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En guise de préambule

« La meilleure fagon de faire le tour d’un domaine scientifique

est de lexposer, de lenseigner, d’en faire un livre »

Albert Jacquard, Mon Utopie, éditions Stock, 2006



Préface

Eh oui ! J’ai tout lu et j'ai trouvé ce livre remarquable. Mes questions d’internat de 1950
paraissent aujourd’hui moyenageuses. Lanatomie de Rouviére est maintenant seulement la préface de
'anatomie humaine. Biologie, physiologie, radiologie ont progressé et continuent de le faire. Lintro-
duction de mathématiques élémentaires a la clinique a permis d’éviter des approximations thérapeuti-
ques telles qu'une décision cystoscopique : « La prostate me semble un peu trop grosse, réséquons-la ! »
Cette réflexion entendue pendant mon internat 8 McGill a déclenché ma vocation. La naissance de la
SIFUD, en 1976, a permis une amélioration de la qualité des soins.

Les 11 premiers chapitres du livre décrivent brillamment ces progres. Limagerie est excellente. Une
hypothése reste non démontrée : 'absence de paralléle entre activité et contractilité vésicale, ce qui
expliquerait la rareté des rétentions urinaires en associant les anticholinergiques au traitement en pré-
sence d’une obstruction. En 1982, nous avions décrit avec Régine Brissot la technique du « stop-flow »
qui permet de mesurer la pression vésicale isométrique maximum (J Urol 127 : 489-94). Au cours des
essais cliniques que nous avons faits pour les compagnies pharmaceutiques produisant les nouveaux
anticholinergiques, aucune d’entre elles n'a accepté de mesurer I'effet de leur nouveau médicament sur
la contractilité du détrusor. Ce sujet reste donc ouvert...

J’ai beaucoup apprécié la description compléte, détaillée et solidement documentée de chaque traite-
ment ainsi que leur application aux différents diagnostics. Des approches peu souvent documentées
telles que psychologie et pédiatrie sont brillamment explicitées. J’ai bien profité aussi des détails don-
nés aux traitements conservateurs et du role essentiel joué par I'ensemble du personnel hospitalier a
une époque ot le vieillissement et la dépendance de la population s’accroissent constamment.

Ce livre devrait devenir une lecture obligatoire pour tous les futurs urologues, neurologues, physio-
thérapeutes et étre conseillé A tous les médecins ainsi que certains chapitres aux psychologues et au
personnel infirmier.

Enfin, l'ouvrage s’achéve sur une touche artistique et humoristique, amusante et spectaculaire. Cela
se passe autour de 'expression : « Pisser contre la lune » Cette expression avait été employée au XVI¢
sieccle par Hogenberg et reprise ensuite par Pieter Brueghel I'’Ancien et ses descendants se référant a
Hésiode et a Plutarque, sans oublier Rabelais au passage. La plupart ont parlé de « pisser contre la
lune ». Toutefois, dans certaines régions de France et de Wallonie, I'on fait plutdt référence au soleil.
Par tradition encore, il parait que les Bretonnes se tournent pour ne pas « pisser contre la lune ». Que
signifie donc cette expression ? Pour certains : on ne fait que s’attirer des malheurs. Pour d’autres : on
est en quéte de I'impossible. Bravo aussi pour la reproduction de ces célebres peintures.

Jacques Susset
Providence, Rhode Island, USA



Préface

En 1984, dans mon livre sur 'urodynamique du bas appareil urinaire, j’introduisais le court
chapitre consacré a I'incontinence de 'homme, en ces termes : « En dehors des fuites par regorgement,
Iincontinence est exceptionnelle chez 'homme. Alors que la nature I'a pourvu d’un organe appareilla-
ble, il ressent d’autant plus mal cette infirmité qu’il y voit une atteinte a sa virilité. Il est dans I'ordre
des choses qu’en vieillissant la femme éprouve un peu plus de difficulté & garder ses urines et 'homme
a les émettre ; I'inverse n’est vraiment pas convenable. »

Vingt-sept ans plus tard, Reinier Opsomer et Jean de Leval trouvent mati¢re a diriger un ouvrage de
plus de 400 pages. Que s’est-il passé entre-temps ?

Certes I'incontinence dont il est question ici ne reléve pas exclusivement de la condition masculine. En
réservant une part importante aux troubles vésico-sphinctériens du patient neurologique et de I'enfant,
I'ouvrage ne se limite pas aux incontinences « de » 'homme, mais s'étend a toutes les incontinences
« chez » ’homme. Ce choix éditorial délibéré a le mérite de faire sortir la « neuro-urologie » et 'urolo-
gie pédiatrique du ghetto dans lequel les enfermaient quelques hyperspécialistes. Ces deux domaines
de I'urologie réintegrent le champ de I'urologie courante, que doit couvrir tout urologue compétent.

Cette remarque faite, pourquoi accorder tant d’importance aujourd’hui a ce qui était considéré, autre-
fois, comme marginal ?

Lincontinence masculine serait-elle plus fréquente aujourd’hui ? Bien qu'on manque d’études épidé-
miologiques comparatives dans le temps, on peut penser que la réponse est négative. Durant ces der-
nieres années, le développement du dépistage du cancer de la prostate a certes conduit & multiplier les
indications de la prostatectomie radicale. Mais si la chirurgie prostatique est bien la principale pour-
voyeuse d’incontinence a 'effort chez '’homme, cette complication est plus inquiétante par sa « ia-
trogénicité » que par sa fréquence, d’ailleurs tres diversement estimée selon la rigueur des évaluations
postopératoires. Lincontinence masculine est juste devenue une réalité, pas un fléau. En témoigne le
peu d’intérét des publicitaires toujours prompts a reconnaitre et & promouvoir les marchés potentiels
en santé, et qui n’hésitent pas a le faire, méme quand ceux-ci touchent a ce qu’il y a de plus intime 2
’homme, comme sa sexualité...

Si on parle plus de 'incontinence masculine, c’est parce qu'on s’intéresse davantage a la pathologie
« fonctionnelle », qualificatif qu’il faut comprendre comme « pathologie de la fonction », c'est-a-dire
de la finalité méme d’un organe, et non comme la manifestation d’un trouble psychologique. Cette
évolution, dans la prise en charge des troubles fonctionnels urinaires, a commencé dans les centres de
rééducation pour paraplégiques qui furent créés pour accueillir les traumatisés médullaires victimes
d’abord des conflits armés, puis des accidents de la route.
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Lessor de 'urodynamique moderne, principalement a partir des années 1980, a stimulé I'intérét de
certains urologues et gynécologues pour cette pathologie fonctionnelle, en particulier I'incontinence
urinaire féminine. Elle a aussi introduit un faux débat sur le theme : faut-il faire de I'urodynami-
que ? Débat contradictoire et souvent passionné entre partisans et opposants inconditionnels, qui reste
étonnamment actuel, alors que les passions se sont depuis longtemps apaisées. Un autre phénomeéne
original est apparu, la multidisciplinarité, aussi bien sur le terrain que dans les sociétés savantes, car
la fonction, par essence multidisciplinaire, transgresse le découpage arbitraire en spécialités d’organe.
Ainsi est née une nouvelle spécialité, la pelvi-périnéologie, étendue a une fonction plutét qu'a une
région anatomique, dans laquelle cohabitent et collaborent urologues, gynécologues, proctologues,
neurologues, rééducateurs, kinésithérapeutes, psychologues... médecins, chirurgiens et professions
paramédicales.

Cette dynamique est la véritable raison de I'intérét croissant porté a la pathologie fonctionnelle, dont
incontinence urinaire de '’homme. Elle a enfanté une somme importante de travaux sur le sujet, qui
sont rapportés ici, de maniére exhaustive.

La continence urinaire est une qualité si discréte qu'on ne 'apprécie vraiment qu'apres I'avoir perdue.
Lincontinence est une infirmité d’autant plus redoutable qu’elle fait partie de ces maladies peu glo-
rieuses et difficilement avouables. Un livre consacré a cette infirmité chez ’homme manquait dans la
bibliotheéque de I'urologue.

Gréce a Reinier Opsomer et Jean de Leval, c’est maintenant chose faite et chacun pourra trouver dans
cet ouvrage la réponse a ses questions. Il faut les remercier d’avoir pu réunir un panel d’auteurs aussi
prestigieux et d’avoir su mener a bien ce travail au terme d’une longue gestation. Nul doute que cet
ouvrage deviendra un classique de la littérature urologique auquel nous souhaitons succes et longue
vie.

Jean-Marie Buzelin
Nantes



Avant-propos

L'incontinence urinaire n'épargne
pas les hommes...

Lincontinence urinaire est un probleme de société puisqu’elle affecte la population a des
degrés divers suivant le sexe et '4ge. Selon les études, on estime la prévalence de I'incontinence d’ur-
gence entre 14 et 40 % chez la femme tandis que chez 'homme, elle se situerait entre 5 et 15 %, un
probléme donc suffisamment important pour que 'on sy intéresse V. La population européenne
et nord-américaine vieillissant, le nombre de patients incontinents ne fera que croitre au cours des
prochaines décennies.

Lincontinence urinaire de la femme a fait 'objet de multiples travaux, publications, traités... mais
étonnamment, le méme symptéome chez ’homme n’a suscité que peu d’attention, en particulier dans
la littérature médicale en langue francaise.

Nous avons tenté de combler ce vide en rassemblant les « forces vives » de I'urologie, de I'urodyna-
mique, de la neurologie et de la médecine de rééducation des pays francophones pour produire un
ouvrage couvrant les aspects diagnostiques et thérapeutiques de I'incontinence urinaire masculine, de
enfance a un 4ge avancé. Nous avons souhaité aborder la pathologie dans une perspective holistique.
Ainsi, dans un souci de transversalité et d’interdisciplinarité, nous avons invité des kinésithérapeutes,
des infirmieres et des psychologues a faire part de leur expérience dans la prise en charge de I'inconti-
nence urinaire. La Belgique est un pays multilingue, nous tenons a remercier nos collégues néerlando-
phones pour leur contribution a I'élaboration de cet ouvrage.

Ce livre est destiné aux cliniciens cherchant une information rapide sur un point précis de diagnostic
ou du traitement de I'incontinence, chaque chapitre débutant par quelques points clés et un sommaire
résumant le contenu de celui-ci.

Une touche culturelle cloture le livre : nous avons demandé a un historien de 'art de décrypter le pro-
verbe flamand « pisser contre la lune », proverbe si bien illustré par Pierre Brueghel I’Ancien et son
fils dans des ceuvres exposées a Vienne, Bruxelles, Anvers... Le dicton ferait-il référence a la quéte de
I'impossible en médecine et singulierement dans le traitement des incontinences rebelles ) ?

Bruxelles et Liege — février 2011

Reinier-Jacques Opsomer
Jean de Leval
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