
L'UNION MÉDICALE DU CANADA

maligne doit òtre fait à bonne hearn, car de ce diagnostic préco«e
dépend la vie de la malade. Que de chiîurgiens, indécis, temporisei t
et amjuselt leurs malades avec des ongcuents ou des médicaments admi-
nistré5 à linterieîur 1 pendant ce temps d'rêòt, enîvahissement de la
pealu et des ganglions arrive, et les chances de snceòs ipar intervention
chirurgicalo sont grandement diminuces, sinon eon plôtement perdues.

Ce diaîgno4ie difrérentiel se tire surtout (les symptômes physiques
et phyiiologiques, ainsi que de ht marche de la maladie.

Les turn•11-s bénignes s'observent hchz les femme, fgées de moins (e
trente ans, tandis que les tumeur- malignes -e rencointrent de préfé.
renCe chez celles qui ont dep:assé ht einquantaine. Cette règle cepen-
dant souffre de nombreues exceptions.

Ilhérédité n'a qu'une imipor jcitance relative. Les statistiques prou-
ventqu'elle existe environ dans u tiers de< eas.

Le chirurgien (oit étudier tout spécialemen 1< la mabii/ d' la
tumeur-; 2) sa conlsisuance; 3o I';lat de la peiau et duîmmelon. Vous
avez sans doute, Messieurs été frappés de la persi.tance que je mets,
à chaque nonuveauît cas qui se prèiente ici, à vous fae Çensater

ces faits; je vous recominande continuellement d'exerecer votre toucher.
d'instruire un ou deux de vos doigts, puisqueo la vie liumaiw n'est pas
.assez longue pour que vous ayiez le temps de donner une instruetion
parfite à plusieurs de vos doigts. N'oubliez pas la dureté de bois si patr-
ticulière aux tumeurs cancéreuses.

Les tumeurs bénignes peuvent être isolées des pardoes voisines
elles jouissent d'une mobilité compléte, tandis qup les tumeurs mali-
gnes ne peuvent être isolées du reste de la glande et adhérent aux par-
ties avoisinantes, c'est-a-dire t a glande mammaire elle-même, a la
peau et à la palroi horacique.

Les tumours intermédiaires, dites à pronostic variable, ressemb
quant à leur isolement et à leur mobilité, aux tumeurs bènignes.

Au début, la dureté-est. niti caractOre commun aux tumenrs bénignes
étinalignes, mais plus tard, Ventéplialoide -c raumllit, tandis que le

iqirr'he, lui, reste toujours dur, rais il se -omplique d'adhérences,
d'ifectio ganglion nai t-e, ce que ne font pas le-< tumurs hénignes.

Le manelon s'enfonce quelquefois, dans les ca le tmneur bénignes,
mais cela est dii à l'écartement des lobei de la g-·ude et à la traction
ëxerc-ée sur lui par les vaisseaux galaetophores. puis on petit r"0ns-
tituer sa s:illie el) ir t-onvennt ln g de avec les mains et dimiinnant
ainsi:l écarteinent des lobes. Dans les tumeurs malignes, 'est ditfé-
rent; le mamelon subit une rétraction réelle et permanente. p- les
dhérences qu'il contraete avec le tissu mo-bide, et le chirurgien ne

peut lui rendre sa saillie par une pression concentrique, comme dans
le cas préced ent.

J.qu'à res derniòres annéev on a aittaché une rande importance
notlstique a iécoulemnt d'ut i iquide par le imamelon ; 'ai t cois-

riéré comme ernt e mat:is à n1l. 3uai'_ auj:u' hut l, on , -:it qet
et'écoulemet. de t li<ut-e i n! iqune ;outt silmplemenlt que le prtemas

r-bide a .-on siôèg-e dans la glande et que les conduit- ex-réeers ont
1enervé lent- perméabilité, mais ce n'est plus considéré comme une

preuve cer'tainie de cancer. En effet, ce écoulement manque très
sevent dans des tumeirs indubitablement cancéreuses, tandis qu'il
eiiste dans, un grand nombre de tumeurs bénignes.
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