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Mais il est aussi admis aujourd'hui que l'intervention, entre-
prise pour enlever une lésion cancéreuse quelconque, doit s'étendre
en même temps à tous les groupements lymphatiques qui des.r-
vent le territoire malade. Tous nous savons les remarquables
résultats qu'a obtenus, dans les cancers du sein et de l'utérus,
l'exérèse large, mais complétée de la poursuite des ganglions sa-
tellites; les pourcentages statistiques en ont été transformés, et.
innombrables sont aujourd'hui les individus qui doiveI inton-
testablement à ces dissections éloignées, des survies considérables
et peut-être même des cures définitives.

Il ne viendrait à l'idée de personne de confier au îchirurgien
le traitement des adénopathies syphilitiques; qu'elles soient con-
temporaines du chancre ou qu'elles se montrent à une période
secondaire, elles sont toujours justifiables du traitement spéci-
fique général. (Nous vous signalons en passant le nouveau trai-
tement abortif de la syphilis, par lequel M. ILallopeau prétend
obtenir la guérison radicale et défini t le cette maladie, en in-
jectant un "sel arsénical ", non seulement M!,s le chancre initial,
mais aussi sur le trajet des lymphatiques et jusque dans les gan-
glions lyiplatiques les premiers exposés.)

L'adénite chronique simple étant le résultat d'une cause irri-
tative ou infectieuse permanente, il est infiniment probable qu'elle
disparaisse, lorsque vous aurez fait disparaître les dents carié:·s,
traité les lésions gingivales, assuré la perméabilité du nez, débar-
rassé le pharynx d'amygdales ou d'adénoides malades et nettoyt
le cuir chevelu des infections dont il est le siège fréquent.

Nous en sommes au traitement des adénopathies primitires. et
ce dernier est susceptible de nous intéresse.- davantage, ce soir,
parce qu'il s'adresse directement à une lésion, qui existe par elle-
même et entre seule en considération dans les indications théra-

peutiques.


