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Par sa tumeur, qu'elle insista avec persistance à se faire opérer, ce à
quoi nous consentîmes plutôt dans le but de la délivrer de ses inquié-
tudes que dans le but de la guérir. La plaie ne se ferma pas, ulne
arge étendue de peau environnante se remplit de ces nodosités, et la

0ot survint quelques mois après l'opération.
Le cancer en cuirasse de Velpeati, qui est plutôt un cancer des tégu-
ets questde la glande elle-même, s'étend à toute la partie antérieure du

est aussi un ceux auxquels il ne faut pas toucher. Le squirrhe
atroPhique ou rëtraclile du même auteur se rencontre presqu'exclusi-
veinent chez les femmes agées.

ti Le mal peut être porté pendant des années sans qu'il paraisse reten-

.ir 8 l'état général. Il faut donc ici encore savoir ne pas agir, car
tervenîtion ne ferait qu'accélérer la marche de la maladie et hâter la

tertniraison fatale. Dans l'âge adulte, vous trouverez encore des cas
us lesquels il vaut mieux s'abstenir. Mais ces cas sont difficiles à

c'est chez des femmes qui ont toute l'apparence d une santé
fite. Les sQins sont gros, proéminents, l'un est manifestement

us v.lumineux que l'autre, il est plus dur ; on y perçoit une masse
PinCipale formant tumeur; le tissu glandulaire voisin n'a plus la sou.

se normale, on y découvre des indurations à limites peu précises,
femiiées dans toute l'étendue du sein. Profondégnent dans Vais-

a travers une couche épaisse de tissu graisseux, on perçoit des
b lions tuméfiés.

tei enlore, lorue l'on opère, la récidive se fait avec une prompti-
e- trêèmele plus souvent dans la plaie avant qu'elle ne soit fermee.

i ée à elle-même la maladie marche avec une moins griande rapi-
e. La mort survient un an au plus après le début du mal, mais ces
as It difficiles à reconnaitre d'avance.

li f ai-je besoin de vous dire, lue si vous constatez chez vos malades

mIndre trace de généralisation, la non intervention sera un devoir

flo que les ganglions sous claviculaires sont manifestement tu métiés,

ez pas. Leur altération est, presqu'à coup sûr, l'indice d'une
"aation commençante.

a r les produits éoplasiques ont, du sein, gagné les ganigliols

le anes, et que franchissant cette première barrière, ils ont atteint

vi ons souspectoraux, puis ceux qui siégent au dessus de la cla-

la y a grande chance pour que l'infection se soit propagée plus

ply ,Ma ie peut-être se révéler encore par des signes appreciables a l ex-

tile atlr directe. On ferait donc, ci intervenant, une opération inu-

e mêe nuisible; s'abstenir sera plus sage.
Vou dehors de ces contre-indications, et dans les conditions que je
être ai exposées plus haut, j'estime que le cancer du sein peut et doit
si oléré. Ces conditions, je les résume d'un mot: opération précOCe

en tout cas opération complète.
l'on" conduiite,-votre intervention sera absolument justifiée, et vous
1i11oj spésP'rer qu'elle sera utile. Elle procurera à votre malade au
tro quelques mois de suivie, et parfois, plus souvent qu'on ne le

t oumliuiément, une guérison définitive.


