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Réflexions-débats sur thématiques socio-

historique

Histoire du regard sociétal, des 
approches professionnelles, de 
l’action publique sociale sur la 

handicap



Les ressources déjà capitalisées par le 
CNAHES…mais dispersées. 

A réinterroger avec les problématiques 
d’aujourd’hui



Des journées d’étude, 
colloques, ateliers 

CNAHES



Parmi les fonds recensés au Guide des Sources volume 1  (1)



Parmi les fonds recensés au Guide des Sources volume 1 (2)



Des témoignages à regarder et écouter, recensés au guide des Sources volume 2



Écrits: témoignages, autobiographies perso et pro
Guide des sources volume 2 également



Chez quelques uns des 
historiens, membres et 

compagnons de route du 
CNAHES

Ouvrages ou articles 
à retrouver sous 
cairn.info ou google 
scholar





Scolarité
Études

Travail

Habitat

Revenus

Soins somatiques + 
psychiques

Accès médico-social

Protection 
majeurs 

(tutelles etc.)

Dépendance
Grand âge

AUTONOMIE
PARTICIPATION?
POUVOIR D’AGIR

Nothing about us without us

Vie citoyenne
Loisirs, culture

Aliénés, infirmes, incapables, 
diminués, incurables, mutilés 
(guerre /travail), idiots, 
arriérés, blessés, paralytiques, 
débiles, semi-éducables?,  
déficiente (enfance), diminués, 
aveugles, amblyopes, polyo, 
malades mentaux,

INFIRME - INVALIDE
Modèle médical: de la 
défectologie au classificatoire: 
distinguer, séparer. Autres 
cliniques

Années 50-60. Théorie 
globalisante: Inadaptés

-----------
(1957) 1975 Personnes 

handicapées
Physiques, sensoriels, 

mentaux
-----Socialisation du H.?. 2005 
Handicap = désavantage / 
égalité des chances/ « en 
situation »: visée anti-
réduction

valorisation compétences; 
projet de vie; parcours, 

individualisation

Sous état de police ou confinement familial
Système asilaire, d’hospice. Une population en exil?

Sous bienfaisance puis assistance publique

Reconnaissances premières: mutilés Acc 
Trav/ Guerre. Risque invalidité du salarié. 
Reclassement/ Réadaptation/ Rééducation

Non assujettis sécu: assistance perdure

Périnatalité. 
Prévention

Accessibilité Établissements spécialisés. 

Discrimination positive Affirmative action

Droit social. Sécu. AAH

INTÉGRATION

Demande compensation

Demande scolarisation

Approche droits de l’homme. Engagements 
internationaux. Nouveaux mouvements PH

INCLUSION/ désinstitutionalisation? 
France critiquée Comité ONU 

Structures intermédiaires

À domicile

SECTEUR PROTÉGÉ

ACCOMPAGNEMENT



Résumé
Au CNAHES, déjà un matériau dispersé mais bien réel. Il s’agit de…
• (colloques) Dijon….Lyon un colloque où problématique nommer, classer a été au centre (téléchargeable depuis site cnahes), un travail collectif et 

participatif en Lorraine sur longue durée
• Quelques exemples de fonds , bien sûr des associations dans leurs déploiements historiques de réalisations mais aussi des groupements militants , 
• Toujours dans le guide des sources , volume 2, des témoignages recueillis par l’audio-visuel (seuls quelques uns dans cette diapo), tous sont 

accessibles à des recherches nouvelles
• Ou bien des écrits autobiographiques de professionnels dans le monde du handicap (ESS, ASS) , de fondateurs de mouvements: Suzanne Fouché et 

LADAPT , André Trannoy et l’APF
• Chez les historiens un panel d’articles basés sur leurs ouvrages; la monographie de Dessertine sur un siècle de la fondation Richard à Lyon, des 

incurables au handicapés rééducables, la catégorie de débilité mentale dans l’histoire par JC Coffin, les analyses de Monique Vial avec AM Hugon, 
spécialiste des anormaux; la montée des médecins scolaires observés par Mathias Gardet sur soixante ans, Michel Chauvière en interview très 
récent dans Lien Social autour des politiques actuelles et à partir des positions de « urgence handicap »

• Les pépites du Supplément de la lettre du CNAHES ,celui de 2013 qui désarchive le journal Handicapé Méchant (un  numéro de 1977) et ce 
mouvement depuis le groupe de paralysés étudiants  des années 60 jusqu’à ce comité de lutte

• En dernière diapo, cette esquisse de  nuage ou portique entre fourre-tout et impossible synthèse compte –tenu de la très longue diversité de 
problématiques d’autant qu’on prend en compte enfants, adultes et à présents grand âge. 

*Cet espace de gauche plutôt pour reprendre le fil  des usages sociaux et administratifs d’appellation , donc l’état successif des qualifications, le 
qui nomme comment dans quelle phase de l’histoire jusqu’à la survenue somme toute récente de la catégorie englobante de PH , reléguant celle 
d’inadapté, avec des différences d’approche entre 1975 et 2005 du moins dans les textes officiels sinon dans le regard sociétal…
* La roue au centre avec la question des différents terrains d’action et , donc, en filigrane la question qui devrait être réglée mais….le handicap 
est-il un secteur des politiques publiques ou sa prise en compte doit-elle être transversale, interministérielle etc
*à droite plutôt que les institutions un certain relevé des paradigme ou des référentiels successifs de prise en charge, en compte, on est plutôt 
dans les orientations de politiques publiques jusqu’à celle d’Inclusion –norme internationale- qui fait controverse
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