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Une ablation de la vessie grace a un

Le robot est l'avenir de la
chirurgie. Le centre d'urolo-
gie de la clinique Bon Se-
cours, au Puy, a réalisé sa
premiére cystectomie robo-
tique sur un patient de
73 ans.
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e suis fiere de mes
(( équipes », affirme

Frédérique Talon,
directrice de Bon Secours,
au Puy-en-Velay, dont la
clinique vient de réaliser
mardi une premiere médi-
cale a l'échelle de l'établis-
sement : une cystectomie
robotique.

Cette premiere interven-
tion, effectuée sur un pa-
tient de 73 ans, atteint
d'un cancer de la vessie a
été rendue possible grace
au robot Da Vinci (de l'en-
treprise américaine Intuiti-
ve Surgical), un matériel
de pointe (Le Puy et Péri-
gueux sont les deux plus
petites villes en France a
s’étre équipées) qui est
opérationnel & la clinique
depuis 2020.

Prostate, rein

et maintenant vessie

Ce robot permettait jus-
qu'ici des opérations sur
des malades atteints de
cancers de la prostate et
du rein. Pour le docteur
Jacques Largeron, cette
technique offre « une réel-
le avancée en matiére de
suites opératoires ».

TECHNIQUE. Le chirurgien active des pinces grace @ [ordinateur. Cest désormais sur écran que se deroule l'o

Mardi, c’est le docteur
Pierre Gayrel, du service
d’urologie de la clinique,
formé A Toulouse, qui était
a la manette (ou plutét qui
maniait les pinces du ro-
bot depuis son ordina-
teur), a l'intérieur du bloc
opératoire, assisté d'un
praticien de l'institut de
lutte contre le cancer Pao-
li-Calmettes de Marseille.

La cystectomie consiste

en l'ablation compléte de
la vessie pour un cancer
étendu a la paroi de cette
derniére. Quelques pa-
tients peuvent ne pas étre
éligibles a cette technique
de pointe, par exemple,
des personnes souffrant
d’insuffisance respiratoire.

L'utilisation du robot
n’évite pas une reconstruc-
tion, pour dériver les uri-
nes. « Elle est nécessaire

durant le méme temps
opératoire, soit par la réa-
lisation, le plus souvent,
d’un “Bricker” (abouche-
ment d’'un bout d’intestin
a la peau qui est relié aux
uretéres), soit grice a la
réalisation d'une “néo-ves-
sie” (modélisation d’une
nouvelle vessie avec de
I'intestin qui est la aussi
relié aux uretéres). Chacun”
de ces montages comporte

aration chirurgicale,

ses avantages et ses incon-
vénients », explique le
docteur Largeron.

La majeure partie des
centres d'urologie en Fran-
ce réalisent la cystectomie
par une incision standard
du ventre (une quinzaine
de centimetres). Depuis
quelques' années, la'chi-
rurgie robotique de cystec-
tomie s’est développée
surtout dans des grands

robot

centres (CHU principale-
ment). « Elle tend a se dé-
mocratiser, mais reste
moins développée que les
prostatectomies ou
néphrectomies, dans les
centres disposant du robot
chirurgical Da Vinci », pré-
cise encore le docteur Lar-
geron.

Les suites

post-opératoires

Les avantages de la cys-
tectomie robotique, en
comparaison de la chirur-
gie ouverte, sont décrits
comme suit : moins de
pertes sanguines durant
I'opération et diminution
du risque de transfusions,
de petites cicatrices a la
différence d'une cicatrice
conventionnelle. Egale-
ment la réduction des
douleurs post-opératoires
et de la durée d’hospitali-
sation. De 12 jours en
moyenne en chirurgie con-
ventionnelle, de 7 & 8 jours
en moyenne en chirurgie
robatique. Une réduction
de fait du temps de la con-
valescence, avec un retour
aux activités normales plus

. rapidement. Cystectomie,

prostatectomies, néphrec-
tomies devraient représen-
ter entre 110 et 120 inter-
ventions par an a Bon
Secours. La prochaine cys-
tectomie robotique est
d'ores et déja programmée
pour la semaine prochaine
sur-un patient agé de
66 ans. #



