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FAIRE CIRCULER LES SAVOIRS 
Le courtage du savoir et la médecine translationnelle 
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Le début de cet article a déjà été publié en anglais dans Science Communication, Vol 31, nº 1 (2010), sous le titre 
The rise of the knowledge broker. Il a été modifié et traduit avec l’aimable autorisation de l’éditeur. 
 
 
 Cet article se focalise sur deux domaines où la mise en circulation des savoirs scientifiques est particulièrement 

saillante : le courtage du savoir et la médecine translationnelle. Les courtiers du savoir (knowledge brokers) sont des 
personnes ou des organisations qui font circuler le savoir et créent des liens entre les chercheurs et leurs différents 
publics. En discutant de l’invisibilité et de l’interstitialité de ces courtiers, l’article soutient que leurs pratiques et leurs 
outils doivent être analysés. L’article soutient que ces courtiers du savoir ne font pas seulement circuler les savoirs, 
mais qu’ils produisent également un nouveau type de savoir : le "savoir négocié". Dans un deuxième temps, l’article 
se concentre sur la médecine translationnelle. La volonté de traduire et rendre mobile des connaissances biomédi-
cales se heurte à des discontinuités - disciplinaires, organisationnelles, linguistiques, culturelles et politiques - entre la 
biologie et la pratique médicale. La médecine translationnelle est généralement imaginée comme une solution à 
cette discontinuité, car elle se situe "entre" deux mondes et permet de les connecter.  
 
 Dit artikel richt zich op de kennismakelaardij en de translationele geneeskunde als een typisch voorbeeld voor 

het overbrengen van wetenschappelijke kennis. "Knowledge brokers" of kennismakelaars zijn personen of organisa-
ties die kennis overbrengen en op die manier een band creëren tussen de onderzoekers en hun doelgroepen. Bij de 
bespreking van de onzichtbaarheid of het zich in een grijze zone bevinden van deze makelaars, gaat het artikel 
ervanuit dat hun praktijken en voorzieningen dienen te worden geanalyseerd. Het artikel stelt dat de kennismake-
laars niet alleen kennis overbrengen, maar daardoor net ook een nieuw soort kennis doen ontstaan: het "weten-hoe-
te-makelen". In tweede instantie gaat het artikel in op de translationele geneeskunde. De wil om biomedische kennis 
toegankelijker te maken, botst op een disciplinaire, organisatorische, taalkundige, culturele en politieke barrière 
tussen de biologie en de medische praktijk. Translationele geneeskunde wordt algemeen als een oplossing ervaren 
om deze barrière te overbruggen net omdat ze zich situeert "tussen" de twee werelden van de biologie en de medi-
sche praktijk en kan gebruikt worden om ze tot elkaar te brengen. 
 
 
L’émergence des courtiers du 
savoir 
 

ans nos sociétés de la connaissance, un 
nombre croissant de décisions individuelles 

et collectives sont prises sur la base de savoirs 
scientifiques. La communication et la traduction 
entre science et société sont ainsi devenues de 
plus en plus importantes. À l’interface entre 
science, société et politique, on voit ainsi appa-
raître de nouvelles institutions, de nouveaux 
métiers, de nouveaux rôles. Depuis deux décen-
nies, le nombre des "courtiers du savoir" et de 
vulgarisateurs de la science a augmenté considé-
rablement. Le rôle de ces acteurs est de favoriser 
l’échange, la traduction et l’utilisation des savoirs 
scientifiques 2 . Cependant, la façon dont les 
connaissances scientifiques sont transmises et 
traduites à travers les frontières de différents 
mondes n’a pas été examinée en profondeur.  
 
"Nous n’avons pas seulement besoin de com-
prendre comment les connaissances sont fabri-
quées dans des lieux spécifiques, mais aussi la 
façon dont les transactions se font entre ces 
lieux" estime Steven Shapin3. À la lumière de la 
suggestion de Shapin, cet article passe en revue 

une partie de la littérature sur le courtage du 
savoir afin de développer quelques réflexions sur 
la façon d’analyser et de théoriser cette pratique. 
La deuxième partie sera consacrée à 
l’émergence de la médecine translationnelle.  
 
Que désigne la notion de "courtier du savoir" ? 
D’une manière générale, les courtiers du savoir 
peuvent être compris comme des personnes ou 
des organisations qui facilitent la création, le 
partage et l’utilisation de savoirs4. Leur tâche est 
d’établir et de maintenir des liens entre les cher-
cheurs et leurs publics, en traduisant de manière 
appropriée des résultats de recherche5. Ils sont 
capables de faire le lien entre "know-how", "know-
why" et "know-who", et travaillent dans le do-
maine public autant que dans le domaine privé6. 
 
Le courtage du savoir est une pratique en vogue 
dans une large variété de domaines, que ce soit 
dans l’ingénierie7, les sciences8, l’informatique9, 
voire même pour des pays entiers10. Selon cer-
tains, le courtage du savoir est une caractéristi-
que fondamentale de ce que l’on appelle les 
"professionnels postmodernes" 11 . Bien qu’ils 
soient le plus souvent employés dans des univer-
sités ou des centres de recherche, ces courtiers 
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ne forment pas (encore) une profession à part 
entière12. Leur rôle n’est pas celui du documenta-
liste, de l’archiviste ou du bibliothécaire tradi-
tionnels, c’est-à-dire quelqu’un qui collecte, stoc-
ke, conserve, inventorie, gère et rend accessible 
des savoirs. Leur rôle est de traduire les savoirs 
et de servir de lien entre le monde de la recher-
che et ses usagers.  
 
Cependant, est-ce que le courtage du savoir peut 
avoir lieu n’importe quand et n’importe où ? Le 
courtage du savoir se réalise généralement dans 
des lieux bien particuliers, dans des espaces qui 
privilégient le courtage du savoir à travers les 
frontières. Quelques exemples peuvent être men-
tionnés. Les "boutiques de sciences" (science 
shops) sont des petites entités qui effectuent de 
la recherche scientifique au nom des citoyens et 
des communautés locales, répondant ainsi aux 
besoins du public général en matière d’expertise 
et de connaissances. Ils agissent en tant 
qu’intermédiaires entre les universités et divers 
groupes sociétaux13. Dans certaines universités, 
une nouvelle forme d’organisation – l’office de 
transfert de technologie – et un nouveau métier 
– le manageur professionnel de transfert de 
technologie – ont émergé au cours des deux 
dernières décennies. Ils constituent un groupe 
professionnel et un espace dédié au travail de 
courtage aux marges de l’université 14 . Citons 
également l’importance et l’influence croissante 
des journalistes scientifiques, en particulier pour 
permettre des raccourcis – raccourcis qui de-
viennent de plus en plus nécessaires à cause du 
volume de connaissances scientifiques qui a 
considérablement augmenté de sorte que même 
les scientifiques ne peuvent plus être des experts 
dans leur propre domaine15. Il est intéressant 
d’explorer davantage ces espaces de courtage, 
parce qu’ils se sont développés à l’intersection 
de mondes qui sont devenus de plus en plus 
étroitement liés et parce que le flux de savoirs 
entre ces mondes s’est professionnalisé, formali-
sé et institutionnalisé. Un secteur-clé, cependant, 
c’est le secteur des soins de santé où il y a un 
besoin croissant et urgent de combler le fossé 
entre les résultats de la recherche et l’utilisation 
de ces résultats auprès des patients. Voir en 
particulier le travail théorique et pratique réalisé 
par la Fondation Canadienne de la Recherche sur 
les Services de Santé, un exemple souvent ci-
té)16. 
 
Mentionnons donc brièvement deux exemples du 
domaine de la santé. Ainsi, un projet de recher-
che sur le courtage du savoir dans une université 
au Royaume-Uni note que : 
 
"L’écart entre ce qui est connu et ce qui se fait 
contribue à une mauvaise santé et, finalement, 
résulte en une perte de temps et d’argent. … 

Différentes façons de combler ce fossé ont été 
proposées, mais l’une des plus populaires 
consiste à employer des personnes pour agir 
comme "courtier du savoir". Leur travail consiste 
à créer des liens et faciliter le transfert de savoirs 
entre les chercheurs et les praticiens" 17. 
 
Un autre exemple provient d’un groupe de méde-
cins qui travaillent dans un hôpital en France. 
Après avoir identifié un certain décalage entre les 
résultats de recherche thérapeutique disponibles 
et les prescriptions des médecins ainsi que les 
difficultés de traduire la recherche en pratique 
(que ce soit en raison d’un manque de confiance, 
d’un manque de temps et de ressources, ou de la 
quantité de données disponibles), ils proposent 
de combler le fossé entre les connaissances et 
l’utilisation de celles-ci de la façon suivante : 
 
"collecter et synthétiser de façon complète les 
rapports d’essais cliniques, noter et classer ces 
rapports en fonction de leur niveau de preuve, 
explorer et synthétiser les données en utilisant la 
méta-analyse, résumer ces résultats, les repré-
senter sous une forme facilement compréhensi-
ble, et transmettre l’aperçu des résultats aux 
prescripteurs au moment où ils en ont besoin" 18. 
 
Comme on peut le voir à travers cet exemple, le 
courtage fait appel à un éventail de différentes 
pratiques : l’identification et la localisation de 
connaissances, la redistribution et la diffusion de 
connaissances, et le redimensionnement et la 
transformation de ces connaissances. Faire du 
courtage du savoir signifie donc bien plus que 
simplement faire circuler des savoirs, cela signi-
fie aussi transformer les savoirs. Toutefois, mal-
gré ces traits généraux, le courtage du savoir est 
susceptible d’être très différent dans les divers 
espaces de courtage mentionnés ci-dessus, no-
tamment parce que les besoins et les attentes 
des utilisateurs des savoirs peuvent différer sen-
siblement (que ce soit les communautés locales 
à la recherche de savoirs spécifiques, les entre-
prises qui recherchent la profitabilité, les méde-
cins et les patients qui demandent des traite-
ments efficaces, les décideurs politiques qui ont 
besoin de prendre des décisions, etc.). 
 
 
Vers une théorie du courtage 
 
Comment théoriser la pratique du courtage du 
savoir ? Étienne Wenger a proposé une définition 
utile du terme de courtage, qui peut servir de 
point de départ : "le courtage [...] implique des 
processus de traduction, de coordination et 
d’alignement entre des perspectives [...] Il exige 
également la capacité de relier les pratiques en 
facilitant les transactions entre elles" 19 . Les 
courtiers du savoir agissent de trois manières 
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différentes : en tant que gestionnaires des sa-
voirs, en tant qu’agent de liaison (entre produc-
teurs et utilisateurs de savoirs) ou en tant que 
"constructeurs de capacité" (par l’amélioration de 
l’accès aux savoirs)20. Ce faisant, ils sont impli-
qués dans un large éventail d’activités : articula-
tion d’idées et de problèmes, communication, 
identification, médiation, éducation, etc. Toutes 
ces activités nécessitent une variété d’outils, tels 
que l’organisation de séminaires ou de ré-
unions21 , le développement de bases de don-
nées, la production de brochures en langage 
simple et clair22, la formulation et le cadrage de 
questions23, et ainsi de suite. Surtout, les cour-
tiers aident à créer un langage commun, en agis-
sant comme "créateur linguistique", c’est-à-dire 
en aidant à la construction d’un langage à travers 
lequel plusieurs parties peuvent s’engager et se 
comprendre mutuellement24. Toutefois, les dis-
positifs et les outils de courtage typiques utilisés 
doivent encore être identifiés et caractérisés plus 
en détail. 
 
Un concept utile pour théoriser le courtage du 
savoir est la notion de traduction. Michel Callon 
définit la traduction comme un processus impli-
quant plusieurs moments : la définition d’un 
acteur ; le fait de tester, stabiliser et spécifier les 
rôles de cet acteur ; et, rendre cet acteur mo-
bile25. Pour utiliser les mots de John Law : "Tra-
duire, c’est connecter, déplacer, faire bouger, 
changer d’un endroit, d’une modalité, d’une 
forme à une autre tout en conservant quelque 
chose. Seulement quelque chose. Pas tout. Donc 
de perdre quelque chose. Trahir ce qui n’est pas 
transporté" 26. Le courtage peut donc être conçu 
comme une traduction qui met l’accent sur les 
caractéristiques suivantes : le besoin d’au moins 
deux traductions simultanées et une réification et 
une visibilité accrue du rôle des "traducteurs", 
c’est-à-dire des courtiers. 
 
Citons aussi Shinn qui a proposé le terme de 
transversalité, une pratique qui "traverse les 
frontières cognitives, économiques et sociéta-
les" 27. Shinn a, en particulier, identifié un groupe 
informel et non-officiel de personnes, les "techno-
logues de recherche" ("research technologists"), 
qui opère à l’interface entre institutions. Il écrit : 
"Ils sont situés entre des professions et organes 
orthodoxes et sont donc interstitiels. Ils font deux 
choses à la fois : maintenir des différentiations et 
des divisions de travail instituées et les violer" 28.  
 
On conçoit ordinairement le mouvement et le 
positionnement de ces courtiers du savoir com-
me ceux d’un "entre-deux", occupant un espace 
interstitiel entre deux mondes29. Toutefois, si on 
suit de près le travail d’un courtier, on s’aperçoit 
vite que les déplacements effectués et imaginés 
par ce courtier sont bien plus complexes et multi-

formes qu’un simple va-et-vient entre deux mon-
des30. En se basant sur les descriptions et les 
métaphores que mobilisent les courtiers eux-
mêmes, on peut rendre compte de la géographie 
du travail des courtiers du savoir et élucider ainsi 
les trajectoires et "politiques de positionne-
ment"31 en jeu dans l’intermédiation du savoir. 
 
Une manière fructueuse de conceptualiser la 
position de "entre" deux est de penser en termes 
de périphéries. Le terme de "périphérie de la 
pratique" ("periphery of practice") a été dévelop-
pé dans la littérature sur les communautés de 
pratique32 et il a été soutenu qu’il y a des façons 
"multiples, variées, plus ou moins engagées et 
inclusives" de participer33. Quid, donc, des ac-
teurs qui sont périphériques à deux mondes ? 
Que dire de ces gens qui ne sont pas sur une 
trajectoire qui mène vers l’inclusion soit dans l’un 
soit dans l’autre monde, mais qui sont perpétuel-
lement sur une trajectoire périphérique ou une 
trajectoire frontière ? D’autant plus, que selon 
certains, les courtiers du savoir sont bien placés 
pour résister aux "dogmes" des domaines qu’ils 
veulent réunir34. Comment est-ce que les cour-
tiers du savoir parlent, vivent et acquièrent du 
capital du fait de leur "périphéricité double", 
c’est-à-dire, du fait qu’ils sont partiellement reliés 
aux deux mondes qu’ils relient ? Et quel est le 
coût d’être marginal à une multiplicité de mon-
des, surtout si ces marginalités sont considérées 
avec suspicion ? Ce genre de questions mérite un 
examen plus approfondi. 
 
La visibilité/invisibilité du courtier est une ques-
tion souvent discutée dans la littérature. Malgré 
l’émergence d’espaces spécialisés dans la tra-
duction des savoirs, le courtage du savoir reste 
souvent méconnu35. Il existe peu de formations 
pour les courtiers du savoir36. Et c’est une activi-
té qui n’est généralement pas reconnue dans les 
institutions37 et qui tend à être invisible et se 
dérouler "en coulisses" 38 . Par conséquent, les 
courtiers du savoir vont souvent chercher à ren-
dre leurs rôles et leurs travaux plus visibles. On 
peut donc parler d’une "mise en visibilité" politi-
que du travail de courtage. Cela peut être particu-
lièrement difficile dans le système de valeurs et 
de hiérarchies du monde académique, un monde 
qui privilégie et récompense plutôt le travail à 
l’intérieur de disciplines, les articles de revues, 
les subventions de recherche39 ainsi que les liens 
organisationnels monopolistiques40. 
 
Pour illustrer ce point, voici un extrait d’un entre-
tien sur les boutiques des sciences : 
 
"Les boutiques des sciences… ne seront jamais 
des départements universitaires. … Les bouti-
ques des sciences ont un but particulier et un 
rôle particulier – d’agir en tant que courtier entre 
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au moins deux mondes est une chose extrême-
ment difficile à faire et je pense que si les bouti-
ques des sciences étaient jugées strictement 
selon les règles d’un monde ou de l’autre, elles 
se retrouveraient toujours à court" 41 . 
 
Il faut cependant noter que l’invisibilité a aussi 
ses avantages : certains technologues de recher-
che optent pour une invisibilité (sociale) parce 
que ceci est "pleinement compatible avec les 
principes de la position interstitielle et une telle 
mesure réduit considérablement le risque de 
jalousie et d’hostilité" et permet d’éviter des lut-
tes internes42. Peut-être que cette invisibilité est 
inévitable : parce que le rôle des courtiers du 
savoir est de déplacer, de faire bouger, de faire 
circuler des savoirs à travers des frontières, de 
vouloir ériger des frontières (autour de leurs pro-
pres pratiques) n’est probablement pas une op-
tion durable. 
 
Par ailleurs, les courtiers du savoir produisent, 
permettent et facilitent des mouvements et ils 
sont eux-mêmes en mouvement. Ils se déplacent 
entre différents mondes sociaux. Non seulement 
ils sont engagés dans le transfert de savoirs dans 
une seule direction, ils sont aussi engagés dans 
un échange de savoirs par leur déplacement 
entre différents lieux. Il est utile de mentionner ici 
Osborne qui définit un médiateur comme "travail-
leur intellectuel comme animateur, réparateur, 
catalyseur et courtier d’idées. Peut-être le trait 
saillant [...] est l’association des médiateurs avec 
le mouvement. Le médiateur est tout simplement 
celui qui fait bouger les choses" 43. Par consé-
quent, le mot "transfert" ne rend pas justice aux 
pratiques des courtiers du savoir. Certains préfè-
rent utiliser des termes tels que "voyage" ("tra-
vel") et "transformation" au lieu de "transfert"44. 
Comme d’autres formes de médiation, le cour-
tage des savoirs est en effet collectif et interac-
tif45. Dans le cas du courtage des savoirs, cette 
exploration collective repose sur deux principaux 
mouvements. D’une part, il y a une traduction de 
savoirs d’un monde à l’autre. D’autre part, on 
peut observer des efforts visant à rendre les 
savoirs socialement, politiquement et/ou écono-
miquement plus "robustes" (c’est-à-dire, des 
volontés de s’assurer que des savoirs produits 
soient socialement acceptables et responsables 
et/ou politiquement utilisables et/ou économi-
quement valorisables). 
 
Le produit final de cette mise en circulation et 
traduction du savoir est la production d’une nou-
velle forme de savoir, le "brokered knowledge" 
(que j’appelle "savoir négocié"). Il s’agit d’un sa-
voir qui a été dé- et réassemblé ; un savoir rendu 
plus robuste, plus utilisable ; un savoir qui doit 
servir localement à un moment donné. Tous ces 
points soulèvent non seulement des questions 

au sujet de l’invisibilité, l’interstitialité et 
l’interactivité des courtiers du savoir, mais les 
chercheurs en sciences sociales se doivent 
d’analyser plus amplement leurs pratiques, les 
dispositifs qu’ils créent et utilisent, et les avanta-
ges, et les inconvénients de leur situation péri-
phérique. 
 
 
La médecine translationnelle   
 
La médecine translationnelle est un lieu de cour-
tage, de traduction et de transfert de savoir. Cer-
tains décrivent la médecine translationnelle 
comme un "nouveau paradigme"46, une "nouvelle 
discipline", ou encore un des mots-clés les plus 
"chauds" dans la médecine depuis le début du 
21e siècle47. Selon Elias Zerhouni, éditeur en chef 
de la revue Science Translational Medicine et 
ancien directeur du National Institute for Health 
(NIH) américain, "la création d’une discipline 
redéfinie de la médecine translationnelle néces-
sitera l’émergence d’une communauté nouvelle 
et dynamique de scientifiques dévoués, qui col-
laborent pour combler les lacunes du sa-
voir" 48. D’un point de vue sociologique, cepen-
dant, la médecine translationnelle reste très peu 
étudiée 49 . Cette nouvelle forme de médecine 
présente deux intérêts majeurs : elle se prête 
bien à une étude sur le courtage du savoir et elle 
représente une niche pour les sciences sociales.     
 
 
"From bench to bedside" 
 
L’idée essentielle de la médecine translationnelle 
est de créer des liens : des liens entre recherche 
fondamentale et recherche clinique ; entre la 
paillasse du laboratoire de recherche et le chevet 
du patient dans un hôpital. D’aller "from bench to 
bedside" et "from bedside to bench". Les défen-
seurs de la médecine translationnelle partent 
toujours du même constat : les liens qui existent 
entre les laboratoires et les hôpitaux posent pro-
blème, ils sont trop lents, trop longs, ou trop coû-
teux. Trop lents, puisque le laps de temps entre 
la découverte d’une nouvelle molécule ou d’une 
nouvelle thérapie et le moment où celle-ci est 
effectivement utilisée dans la pratique est de 
plusieurs années. Trop long, puisqu’il faut par-
courir plusieurs disciplines, institutions, profes-
sions, etc. Trop coûteux, puisque le développe-
ment d’une molécule coûte des millions. Seule-
ment 5 % environ des nouvelles molécules sont 
finalement mises sur le marché.  
 
Le but affiché de la médecine translationnelle est 
donc de mieux comprendre les maladies et de 
découvrir ou améliorer les approches diagnosti-
ques ou thérapeutiques pour les patients. À cet 
effet, on s’efforce d’utiliser les connaissances de 
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la recherche pour produire des médicaments, 
outils ou traitements pour mieux soigner les pa-
tients. Ce faisant deux fins sont recherchées : 
améliorer la santé et gagner de l’argent avec des 
connaissances biomédicales. Les deux sens du 
terme "translationnel" sont donc d’aller "from 
bench to beside" (vers la pratique médicale) et 
"from bench to market" et ainsi traduire des sa-
voirs en produits et marchandises50. 
 
Un exemple d’une telle trajectoire, c’est la mala-
die du sang dite "Maladie de Vaquez", qui produit 
une prolifération anormale des globules rouges. 
Récemment des chercheurs ont découvert la 
mutation génétique responsable et ont élaboré 
un test de diagnostic pour cette maladie, et ils 
ont identifié la protéine qui pourrait devenir une 
cible thérapeutique. Un médicament pourrait voir 
le jour prochainement. D’un gène dans un labora-
toire, on peut donc passer à un test pour un dia-
gnostic et, peut-être un jour, à un médicament 
pour une thérapie. Autre exemple : en clinique, 
on observe un nombre variable de rechutes pour 
le cancer du sein ; on tente de prédire par des 
marqueurs biologiques les personnes à risque 
afin de traiter par chimiothérapie uniquement 
celles-ci ; on développe une "signature génomi-
que prédictive" pour la maladie.  
 
La médecine translationnelle se développe sur-
tout aux États-Unis. C’est le National Institute for 
Health qui s’y est le premier intéressé (avec sa 
Roadmap for Medical Research en 2003) et qui a 
établi des centres de recherche translationnelle 
pour aider les scientifiques à traduire de nou-
veaux produits issus du laboratoire en innova-
tions utiles. Cette assistance est multiple : études 
de laboratoire pour comprendre le mécanisme 
d’action d’une thérapie ; synthèse préclinique de 
médicaments et tests de toxicité, etc. En Europe, 
une partie des 6 milliards d’euros de subvention 
de la part de la Commission Européenne pour la 
recherche en santé sont dédiés à la médecine 
translationnelle, et des centres se créent en Al-
lemagne, en France, en Angleterre, etc. 51 . En 
France par exemple, on observe la création de 
Centres d’Investigation Clinique, la création du 
Laboratoire de Recherche Translationnelle à 
l’Institut de Cancérologie Gustave Roussy, la 
création d’unités de recherche dans des universi-
tés, le lancement de formations pour médecins 
par l’Institut National du Cancer52. À côté de la 
création d’institutions, des journaux dédiés spéci-
fiquement à la médecine translationnelle voient 
le jour, comme le Journal of Translational Medi-
cine (en 2003), le Journal of Cardiovascular 
Translational Research (en 2008), ou encore 
Science Translational Medecine (en 2009).  
 
 
 

Un objet émergent 
 
La médecine translationnelle est donc un objet 
émergent. On observe la création de nouvelles 
institutions, de nouveaux journaux, de nouveaux 
réseaux, de nouveaux emplois, etc. Mais la mé-
decine translationnelle est également émergente 
dans le sens où il n’y a, pour l’instant, pas de 
définition claire et unique du terme. Ceux qui 
développent des programmes de recherche 
éprouvent souvent des difficultés à définir les 
objectifs et les compétences à développer53. Des 
questions se posent aussi sur le cadre juridique, 
éthique et pratique ; sur les ressources matériel-
les et humaines ; sur la nécessité de formations ; 
sur le recrutement et la promotion de cher-
cheurs54. Selon l’historienne de la science Alison 
Kraft, la médecine translationnelle est une force 
de changement (elle restructure le paysage insti-
tutionnel de la biomédecine) ; elle crée de nou-
velles formations institutionnelles, professionnel-
les et disciplinaires ; et elle rééquilibre la dyna-
mique entre la paillasse du chercheur et le lit du 
malade, etc.55  
 
Certaines critiques se font déjà entendre : que la 
médecine translationnelle serait seulement une 
mode, qu’elle ferait diverger les financements de 
la recherche, qu’elle serait de moindre qualité 
que la "vraie science"56. D’autres estiment que 
depuis des années déjà, on mène des travaux de 
ce genre et que le "bench to bedside" n’est pas 
une bonne appellation puisqu’il s’agit d’une ap-
proche beaucoup plus itérative avec un jeu cons-
tant entre différents acteurs57. Dans leur livre 
Biomedical Platforms, Keating et Cambrosio re-
marquent depuis un certain nombre d’années 
déjà, que l’on voit l’émergence d’une nouvelle 
configuration institutionnelle et matérielle qui 
tente d’entrecroiser la biologie et la médecine 
(par des "plateformes biomédicales"), mais que 
cette nouvelle configuration n’a pas eu besoin 
d’attendre l’invention du terme "médecine tran-
slationnelle"58.  
 
 
La discontinuité du biologique et du 
médical  
 
Nombreux sont les obstacles et les barrières qui 
rendent difficiles les traductions entre la pail-
lasse du chercheur et le lit du malade. La méde-
cine translationnelle est souvent dite "lost in 
translation"59. Mentionnons quelques-uns de ces 
obstacles :  
 la difficulté de passer d’un modèle (animal, in 

vitro) à l’humain ;  
 le fait qu’une maladie n’est pas un objet sim-

ple, mais hétérogène et complexe ;  
 des considérations éthiques et pratiques ;  
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 des barrières linguistiques et culturelles entre 
chercheurs et praticiens ;  

 le "fantôme" des OGM qui rend difficilement 
acceptable des procédés génétiques60.  

 
À ces problèmes s’ajoutent des problèmes finan-
ciers et légaux, d’échantillons qui ne sont pas 
adéquats, d’un manque de personnes qualifiées, 
des problèmes de banques de données qui ne 
sont pas compatibles, d’un manque de support, 
etc. 61  Dans son livre Inventer la Biomédecine, 
Gaudillière parle même d’une "discontinuité du 
biologique et du médical" :  
 
"Entre l’univers contrôlé des systèmes expéri-
mentaux et la variabilité des corps ; entre les 
modèles et ce dont ils sont censés être les modè-
les ; entre la relative facilité de la découverte 
étiologique et l’effroyable complexité de 
l’innovation thérapeutique […]" 62. 
 
Pour remédier à cette discontinuité, l’importance 
de médiateurs, dont les "scientifiques-cliniciens", 
est cruciale63. La personne "idéale" pour faire de 
la médecine translationnelle est quelqu’un avec 
une double formation : dans le soin de patients 
et dans la recherche de laboratoire64. Ces scienti-
fiques-cliniciens – dont le rôle reste à clarifier et 
dont le statut demeure incertain 65  – peuvent 
remédier à certains problèmes de traduction 
puisqu’ils parlent deux "langues", celle de la re-
cherche et celle de la pratique clinique. Une ca-
ractéristique que l’on retrouve en général chez 
tout courtier du savoir (voir plus haut).   
 
On peut prendre cette discontinuité comme 
points de vue et d’analyse privilégiés. Les ten-
sions et les problèmes de traduction des 
connaissances biomédicales peuvent être consi-
dérés comme fructueux, dans la mesure où ils 
font apparaître des différences "trans-sites", 
c’est-à-dire des différences entre des lieux diffé-
rents qui apparaissent justement à travers la 
volonté de faire circuler des savoirs entre ceux-ci. 
Ceci peut nous aider à élucider en quoi le labora-
toire biomédical et la clinique sont des espaces 
avec des temporalités, spatialités, socialités 
différentes, et la façon dont ils incarnent des 
régimes différents de production du savoir et 
d’utilisation de ces savoirs.  
 
La médecine translationnelle peut donc être 
conceptualisée à la fois comme un objet émer-
geant et relationnel (pour ainsi explorer 
l’ontologie de "choses-en-train-de-se-faire" 66 ) et 

comme une pratique de courtage. Le but n’est 
donc pas de la définir comme une nouvelle disci-
pline ou un nouveau paradigme, mais de mettre 
l’accent sur les multiples liens et barrières qui 
existent entre la paillasse du chercheur et le lit 
d’un patient. Et ainsi d’explorer comment et 
pourquoi la volonté de traduire et rendre mobile 
des connaissances biomédicales se heurte à des 
discontinuités – disciplinaires, organisationnel-
les, linguistiques, culturelles, temporelles et poli-
tiques – entre la biologie et la médecine. La mé-
decine translationnelle est bel et bien un objet 
qui se situe "entre" des mondes, un objet à la fois 
politique, économique, biologique, médical, cultu-
rel et éthique.  
 
 
Conclusion 
 
Pour conclure, soulignons que les pratiques et les 
outils mis en œuvre pour faire circuler les savoirs 
méritent toute notre attention. D’un côté, ils nous 
permettent de retravailler les notions de traduc-
tion, de courtage, de médiation et 
d’intermédiation et ainsi construire une compré-
hension empiriquement et théoriquement ro-
buste de cette mise en circulation. Un terme 
comme "courtage", que l’on utilise d’habitude 
dans le monde économique et des finances, peut 
donc être utilisé pour rendre visible et mieux 
comprendre des nouvelles pratiques, des nou-
veaux espaces et des nouvelles identités dans la 
société des connaissances contemporaine. De 
l’autre côté, on peut ainsi contribuer à la littéra-
ture sociologique et géographique en explorant 
l’émergence et le caractère multidimensionnel et 
itératif du "réseau de courtage" qui s’est déve-
loppé ces dernières années. En d’autre mots, on 
peut ainsi développer une socio-géographie de la 
circulation des savoirs scientifiques en suivant 
les transformations et les traductions de ces 
savoirs lors de leur circulation entre différents 
mondes. 
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