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le Grand Canal ? S’ils disent vrai, elle 
avait pour voisin des marchands de 
Venise qui se languissaient de leurs 
galères perdues dans les mers du Sud. 
À court d’argent, Antonio, le marchand 
de Shakespeare, n’a eu d’autre recours 
que de demander un prêt à Shylock, 
l’usurier juif.

Le Marchand de Venise est une des 
pièces les plus controversées du dra-
maturge, car elle véhicule une série de 
clichés nauséabonds, mais sans doute 
l’une des plus intéressantes. Cet été, 
alors que le Ghetto de Venise commé-
more ses 500 ans, la pièce connaît une 
forme de réhabilitation avec une quin-
zaine de représentations données à la 
fin du mois de juillet sur le campo di 
Ghetto Nuovo, au cœur du quartier ré-
servé aux juifs en 1516. Shakespeare ne 
mentionne jamais l’existence du Ghetto 
mais sa pièce prouve qu’il connaît le 
traitement particulier imposé aux juifs. 
Ils n’ont pas le droit de circuler libre-
ment et les portes de leur quartier sont 
fermées la nuit.

Avec Le Marchand de Venise, une 
nouvelle fois Shakespeare aurait puisé 
dans les sources existantes pour les 
transcender. Selon la récente biographie 
de Stephen Greenblatt, il a emprunté 
l’argument du Marchand de Venise à l’au-
teur de nouvelles Giovanni Fiorentino. 
Ce dernier, dans Il Pecorone («  le 
nigaud »), met en scène un usurier juif 
qui réclame à son débiteur incapable 
d’honorer son dû une livre de chair 
fraîche. Quant au personnage du juif, il 
n’est pas non plus une découverte pour 
les élisabéthains. Christopher Marlowe 
avait connu un franc succès quelques 
années auparavant avec Le Juif de Malte, 
une pièce clairement antisémite.

« Shylock, c’est l’ogre de la fable qui 
veut la chair des gens, un personnage 
réel et mythologique à la fois », explique 
François Laroque, traducteur de la 

pièce et auteur du Dictionnaire amou-
reux de Shakespeare (Plon). « La pièce 
fait circuler les clichés de son époque, 
mais Shakespeare donne toute son 
humanité au juif, il lui rend sa dimension 
d’homme. Il est l’un des seuls person-
nages réellement intègres de la pièce. » 
Au milieu des années 1590, lorsque 
Shakespeare présente sa pièce, il n’y a 
officiellement plus de juifs en Angle-
terre depuis trois siècles. Édouard Ier 
les a chassés en 1290. Certains, les mar-
ranes, se sont officiellement convertis 
au christianisme tout en continuant à 
pratiquer leur culte secrètement.

À Venise, sur un quai désert du 
Cannaregio, non loin de la porte princi-
pale du Ghetto, dans la vitrine de l’Atelier 
Nicolao, Shylock, un calot rouge sur la 
tête, et Antonio, le marchand dans son 
élégant pourpoint de velours noir, sont 
bien là. Ils semblent indifférents à l’agi-
tation des commémorations. Les deux 
costumes sur les mannequins de cire ont 
servi en 2004 au tournage du Marchand 
de Venise de Michael Radford, avec 
Jérémy Irons dans le rôle d’Antonio 
et Al Pacino dans celui de Shylock… 
Stefano Nicolao, acteur reconverti dans 
l’art du costume, et ses 17 employés ont 
produit dans l’atelier vénitien plus de 
10.000 pièces originales, recherchant 
à chaque fois la couleur ou le tissu 
« justes ». Les deux acteurs sont venus 
sur place pour les essayages. Le monde 
est un tout petit théâtre.

Marie-Christine Tabet 
 @mc_tabet

À l’occasion des 350 ans de l’Aca-
démie des sciences, l’un de ses 
membres, le neurologue et neu-

robiologiste Yves Agid, relate comment 
une observation inattendue, succé-
dant à des décennies de recherches, 
a conduit à mieux préciser les bases 
cérébrales des émotions

Il existe deux voies majeures pour faire 
une découverte, à en croire le neurobiolo-
giste Yves Agid. « Soit la chose était “cou-
verte” et on la fait apparaître grâce à une 
bonne approche scientifique, fondée sur 
l’observation et la logique. Soit c’est une in-
novation pure, une invention, l’eurêka ! » Et 
selon l’académicien et membre fondateur 
de l’Institut du cerveau et de la moelle 
épinière (ICM), les deux approches ne 
sont pas exclusives l’une de l’autre, bien 
au contraire. C’est même ainsi qu’ont été 
révélés de nouveaux mécanismes des 
émotions dans notre cerveau.

L’acte I est celui de la recherche pure. 
Il débute dans les années 1960 avec des 
travaux sur la maladie de Parkinson. 
On sait qu’elle résulte d’un déficit d’une 
substance dans le cerveau, la dopamine. 
Dans les années 1990, aux États-Unis, 
le neurologue Mahlon DeLong et son 
équipe découvrent en étudiant un modèle 
animal de maladie de Parkinson qu’une 
structure est suractivée dans le cerveau, 
le noyau subthalamique. Une petite struc-
ture située au centre du cerveau dans 
les ganglions de la base, aussi appelés 
noyaux gris centraux. « Pour supprimer 
cette suractivité, ces chercheurs détruisent 
alors ce noyau subthalamique. Aussitôt 
les symptômes parkinsoniens de l’animal 
disparaissent », raconte Yves Agid. « Peu 
après, en France, Bernard Bioulac et ses 
collaborateurs de l’université de Bordeaux 
reprennent cette logique, toujours sur un 
modèle animal. Mais au lieu de détruire 
ce noyau, ils décident cette fois d’inhiber 
son action à l’aide d’un courant électrique 
via des électrodes. » Le résultat se révèle 
aussi probant.

La méthode de la stimulation 
cérébrale profonde est née
Inspirés par cette avancée, le neu-

rochirurgien Alim-Louis Benabid, le 
neurologue Pierre Pollak et leurs colla-
borateurs, à Grenoble, imaginent réali-
ser le même protocole chez un malade 
parkinsonien. En stimulant électrique-
ment ce même noyau subthalamique, 
« le résultat fut spectaculaire : le malade 
était comme guéri. Les symptômes de la 
maladie avaient disparu », relate Yves 
Agid. Le docteur Benabid a alors l’idée 
de relier l’électrode implantée à une pile 
comme un pacemaker, pour permettre 
une amélioration continue des symp-
tômes. « Une belle astuce », souligne 
Yves Agid. La méthode de la stimulation 
cérébrale profonde est née. DeLong et 
Benabid recevront le prix Lasker- 
DeBakey en 2014 pour leurs travaux sur 
ces circuits cérébraux et leur application 
avec cette technique qui améliore la vie 
de nombreux patients.

L’acte II, celui de l’« eurêka », sur-
vient en 1998. Dans le département 
de neurologie de l’hôpital de la Pitié- 
Salpêtrière, à Paris, Yves Agid accueille 
un post-doc libanais, Paul Bejjani. Un 
jour, en cherchant à mieux régler les 
paramètres électriques de l’électrode qui 
vient d’être mise en place dans le cerveau 

d’une patiente atteinte de la maladie de 
Parkinson, l’étudiant observe que cette 
femme devient brusquement déprimée. 
« Elle devient perplexe, éclate en sanglots, 
dit qu’elle veut mourir », décrit Yves Agid. 
L’équipe replace immédiatement le 
réglage au niveau initial. Tout revient en 
ordre. « Une observation formidable : en 
touchant un petit circuit de cellules ner-
veuses, on pouvait déclencher une dépres-
sion aiguë. » Vertigineux. Comme si ce 
minuscule noyau subthalamique jouait 
un rôle dans la production d’une émotion 
aussi pénible…

Tirant profit de cet effet secondaire 
inattendu (et sans conséquence), l’équipe 
médicale renverse la perspective. « Ici 
intervient la sérendipité : une autre idée 
a jailli », confie Yves Agid. Si on peut 
générer un tel trouble psychiatrique, alors 
peut-être peut-on l’empêcher… Plusieurs 
travaux expérimentaux sont alors mis en 
œuvre pour comprendre les mécanismes 
de la production de ces émotions. À partir 
de 2008, en coopération avec plusieurs 
centres français, le docteur Luc Mallet et 
l’équipe d’Yves Agid appliquent la neu-
rostimulation à des patients souffrant 
de pathologies psychiatriques sévères, 

tels les tics du syndrome de Gilles de la 
Tourette ou les troubles obsessionnels 
compulsifs (TOC) graves, résistants à 
toute thérapeutique médicale. « C’est 
une indication exceptionnelle car c’est un 
traitement neurochirurgical, mais il a un 
avantage considérable : le tissu cérébral 
n’est pas détruit. Il est donc réversible et 
adaptable à chacun », souligne le neu-
robiologiste. « Cependant, les résultats 
ne sont pas bons chez tous les malades. 
Notre cerveau est un organe si complexe, 
songez qu’il possède presque 100 milliards 
de neurones et qu’un millimètre cube de 
tissu cérébral contient un demi-milliard 
de terminaisons nerveuses ! »

À la suite de ces succès dans un petit 
nombre de maladies psychiatriques, 
la recherche fondamentale n’a cessé 
de progresser dans la connaissance du 
fonctionnement du cerveau. Les cher-
cheurs s’attachent à identifier le rôle des 
différents circuits qui sont responsables 
de la production et du contrôle de nos 
émotions, ainsi que leurs dysfonctionne-
ments en cas d’émotions pathologiques. 
Et ainsi, à trouver les voies thérapeutiques 
qui pourraient être mises en œuvre pour 
traiter d’autres affections psychiatriques 
graves comme la dépression, la schizo
phrénie ou l’autisme. Autant d’espoirs de 
découvrir de nouveaux médicaments plus 
ciblés pour les malades, tout en laissant 
la créativité des chercheurs voguer vers 
d’autres découvertes inattendues.

Juliette Demey  @juliettedemey

La semaine prochaine : le cisplatine

« La pièce fait circuler

les clichés de son époque,

mais Shakespeare 

donne toute son humanité

au juif »

Émotions, tics et TOC…

Sérendipité Quand le hasard entraîne une grande découverte

« En touchant un petit circuit 
de cellules nerveuses, 
on pouvait déclencher 

une dépression aiguë » 

« Dans les champs de l’observation, le hasard 
ne favorise que les esprits préparés » 

Louis Pasteur (1854)
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