518 MALADIE HYDATIQUE GE LA MAMELLE.

Chactine de ces petites poches devient a son
tour mere de plusieurs autres hydatides quise
forment de la méme maniére & sa snrface in-
lerne.

Les raisons qui me porlent a considérer ces
productions comme jouissant d’une vie qui
leur est propre sont les suivantes:

1%, Elles ont une existence et une évolulion
entierement indépendantes, puisqu’elles ne
sonl liées par aucune communication vaseu-
laire aves les lissus au sein desquels elles se
rencontrent, et qu’elles sont seulement enve-
loppées par un kyste &. parois vasculaires et
a surface intérieuresécrélante.

9°, Elles ont la; faculté de reproduire a leur
surface interne un étre semblable 2 elles.

32 Qn trouve dans le cerveau du moulon des
poches semblables qui conservent, pendankt
plusieurs heures aprés la mort de P’animal, un
mouvement vermiculaire trés-prononcé et (res-
facile 2 constater si Yon a eu le soin de les
placer dans de V’eau tiede.

4° On trouve quelquefois, & la surface et
méme dans Pintérieny des viscéres abdomi-
naux, des hydatides qui sont munies d’'une
bouche située i Vextrémité d’un col, et qui
par consgéquent prennent leur alimenlalion &
la maniére des animaux,

On peut donc comsidérer Phydatide globu-
laire; envisagée sous le rapport de son mode
d’alimentation, comme 'anncau qui unit le
régne animal an régne végétal , puisqu’elle se
nourrit.par absorplion & la manitre des végé-
taux. Mais le i@nia hydatigena qui a uane
bouche est un animal parfait quant & la ma-
nigre dont il se nourrit.

On suppose que Vhydatide charriée par le
sang est déposée dans le lissu au sein duquel
ellese développe. Quel.que soitle lieu ot elle est
ainsi déposée, elle y devientune cause d’irri-
tation et se trouve bientot enveloppée par les
preduits gui se séerétent sous Vinfluence du
travail inflammateire et qui donnent lieu & la
formalion du kyste.

Mais l'origine de ces animaux est obscure;
6t 1a théorie relative & la maniere dont ils
sont déposés dans les tissus n’est qu'une hy-
polhése,

L hydatide mere estentretenue par le produit
delasécrétion qui se fail & la surfaceinternedu
kyste ot elle est renfermée. Mais il est proba-
ble que les pelites hydatides auxquelles elle
donne naissance sont nourries par le liquide
quielle renferme, du moment ol ces petites hy-
dalides, perdent toute connexion avee leur
mére et deviennent libres dans Pintérieur de
sa, cavité.

Lorsquwune hydatide de cette espice se dé-
veloppe dans la mamelle, clle y détermine de
Vinflammation, et il se dépose autour d’elle de
1a lymphe coagulable. La mamelle devient
dure;, et, 2 raison du volume peu considéra-
hlegde Vhydatide , on n’y peut point constater
de fluctuation. A mesure que 'hydatide se dé-

veloppe , bien que la guantité de lymphe mﬁl-
trée dans les tissus angmente aussi, cependant
comme le liquide devient plus abondant dans
une grande proportion, il arrive une époque ol
I’on peut reconnaitre la flucluation au centre
de la tumeur.

Lorsque ’hydatide a acquis un volume con-
sidérable, elle détermine quelquefois une in-
flammation a ]aqﬁc]l_e la suppuration succéde.
Dans ce cas, au moment ol la collection pu-
rulente est ¢vacude , soit au moyen de la lan-
cette, soit par suite de Pulcération , 1’ hydatide
s’¢chappe par Uouverture qui a donnd issue au
pus. On voit, dans la collection de ]‘huplfal

Saint-Thomas, une hydatide qui a ¢lé ainsi re-
](.Ls_o a travers une perforation déterminée par
Yulcéralion dans!es parvois d’un abeds dela
mamelle.

Le traitement qui convient dans les cas ol
Yon a constalé existence d’une hydatide con-
siste & faire une incision a la tumeur et a
faire écouler le liquide qu’elle renferme. L’ap-
plicalion @’un simple cataplasme suflil ensuite
pour amener la cicalrisation dela plaie; ou bien
si, apres y avoir pratigué une ;)oncllou qui a
donné issue au liquide, ce dernier s’y accumu-
le de nouveau, on peul passer dansla tumeur
un séton qui améncra 1’élimination du sac.

Lorsque le chirnrgien, n’ayant pas reconnu
la fluctuation et ayant cru a V'existence d’un
squirrhe, a pratiqué ’ablation de 1a tumeur,
il constate la présence du kyste ludathuc qui
v est renfermé, et il peut aflismer en. toule
assurance gque la malade n’a rien 4 redouter
pour ’avenir.

Les caracleres distinctifs de celte affeclion
sont :.la fluctuation qui est appréciable a la
partie centrale de la iumeur, Pinduration
des tissus qui enveloppent le kyste, et I'absence
de toule douleur i la pression.

La maladie n’offre ancun danger avantlo-
pération, et les suites n’en sont jamais fa-
cheuses.

Observalioni6s communiquée par M. Bayfield.
__ Mistriss Sarah Cornish, agée de 44 ans, por-
{ait au sein gauche une tumeur gui avait déja
le volume d’une aveline lorsqu’elle s’en aper-
cut pour la premitre fois.. Cetle tumeur aug-
menta graduellement de volume pendant onze
mois sans aucune douleur. La santé gemlale
resta intacte, et la menstruation réguliere.

La tumeur fub enlevée. Plusieurs anneces
apres, la mamelle n’était le siége d’aucune
douleur, et elle ¢élait restée exempte de toute
récidive.

Mistriss. B. , dont Pobservation est con.mgnu:
plus haut (voy. observation 5 ), portait proba-
bhlement dans le sein une h}dahde de celte
espece. En effet, apléa qu’on eut, plac(, le séton
dans 1a tumeur, Ja poche hydatique fut frappée
de mort et ’élimina. Or ses pzums auralent
conlyacté des adhérences P'une avec Pautre §'il
se fut agi d’une hydatide celluleuse.
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C’est une affection qui ditilque en général
de jeunes su]eti depuis 17 jusqu’a 2 30 ans, Ce-
pendant je Pai vue chez des femmes qui
avaient dépassé cet age; mais ces derniers cas
sont trés-rares.

La constitulion est le plus souvent parfaite-
ment saine chez les sujets atleints de cette
affeclion qui ne semble exercer d’influence
sur l'état général de la sanié, ni par ses pro-
gres, ni par sa lerminaison.

La lumeur mammaire chronique parait se
développer en général sous l'influence sym-
palhique de 'utérus. En effet la mamelle et
Putérus sonl unis par des licns sympathiques
tels que Pexgitation de I'un de ees organes
détermine cher Vautre un accroissement
d’action, et par suile un surcroit de déve-
loppement. Aussi est-ce particulidrement
chez des femmes non marié¢es, on chez des
femmes mariées qui r'ont pas en d’enfans,
qu’on observe la maladie qui nous occupe.

Les symptomes sont les suivans : La tumeur
semble procéder plutol de la surface du sein
que des parlies intérieures de son tissu. Aussi
parait-elle en général, trés-superficielle, ex-
ceplé quand elle débute par la face postérieurs
de la mamelle ; alors seulement elle est située
profondément, et ses principaux traits sont
plus difficiles & reconnaitre.

Celte espéce de tumeur est extiémement
mobile; en effét, aa lieu d’elre en quelque
sotte plongée dans Pépaisseur du sein, elle
n’a pour principal moyen d’union avee lui
que Vintermédiaire de Penveloppe fibreuse ;
aussi glisse-t-elle 4 la surface du sein quand
on lui imprime des mouvemens.

Elle ne détermine point de deuleur a son
début, et la femme ne s'én dpergoit que pat
hasard. Elle continue ses progres souvent pen-
dant plusieurs anmnées saus cause de douleur
et sdns déteridiner atctih inconvénient.

Mais dans quelques cas elle devient le
siége d’une douleur; Ia setisation dnu]ouruuse
s’étend jusqu’a 1’épaule et est comparde par
la malade aux doulenrs rhumitismales.

Ordinairement 13 tameur H’est pas sensi-
Blé au toucher. y’ai va cépénddit i ead ot
elIc Ié devehdit parfois, . pnncnpa]meleuand
{1 survenait qﬁeque mﬂieposition oupendant
Pécoulement des regles.

Le développement de céttd tiiehr s6 fait
avec dné lentbitt extrbie. 41 fait 1 fatioh
d'une de ces tulnedrs Gt existalt deptds citq

années et qui n’avait que le volumeé dune
noix. J’ai vu un autre cas dans lequel la mala-
die existait depuis sept annces ; le volume de
la tumeur n’était pas plus considérable que
dans ’autre cas,

Rarement cette tumeur acquiert un volume
considérable. Son poids est ordinairement
d’une a deux onces. Cependant, dans un cas
ot M. Bond, de Brighton, avait pratiqué I’a-
blation, la tumeur pesait une livre et demie,
el n’avait mis que deux ans & acquérir ce vo-
lume extraordinaire. C’est probablement un
cas de la méme nature qui se présenta 4 ’ho-
pital de Guy, et dans lequel 1a tumeur, qui pe-
sait plusieurs livres, s’était ouverte par suite
d’un travail d’uleéralion 2 sa parlie la plus
saillante, et avait produit des vézétations gra-
nuleuses qui fournissaient une matigére puru-
lente. Mais ces cas sont extrémement rares,
tandis qu’il est trés-commun d’en rencon-
trer dans lesquels la tumeur a un volume peuw
considérable,

Cette affection ne présente anecun caractere
de malignité. Elle n’a rien de commun avec
1e cancer ou la maladie fongoide. Aussi reste-
t-elle pendant plusieurs années dans un élat
presque slationnaire , pour disparaitre ensuite

_d’une maniere graduelle.

J’di vu chez une femme une glande de
Yaisselle s’engorger pendant la durée de cette
maladie; mais cet engorgement était le résul-
tat d’une simple irritation. Il ne s’observe que
rarement, et il ne peut devenir le point de
départ d’aucune altéralion alarmante,

A un examen attentif de celte tumeur on
reconnait qu’elle est lobulée, c’est-i-dire
qu’elle se compose d'un certain nombre de lo-
bes réunis entre eux, mais cependant présen-
tant des dépressions dans leurs intervalles.
Quel que soit le volume qu’atteint 1a tumeur,
ell_e conserve ce caractére globuleux ; aussi
potrrait-on lui dohmer 1¢ nom de tumeur
mammaire lobulée,

Lorsqu’on procéde a Pexamen de cette ta-
miedr par la dissection, on reconnait qu’elle
est contenue dans un sac d’une nature fibro-
tendineuse , semblable i celui qui enveloppe
Te tissu glanduleux du sein et qui en occupe
les interstices. Celte enveloppe devient de
plas en plus distincte , en proportion du volu-
me de la tumeur. Gellé-ci nait di tissu glan-
difeux du sein; et fui reste uiié par uii prolon-
gefirerit mirics di méfné Lisst, pmlongement
qui est assez HAché ét moBite poutrpeimmelive &
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l1a tumeur les mouvemens les plus libres & la
surface de la mamelle.

©uand la tumeur est mise anu, elle parait, au
premier aspect, formée par la réunion de lobes
volumineux semblables a ceux de la mamelle.

lais quand la disscction est poussce plus loin,
on reconnait qu’elle est constilude par une sé-
rie d¢ lobes de plus en plus petits, variables
pour la grosseur, mais semblables entre eux
quant 2 la forme, el qui se séparent facilement
apris une macération peu prolongée.

Voici quels sont les traits caracteéristiques de
cette affection :

1° L’age dela malade, quiordinairement est
pen avancé. — Il y a néanmoins sous ce rap-
port gquelques exceptions & la regle géndrale.
Nais de meéme qu’il est rare de voir le squir-
rhe se développer avant la 30° année, de méme
il est rare de voirla lumeur mammaire sur-
venir aprés celle époque de la vie.

20§ absence de douleur.— Ce caraclere n’est
pas non plus constant; mais_en général la
denleur est 1éoere, et souvent la tumeur existe
depuis plusicurs années sans déterminer au-
cune souffrance.

3° Cette maladie se dislingue des affeclions
de mauvaise nalure par la persistance de la
santé géndérale.

4° Les.progres de la tumeur sont lents, eb
elle peut rester presque stalionnaire pendant
un grand nembre d’anndées.

5° La situation superficielle de la tumeur. —
Elle a son siége a la surface de la mamelle
au lieu d’¢tre placée dans son ¢paisseur.

G° Son extréme mobililé.

7°Ce qui la caraclérise par-dessus tout, c’est
sa forme lobulée , appréciable au toucher. En
effet on peut econstaler que la tumcur est
composée de’ lobes nombreux réunis en une
masse commune, dont)a surface est brisée ou
interrompue.

La cause de celte maladie est, ainsi que je

*ai_déja dib, une influence sympalhique de

Pulbérus , par suile de laquelle il se fait a cer-
taines époques un afflux considérable de sang
dans .Ja mamelle. Mais fréquemment la ma-
ladeatiribuve Vexislence de cette tumeur & un
coup qu’elle se rappelle avoir regu. ou a la
pression continuée des vétemens. CGes circon-
stances peuvent bien élre la cause occasion-
nelle de la maladie ; mais la cause fondamen-
tale , ¢’est excilation utérine.

Dans le trailement de cetle maladie il im-
porte de s’assurer si les sécrétions sont dans
un état parfaitement normal; si le foie séeréte
sa quantilé ordinaire de bile;s'il y a de la con-
slipation ; mais avant tout si la menstruation
s'effectue régulitrement. sous le lriple rap-
port de la quantilé du sang, de sa couleur et
de la durée de l'écon'ement.

5iles fonctions digestives sonl dans un ¢lat
anormal y on administrera des pilules de ca-
lomeél composées, le soir, el Pinfusion de co-
inmhbo avec Pinfusion de rhubarbe el de car-
bonate de soude, deux fois le jour.

Mais si c’est 1a mensitruation qui est défec-
tueuse, on prescrira les pilules suivantes :

Mercure. .. Gr ij.
Extr. de colog. comp. Gr iij.

Ces pilules seront prises le soir, au nombre
de quatre on cindg.

On administrera aussi les diverses prépara-
lions ferrugineuses quelon feraprendre deux
ou trois fois par jour.

Parmi les applicalions locales, T'une des
meilleures est Pemplatre d’ammoniaque avec
le mercure lorsque la tumeur est tout-a-fait
indolente. On pourra aussi employer la pom-
made d’iode en frictions sur la tumeunr, afin
d’exciler Paction des vaisseaux absorbans.,

Mais §%ily a dela chaleur et de la douleur,
les lotions évaporantes et les cataplasmes sim-
ples sont les moyens qui produairont le plus
de soulagement.

Il faut avouer toutefois que les médica-
mens employés, soit a Pintériear, soil loca-
lement, n’ont guere d’'influence sur cette es-
piéce de tumeurs. En effet , comme elles se dé-
veloppent avec beaucoup de lenteur, lear ré-
sorplion exige aussi un temps trés-long, et,
quand elles disparaissent, ¢’est d’une maniére
extremement graduelle. Leur disparition s’el-
fectue, soit parce que Pexcitation utérine sous
Yinfluence de laguelle elles se sont produites
vient & cesser, soit parce que la parlie est ap-
pelée a sa séerélion naturelle, ¢’est-a-dire celle
du lait.

Mais lorsque la malade, consultant le chi-
rurgien , lui exprime ses inquiétudes relati-
vement & la nature, peut-étre cancérence dela
iumeur, celui-ci peut dissiper ses craintes par

celte ddéclaration, dontle temps démonlrera
Iexactitude: !

1* La maladie n’est certainement pas cancé-
reuse, et, par conséquent, lors méme qu’elle
ne céderait pas au traitement, elle ne compro-
metirait en rien Pexistence.

2°* Elle ne réclame pas nécessairement I’opé-
ralion , car elle peut persister pendant plu-
sieurs années el disparaitre ensuile graduelle-
ment.

3° Si 1a malade désire I'ablation de la tu-
meur, parca qu'elle eraint qu’il ne s’y soit éla-
bli un commencement de dégénération can-
cérense, et si on se détermine a praliquer
Topération, celle-ci est extrémement simple,

elle n’est accompagnée d’aucun symplome
immédiat qui puisse inquiéter, et n’est suivie
d’aucune récidive. ;

Les femmes non mariées , atteintes de cette
maladie, demandent si elles peuvent se ma-
rier, et je réponds a celte question que la tu-
meur, loin de s’opposer au. mariage, mangque
rarement de disparaitre sous I’influence d’'une
premigre grossesse et de la succion qui a lien
a la suite de ’accouchement. Mais. il est bon
que le mari futur soit prévenu de lexistence
de cette maladie afin qu’il puisse, s'éclairer
sur ce sujet. J’ai connu une dame qui portait
une tumeur de cette nature, et qui avant de
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se marier fit 4 celui qu’elle devait épouser
I’aveu de cette maladie. Lechirurgien qui fut
consulté  répondit que le mariage serail-le

meillenr mode de traitement, et gque la tumeur :

céderait & Pinfluence de la grossesse et de
P’allailement. Les choses se passérent comme
il Pavait prévu, car la tumeur disparut, non
pendant la grossesse, mais pendant Pallaite-
ment.

Je vais rapporter quelques observations de
cette maladie que j’airecueillies dans les cas
ol j’ai ¢lé consulé., Jen possede un grand
nombre; mais, a raison de lenr grande res-
semblance et de ’absence de circonstances
parlticuliéres, il suffira d’en citer un petit
nombre.

Observation h66° — Miss M., agée de 27 ans,
avait an sein une fumeur peu volumineuse,
situde lrés-superficiellement, trés-mobile et
lobulée i sa surface. M. Cline Tui avait fait
cing ans auparavant Fablation d’une tumeur
semblable.

Dans les deux cas Ja maladie ne s’accom-
pagna d’aucune douleur, mais clle fil naitre
les plus vives inqui¢tudes dans Desprit de la
malade, qui, craignant que la tumeur ne de-
vint cancéreuse, en demandait I'extirpation
avee instance,

M. Pennington ayant embrassé la tumeur
avec ses doigls divisa la peau au-dessus d’elle,
la saisit avec une double érigne et I’enleva
facilement avec une petite portion delaglande
mammaire,

La tumeur, examinde aprds son ablation,
présenta 'aspect lobulé propre  la glande
mammaire elle-méme, & laquelle elle était at-
tachée par un tissu fibreux et parun petit pro-
longement de tissa glandulaire.

Observation 467 Mistriss G... portait une
lumeur mammaire lobulée du sein qui, lors-
qu’elle fut enlevée , existait depuis deux ans.
Je pratiguai ceite opération il y a quatorze
ans. Cette dame avait en un enfant, mais I'al-
laitement n’avait pu avoir lien par la ma-
melle sur laguelle si¢geait la tumeur. Depuis
celte époque elle a eu deux enfans et a con-
tinué a se bien porter,

Ce qui avait déterminée a réclamer opé-
ration, ¢’esl une sensation de contraclion que
la tumeur déterminait dans le bras; en outre
la tumeur devenait parfois douloureuse,

Observation (168*, Mistriss A... portait depuis
deux ans & la mamelle une tumeur de cette

_espéce qui restail stationnaire. Sa sceur avait

eu auparavant une tumeur semblable, qui
avait peu 4 peu diminué sous Pinfluence d’'un
traitement consistant dans I’emploi des pilules
de calomel composées et dans ’emploi d’un
emplatre d’ammoniaque avec le mercure,

Observation 469, Mistriss G..., de Lynn, me
consulta pour une tumeur du volume d’une
noix qu’elle porlaitau sein. Cette tumeur était
siluée an contact du mamelon ; elle était su-

perficielle et triés-mobile ; on y sentait des lo-
bules et on reconnaissail qu’elle était formde
de plusieurs porlions réunies ensemhle. Jen
fis Pablation, et je ]a trouvai composée de lo-
bes qui se divisaient eux-mémes en lobes plus
petils.

Observation 470°. Miss B... portait au sein
une tumeur lobulée. Je lui prescrivis 'usage
de la cascarille, de la rhubarbe et de la soude.
Elle a guéri pavfailement.

Observation 171" Mistriss E... avait une tu-
meur lobulaire du sein, mobile et superfi-
cielle. Quand elle me consulta pour la pre-
miére fois elle avaitl'intention de¢ se marier,
mais. elle avait quelque doule sur la conve-
nance de cette délermination, a cause de
V’exislence de celle maladie. En conséquence
clle fit prévenir par sa meére celui qu’elle
devait épouser, afin qu’il me demandat mon
avis & ce sujet. Je lui aflirmai que jamais je
n’avais vu ces tumeurs persister apres la gros-
sesse, et que cette maladie n’avail aucun ca-
racleére cancéreux. Elle se maria el 1a tameur
disparut pendanl I'allaitement de son premier
enfant. Elle avait vingt-deux ans. ¥

Observalion §72 Communiquée par M. Bond,
chirurgien a Brighton. — La malade qui faitle
sujet de cette observation élait agée de 42
ans & 'époque ou Popération fut ‘pratiquée.
Deux ans seulement s’'étaient écoulés depuis
la premiére apparition de la tumeur. Pendant
la marche de celte affection la malade avait
rarement ressenli quelque douleur, quand
toutefois la tumeur n’était ni comprimée, ni
maniée. Cette tumeur &lail dure et inégale.
Sir Charles Blicke ,1a considérant comme
élant de nalure cancéreuse, conseilla d’en
pratiquer 'extirpation. La mamelle dn ebdté
gauche étail parfaitement saine, etil n’y avait
dans Paisselle aucune trace d’engorgement
ganglionaire. L’opération fut conronndée d’un
plein succes. La cicatrisation eut lieu par pre-
migre intention, et, depuis dix ans que P'opé-
ralion a été faite, cetle dame a toujours con-
servé une santé parfaite. La tumeur pesait
aprés son ablation une livre et demie. Cette
femme s’est maride y mais, bien que jouissant
d’une parfaite santé, elle n’a jamais en d'en=
fans.

Observation 073°. Elisabeth Miller, agde de
33 ans, portait au sein droit une tumeur lobu-
laire qui exislait depuis sept ans, qui avait
commencé par une pelite €élévation égalant
seulement un pois en volume, et qui mainte-
nant ¢tait grosse comwe une noix. Elle était
mariée depuis seize années. On sentait distine-
tement la forme lobulaire de la tomeur etil
€lait facile de suivre les intersiices des lobes.
Pendant cing ans la tumeur n’avait été le
siége d’aucune douleur et n’avait entrainé
aucun inconvénient; mais elle avait fini par
devenir sensible au toucher, et la douleur qui
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s’y faisait senlir se propageait jusqu’a Vépaule,
¢l s’aggravail lorsque Elisabeth Miller était sur
le pomt d’étre malade. La santé générale était
f'ublc- la menstruation Etait réguliere , mais
la malade était sujette a de la constipation et &
des douleurs de téle. Elle a été trailée par
M. Callaway qui a essay¢ divers moyens pour
amener la disparitioh de la tumeur.

Observaiion 474 Miss Gardner, agée de 30
ans, portail une tumeur mammaire chroni:
que au sein droil. En avril 1828, elle avait
apergi pour la premiére fois une tumeur
mobile; indolente, situde a la parlie supé-
rieure du sein. Cette tumeunr s’accrut gradael-
lement; et d’autres tumeurs semblables s6 de-
velopperent a la partie externe de la mamellé
prés du bras; mais elles ¢taient pelites et péd
distinetes.

Lamenstiruation avaitioujours été peu abon-
dante, et la mdlade avait eu guelques Ndedis
blanches. Elle avait éprouvé dussi de vives
inguicthdes et de vives contrariétes;

Pe toul ce qui avait €t¢ essayeé, rien n’avait
réussi.

Les sangsues, loin a’amlener aucdil résultat
avantageux, parurent plutet etie suivids @’ atie
augmentation dans le yolume de la tumeur.

L’opération fut faite leff décembre1828. A
la dissection en trouva 1a tumeir renfermée
dans nn kysté: de: tissu celldlaire cohdensé.
Elle était constitude par uné substance sem-
blable 2 eellede la gldnde mammaire | et lui
élait unié par un petit prolongément de tissu
glandulaire;

Le 15 dé¢enibre 1a malade ¢tait guérie:

Observation 475°. Miss Golden; ¥ qui j’avais
enlevé en 1814 une tumeur mamihaire chro-
nique, eut guelques mois aprés un engorge-
ment de Povaire droit. Elleme c¢onsulta pour
une maladie du bras en 1828, Je trouvai; a cette
époques que Vengorgement de 1’ovaire avait
dispara et que la douleur mammaire n’avait
pas récidive.

Bien gque ces tumeurs Waient dans leur dé-
but aweun earactére de malignité, et bien
qu’elles contituent & étre pendant plusieurs
aniées exemptes de toute tendance semblable,
cependant si elles persistent jusgu’a ’époque
de la cessalion des régles, elles peuvent quel-
quefois devenir le sidge d’un travail nouveau
et subir uné dégéncralion de mature cdnceé-
reusc,

TUMEUR CARTILAGINEUSE ET OSSEUSE

DE

LA MAMELLE.

Dans les inflammations chronigues el spéci-
fiques qui occupent des portions de 1a_ma-
melle, il sc sécréle quelquefois une matiere
gélatineuse semblable a Ja substance qui tient
la place du tissu ossenx chez le foetus, et qui
chez les enfans occupe cerlaines portions des
os. 11 se développe dans cette matiere gélali-
neuse des vaisseaux qui la mctlnnt en coim-
munication avec les tissus environnans, Elle
r(,haunblc au cartilage par sa teinte bianche et
jaun,atu. par sa densilé , par son ¢lasticite , et
surtoul parce qu’elle smt de canevas 4 un os
de nouvelle formation. En effel, celle sub-
stance étant traversée par des \"1\55(,.111\: san-
guins et par des vaisseaux .l].lbU]bdllb ces der-
niers la résorbent :nulu‘ulu a molécule, tan-
dis que les premiers dc'pnzt,ni. dans les inler-
stices ainsi formés la subslance p]us solide
qui constitue Pos, c’est-a-dire le phosphat(. de
chaux. Sil'on plonge les tumeurs de cetle na-
ture dans un acide, le phosjphate CJ.ICHHL est
enlevé ; mais le caneyas caxnl'mumu\ ou gela-
tineux pcnlste. Le cas suivant vient & Iappui
de ce qui précede.

Observation I16*. Mary Farner, Agée de 33

"ans, vimt me consulter pour une tumenr

qu’elle portait dans le sein depuis qualorze
ans. La tumeur ¢tait le siége d’une douleur
trés-vive; la peau qui la recouvrail para ssait
lrés-chaude, comparée avec la peau des par-
lies environnantes; il étail nécessaire de faire
constamment des applications réfrigérantes
pour tempérer cette chaleur. La tumeur (Sifait
excessivement dure, extrémement doulou-
reuse anx approches des levlea mais heaucoup
moins apres que celte cpoquL était passce.

On teita emploi de moyens trés-variés, sa-
voir : des fomenlalions, des calaplasmes et
des emplatres stimulans; mais aucun d’eux
ne produisit Ia plus légere lendance soit ald
résorption , seit ala suppuration : aussi la ma-
lade désirail-elle vivement ’ablation de sa tu-
meur,

Considérant que les ganglions dc Iaisselle
étaient cxempts de toule alltération, et que ,
malgré lalongue dul ¢e de 1a maladie , la sanle
géndérale s’élail par faitement (,onsuwc, jc
recominandai I’operation commnic le seul moyet
de guérison.

La tumeur fub disséquée, La plus grande
partie de son tissu ressemblait au cartilage qui
chez les ]eunes sujels Lient la place du tissu
osseux, Le reste élait ossifié.




TUMEUR ADIPEUSE DU SEIN.

Deux fois on m’a demandé d’enlever une tu-
meur adipeuse du sein. Dans les deux cas la
tumeur avait acquis un volume irés-considé-
rable.

Dans le premier cas la tumeur avait dé-
buté par la partie postérienre de la mamelle
el s’était développée entre la glande et la face
antérieure du muscle pectoral.

Dans le second cas tous ces lobules prais-
seux qui sont parsemeés entre les diverses par-
ties de la glande mammaire, et gui servent
naturellement a augmenter le volume duo
sein et 3 lui faire faire une saillie plus consi-
derable i la partie antérieure de la poilrine,
avaienl acguis une grosseur anormale el con-
stitbaienl une tumeur qui avant Pincision
semblait intéresser tout le tissu glanduleux de
la mamelle. Au moment de I'opéralion” ces
différens lobes graisseux purent étre retirés des
interslices de la glande.

Qbservation 477°. Mistriss Smith entra & 1’ho-
pital de Guy en aoat 1835, pour une tumeur
énorme de la mamelle gauche, qui avait 31
pouces de circonférence et 10 pouces el demi
de long. La tumeunr fot enlevée le 29 aoiit. On
pratiguna d’abord une incision semilunaire 4 la
partlie anterieure et supérieure de la tumeur ,
et I'on aitira celle-ci en bas; puis on fit une
incision le long de sa partie supcrieure jus-
qu’a ce que le muscle pectoral fiit mis & nu.
Ensuile on disséqua la tumeur de haut en bas,
dissection qui fut facilitée par Ia tension que
le poids de la tumeur délerminait dans le tissu
cellulaire qui Punissait aux muscles, Un aide
comprima tous les vaisseaux a4 mesure qu’on
les divisait ; aussi s’écoula-t-il peu de sang pen-
dant Yopération. Enfin une trés-grande par-
tie de la peau, et la totalit¢ de la mamelle,

avec Ja tumeur gui était situde derricre elle ,
furent enlevées. Les bords de la plaie furent
maintenus, rapprochés an moyen de plusieurs
poinls de suture et de bandelettes agglutina-
tives. La guérison ful rapide.

La tumeur, qui est conservée dans la collec-
tion de I’bopital Saint-Thomas, pesait 14 livres
10 onces (poids anglais).

Observation §78°. Une femme , nommée Mar-
tin, entra i T’hopital de Guy pour une tumeur
du sein, qui avait un volume considérable et
qui paraissait, an toucher, provenir d'une hy-
pertrophie des différens lobes qui composent
la glande mammaire. Lorsqu’on cut incisé la
peau dans Pintention de pratiquer l’extirpa-
tion de la tumeur, on reconnut que tous les
paquets graisseux qui entrent dans la compo-
sition de la mamelle avaient augmenté de vo-
lume et que la glande elle-méme était saine.
Les différentes ramifications qui constituaient
Pensemble de cetle tumeur furent retirées
d’enlre les différentes parties de 1a glande , de
maniére a laisser de larges cavités qui avaient
servi de réceptacle i cette espéce de lumeur
ramifiée. Une simple incision trés ¢tendae fut
suffisante pour mettre a découvert loute la sur-
face de la tumeur. En exercant des tractions,
je parvins a alonger les prolongemens cellu-
leux qui I'unissaient & la glande, et une dis-
section tres-simple procura son entier isole-
ment.

I1'y a peu de temps que cette personne m’a
écrit pour répondre & quelques queslions que
je lui adressais relativement a I’état de sa san-
té. Elle m’a répondu qu’elle n’a en aucune ré-
cidive de sa maladie et que son sein est entie-
rement libre de toute douleur.

MAMELLE VOLUMINEUSE ET PENDANTE.

(HYPERTROPHIE DE LA GLANDE MAMMAIRE.)

Le tissu glanduleux de la mamelle se déve-
loppe quelquefois au point d’acquérir un vo-
lume énorme. Dans ces cas, la mamelle de-
vient assez pendanle pour atteindre jusqu’a la
partie anlérieure de Pabdomen. Il faut bien
comprendre que cet abaissement n’est point
Veffet du relichement des tissus, mais hien
celui du développement anormal des lobes sé-
crétears du lait, dont on peuvt apprécier au
toucher I’'augmentation de volame et de du-
reté, Ce développement s’accompagne quel-
quefois d’une vive sensibilit¢ ala pression.

Observation 479°. Une fille ;' qui était agée de
23 ans 4 I'époque o1 je lui donnai mes soins
pour la derniére fois, m’avait consullé fré-
quemmeni pour un développement de cette
espice dans chacun de ses deux seins. Elle
avail Paspect exlérieur’ d’une bonne santé et
paraissait disposée & acquérir beaucoup d’em-
bonpoint. Mais lout n’étail pas parfaitement
normal dans sa conslitution générale, car sa
menstruation étaitirréguliére; le sang de ses
regles €tail décoloré et beaucoup moins abon-
dant qu’il n’aurait di étre.

Mais le cas le plus remarguable de celle es-
pice que j’aie observé s’est présenté chez une
personne qui m’a €été adressée, ainsi qu’an doe-
teur Babisgten, de Pembroke-Shire, La ma-
lade me fil lirve la lettre suivante :

« Mousieur ,

» J'ai 'honneur de réclamer vos conscils
pour Miss... Depuis environ trois ans sa ma-
melle gauche 2’a eessé de s’accroitre en vo-
lume d'une maniére anormale. Plus tard ia
mamelle droite a commencé a se developper
de la méme manitre , et enfin elles ont atteint
progressivementl les dimensions qu’elles ont
actuellement. La jeune personne est agée de
15 ans ; sa sanlé générale est bonne ; ses régles
ont paruily a un an, Je Pal vue Vhiver dep-
nier en consullalion avec M. Gregory, de
Milford, Elle avait pris a celle époque des em-
ménagogues el des purgatlifs, et on lui avait
prescrit de se livrer a des exercices réguliers
el de prendre des bains de mer. Les régles re-
parurent trois ou quatre fois i des intervalles
réguliers, et en méme lemps les mamelles
éprouverent une diminution considérable de
volume; mais depuis le mois de mai dernier
les périodes menstruelles sont devenues beau-

coup plus rares, et 'écoulement sanguin est
1rés-pen considérable.
Aujourd’hui les mamelles ont des dimen-
.sions énormes : celle du colé gauche a 23 pou-
ces ¢t demi de circonférence, Toutes deux
pendent 4 la maniere d’une poire , étant unies

4'1a poitrine par une portion plus étroile que
le reste, qui forme comme une espéce de pé-
dicule ou de collet. Je n’ai pu découvrir ni
dans le sein, ni dans Paisselle, aucune trace
de lumeur. La peau est dans son état normal ,
Pappétil est bon et les intestins fonctionnent
régulierement sous Pinfluence des sels neu-
tres. Cette jeune fille n’éprouve aucune dou-
leur dans les mamelles, mais elle n’est pas
aussi vive que les jennes personnes deson ige:
elle est pesante et obtuse. D’ailleurs ellen’oflre
rien de particulier.
«W. D. JoNES. »

Le traitement local de cette affeclion con-
siste dans Papplication d’un bandage qui, par-
tanl de la partie postérieure du cou,’s’étend
au-dessous des mamelles, de maniére a leur
offrir un soutien artificiel,

Le traitement général doit avoir pour base
le »élablissement de la séerélion menstruelle.
L’usage des différentes préparations de fer
unies a P'aloés seront les moyens les plus ef-
ficaces pour atleindre ce but.

Parmi ces préparations ferrugineuses, on
doit choisir de préference le ferrum ammonia-
cum, la mixture de fer composée, le carbo-
nate de fer. Dans les cas oit la sdéerélion bi-
liaire est défeclueuse, les pilules de calomel
composées, oa de calomel cum eretd, sont ies
meillears purgalifs,

Les femmes qui ont vécu dans le eélibat jus-
qu’a I'age de 30 ou 35 ans, chezlesquelles la
séerétion menstruelle est devenue exbréme-
ment incompléle et qui ent Clé sujetles b des
flueurs blanches abondanles, sont exposées a
une affection des mamelles qui  consiste dans
une augmentation anormale de leur volume ,
mais sans qu'elles soient pendantes. Si on les
palpe avee allention , on reconnait que cha-
cun des lobes de la glande est augmenté de vo-
lume et induré, que les lobes se meuvent fa-
cilement les uns sur les autres.

Ordinairement les deux mamelles sont affec-
tées en méme lemps: mais le plus souvent
I'une se développe plus que Pantre. Ily a par-
fois de la doulear, mais surtout A I'époque de
la menstrualion, qui n’améne qu’une petile
quantilé de sang décoloré et qui cesse promp-
tement.

Lorsque dans les temps froids la mamelle
est exposée a Pair, la douleur s’accroit, et ce
refroidissement exerce une trés-grande in-
fluence surla diminution dela secrétion mens-
truelle déjh considérablement dinninude.

Quelguefois un ganglion lymphatique s’en-
gorge dans chaque aisselle ; mais c’est 12 le ré«
sultat d’une simple jrritation, et 'on ne dgit
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point en inférer que la maladie ait rien de
cancéreux. .
La.mamelle, aprés.aygir subi un accroigse=
ment de volume pendant quelque te_mps , eom-
mence 4 s'atrophier, et en quelques anndées
elle esl en grande partie absorbce. L 1¢
Celte maladie consiste dans une altcrat:op.
du tissu glanduleux, altération qui convertit
ce tissu en une masse plus compacte que dans

nombre de portions mobiles, trés-solides, mais
lides entre elles. ‘ i = .

ge-drailement. ¢ msiste & rf;ta};]%r, 8 11. est
possible, 14 "sécrétion” menstruelle par Tem-
ploi des moyens qui ont ¢té déja indiques, et
par Pusage des bains de gi¢ge. Le traitement
local consiste dans application des sangsues
quand il y a dela douleur, et, sila malade
veut bien se résoudre a le porter, dans I'ap-

TUMEUR SCROPHULEUSE

DE

T’état natlurel, et qui parait lui enlever en plicalion ,d'l,}u _(_:m!pliltrp _a;,ﬂmu_ll_ja,c.p-_;nercu-
grande i)zll‘tie la faculté de sécréter. On sent riel [1).
au palper Ja mamelle composée d’un grand

$ H s ey i d’attention jusqu’d présent ;
(1) L'hypertrophie des mamelies est une affection i laquelle on a fal‘t pet: P 1]1 galsﬁl e
i § it pas trés-rare. Elle présente cependant beabcoup d'interét, i cause de la gr Antim:
bt~ BRI 1 ‘ tre elle ‘et un trouble ‘plus vu ‘moins marqué des fonciions uté-
i existe " X 3 enlre e ? v es fol ]
ni existe “dans presque tous les eas - ] 700 chiat " I A
qine" Nous extrayons les fails suivans , & l'exception des deux derniers, d'un lr;\'\'a_l‘ quia été puhh_eP
rines. s ayons s i g v
Je docteur Graves , dans le Dublin journal, mai 133:5. ;
ielé 2 i », pile, gréle
Qbservation A. Hypertroplie considérable des denx mamelles. — Une isune fclpmf,l, 1.:_1 » gréle,
% 1 ke *. H o v . i iho-—
Tun tem I(flaml’nLprtft"“mfd?“?“"» avaib joul conslamment d'une bamu. anie jusqua ]ﬂge de 20 a]zs‘, Fl,
i g e - . : 3 PR ,
que & laq:u.]le elle devint enceinte. 11 est i remarquer que ses mamelles étaient naturellement vuhlm!.rleu;eb
2 ) A 1 que. ‘ ; .
JL lles. L'accouchement pe présenta rien de particulier, msis Venfant m'ayantpu prendre] lec.:em, de.
e ; i i ] 3 . On ne dit
mamelles furent distendues par le lait , an point de dépasser de beauco up leur. vulunu': nature ]_ semnd_e
X sel vaient repris lenr grosseur ordinaire lorsque celte femme devint enceinte ponr la &9
IS 15 DA Ouei gl i i i el développenient avant la fin du sizieme
fois, deux aps plus tard. Queiguilen soit, ils avaient acquis un lel développe / { L
e : bt i 1 .elle i : s aupara-
i de la grossesse, que la malade consulta le docteur Cerntti, A qui elle apprit que qualre mei 3 para
mois de la grossesse, ) : ; L Sigps
1le a b-ail recu , sae la mamelle droite , un coup i la suite duguel la mamelle gauche était eeARe
el s " raN jéveloppement ne s'était accompagné ni de chaleur, ni de
évidemment plus yoluminense quauparayant. Ce développemen | : g g
A i : ;
loulenr, ni d’aucun gntre symptéme d'inflammation locale. Quelques semaines apres, la mamelle
b = : : A b 5
commeénca également hise cléwloppcr, mais moins rapidement que la brzucke: ile 4,8 Igorpon
Iorsql;c 1:médccln examinala malade pour la premiére fois, Jes deux seins taient sivo mm;n.u
= P LK 2 ’, . s
Jourds, qu’ils étaient devenus tout-a-{ait insupportables 4 la analade. Ils €taient durs et la pll]).sdo::te Preﬁt
f i cusati ade éprouv
son n'y cansait aseune douleur. Ta peau avaitson aspect naturel. La seule seusation que la mala e;l pL o
sion n'y causs : 50 u ] : aRin, ey S
onsistait dans quelques élancemens qui se faisalent seativ de loin en loin, ‘i travers le sein ga ;
O 2l & 3 - okt . ; ¥
1 ment des mamelles continna b faire des progres jusqu la fin du huitieme mois de la ;;n:lsscsse’1 ¥
veloppe ] : 5 : E
i la malade accoucha d’nn enfant mort. Alors les mamelles restérent dans le méme état et les élan
15 mars’ 13 als f
is e ttemenl. {
cemens disparurent comple ' ; i it e §

nelc uvptemp: aprds cette femme commenca un traitement qui consista prlncl‘p:ﬂemenl dans ]cmp} i

d s i ax ot des antimoniaug , et qui sembla exercer quelque influence sur 1'état des mamelles , car
es mercuria s o oREl S0P e foseae
Ile du ¢tté droit diminua de volume d’une manigre évidente. Cepeudant elles €tajient encore |1u:es 5 d'm.a.
celle dd 2 S i 9 o =
lirnes points seulement lenr tissu cédait un pew b la pression du doigt. Sous: linfluence du méme trai
quelique i ] ; ; ) :
:[ [t C]LS points ramollis parurent augmenter d’étendue et de nombre , et donnérent enfin une sensation
emen s 1 4 due & i fefflant i
dvid l; de fluctuation. En méme temps les membres inférienrs , puis les tégumens du ventre , devinvent
éviden ctus - A A I
i’L teux’, et, quelques jours apres le visage et les mains se gonflireat aussi, surtout dans la matinée,
edémate ; s Ate: o : da vy
ClL déeme ,s'a(-(:)m"'lr'nl de quelques sympiémes fébriles qui cédérent promplement, ainsi que T'anasar
el cedin pagna do
} i tiphlogistique. .
que, A on traitement antip g 3 : : :
A 'L, vamelle ganche était devenue alors tout-i-fait molle dans loate son étendue, etlessembh‘zt L une

a mame ea g ! ; Hor e : :

i S n poids et la flactuation continuelle da liquide rendiaient cet organe cxucmement_
vessie remplie d'eau; son p ! e P e i Ty e
i ode h la malade ; on se décida en conséquenceh évacuer le liquide au moye 3

ncommode % alade 5 se de : e i e b i

T t pratiquées le !!| avril et les Linit jours suivans. Cette opération donna lien 4 'évacuntion de ]_)luswuls
nrent pratiquée ; i ; byt : :
int dl.-" au . el fit tellement diminuer le volame de la mamelle ‘gauche qu’il me dépassait plus celai dehh
b 3 ; i 1 al o 1 ]

P 1 dr;;itc La sévosilé continuah couler par les plaies pendant plusicurs semaines , et'le sein gauche

mamelie « Al o L 5 g "

finit par ress embler cnrnp'.‘clemeﬂt h un sac flasque et Presque entitrement vide, renfermant la glan(.e mam:
init p: 55 € A

maire un pen augmentée de volume, et dure comme une plerre, 3 N ph

e ki “nemcn: Qaspeet dusein droit’ €tait beancoup plus remarquable; rien windiquait qu il eiit con-

& cha spi o ; ot i

tenu de l’cr;u quoiqu’il'fiit “devenu aussi plos' flasque, Ni Pan ni Vautre n’était douloureux. L'usage de
2 : P o ” e 7 :
1a pommade iodurce el de divers autres médicamens ‘fut suivi versla in'du’ mois de juillet d’une nou
al]; .1‘ {ion dans le volume des deux mamelles qui, quoique heaucoup plus grosses encore q_neﬁ‘cclles
veéelle reduc i ; : 4
i rete s res, n'offraient
des auirds femmes ¢t ‘se faisant encore remarquer par-une grande dureté ‘des glandes mammaires,
“'plus’ d’obstacle sérieux aux mouvemens. : .
s Ties choses allerent ainsi' pendant’ treize mois, au bout desquels cetle femme devint enceinte pour la

: i Brent ! wean avee
troisidme fois. Au bout de quelques semaines, ses mamelles commencerenta se tuméfier de n;‘n st
ane telle rapidité ‘que; dans le commencement du mois d'avril suivant, la mamelle gallc'h'e.u radn'. lc.:t -

] e latu-
* thensions suivantes : circonférence drla base; /joipouces; distance du mamelon au bon.ltmpuru,ur . b >
i infér a mamelle droite avait un pouce de moins

‘‘meur; 27 pouces j du 'méme point an bord inférienr, 16 pouces, Tia w P

LA MAMELLE,

Ghez les jeunes femmes qui ont up engorge-
ment des ganglions ceryicaux, j’ai rencontré
quelquefois, mais rarement i la vénit¢ , des
tumeurs scrophulenses. Le plus souvent on ne
trouve qu’une seule tumeur dans une ma-
melle;; cependant, chez une malade, il y avait
deux de ces tumeurs dans une mamelle , tan-
dis que Pautre n’en renfermait qu’une seule.

Ces tumeurs ne causaient aucune douleur :
elles élaient exactement circonscrites, trés-
lisses & leur surface et 4 peine sensibles i Ia
pression.,

Elles avaient une marche lente, et se modi-

flaient diversement suivant 'état de la sanké
gdéndérale , subissant une diminution quand
celle-ci s’améliorait, s’aceroissant au con-
traive quandelle se détériorait.

Elles se distinguent de Pinflammation chro-
nique simple de la mamelle par l'absence de
douleur, etpar existence, dans'd’autres par-
ties du corps, de tumeurs du méme genre sié-
geant dans les ganglions lymphaliques.

Cette affection n’eatraine aucun danger et
ne peut jamais revélir un caractére eancié-
reux.

Elle ne réclame point Popération, et il se-

b 5 : bl >
dans chaque direction. Ces mémes tumeurs pendaient sur 'abdomen et masquaient completement la grose

sesse, quoique le terme n'en fiit pis cloigné de plus de six semaines. Dans quelques points,
jusque-la était restée saine, dtait tendue comme préte i crever, et douloureuse.

Les Lons effets qu’on avait obtenus une premitre fois de la scarification engagtrent le médecin i 1
ter de nouveau; mais cette fois-ci il ne sortit que trés-peu de

immédiatement , et donnérent passage & une portion

ctait ferme et avait un aspect graisseux; elle angmenta rapidement de volume, e offri
avec une tumeur stéalomateuse du volume d'un cenf d’oie.
Les mamelles se développirent de jour en jour; et, avant le moment de 1

10 mai 1828, elles pesaient ensemble plus de vin

surface €tait parfaitement unie, I

que le liquide s"accumulait en ce point, Il résultait de

Ia pression du doigt que la supéricure; cependant limpression da . doigt o'y re

avaient moins d’dtendue en circonférence b le

for

ur, base

poing
s'ouvrit.

Malgré toutes ces causes d'irritation générale, la santé de cette femme n
nobserva aucun symptéme morbide du coté de la poitrine.

Peu de jours aprés I'accouchement de cette fem me, ses mamelles commence
Au bout de buit jours, celte diminution €tait telle que la peau, aulien d'¢

et liche, Pendant quelques semaines avant et apres la

séant h cause des douleurs que le changement de position lui causait

1

qu'elle se t7nt assise ou debont, il fallait que plusicurs personnes fusse
lorsqu'elle restait sur son séant pendant quelque temps, elle était obli

ner un point Ll'ﬂppll.i @ ses mamelles qui pendaient

&ott il's"écoula une grande quantité d'un fluide blane , visqueux ct d’

Le 30 juin elle put reprendre ses occupations ordinaires 5 el quoi

formément dures et assez volumineuses pour

du reste bien portante,
Le 7 septembre elle consulta son médecin pour les

qui ne s’élajent jamais gudries, Jin outre, ses regles n’ )
vait eu liew en mai précédent, Efle était pile et cachectigue.
a T P o

es tégumens élaient plus distendus vers la partie la plus déclive

mes. Par suite du frottement qu'elles exercaicnt I'une contre Lautre, il s'était formé des excori
la face interne de chacune d’elles. Vers la fin de la grossesse

» dans laisselle droite. Cette tumeur fut dabord douloureuse ; bientét elle $& vamollit

sur 1’
jours apres son accouchement, elle éprouva Lc:lllc?_u]_) d

la peau, qui

a ten-
liquide par les plaies qui devinrent béantes
du parenchyme de la mamele. Cette portion Lernice

beaucoup d’analogie

"accouchement qui ent lieu le

gt-quatre livres Leur températare était an-dessus du degré:
normal, Elles étaient parcourues gh et la pac des veines variqueuses.

Elles étaient partout rénitentes. Leur
, parce
cetie; disposition que la pactie inféricure cédait plus i
stait point. Les mamelles:
quen aucun autre endroit, ce qui les renduit pyri-
ations h-
» il se manifesta une tamenr grosse comme le

, suppura et!
e parnt pas s'altérer, et lon:

rent & diminuer de volume..
etre tenduc , était devenue ridée
naissance de son enfant, elle ne put se meltre surson:
5 quand il était absolumeut nécessaive:
ol oceupdes b soutenir ses mamelles:;
gee de relever ses genoux , pourdones
abdomen et le recouvraient en entier. Peuw die
e soulagement de Uouverture de Vaheds: de Paissellis
apparence kaiteuse.

que ses myamelles fussant encore: w i

pendre trés-bas sur I'abdomen, , cependant.elles élaienti  dj=
minuées d'une maniére surprenante , et Jes tégumens pe 1daient lichement ew formant des plis.
vait alors se coucher sur les' deux cotés et n'dprouvart aucume douleur:

Ell: - pou-
quoique. trés-amaigrie, elle  drait

uleérations situdes i 1a partie interne des mar aelles,
ayaient point xeparu depuis.son accoucheme nt qui
Ce médecin conseilla ltusage du charh on anj-
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l1a tumeur les mouvemens les plus libres & la
surface de la mamelle.

©uand la tumeur est mise anu, elle parait, au
premier aspect, formée par la réunion de lobes
volumineux semblables a ceux de la mamelle.

lais quand la disscction est poussce plus loin,
on reconnait qu’elle est constilude par une sé-
rie d¢ lobes de plus en plus petits, variables
pour la grosseur, mais semblables entre eux
quant 2 la forme, el qui se séparent facilement
apris une macération peu prolongée.

Voici quels sont les traits caracteéristiques de
cette affection :

1° L’age dela malade, quiordinairement est
pen avancé. — Il y a néanmoins sous ce rap-
port gquelques exceptions & la regle géndrale.
Nais de meéme qu’il est rare de voir le squir-
rhe se développer avant la 30° année, de méme
il est rare de voirla lumeur mammaire sur-
venir aprés celle époque de la vie.

20§ absence de douleur.— Ce caraclere n’est
pas non plus constant; mais_en général la
denleur est 1éoere, et souvent la tumeur existe
depuis plusicurs années sans déterminer au-
cune souffrance.

3° Cette maladie se dislingue des affeclions
de mauvaise nalure par la persistance de la
santé géndérale.

4° Les.progres de la tumeur sont lents, eb
elle peut rester presque stalionnaire pendant
un grand nembre d’anndées.

5° La situation superficielle de la tumeur. —
Elle a son siége a la surface de la mamelle
au lieu d’¢tre placée dans son ¢paisseur.

G° Son extréme mobililé.

7°Ce qui la caraclérise par-dessus tout, c’est
sa forme lobulée , appréciable au toucher. En
effet on peut econstaler que la tumcur est
composée de’ lobes nombreux réunis en une
masse commune, dont)a surface est brisée ou
interrompue.

La cause de celte maladie est, ainsi que je

*ai_déja dib, une influence sympalhique de

Pulbérus , par suile de laquelle il se fait a cer-
taines époques un afflux considérable de sang
dans .Ja mamelle. Mais fréquemment la ma-
ladeatiribuve Vexislence de cette tumeur & un
coup qu’elle se rappelle avoir regu. ou a la
pression continuée des vétemens. CGes circon-
stances peuvent bien élre la cause occasion-
nelle de la maladie ; mais la cause fondamen-
tale , ¢’est excilation utérine.

Dans le trailement de cetle maladie il im-
porte de s’assurer si les sécrétions sont dans
un état parfaitement normal; si le foie séeréte
sa quantilé ordinaire de bile;s'il y a de la con-
slipation ; mais avant tout si la menstruation
s'effectue régulitrement. sous le lriple rap-
port de la quantilé du sang, de sa couleur et
de la durée de l'écon'ement.

5iles fonctions digestives sonl dans un ¢lat
anormal y on administrera des pilules de ca-
lomeél composées, le soir, el Pinfusion de co-
inmhbo avec Pinfusion de rhubarbe el de car-
bonate de soude, deux fois le jour.

Mais si c’est 1a mensitruation qui est défec-
tueuse, on prescrira les pilules suivantes :

Mercure. .. Gr ij.
Extr. de colog. comp. Gr iij.

Ces pilules seront prises le soir, au nombre
de quatre on cindg.

On administrera aussi les diverses prépara-
lions ferrugineuses quelon feraprendre deux
ou trois fois par jour.

Parmi les applicalions locales, T'une des
meilleures est Pemplatre d’ammoniaque avec
le mercure lorsque la tumeur est tout-a-fait
indolente. On pourra aussi employer la pom-
made d’iode en frictions sur la tumeunr, afin
d’exciler Paction des vaisseaux absorbans.,

Mais §%ily a dela chaleur et de la douleur,
les lotions évaporantes et les cataplasmes sim-
ples sont les moyens qui produairont le plus
de soulagement.

Il faut avouer toutefois que les médica-
mens employés, soit a Pintériear, soil loca-
lement, n’ont guere d’'influence sur cette es-
piéce de tumeurs. En effet , comme elles se dé-
veloppent avec beaucoup de lenteur, lear ré-
sorplion exige aussi un temps trés-long, et,
quand elles disparaissent, ¢’est d’une maniére
extremement graduelle. Leur disparition s’el-
fectue, soit parce que Pexcitation utérine sous
Yinfluence de laguelle elles se sont produites
vient & cesser, soit parce que la parlie est ap-
pelée a sa séerélion naturelle, ¢’est-a-dire celle
du lait.

Mais lorsque la malade, consultant le chi-
rurgien , lui exprime ses inquiétudes relati-
vement & la nature, peut-étre cancérence dela
iumeur, celui-ci peut dissiper ses craintes par

celte ddéclaration, dontle temps démonlrera
Iexactitude: !

1* La maladie n’est certainement pas cancé-
reuse, et, par conséquent, lors méme qu’elle
ne céderait pas au traitement, elle ne compro-
metirait en rien Pexistence.

2°* Elle ne réclame pas nécessairement I’opé-
ralion , car elle peut persister pendant plu-
sieurs années el disparaitre ensuile graduelle-
ment.

3° Si 1a malade désire I'ablation de la tu-
meur, parca qu'elle eraint qu’il ne s’y soit éla-
bli un commencement de dégénération can-
cérense, et si on se détermine a praliquer
Topération, celle-ci est extrémement simple,

elle n’est accompagnée d’aucun symplome
immédiat qui puisse inquiéter, et n’est suivie
d’aucune récidive. ;

Les femmes non mariées , atteintes de cette
maladie, demandent si elles peuvent se ma-
rier, et je réponds a celte question que la tu-
meur, loin de s’opposer au. mariage, mangque
rarement de disparaitre sous I’influence d’'une
premigre grossesse et de la succion qui a lien
a la suite de ’accouchement. Mais. il est bon
que le mari futur soit prévenu de lexistence
de cette maladie afin qu’il puisse, s'éclairer
sur ce sujet. J’ai connu une dame qui portait
une tumeur de cette nature, et qui avant de
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se marier fit 4 celui qu’elle devait épouser
I’aveu de cette maladie. Lechirurgien qui fut
consulté  répondit que le mariage serail-le

meillenr mode de traitement, et gque la tumeur :

céderait & Pinfluence de la grossesse et de
P’allailement. Les choses se passérent comme
il Pavait prévu, car la tumeur disparut, non
pendant la grossesse, mais pendant Pallaite-
ment.

Je vais rapporter quelques observations de
cette maladie que j’airecueillies dans les cas
ol j’ai ¢lé consulé., Jen possede un grand
nombre; mais, a raison de lenr grande res-
semblance et de ’absence de circonstances
parlticuliéres, il suffira d’en citer un petit
nombre.

Observation h66° — Miss M., agée de 27 ans,
avait an sein une fumeur peu volumineuse,
situde lrés-superficiellement, trés-mobile et
lobulée i sa surface. M. Cline Tui avait fait
cing ans auparavant Fablation d’une tumeur
semblable.

Dans les deux cas Ja maladie ne s’accom-
pagna d’aucune douleur, mais clle fil naitre
les plus vives inqui¢tudes dans Desprit de la
malade, qui, craignant que la tumeur ne de-
vint cancéreuse, en demandait I'extirpation
avee instance,

M. Pennington ayant embrassé la tumeur
avec ses doigls divisa la peau au-dessus d’elle,
la saisit avec une double érigne et I’enleva
facilement avec une petite portion delaglande
mammaire,

La tumeur, examinde aprds son ablation,
présenta 'aspect lobulé propre  la glande
mammaire elle-méme, & laquelle elle était at-
tachée par un tissu fibreux et parun petit pro-
longement de tissa glandulaire.

Observation 467 Mistriss G... portait une
lumeur mammaire lobulée du sein qui, lors-
qu’elle fut enlevée , existait depuis deux ans.
Je pratiguai ceite opération il y a quatorze
ans. Cette dame avait en un enfant, mais I'al-
laitement n’avait pu avoir lien par la ma-
melle sur laguelle si¢geait la tumeur. Depuis
celte époque elle a eu deux enfans et a con-
tinué a se bien porter,

Ce qui avait déterminée a réclamer opé-
ration, ¢’esl une sensation de contraclion que
la tumeur déterminait dans le bras; en outre
la tumeur devenait parfois douloureuse,

Observation (168*, Mistriss A... portait depuis
deux ans & la mamelle une tumeur de cette

_espéce qui restail stationnaire. Sa sceur avait

eu auparavant une tumeur semblable, qui
avait peu 4 peu diminué sous Pinfluence d’'un
traitement consistant dans I’emploi des pilules
de calomel composées et dans ’emploi d’un
emplatre d’ammoniaque avec le mercure,

Observation 469, Mistriss G..., de Lynn, me
consulta pour une tumeur du volume d’une
noix qu’elle porlaitau sein. Cette tumeur était
siluée an contact du mamelon ; elle était su-

perficielle et triés-mobile ; on y sentait des lo-
bules et on reconnaissail qu’elle était formde
de plusieurs porlions réunies ensemhle. Jen
fis Pablation, et je ]a trouvai composée de lo-
bes qui se divisaient eux-mémes en lobes plus
petils.

Observation 470°. Miss B... portait au sein
une tumeur lobulée. Je lui prescrivis 'usage
de la cascarille, de la rhubarbe et de la soude.
Elle a guéri pavfailement.

Observation 171" Mistriss E... avait une tu-
meur lobulaire du sein, mobile et superfi-
cielle. Quand elle me consulta pour la pre-
miére fois elle avaitl'intention de¢ se marier,
mais. elle avait quelque doule sur la conve-
nance de cette délermination, a cause de
V’exislence de celle maladie. En conséquence
clle fit prévenir par sa meére celui qu’elle
devait épouser, afin qu’il me demandat mon
avis & ce sujet. Je lui aflirmai que jamais je
n’avais vu ces tumeurs persister apres la gros-
sesse, et que cette maladie n’avail aucun ca-
racleére cancéreux. Elle se maria el 1a tameur
disparut pendanl I'allaitement de son premier
enfant. Elle avait vingt-deux ans. ¥

Observalion §72 Communiquée par M. Bond,
chirurgien a Brighton. — La malade qui faitle
sujet de cette observation élait agée de 42
ans & 'époque ou Popération fut ‘pratiquée.
Deux ans seulement s’'étaient écoulés depuis
la premiére apparition de la tumeur. Pendant
la marche de celte affection la malade avait
rarement ressenli quelque douleur, quand
toutefois la tumeur n’était ni comprimée, ni
maniée. Cette tumeur &lail dure et inégale.
Sir Charles Blicke ,1a considérant comme
élant de nalure cancéreuse, conseilla d’en
pratiquer 'extirpation. La mamelle dn ebdté
gauche étail parfaitement saine, etil n’y avait
dans Paisselle aucune trace d’engorgement
ganglionaire. L’opération fut conronndée d’un
plein succes. La cicatrisation eut lieu par pre-
migre intention, et, depuis dix ans que P'opé-
ralion a été faite, cetle dame a toujours con-
servé une santé parfaite. La tumeur pesait
aprés son ablation une livre et demie. Cette
femme s’est maride y mais, bien que jouissant
d’une parfaite santé, elle n’a jamais en d'en=
fans.

Observation 073°. Elisabeth Miller, agde de
33 ans, portait au sein droit une tumeur lobu-
laire qui exislait depuis sept ans, qui avait
commencé par une pelite €élévation égalant
seulement un pois en volume, et qui mainte-
nant ¢tait grosse comwe une noix. Elle était
mariée depuis seize années. On sentait distine-
tement la forme lobulaire de la tomeur etil
€lait facile de suivre les intersiices des lobes.
Pendant cing ans la tumeur n’avait été le
siége d’aucune douleur et n’avait entrainé
aucun inconvénient; mais elle avait fini par
devenir sensible au toucher, et la douleur qui
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s’y faisait senlir se propageait jusqu’a Vépaule,
¢l s’aggravail lorsque Elisabeth Miller était sur
le pomt d’étre malade. La santé générale était
f'ublc- la menstruation Etait réguliere , mais
la malade était sujette a de la constipation et &
des douleurs de téle. Elle a été trailée par
M. Callaway qui a essay¢ divers moyens pour
amener la disparitioh de la tumeur.

Observaiion 474 Miss Gardner, agée de 30
ans, portail une tumeur mammaire chroni:
que au sein droil. En avril 1828, elle avait
apergi pour la premiére fois une tumeur
mobile; indolente, situde a la parlie supé-
rieure du sein. Cette tumeunr s’accrut gradael-
lement; et d’autres tumeurs semblables s6 de-
velopperent a la partie externe de la mamellé
prés du bras; mais elles ¢taient pelites et péd
distinetes.

Lamenstiruation avaitioujours été peu abon-
dante, et la mdlade avait eu guelques Ndedis
blanches. Elle avait éprouvé dussi de vives
inguicthdes et de vives contrariétes;

Pe toul ce qui avait €t¢ essayeé, rien n’avait
réussi.

Les sangsues, loin a’amlener aucdil résultat
avantageux, parurent plutet etie suivids @’ atie
augmentation dans le yolume de la tumeur.

L’opération fut faite leff décembre1828. A
la dissection en trouva 1a tumeir renfermée
dans nn kysté: de: tissu celldlaire cohdensé.
Elle était constitude par uné substance sem-
blable 2 eellede la gldnde mammaire | et lui
élait unié par un petit prolongément de tissu
glandulaire;

Le 15 dé¢enibre 1a malade ¢tait guérie:

Observation 475°. Miss Golden; ¥ qui j’avais
enlevé en 1814 une tumeur mamihaire chro-
nique, eut guelques mois aprés un engorge-
ment de Povaire droit. Elleme c¢onsulta pour
une maladie du bras en 1828, Je trouvai; a cette
époques que Vengorgement de 1’ovaire avait
dispara et que la douleur mammaire n’avait
pas récidive.

Bien gque ces tumeurs Waient dans leur dé-
but aweun earactére de malignité, et bien
qu’elles contituent & étre pendant plusieurs
aniées exemptes de toute tendance semblable,
cependant si elles persistent jusgu’a ’époque
de la cessalion des régles, elles peuvent quel-
quefois devenir le sidge d’un travail nouveau
et subir uné dégéncralion de mature cdnceé-
reusc,

TUMEUR CARTILAGINEUSE ET OSSEUSE

DE

LA MAMELLE.

Dans les inflammations chronigues el spéci-
fiques qui occupent des portions de 1a_ma-
melle, il sc sécréle quelquefois une matiere
gélatineuse semblable a Ja substance qui tient
la place du tissu ossenx chez le foetus, et qui
chez les enfans occupe cerlaines portions des
os. 11 se développe dans cette matiere gélali-
neuse des vaisseaux qui la mctlnnt en coim-
munication avec les tissus environnans, Elle
r(,haunblc au cartilage par sa teinte bianche et
jaun,atu. par sa densilé , par son ¢lasticite , et
surtoul parce qu’elle smt de canevas 4 un os
de nouvelle formation. En effel, celle sub-
stance étant traversée par des \"1\55(,.111\: san-
guins et par des vaisseaux .l].lbU]bdllb ces der-
niers la résorbent :nulu‘ulu a molécule, tan-
dis que les premiers dc'pnzt,ni. dans les inler-
stices ainsi formés la subslance p]us solide
qui constitue Pos, c’est-a-dire le phosphat(. de
chaux. Sil'on plonge les tumeurs de cetle na-
ture dans un acide, le phosjphate CJ.ICHHL est
enlevé ; mais le caneyas caxnl'mumu\ ou gela-
tineux pcnlste. Le cas suivant vient & Iappui
de ce qui précede.

Observation I16*. Mary Farner, Agée de 33

"ans, vimt me consulter pour une tumenr

qu’elle portait dans le sein depuis qualorze
ans. La tumeur ¢tait le siége d’une douleur
trés-vive; la peau qui la recouvrail para ssait
lrés-chaude, comparée avec la peau des par-
lies environnantes; il étail nécessaire de faire
constamment des applications réfrigérantes
pour tempérer cette chaleur. La tumeur (Sifait
excessivement dure, extrémement doulou-
reuse anx approches des levlea mais heaucoup
moins apres que celte cpoquL était passce.

On teita emploi de moyens trés-variés, sa-
voir : des fomenlalions, des calaplasmes et
des emplatres stimulans; mais aucun d’eux
ne produisit Ia plus légere lendance soit ald
résorption , seit ala suppuration : aussi la ma-
lade désirail-elle vivement ’ablation de sa tu-
meur,

Considérant que les ganglions dc Iaisselle
étaient cxempts de toule alltération, et que ,
malgré lalongue dul ¢e de 1a maladie , la sanle
géndérale s’élail par faitement (,onsuwc, jc
recominandai I’operation commnic le seul moyet
de guérison.

La tumeur fub disséquée, La plus grande
partie de son tissu ressemblait au cartilage qui
chez les ]eunes sujels Lient la place du tissu
osseux, Le reste élait ossifié.




TUMEUR ADIPEUSE DU SEIN.

Deux fois on m’a demandé d’enlever une tu-
meur adipeuse du sein. Dans les deux cas la
tumeur avait acquis un volume irés-considé-
rable.

Dans le premier cas la tumeur avait dé-
buté par la partie postérienre de la mamelle
el s’était développée entre la glande et la face
antérieure du muscle pectoral.

Dans le second cas tous ces lobules prais-
seux qui sont parsemeés entre les diverses par-
ties de la glande mammaire, et gui servent
naturellement a augmenter le volume duo
sein et 3 lui faire faire une saillie plus consi-
derable i la partie antérieure de la poilrine,
avaienl acguis une grosseur anormale el con-
stitbaienl une tumeur qui avant Pincision
semblait intéresser tout le tissu glanduleux de
la mamelle. Au moment de I'opéralion” ces
différens lobes graisseux purent étre retirés des
interslices de la glande.

Qbservation 477°. Mistriss Smith entra & 1’ho-
pital de Guy en aoat 1835, pour une tumeur
énorme de la mamelle gauche, qui avait 31
pouces de circonférence et 10 pouces el demi
de long. La tumeunr fot enlevée le 29 aoiit. On
pratiguna d’abord une incision semilunaire 4 la
partlie anterieure et supérieure de la tumeur ,
et I'on aitira celle-ci en bas; puis on fit une
incision le long de sa partie supcrieure jus-
qu’a ce que le muscle pectoral fiit mis & nu.
Ensuile on disséqua la tumeur de haut en bas,
dissection qui fut facilitée par Ia tension que
le poids de la tumeur délerminait dans le tissu
cellulaire qui Punissait aux muscles, Un aide
comprima tous les vaisseaux a4 mesure qu’on
les divisait ; aussi s’écoula-t-il peu de sang pen-
dant Yopération. Enfin une trés-grande par-
tie de la peau, et la totalit¢ de la mamelle,

avec Ja tumeur gui était situde derricre elle ,
furent enlevées. Les bords de la plaie furent
maintenus, rapprochés an moyen de plusieurs
poinls de suture et de bandelettes agglutina-
tives. La guérison ful rapide.

La tumeur, qui est conservée dans la collec-
tion de I’bopital Saint-Thomas, pesait 14 livres
10 onces (poids anglais).

Observation §78°. Une femme , nommée Mar-
tin, entra i T’hopital de Guy pour une tumeur
du sein, qui avait un volume considérable et
qui paraissait, an toucher, provenir d'une hy-
pertrophie des différens lobes qui composent
la glande mammaire. Lorsqu’on cut incisé la
peau dans Pintention de pratiquer l’extirpa-
tion de la tumeur, on reconnut que tous les
paquets graisseux qui entrent dans la compo-
sition de la mamelle avaient augmenté de vo-
lume et que la glande elle-méme était saine.
Les différentes ramifications qui constituaient
Pensemble de cetle tumeur furent retirées
d’enlre les différentes parties de 1a glande , de
maniére a laisser de larges cavités qui avaient
servi de réceptacle i cette espéce de lumeur
ramifiée. Une simple incision trés ¢tendae fut
suffisante pour mettre a découvert loute la sur-
face de la tumeur. En exercant des tractions,
je parvins a alonger les prolongemens cellu-
leux qui I'unissaient & la glande, et une dis-
section tres-simple procura son entier isole-
ment.

I1'y a peu de temps que cette personne m’a
écrit pour répondre & quelques queslions que
je lui adressais relativement a I’état de sa san-
té. Elle m’a répondu qu’elle n’a en aucune ré-
cidive de sa maladie et que son sein est entie-
rement libre de toute douleur.

MAMELLE VOLUMINEUSE ET PENDANTE.

(HYPERTROPHIE DE LA GLANDE MAMMAIRE.)

Le tissu glanduleux de la mamelle se déve-
loppe quelquefois au point d’acquérir un vo-
lume énorme. Dans ces cas, la mamelle de-
vient assez pendanle pour atteindre jusqu’a la
partie anlérieure de Pabdomen. Il faut bien
comprendre que cet abaissement n’est point
Veffet du relichement des tissus, mais hien
celui du développement anormal des lobes sé-
crétears du lait, dont on peuvt apprécier au
toucher I’'augmentation de volame et de du-
reté, Ce développement s’accompagne quel-
quefois d’une vive sensibilit¢ ala pression.

Observation 479°. Une fille ;' qui était agée de
23 ans 4 I'époque o1 je lui donnai mes soins
pour la derniére fois, m’avait consullé fré-
quemmeni pour un développement de cette
espice dans chacun de ses deux seins. Elle
avail Paspect exlérieur’ d’une bonne santé et
paraissait disposée & acquérir beaucoup d’em-
bonpoint. Mais lout n’étail pas parfaitement
normal dans sa conslitution générale, car sa
menstruation étaitirréguliére; le sang de ses
regles €tail décoloré et beaucoup moins abon-
dant qu’il n’aurait di étre.

Mais le cas le plus remarguable de celle es-
pice que j’aie observé s’est présenté chez une
personne qui m’a €été adressée, ainsi qu’an doe-
teur Babisgten, de Pembroke-Shire, La ma-
lade me fil lirve la lettre suivante :

« Mousieur ,

» J'ai 'honneur de réclamer vos conscils
pour Miss... Depuis environ trois ans sa ma-
melle gauche 2’a eessé de s’accroitre en vo-
lume d'une maniére anormale. Plus tard ia
mamelle droite a commencé a se developper
de la méme manitre , et enfin elles ont atteint
progressivementl les dimensions qu’elles ont
actuellement. La jeune personne est agée de
15 ans ; sa sanlé générale est bonne ; ses régles
ont paruily a un an, Je Pal vue Vhiver dep-
nier en consullalion avec M. Gregory, de
Milford, Elle avait pris a celle époque des em-
ménagogues el des purgatlifs, et on lui avait
prescrit de se livrer a des exercices réguliers
el de prendre des bains de mer. Les régles re-
parurent trois ou quatre fois i des intervalles
réguliers, et en méme lemps les mamelles
éprouverent une diminution considérable de
volume; mais depuis le mois de mai dernier
les périodes menstruelles sont devenues beau-

coup plus rares, et 'écoulement sanguin est
1rés-pen considérable.
Aujourd’hui les mamelles ont des dimen-
.sions énormes : celle du colé gauche a 23 pou-
ces ¢t demi de circonférence, Toutes deux
pendent 4 la maniere d’une poire , étant unies

4'1a poitrine par une portion plus étroile que
le reste, qui forme comme une espéce de pé-
dicule ou de collet. Je n’ai pu découvrir ni
dans le sein, ni dans Paisselle, aucune trace
de lumeur. La peau est dans son état normal ,
Pappétil est bon et les intestins fonctionnent
régulierement sous Pinfluence des sels neu-
tres. Cette jeune fille n’éprouve aucune dou-
leur dans les mamelles, mais elle n’est pas
aussi vive que les jennes personnes deson ige:
elle est pesante et obtuse. D’ailleurs ellen’oflre
rien de particulier.
«W. D. JoNES. »

Le traitement local de cette affeclion con-
siste dans Papplication d’un bandage qui, par-
tanl de la partie postérieure du cou,’s’étend
au-dessous des mamelles, de maniére a leur
offrir un soutien artificiel,

Le traitement général doit avoir pour base
le »élablissement de la séerélion menstruelle.
L’usage des différentes préparations de fer
unies a P'aloés seront les moyens les plus ef-
ficaces pour atleindre ce but.

Parmi ces préparations ferrugineuses, on
doit choisir de préference le ferrum ammonia-
cum, la mixture de fer composée, le carbo-
nate de fer. Dans les cas oit la sdéerélion bi-
liaire est défeclueuse, les pilules de calomel
composées, oa de calomel cum eretd, sont ies
meillears purgalifs,

Les femmes qui ont vécu dans le eélibat jus-
qu’a I'age de 30 ou 35 ans, chezlesquelles la
séerétion menstruelle est devenue exbréme-
ment incompléle et qui ent Clé sujetles b des
flueurs blanches abondanles, sont exposées a
une affection des mamelles qui  consiste dans
une augmentation anormale de leur volume ,
mais sans qu'elles soient pendantes. Si on les
palpe avee allention , on reconnait que cha-
cun des lobes de la glande est augmenté de vo-
lume et induré, que les lobes se meuvent fa-
cilement les uns sur les autres.

Ordinairement les deux mamelles sont affec-
tées en méme lemps: mais le plus souvent
I'une se développe plus que Pantre. Ily a par-
fois de la doulear, mais surtout A I'époque de
la menstrualion, qui n’améne qu’une petile
quantilé de sang décoloré et qui cesse promp-
tement.

Lorsque dans les temps froids la mamelle
est exposée a Pair, la douleur s’accroit, et ce
refroidissement exerce une trés-grande in-
fluence surla diminution dela secrétion mens-
truelle déjh considérablement dinninude.

Quelguefois un ganglion lymphatique s’en-
gorge dans chaque aisselle ; mais c’est 12 le ré«
sultat d’une simple jrritation, et 'on ne dgit




526 MAMELLE VOLUMINEUSE ET PENDANTE.

point en inférer que la maladie ait rien de
cancéreux. .
La.mamelle, aprés.aygir subi un accroigse=
ment de volume pendant quelque te_mps , eom-
mence 4 s'atrophier, et en quelques anndées
elle esl en grande partie absorbce. L 1¢
Celte maladie consiste dans une altcrat:op.
du tissu glanduleux, altération qui convertit
ce tissu en une masse plus compacte que dans

nombre de portions mobiles, trés-solides, mais
lides entre elles. ‘ i = .

ge-drailement. ¢ msiste & rf;ta};]%r, 8 11. est
possible, 14 "sécrétion” menstruelle par Tem-
ploi des moyens qui ont ¢té déja indiques, et
par Pusage des bains de gi¢ge. Le traitement
local consiste dans application des sangsues
quand il y a dela douleur, et, sila malade
veut bien se résoudre a le porter, dans I'ap-

TUMEUR SCROPHULEUSE

DE

T’état natlurel, et qui parait lui enlever en plicalion ,d'l,}u _(_:m!pliltrp _a;,ﬂmu_ll_ja,c.p-_;nercu-
grande i)zll‘tie la faculté de sécréter. On sent riel [1).
au palper Ja mamelle composée d’un grand

$ H s ey i d’attention jusqu’d présent ;
(1) L'hypertrophie des mamelies est une affection i laquelle on a fal‘t pet: P 1]1 galsﬁl e
i § it pas trés-rare. Elle présente cependant beabcoup d'interét, i cause de la gr Antim:
bt~ BRI 1 ‘ tre elle ‘et un trouble ‘plus vu ‘moins marqué des fonciions uté-
i existe " X 3 enlre e ? v es fol ]
ni existe “dans presque tous les eas - ] 700 chiat " I A
qine" Nous extrayons les fails suivans , & l'exception des deux derniers, d'un lr;\'\'a_l‘ quia été puhh_eP
rines. s ayons s i g v
Je docteur Graves , dans le Dublin journal, mai 133:5. ;
ielé 2 i », pile, gréle
Qbservation A. Hypertroplie considérable des denx mamelles. — Une isune fclpmf,l, 1.:_1 » gréle,
% 1 ke *. H o v . i iho-—
Tun tem I(flaml’nLprtft"“mfd?“?“"» avaib joul conslamment d'une bamu. anie jusqua ]ﬂge de 20 a]zs‘, Fl,
i g e - . : 3 PR ,
que & laq:u.]le elle devint enceinte. 11 est i remarquer que ses mamelles étaient naturellement vuhlm!.rleu;eb
2 ) A 1 que. ‘ ; .
JL lles. L'accouchement pe présenta rien de particulier, msis Venfant m'ayantpu prendre] lec.:em, de.
e ; i i ] 3 . On ne dit
mamelles furent distendues par le lait , an point de dépasser de beauco up leur. vulunu': nature ]_ semnd_e
X sel vaient repris lenr grosseur ordinaire lorsque celte femme devint enceinte ponr la &9
IS 15 DA Ouei gl i i i el développenient avant la fin du sizieme
fois, deux aps plus tard. Queiguilen soit, ils avaient acquis un lel développe / { L
e : bt i 1 .elle i : s aupara-
i de la grossesse, que la malade consulta le docteur Cerntti, A qui elle apprit que qualre mei 3 para
mois de la grossesse, ) : ; L Sigps
1le a b-ail recu , sae la mamelle droite , un coup i la suite duguel la mamelle gauche était eeARe
el s " raN jéveloppement ne s'était accompagné ni de chaleur, ni de
évidemment plus yoluminense quauparayant. Ce développemen | : g g
A i : ;
loulenr, ni d’aucun gntre symptéme d'inflammation locale. Quelques semaines apres, la mamelle
b = : : A b 5
commeénca également hise cléwloppcr, mais moins rapidement que la brzucke: ile 4,8 Igorpon
Iorsql;c 1:médccln examinala malade pour la premiére fois, Jes deux seins taient sivo mm;n.u
= P LK 2 ’, . s
Jourds, qu’ils étaient devenus tout-a-{ait insupportables 4 la analade. Ils €taient durs et la pll]).sdo::te Preﬁt
f i cusati ade éprouv
son n'y cansait aseune douleur. Ta peau avaitson aspect naturel. La seule seusation que la mala e;l pL o
sion n'y causs : 50 u ] : aRin, ey S
onsistait dans quelques élancemens qui se faisalent seativ de loin en loin, ‘i travers le sein ga ;
O 2l & 3 - okt . ; ¥
1 ment des mamelles continna b faire des progres jusqu la fin du huitieme mois de la ;;n:lsscsse’1 ¥
veloppe ] : 5 : E
i la malade accoucha d’nn enfant mort. Alors les mamelles restérent dans le méme état et les élan
15 mars’ 13 als f
is e ttemenl. {
cemens disparurent comple ' ; i it e §

nelc uvptemp: aprds cette femme commenca un traitement qui consista prlncl‘p:ﬂemenl dans ]cmp} i

d s i ax ot des antimoniaug , et qui sembla exercer quelque influence sur 1'état des mamelles , car
es mercuria s o oREl S0P e foseae
Ile du ¢tté droit diminua de volume d’une manigre évidente. Cepeudant elles €tajient encore |1u:es 5 d'm.a.
celle dd 2 S i 9 o =
lirnes points seulement lenr tissu cédait un pew b la pression du doigt. Sous: linfluence du méme trai
quelique i ] ; ; ) :
:[ [t C]LS points ramollis parurent augmenter d’étendue et de nombre , et donnérent enfin une sensation
emen s 1 4 due & i fefflant i
dvid l; de fluctuation. En méme temps les membres inférienrs , puis les tégumens du ventre , devinvent
éviden ctus - A A I
i’L teux’, et, quelques jours apres le visage et les mains se gonflireat aussi, surtout dans la matinée,
edémate ; s Ate: o : da vy
ClL déeme ,s'a(-(:)m"'lr'nl de quelques sympiémes fébriles qui cédérent promplement, ainsi que T'anasar
el cedin pagna do
} i tiphlogistique. .
que, A on traitement antip g 3 : : :
A 'L, vamelle ganche était devenue alors tout-i-fait molle dans loate son étendue, etlessembh‘zt L une

a mame ea g ! ; Hor e : :

i S n poids et la flactuation continuelle da liquide rendiaient cet organe cxucmement_
vessie remplie d'eau; son p ! e P e i Ty e
i ode h la malade ; on se décida en conséquenceh évacuer le liquide au moye 3

ncommode % alade 5 se de : e i e b i

T t pratiquées le !!| avril et les Linit jours suivans. Cette opération donna lien 4 'évacuntion de ]_)luswuls
nrent pratiquée ; i ; byt : :
int dl.-" au . el fit tellement diminuer le volame de la mamelle ‘gauche qu’il me dépassait plus celai dehh
b 3 ; i 1 al o 1 ]

P 1 dr;;itc La sévosilé continuah couler par les plaies pendant plusicurs semaines , et'le sein gauche

mamelie « Al o L 5 g "

finit par ress embler cnrnp'.‘clemeﬂt h un sac flasque et Presque entitrement vide, renfermant la glan(.e mam:
init p: 55 € A

maire un pen augmentée de volume, et dure comme une plerre, 3 N ph

e ki “nemcn: Qaspeet dusein droit’ €tait beancoup plus remarquable; rien windiquait qu il eiit con-

& cha spi o ; ot i

tenu de l’cr;u quoiqu’il'fiit “devenu aussi plos' flasque, Ni Pan ni Vautre n’était douloureux. L'usage de
2 : P o ” e 7 :
1a pommade iodurce el de divers autres médicamens ‘fut suivi versla in'du’ mois de juillet d’une nou
al]; .1‘ {ion dans le volume des deux mamelles qui, quoique heaucoup plus grosses encore q_neﬁ‘cclles
veéelle reduc i ; : 4
i rete s res, n'offraient
des auirds femmes ¢t ‘se faisant encore remarquer par-une grande dureté ‘des glandes mammaires,
“'plus’ d’obstacle sérieux aux mouvemens. : .
s Ties choses allerent ainsi' pendant’ treize mois, au bout desquels cetle femme devint enceinte pour la

: i Brent ! wean avee
troisidme fois. Au bout de quelques semaines, ses mamelles commencerenta se tuméfier de n;‘n st
ane telle rapidité ‘que; dans le commencement du mois d'avril suivant, la mamelle gallc'h'e.u radn'. lc.:t -

] e latu-
* thensions suivantes : circonférence drla base; /joipouces; distance du mamelon au bon.ltmpuru,ur . b >
i infér a mamelle droite avait un pouce de moins

‘‘meur; 27 pouces j du 'méme point an bord inférienr, 16 pouces, Tia w P

LA MAMELLE,

Ghez les jeunes femmes qui ont up engorge-
ment des ganglions ceryicaux, j’ai rencontré
quelquefois, mais rarement i la vénit¢ , des
tumeurs scrophulenses. Le plus souvent on ne
trouve qu’une seule tumeur dans une ma-
melle;; cependant, chez une malade, il y avait
deux de ces tumeurs dans une mamelle , tan-
dis que Pautre n’en renfermait qu’une seule.

Ces tumeurs ne causaient aucune douleur :
elles élaient exactement circonscrites, trés-
lisses & leur surface et 4 peine sensibles i Ia
pression.,

Elles avaient une marche lente, et se modi-

flaient diversement suivant 'état de la sanké
gdéndérale , subissant une diminution quand
celle-ci s’améliorait, s’aceroissant au con-
traive quandelle se détériorait.

Elles se distinguent de Pinflammation chro-
nique simple de la mamelle par l'absence de
douleur, etpar existence, dans'd’autres par-
ties du corps, de tumeurs du méme genre sié-
geant dans les ganglions lymphaliques.

Cette affection n’eatraine aucun danger et
ne peut jamais revélir un caractére eancié-
reux.

Elle ne réclame point Popération, et il se-

b 5 : bl >
dans chaque direction. Ces mémes tumeurs pendaient sur 'abdomen et masquaient completement la grose

sesse, quoique le terme n'en fiit pis cloigné de plus de six semaines. Dans quelques points,
jusque-la était restée saine, dtait tendue comme préte i crever, et douloureuse.

Les Lons effets qu’on avait obtenus une premitre fois de la scarification engagtrent le médecin i 1
ter de nouveau; mais cette fois-ci il ne sortit que trés-peu de

immédiatement , et donnérent passage & une portion

ctait ferme et avait un aspect graisseux; elle angmenta rapidement de volume, e offri
avec une tumeur stéalomateuse du volume d'un cenf d’oie.
Les mamelles se développirent de jour en jour; et, avant le moment de 1

10 mai 1828, elles pesaient ensemble plus de vin

surface €tait parfaitement unie, I

que le liquide s"accumulait en ce point, Il résultait de

Ia pression du doigt que la supéricure; cependant limpression da . doigt o'y re

avaient moins d’dtendue en circonférence b le

for

ur, base

poing
s'ouvrit.

Malgré toutes ces causes d'irritation générale, la santé de cette femme n
nobserva aucun symptéme morbide du coté de la poitrine.

Peu de jours aprés I'accouchement de cette fem me, ses mamelles commence
Au bout de buit jours, celte diminution €tait telle que la peau, aulien d'¢

et liche, Pendant quelques semaines avant et apres la

séant h cause des douleurs que le changement de position lui causait

1

qu'elle se t7nt assise ou debont, il fallait que plusicurs personnes fusse
lorsqu'elle restait sur son séant pendant quelque temps, elle était obli

ner un point Ll'ﬂppll.i @ ses mamelles qui pendaient

&ott il's"écoula une grande quantité d'un fluide blane , visqueux ct d’

Le 30 juin elle put reprendre ses occupations ordinaires 5 el quoi

formément dures et assez volumineuses pour

du reste bien portante,
Le 7 septembre elle consulta son médecin pour les

qui ne s’élajent jamais gudries, Jin outre, ses regles n’ )
vait eu liew en mai précédent, Efle était pile et cachectigue.
a T P o

es tégumens élaient plus distendus vers la partie la plus déclive

mes. Par suite du frottement qu'elles exercaicnt I'une contre Lautre, il s'était formé des excori
la face interne de chacune d’elles. Vers la fin de la grossesse

» dans laisselle droite. Cette tumeur fut dabord douloureuse ; bientét elle $& vamollit

sur 1’
jours apres son accouchement, elle éprouva Lc:lllc?_u]_) d

la peau, qui

a ten-
liquide par les plaies qui devinrent béantes
du parenchyme de la mamele. Cette portion Lernice

beaucoup d’analogie

"accouchement qui ent lieu le

gt-quatre livres Leur températare était an-dessus du degré:
normal, Elles étaient parcourues gh et la pac des veines variqueuses.

Elles étaient partout rénitentes. Leur
, parce
cetie; disposition que la pactie inféricure cédait plus i
stait point. Les mamelles:
quen aucun autre endroit, ce qui les renduit pyri-
ations h-
» il se manifesta une tamenr grosse comme le

, suppura et!
e parnt pas s'altérer, et lon:

rent & diminuer de volume..
etre tenduc , était devenue ridée
naissance de son enfant, elle ne put se meltre surson:
5 quand il était absolumeut nécessaive:
ol oceupdes b soutenir ses mamelles:;
gee de relever ses genoux , pourdones
abdomen et le recouvraient en entier. Peuw die
e soulagement de Uouverture de Vaheds: de Paissellis
apparence kaiteuse.

que ses myamelles fussant encore: w i

pendre trés-bas sur I'abdomen, , cependant.elles élaienti  dj=
minuées d'une maniére surprenante , et Jes tégumens pe 1daient lichement ew formant des plis.
vait alors se coucher sur les' deux cotés et n'dprouvart aucume douleur:

Ell: - pou-
quoique. trés-amaigrie, elle  drait

uleérations situdes i 1a partie interne des mar aelles,
ayaient point xeparu depuis.son accoucheme nt qui
Ce médecin conseilla ltusage du charh on anj-




