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Le “prince de la chirurgie”, Antoine Jobert de Lamballe (1799-1867)
et la premiére cure radicale des fistules vésico-vaginales psa méthode
de cystoplastie pamglissement
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RESUME

Jobert de Lamballe, médecin-consultant de Louis-Philippe, mmier chirurgien de Napoléon Ill, professeurde
clinique chirurgicale, président de I'Académie de médecine et memide I'Institut, fut un chercheurtrés inven-

tif et apporta dans la technique chirurgicale de son temps une contribution essentielle dans les domaines de la
chirurgie intestinale, urologique, gynécologique et réparatrice. Il mourut, en 1867, d’'une paralysie généraleopr
gressive.
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Antoine JoBeRr DE LAMBALLE (1799-1867) a décrit une opération1866 est admis a la retraite. Entre-temps, sa carriére se transforme
originale pour la cure des fistules vésico-vagindleas rappelons en une réussite exceptionnelle dont rendent compte les décorations
cette technique en la situant dans la vie et 'oeuvre de cegibimur qu’il arbore fiérement[8].

VIE-ETUDES-CARRIERE JOBERT INTIME - SA MALADIE

JoBERT naquit le 17 décembre 1799 a Matignon (Cotes-d’Armorfu début de sa carriere, JoBERT éait bon, affectueux, cordial et
dans une famille humbléprés la mort de son pére, le pétittoi-  confiant.; mais|es rudes éoreuves qu'il eut a subir ne tardérent pas a
ne connut heureusement plusieurs personnes charitables qui I'aggrir son caractére. JoBER, géné par son défaut d éducation premiére
rent et I'instruisérent. La petite somme que I'abhéauLT lui avait  etsesentant ma a|'a sedans le milieu quelui avait crée sahaute posi-
Iéguée en mourant lui permit de venir a dix-neuf ans a Paris cotion, devint peu apeu sombre, défiant, taciturne ; il aurait pu trouver
mencer ses études de médechiage de vingt-deux ans il occu un refugedanslaviedefamille, maisune fatalité cruel le enavait déci-
pa une place d'interne. Grac@lphéeCazeNAVE (1795-1877), qui  dé autrement,** et lorsguil voulut entrer danslavie socide, il y fut
lui céda sa chambre d’interne a Saint-Louis, et les sceurs de I'hégaicuelli par le plusaffreux mécompte qui pui ssefrapper un homme de
tal, qui partagérent leur nourriture avec lui, il put continuer sa catoeurCondamné al’isolement, il se rejeta dans les joui ssances auste-
rigre a Paris [20]. En 1827, il fut nommé aide d’anatomie. Reg¢esdutravail etdans les calculs del’ambition; peu apey, il devint plus
docteur en 1828, agrégé en 1830, clgiem de I'hdpital Saint- ombrageux, plusfantasqueet plusinéga quejamais[7]. Sabrusquerie
Louis et chirugien consultant du roi Louis-Philippe en 1831naturellesemblas exagérer encore et ss excertrici tés s multipli erent.
JoBerr, bel homme, n’a pas le talent oratoire que semblent prBaraison n'avait pu redder a tant de travaux, de lutteset d’ éprewves ;
mettre son physique et son élégance vestimentaire. |l n'est & 'aigds surtout al’ atteinte syphiliti que de son systeme nerveux, dueaune
que dans une salle d’opération ou il passe pour étre un artiste epidére*** Un jour enfin I’aiénation mentale devint évidente, et le
surcroit le praticien le plus rapide de son temps. Ce handicap fdlheureux dut ére reléguédans| asile de Passy, ol ses anciens éé-
portera préjudice : la chaire de GuillauferuyTREN(1777-1835), Ves, les docteurs BLANCHE BOULEY et MALMENE, I'ont entourg, jus-
vacante, échappe en 1836 a ce trop mauvais ordais il vit en Qu’'a sa derniére heure, des soins les plus toucharts [6]. En 1866,
1840 les portes de I’Académie de médecine s’ouvrir devant lui.Berr perd la mémaire, devient total ement incohérent, reste méme
devra attendre 1854 pour accéder enfin & la chaire de pathologfiel ysé ducoté droit alastite decorvu sons épileptiformes Il meurt
externe (premiére chaire) a I'Hétel-Dieu.* En 1856 il devient menle 25 avril 1867, al’ &ge de svixante-huitans. Sa fortune, condruite en
bre de I'Académie des sciences. Depuis 1858 occupe le posteudevie de travail et de talents, s'éevait a trois millions de francs-or
premier chirugien de Napoléon Il et de I'lmpératrice Eugénie. En21]. Le Dr BLANCHE, en souvenir deson confréreet patient, donrera
un moulage de la main du chirurgien, réalisé sur nature le 3 février

*Lors de la mort de Philibert Josefoux (1780-1854) en 1854peert fut nommé, sans 1866, a I’ Académie de médecine. Il y figure toujours derriére une
concours, professeur de clinique chgigale. Par faveur spéciale il obtint de rester a{'Ho Vitri labibi A 17

tel-Dieu, bien que StanislasuGier (1799-1872) y occupéat déja la chaire@ePUYTREN ; trine dela bibl Othalle[ ]
de sorte que I'hdpital posséda durant douze ans, deux professeurs de cliniqgeatgrur
A la mort deloserr la deuxieme chaire de clinique chgigale fut supprimée.

Manuscrit recu : février 2003, accepté : juillet 2003

** Vers 1830, il épouse Marie EugénievaLeg, dont il se sépare trés vite. Adresse pour correspondance : ®rAndroutsos, 1, rue Ipeirou, 10438hénes, Gréce
#+En 1859, en opérant une femme, il s'était blessé a un doigt et inoculé “le virus syphif-mail : paris48@otenet.gr
tique”. Ref : ANDROUTSOS G., ProgJrol., 2003, 13, 707-710
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L'EEUVRE SCIENTIFIQUE DE JOBER T mouvement par un mécanisme particulgaisissaient et rappro
chaient les bords de la fistule. Le succés fut complet et en 1837
LALLEMAND prétendait en avoir obtenu six ou sept autres sur quin
1) Signe deloserr : Sonorité de la région hépatique observée daze essais [24]. Ces résultats furent confirmés quelques mois plus
les plaies abdominales avec pénétration d'air dans la cavité-pétard par GilbertBREscHET (1783-1845) qui lit a 'Academie des
néale [15]. sciences un rapport, dans lequel il admettait la réalité des sept gué

o o ) risons obtenues sur quinze opérations [2].
2) Opération debBerT : Opération plastique pour la fermeture _ ) ) _
d’une fistule vésico-vaginale [22]. DUPUYTREN S'était servi une fois avec succes d'un instrument ana

o L y logue dans lequel les crochetsldeLEMAND étaient remplacés par
3) Suture ddoBerr : Suture a points séparés poueefuer inva 4o % gpercules ou onglets destinés & ramener en avant la lévre pos
gination d'un intestin divisé [4]. térieur de la fistule [27]. Ces instruments, d’un assez gros calibre et
4) Fosse ddoBerr : Creux poplité. qui devaient rester longtemps en place, avaient pour défaut com
) o _ i mun d’exercer sur l'uréthre et le col de la vessie des pressions et des
imaginé pour retenir les corps €trangery; yijlements extrémement douloureux, et de ne pouvoir s'appliquer
qu’aux fistules transversald@our obvier a cet inconvénient, etsur
tout pour éviter d’enfoncer des crochets dans la muqueuse vésicale
LAUGIER eut la pensée de prendre une autre route et d'arriver a la
1) Hémorroides et quelques observations (these, 1828). fistule par le vagin [12]. Il inventa a ceffelf une pince érigne s4ar
. ticulant comme un forceps et qu'il introduisait par le vagin ; les
8’griffes terminales, disposées en sens inverse suivant gu'il s’agissait
‘d’une fistule transversale ou d’une fistule longitudinale, se rappro
3) Amputationis artuum diversas methodos exponere ac interchaient en fermant I'instrument. Il lui donna le nom d'érigne-dou
comparare (thése d'agrégation, 1830). ble vaginale [23].

Le nom deJoOBERT est lié aux :

5) Trident deJoBEeRT :
intraarticulaires [25].

Ses ceuves

2) De ingestionum et excretionunmganis physiologice indagatis
de ingestis et excretis chemice illustratis (thése d’agrégation, 1

4) Traité théorique et pratiqgue des maladies chioales du canal En fin de compte, les appareils unissants, ainsi que les procédés de
intestinal (1829). suture jusqu’'alors usités, échouaient presque toujours devant I'in
suffisance du ravivement, les fitliltés de la coaptation et I'étroi

5) Traité des plaies d’armes a feu, est complété par un Mémoire
) P P P tesse des surfacedramntées.

la cautérisation du col utérin et description d’un spéculum a bas

le (1833). En 1832, a I'époque ol les procédés autoplastiques obtinrent en

France une vogue considérabifred VELPEAU émit I'opinion

gu’on pourrait fermer les pertes de substance de l'uréthre avec un

7) LAppareil électrique des poissons (1840). bouchon de téguments. C’est cette idée dpperr devait reprend

re deux ans plus tardireize ans plus tarédyugusteBErRARD (1802-

1846) essaya a son tour d’oblitérer le vagin par une sorte d‘opéra

9) Traité de la réunion en chigie (1864). tion autoplastique mais la malade fut enlevée par une péritonite [1].
Malgré tout le talent quBERARD déploya pour soutenir son opéra

L'OPERATION DE JOBERT POUR LA CURE RADICALE DES  tion, malgré I’ha'bileté avec Iaquelleu)'AL, soutint la méme cause .

FISTULES VESICO-VAGINALES [28], cette tentative eut le sort des précédentes et ne trouva plus d'i

mitateurs. |l fallait en dét, pour la justifierl'insuccés complet des

Le véritable titre de gloire dé&gEerT, c’est la cure radicale desis procédés employés jusqu’alors, et déja, lordBgrarD essaya de

tules vésico-vaginales, cette opération réparatrice qui remédiait faire revivre cette méthode, les premiers essaidoderr avaient

plus horrible, & la plus dégoltante des infirmités qui puissint aifait entrevoir des espérances que 'avenir devait sgehde réati

ger les femmes. ser

6) Etudes sur le Systeéme Nerveux (1838).

8) Traité de chirugie plastique (1849).

L'opération de la fistule vésico-vaginale est née en France des En juin 1834,JoBeRT, découragé par ses revers et par ceux des aut
vaux deJoBERT. res, pratiqua sa premiére opération d’élytroplastie ou d’autoplastie
o . - . par la méthode indienne [10]. Son procédé, consistait a raviver la

Avant JoBerRr, on considérait les fistules vésico-vaginales comn_. < : N
. fistule a l'aide de linstrument tranchant et a combler la perte de

incurables et on ne sen o'ccupalt meme pas. Jegn-lEMB substance a l'aide d’'un lambeau cutané emprunté soit a lI'une des
(1674-1750) les avait proscrites, et se bornait & appliquer une s X R . . X
grandes levres, soit a la face interne de la cuisse ou a la fesse. Ce

durinal qu'il appelait trou d'enfer [19]. P|erre,-JoseDfE_SAULT lambeau, plié ou roulé sur lui-méme, était amené au contact des
(1738-1795) et Francoi€Homgr (1743-1795) seen tenaient a Iabords ravivés de la fistule, a I'aide d’'un fil passant par I'urethre et
sonde a demeure et au tampon vaginal [3]. De loin en loin, quel ~~. o P P

maintenu dans cette position par deux points de suture [9]. Lors de

tentative de suture, quelque instrument nouveau, faisaient-corSa remiére opératiodoserr coupa le pédicule au bout de quator
voir quelques espérances, et allaient ensuite rejoindre dans I'o P P P P . guat
ze jours, le lambeau se gangrena et la fistule se reproduisit. La

les essals infructueux du passe. malade se représenta huit mois aprées a I’hopital Saint-Louis pour y
Des instruments ingénieux furent inventés pour rapprocher étre opérée de nouveau. Cette flmBerRr attendit au trente-sixieme
bords de la solution de continuité aprés la cautérisation. Le prerjour pour couper la pédicule, et le succes fut complet. Bien que
essai de ce genre fut fait par Claude-Frantaisemanp (1790- JoBERT N'ait pas été aussi heureux dans ses opérations ultérieures,
1854) en 1824 [5]. Il eut alors la pensée d'utiliser la sonde a derrce succés incontestable di a I'autoplastie n’en était pas moins un

re pour y adapter ses moyens de réunion, et il fit confectionneifait considérable et qui devait rendre aux clgiems I'espérance
sonde érigne ou sonde unissantg],[Hont les crochets, mis enque les déceptions antérieures leur avaient enlevée. C’est ce qu’'on
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vit en efet se produireVELPEAU, ayant été appelé a traiter plusieur Cette opération qui méritait a tous égards le nom de méthode
femmes qui avaient inutilement subi I'élytroplastie par le procéfrancaise qui lui a &é donné afini par donner a JoBer quatre-
du bouchon, prit le parti d’en essayer un autre et d’oblitérer-la vingt-deux succés sur cent trente-sept opér ations dans ure affec
tule a l'aide de la paroi postérieure du vagin soulevée en formetion regardée commeincurable jusqu’a lui. Ce i’ éait assurément
pont transversal et unie par des points de suture aux bords de pas le dernier mot de la science, les chirurgiens améicains se
verture ravivée ; mais son procédé échoua complétement [26]. .sont chargés dele prouver depuis. Ils sont arrivés par des perfec-
Leroy D'ETIOLLES (1798-1860) modifia le procédé WeLpeau, en  tionnements successifs & créer des procédés bien supérieus a
taillant un lambeau quadrilatére a base supérieure, aux dépens ceui de laméthodede JoBERT ; mais|’idéepremiére, lespremiers
paroi postérieure du vagin et en le roulant sur lui-méme, pour apSUCCEs appartiennent incontestablement & JoBERT, et ce sont eux
quer sa surface saignante contre les bords de la fistule [13].  qui ont probablement servi debase aux recherches de la chirurgie

s e . _ américaine [9].
Tous ces procédés, fidfles dans leur exécution, incertains dan

leurs efets, ne devaient pas survivre a leurs premiers edsaiszr ~ Selon Frangoid ALGAIGNE (1806-1865) “la cystoplastie par glisse
lui-méme, malgré deux succés remarquables, n'était pas satisfament date véritablement une ére nouvelle pour les fistules vésico-
I'élytroplastie. Le grand obstacle contre lequel avaient échcvaginales ramenées au rang des lésions curables” [14].

presque toutes les tentatives dans les cas de fistules étent
consistait dans la perte de substance elle-méme, dans le vide a
bler. Pour rapprocher les bords de ces fistules, il fallait exercer
eux des tractions émgques, et la tension extréme des tissus luttaA tous ceux qui contestent les titres scientifiquesabEr et se
contre les points de suture les forcait a céder ; les surfaces avidemandent quelle fut la justification de cette incroyable fortune, et
s’écartaient 'une de l'autre, et l'urine, s’insinuant dans cet-intccomment cet homme d’une élocution sfidife, a pu devenir pro

valle, avait bient6t détruit un commencement d’agglutination. C'efesseur a la faculté, président de '’Académie de médecine et mem
contre cette tension queBeRr, se basant sur des recherches anabre de I'Institut, I'histoire leur répondra qu’il méritait ces distinc
miques multipliées, sur des données précises de physiologie petions par le nombre et par I'importance de ses travdnperr fut
logique, créa la cystoplastie par glissement.**** Dans cette-tecun des plus grands chigiens de son époque. Il n’en est guére
nique, il proposait des décollements étendus, non seulement jparmi les plus illustres, qui aient autant créé que lui, et ses-décou
dédoubler les ganes, mais aussi pour les mobiliser et éviter totvertes n'ont pas porté sur des points de détail, elles n'ont pas
traction. Profitant de la laxité du tissu cellulaire sous-vésical, il iniconsisté dans quelques bonnes fortunes opératoires, c'est aux sour
sait la paroi vaginale au niveau du cul-de-sac antérdi@unobili  ces véritables de la science qu'il les a puisées, et quelques-unes ont
sait et la libérait entierement par ce décollement et par geslarété des éclairs de génie.

incisions libératrices. C’était ainsi qu'il libérait la vessie depuis
cul-de-sac vésico-utérin en arriére, jusqu’a l'urétre en avant et,
chaque coté, et la décollait jusqu’aux faces latérales presque &
largement que si on voulait faire une cystectomie. On avait alor 1.
suturer des @anes non tendus, mous, ol les sutures ne risqua
pas de céder a une traction. Ses recherches anatomiques lut dé
trérent la possibilité d'atteindre son but, et le 9 juin 1845, il e
recours a cette méthode nouvelle chez une femme qu'il avait c
rée sans succes dix-huit mois auparavant par I'élytroplastie. C
fois le résultat ne laissa rien a désirer ; la guérison put étre €on
tée a I'hdpital Saint-Louis par les médecins francais et étrangers
suivaient la clinique ddoserr, ainsi qu’a I'’Académie de médeci
ne, a laquelle il présenta sa malade aprés son opération [3].

CONCLUSION
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