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Le docteur étoc-Demazy (1834-1872)

En un siècle où le turn-over des professionnels 
est important, Gustave Étoc-Demazy (1806-1893), 
premier médecin-chef de l’asile d’aliénés, est un point 
de stabilité pour l’institution. 

Nommé à l’âge de 25 ans à la tête d’un des premiers 
établissements publics d’aliénés de France, il lui 
consacre l’ensemble de sa carrière, qui s’achève en 
1872. C’est à ce titre qu’il marque durablement la 
mémoire de la psychiatrie sarthoise : il est fréquent 
que le site historique du Mans soit renommé « Étoc », 
tant l’édifice est associé à cette figure tutélaire.

Étoc-Demazy n’arrive pas ici par hasard. Il est l’un 
des meilleurs élèves d’un cercle médical parisien 
– celui d’Esquirol et de Ferrus –, noyau principal 
d’une profession embryonnaire. Formé dans les 
temples de la psychiatrie parisienne, Étoc propose 
en 1831 de faire du Mans une tête de pont provinciale 
des principes de ses maîtres : l’asile doit être un 
instrument de guérison, ce qui suppose de confier 
au médecin la direction des malades, alors que la 
direction administrative lui échappe dans les années 
1840. Le pouvoir médical ne s’impose en effet pas 
facilement face à la tentation de l’enfermement des 
déviants et des miséreux de toutes sortes. Peut-on 
par exemple faire sortir les malades en ville alors 
que l’établissement est considéré comme un lieu de 
détention ?

Sur le plan thérapeutique, la bibliothèque du médecin 
montre deux choses : une recherche vaine des origines 
organiques et cérébrales de la folie, une pratique 
générale du traitement moral qui, en l’absence de 
médications efficaces, devient la pratique phare 
de l’aliénisme. Les principes de cette cure verbale 
destinée à produire l’aveu biographique en usant 
parfois de méthodes menaçantes, sont perceptibles 
dans les observations médicales consignées par les 
internes.

1. Hommage au Dr Etoc-Demazy sur le bâtiment central de l’Asile du Mans 
    (plaque exposée salle de réunion ‘Etoc-Demazy’, bâtiment administratif n°1)
2. Vue de la bibliothèque personnelle du Dr Etoc-Demazy léguée à la
     bibliothèque municipale du Mans

Histoire de la psychiatrie en Sarthe 
xixè - xxiè siècles

Médecins et directeurs

Directeurs et médecins-chefs

Au XIXe siècle, le recrutement des médecins est essentiellement local : Etoc-Demazy (1834-1872) 
et Mordret (1872-1893) sont membres de grandes familles médicales de la région. A cette époque, 
de nombreux directeurs administratifs se succèdent : Saint-Rémy (1840-1861), Humbert (1861-1864), 
Blanchard (1864-1868), Barthélémy (1869-1881), Lucas (1882-1884), Denizot (1884-1887), Desvatines 
(1887-1888), Josserand (1889-1894). 

Au début du XXe siècle, le rapport entre médecins et directeurs s’inverse. A l’exception du docteur 
Victor Bourdin (1904-1932), les médecins viennent d’autres asiles départementaux et ne passent 
que quelques années au Mans : Fabre (1893-1894), Belletrud (1894-1896), Journiac (1896-1898), 
Petit (1898-1904). Puis dans les années trente, deux jeunes médecins font leurs classes en Sarthe : 
Schutzenberger (1932-1934) et Henry Christy (1935-1939). On reste peu de temps dans un asile dont 
l’encombrement est connu des candidats. 

Du côté des directeurs, on travaille désormais plus longtemps dans l’établissement : Janneau (1911-
1920), Buon (1920-1928), Petitjean (1928-1941), Adam (1941-1946). Le docteur Louis Anglade, seul 
médecin directeur de l’établissement (1946-1957), arrive en juillet 1945 apès avoir échangé son poste 
avec le médecin-chef Hédouin, un poste lié à une institution privée catholique normande. Le catholique 
Anglade succède au long épisode Petitjean, et précède la direction de Gauthier, deux hommes issus 
du radicalisme laïc jurassien qui eurent des fonctions politiques éminentes en Sarthe (ce dernier est 
membre de la municipalité Maury dans les années 1960). 
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Dès le XIXe siècle, la conception du traitement moral autorise l’affichage de forts taux 
de guérison et de sortie. On procède alors à des expérimentations physiologiques, 
tandis que se développe la pharmacopée sédative et hypnotique. 

À la fin du siècle, l’espoir est placé dans les bains calmants, mais l’asile du Mans 
ne dispose que d’un matériel vétuste conçu dans les années 1830. La création d’un 
nouveau service hydrothérapique au début du XXè siècle ne doit pas faire illusion : 
ces baignoires suffisent à peine à l’hygiène des malades et il est inconcevable de 
développer une application thérapeutique à grande échelle.

1.	 Traitement	au	Cardiozol	de	Madame	R.,	1939
2.	 La	salle	des	baignoires	de	l’Asile	du	Mans	dans	les	années	1950
3.	 Cure	d’électrochocs	de	Mme	B.,	1952

Histoire de la psychiatrie en Sarthe 
xixè - xxiè siècles

Les traitements
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À partir des années 1930, l’introduction de la pyrétothérapie par de 
jeunes médecins au Mans – c’est-à-dire la provocation de nombreux 
accès de forte fièvre sur les patients atteints de paralysie générale – 
amorce une transformation des traitements.
Au début des années 1940 sont mises en place deux pratiques qui marquent 
durablement l’histoire des médecins, des soignants et la vie des patients : 
le choc au cardiazol destiné à provoquer une convulsion soudaine et la 
cure de Sakel, une technique de mise en coma par l’injection d’insuline.

Ces pratiques connaissent une application massive à la sortie de la 
guerre, et permettent aux médecins d’atteindre des taux de sortie élevés 
chez les schizophrènes.
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En septembre 1942 commence l’application de l’électrochoc à l’asile du Mans. 
Son principe repose sur le passage d’un courant alternatif dans le cerveau durant 
quelques dixièmes de seconde afin de provoquer un spasme musculaire, puis une 
perte de conscience. Préconisé dans le traitement des mélancoliques, le choc est 
simple, c’est à-dire sans anesthésie.

Les appareils de choc tournent à plein régime durant les années 1950. Ces 
techniques qui permettent notamment l’accueil des malades en service libre (sans 
internement) ne sont cependant pas une panacée. 

Afin de traiter les malades résistants aux méthodes de chocs et les chroniques 
internés depuis de longues années, la psychochirurgie (la lobotomie) fut présentée 
comme une solution viable : elle est pratiquée au Mans entre 1948 et 1967, c’est-
à-dire précocement et assez longuement. 

Dans la mémoire des soignants, la véritable révolution thérapeutique réside 
cependant dans l’introduction des médicaments neuroleptiques à l’hôpital. 
Expérimenté au Mans à partir de 1953, quelques mois après sa découverte, le 
Largactil est le premier d’une longue série de produits dont l’usage devient massif 
après 1955. La part budgétaire consacrée au médicament explose et une nouvelle 
pharmacie (six fois plus grande) voit le jour au début des années 1960.

1. L’ancienne pharmacie du Mans gérée par les religieuses, 1960 
2. La première mention d’un électrochoc à l’Hôpital psychiatrique du Mans, registre d’entrée de 1942
3. Autorisation de pratiquer une lobotomie, 1954
4. La représentation de l’électrochoc par un infirmier, 1988
5. Nouvelle pharmacie du Mans, 1961
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La présence religieuse

La présence religieuse est très forte dans l’établissement jusqu’à la fin des années 
1960, époque à laquelle les vocations congréganistes s’éteignent. Les sœurs de 
Notre-Dame d’Évron gèrent dès 1834 les services centraux et la pharmacie ainsi 
que le côté des femmes. La présence d’un aumônier à demeure dans l’établissement 
leur est destinée, mais bien vite celui-ci acquiert une fonction nouvelle auprès des 
malades qui assistent aux offices et se confessent parfois à lui. La Fête-Dieu est un 
moment privilégié de la sociabilité asilaire : les morceaux de verre coloré pilés par les 
malades sous la direction des religieuses ont certes laissé plus de traces dans les 
mémoires que dans les archives, mais avant l’instauration de la kermesse annuelle 
dans les années 1950, la procession représenta, durant près d’un siècle, un moment 
structurant pour l’institution qui permit des contacts avec l’extérieur, des échanges 
entre les espaces féminins et masculins et la mise en place d’une proto-ergothérapie.

1. Chapelle, site du Mans, aujourd’hui classée monument historique 
    (photo : Gilles Kervella)
2. Le service des femmes, encadré par la mère supérieure, 1955
3. Une religieuse dans la buanderie, années 1960
4. La vierge dans un des dortoirs des femmes, 1962
5. Personnel féminin laïque sous la direction des religieuses jusqu’aux 
    années 1950-1960

Histoire de la psychiatrie en Sarthe 
xixè - xxiè siècles

2

1

3

5

4



L’infirmier psychiatrique a-t-il une histoire ? 

Entre les années 1830 et les années 1950 ce sont des gardiens et des religieuses, pour la plupart peu formés, 
qui gèrent la relation avec les patients à une époque où un seul médecin-chef est présent dans l’institution.

La première fonction des gardiens est de gérer la fermeture étanche de ces espaces. La plupart du temps 
‘intériorisé’, c’est-à-dire logé sur place, le personnel est à la même enseigne que les malades, le régime des 
sorties étant réglementé et ordonné par la mère supérieure. 

Le 26 mai 1930, un décret transforme l’appellation de ‘gardien’ en ‘infirmier psychiatrique’.

Leur rôle se transforme après la Seconde Guerre mondiale. Les religieuses, dont les vocations sont moins 
nombreuses, sont progressivement remplacées par des infirmières laïques dans les années 1960. 

De leur côté les hommes peuvent bénéficier dans le cadre de la sociothérapie mise en place à la fin des années 
1940 d’une forme de spécialisation (sport, loisirs, voyages, ergothérapie) qui vient s’ajouter à la formation maison.

1. Gardien dans la galerie des hommes, Asile du Mans, 1959
2. Tournoi de basket, non daté
3. Spectacle avec des infirmiers, kermesse, non daté
4. Programme des cours aux infirmiers, novembre 1957

Dans les archives, 1946 marque l’apparition du dossier 
infirmier qui témoigne de la reconnaissance du rôle 
de ce type de personnels dans la relation avec les 
malades. 

Dans le contexte politique et social des années 1970, 
marqué notamment par l’apparition d’un courant anti-
psychiatrique en France, la parole infirmière prend 
un tour militant et contestataire. L’interrogation sur la 
marche de l’institution devient par la suite réflexion sur 
le passé comme le montrent les textes et les images 
produits dans les années 1980 par les soignants (voir 
exemplaires dans la bibliothèque).

Alors que la qualification d’ “infirmier de secteur 
psychiatrique” n’aura vécu qu’entre 1969 et 1992, les 
témoignages oraux recueillis (que l’on pourra écouter 
sur la tablette disponible en face) montrent un vrai 
attachement de ces soignants à la spécificité de leur 
profession. 

Du gardien à l’infirmier
Histoire de la psychiatrie en Sarthe 
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Le site étoc-Demazy
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Le docteur étoc-Demazy (1834-1872)

En un siècle où le turn-over des professionnels 
est important, Gustave Étoc-Demazy (1806-1893), 
premier médecin-chef de l’asile d’aliénés, est un point 
de stabilité pour l’institution. 

Nommé à l’âge de 25 ans à la tête d’un des premiers 
établissements publics d’aliénés de France, il lui 
consacre l’ensemble de sa carrière, qui s’achève en 
1872. C’est à ce titre qu’il marque durablement la 
mémoire de la psychiatrie sarthoise : il est fréquent 
que le site historique du Mans soit renommé « Étoc », 
tant l’édifice est associé à cette figure tutélaire.

Étoc-Demazy n’arrive pas ici par hasard. Il est l’un 
des meilleurs élèves d’un cercle médical parisien 
– celui d’Esquirol et de Ferrus –, noyau principal 
d’une profession embryonnaire. Formé dans les 
temples de la psychiatrie parisienne, Étoc propose 
en 1831 de faire du Mans une tête de pont provinciale 
des principes de ses maîtres : l’asile doit être un 
instrument de guérison, ce qui suppose de confier 
au médecin la direction des malades, alors que la 
direction administrative lui échappe dans les années 
1840. Le pouvoir médical ne s’impose en effet pas 
facilement face à la tentation de l’enfermement des 
déviants et des miséreux de toutes sortes. Peut-on 
par exemple faire sortir les malades en ville alors 
que l’établissement est considéré comme un lieu de 
détention ?

Sur le plan thérapeutique, la bibliothèque du médecin 
montre deux choses : une recherche vaine des origines 
organiques et cérébrales de la folie, une pratique 
générale du traitement moral qui, en l’absence de 
médications efficaces, devient la pratique phare 
de l’aliénisme. Les principes de cette cure verbale 
destinée à produire l’aveu biographique en usant 
parfois de méthodes menaçantes, sont perceptibles 
dans les observations médicales consignées par les 
internes.

1. Hommage au Dr Etoc-Demazy sur le bâtiment central de l’Asile du Mans 
    (plaque exposée salle de réunion ‘Etoc-Demazy’, bâtiment administratif n°1)
2. Vue de la bibliothèque personnelle du Dr Etoc-Demazy léguée à la
     bibliothèque municipale du Mans

Histoire de la psychiatrie en Sarthe 
xixè - xxiè siècles

Médecins et directeurs

Directeurs et médecins-chefs

Au XIXe siècle, le recrutement des médecins est essentiellement local : Etoc-Demazy (1834-1872) 
et Mordret (1872-1893) sont membres de grandes familles médicales de la région. A cette époque, 
de nombreux directeurs administratifs se succèdent : Saint-Rémy (1840-1861), Humbert (1861-1864), 
Blanchard (1864-1868), Barthélémy (1869-1881), Lucas (1882-1884), Denizot (1884-1887), Desvatines 
(1887-1888), Josserand (1889-1894). 

Au début du XXe siècle, le rapport entre médecins et directeurs s’inverse. A l’exception du docteur 
Victor Bourdin (1904-1932), les médecins viennent d’autres asiles départementaux et ne passent 
que quelques années au Mans : Fabre (1893-1894), Belletrud (1894-1896), Journiac (1896-1898), 
Petit (1898-1904). Puis dans les années trente, deux jeunes médecins font leurs classes en Sarthe : 
Schutzenberger (1932-1934) et Henry Christy (1935-1939). On reste peu de temps dans un asile dont 
l’encombrement est connu des candidats. 

Du côté des directeurs, on travaille désormais plus longtemps dans l’établissement : Janneau (1911-
1920), Buon (1920-1928), Petitjean (1928-1941), Adam (1941-1946). Le docteur Louis Anglade, seul 
médecin directeur de l’établissement (1946-1957), arrive en juillet 1945 apès avoir échangé son poste 
avec le médecin-chef Hédouin, un poste lié à une institution privée catholique normande. Le catholique 
Anglade succède au long épisode Petitjean, et précède la direction de Gauthier, deux hommes issus 
du radicalisme laïc jurassien qui eurent des fonctions politiques éminentes en Sarthe (ce dernier est 
membre de la municipalité Maury dans les années 1960). 
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