrivait à Meyerbeer :





« Je me souviens d’avoir été plus impressionnée par ses effets salutaires [elle parle bien évidemment de la musique] et plus émue par son éloquence que par tous mes livres de philosophie. »






Alors que le docteur Cesare Vigna déclare « le son musical n’est pas véhicule d’idées, ni de paroles » et qu’Igor Stravinsky affirme : « Je considère la musique, par son essence, impuissante à exprimer quoi que ce soit. »





EPUB/nav.xhtml


		Couverture

		Page de titre

		Page de copyright



		Remerciements


		Avant-propos 


		Préfaces


		Introduction 














Liste des pages

		9

		11

		13

		14

		15

		16

		17

		18

		19

		20

		21

		22

		23

		24

		25

		26

		27



Guide

		Couverture

		Début du contenu





EPUB/images/titlepage.jpg
Gérard Ducourneau

Nouvelle préface de Bernard Auriol

Eléments
de
musicotherapie

3¢ édition

DUNOD








EPUB/images/cover.jpg
Gérard Ducourneau

Nouvelle préface de Bernard Auriol

Fléments
de
musicothérapie

« 3¢ édition

PSYCHOTHERAPIES

DUNOD








