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Au n iveau du se in ,  l ’ in tervent ion chi rurg icale  peut  êt re  conservatr ice ,  on par le  a lors  de

tumorectomie ou de zonectomie s i  la  lés ion n ’est  pas palpable ,  ou  radicale.  I l  s ’ag i t

a lors  d ’une mastectomie tota le  emportant  le  p lus  souvent  le  mamelon.

Au n iveau des gangl ions de l ’a issel le ,  le  geste  consiste  à  pré lever  par  une courte

inc is ion le  (ou les)  premier(s)  gangl ion(s)  dra inant  le  se in ,  gangl ions préalablement

repérés par  l ' in ject ion d ’un t raceur  radioact i f  et  d ’un t raceur  coloré  (b leu patenté) .

C ’est  la  technique du gangl ion sent ine l le .

La chi rurg ie  des cancers  du se in  associe  la  p lupart  du temps un geste  chi rurg ical  au

niveau du se in  et  un  geste  chi rurg ical  au  n iveau des gangl ions de l ’a issel le .

Dans certa ines indicat ions ,  en  part icu l ier  lorsque les  gangl ions sont  envahis  ou lorsque

la  tumeur  est  vo lumineuse ,  on devra  procéder  à  l ’exérèse de l ’ensemble  des gangl ions

axi l la i res.  On par le  a lors  de curage ax i l la i re .

 

AVANT L’OPÉRATION

La ve i l le  de  l ’opérat ion ,  ou le  jour  même avant  l ’opérat ion ,  d i f férents  rendez-vous peuvent

êt re  nécessai res.

S i  la  lés ion n ’est  pas palpable ,  un  repérage dans un centre  de radio logie  sera  organisé.

Le radio logue p lacera  dans votre  se in  un f i l  méta l l ique qui  me guidera  vers  la  tumeur

durant  l ’ in tervent ion chi rurg icale .

S i  une procédure  du gangl ion sent ine l le  est  ind iquée ,  vous aurez  rendez-vous dans le

serv ice  de médecine nucléai re  de l 'Hôpi ta l  d ’A ix  pour  l ’ in ject ion du t raceur  radioact i f

ut i l isé  pour  la  détect ion du (ou des)  gangl ion(s)  sent ine l le(s) .

Vous entrerez  à  la  c l in ique le  jour  de  l ’opérat ion.
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une radio logie  de la  part ie  du se in  ret i rée ,  ce l le -c i  est  ef fectuée en cas de

tumorectomie pour  une lés ion non palpable  af in  de s ’assurer  de  la  présence au se in

de la  p ièce opérato i re  d ’un c l ip  préalablement  posé et/ou de microcalc i f icat ions vues

sur  la  mammographie  préopérato i re ;

un examen de la  p ièce opérato i re  par  un anatomopathologiste  présent  au b loc

opérato i re  (examen extemporané)  pour  s ’assurer  que l ’exérèse de la  lés ion est

complète  et  que les  marges de sécur i té  sont  suff isantes.

Vous pourrez  boi re  et  vous réal imenter  le  soi r  de  l ’opérat ion.

La durée de votre  hospi ta l isat ion dépend du type de geste  chi rurg ical  réa l isé.

Vous qui t terez  la  c l in ique ,  accompagnée,  le  jour  même de votre  opérat ion.

En revanche,  la  présence d ’un ou p lus ieurs  dra in(s)  nécessi te  une courte

hospi ta l isat ion de 48-72 heures pour  procéder  à  leur  ablat ion avant  votre  sort ie .

Vous qui t terez  la  c l in ique avec des pansements  propres que vous pourrez  ret i rer  2

jours  après la  sort ie ,  sous la  douche.  I l  faudra  net toyer  s implement  les  c icatr ices au

savon et  à  l ’eau ,  et  b ien les  sécher  avec un l inge propre.

L’OPÉRATION :  LA CHIRURGIE DU CANCER DU SEIN

El le  se  déroule  sous anesthésie  généra le .

En cas de procédure  du gangl ion sent ine l le ,  j ’ in jectera i  le  colorant  b leu en début

d ’ intervent ion.

Au cours  de l ’opérat ion de chi rurg ie  du cancer  du se in ,  deux examens complémentai res

sont  parfo is  demandés :  

 

S i  une mastectomie est  indiquée ,  un  dra in  sera  p lacé entre  la  peau et  la  paroi  thoracique.

De même,  en  cas de curage ax i l la i re ,  un  dra in  sera  présent  à  votre  révei l  dans votre

aissel le .  L ’object i f  de  ces dra ins  est  de  préveni r  la  format ion d ’un hématome ou

l ’accumulat ion de lymphe.  I l  n ’y  aura  aucun dra in  s i  le  se in  est  conservé et  s i  le  geste

axi l la i re  est  un gangl ion sent ine l le .

 

Toutes les  c icatr ices sont  suturées à  l ’a ide  de f i ls  résorbables.  Les soins  postopérato i res

sont  donc t rès  l imi tés.

En cas de mastectomie ,  un  pansement  compressi f  sera  la issé pendant  24 heures af in  de

préveni r  la  format ion d ’un hématome.

 La durée de ces intervent ions est  en  moyenne d ’une heure.

APRÈS L ’OPÉRATION

La chi rurg ie  conservatr ice  ( tumorectomie)  associée à  un gangl ion sent ine l le  est  le  p lus

souvent  organisée en ambulato i re .
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contrô ler  les  c icatr ices ,

vous communiquer  les  résul tats  d ’analyse des p ièces opérato i res  

vous informer  sur  la  su i te  de votre  t ra i tement  décidé en Réunion de Concertat ion

Plur id isc ip l ina i re .

une réact ion a l lerg ique lors  de l ’ in ject ion du colorant  b leu ;

les  compl icat ions c icatr ic ie l les  ( infect ion ,  nécrose cutanée) ;

des douleurs  i r radiant  à  la  face postér ieure  du bras ;

l ’accumulat ion de lymphe sur  un s i te  opérato i re  ( lymphocèle)  qui  pourra  parfo is

nécessi ter  une ponct ion évacuatr ice ;

une ra ideur  ou un gonf lement  du bras en cas de curage ax i l la i re ;

des séquel les  esthét iques.

En cas de mastectomie ,  des soins  locaux quot id iens par  une inf i rmière  à  domici le  vous

seront  prescr i ts  a ins i  qu ’une prothèse mammaire  externe et  un sout ien gorge adapté.

En cas de curage ax i l la i re ,  des séances de k inési thérapie  du membre supér ieur  seront

nécessai res  pour  préserver  sa  mobi l i té  et  préveni r  un  éventuel  lymphœdème (“gros

bras”) .

Je  vous donnera i  également  systémat iquement  une ordonnance pour  un t ra i tement

anta lg ique adapté  et  un rendez-vous post -opérato i re  pour  :

LES RISQUES DE LA CHIRURGIE DU CANCER DU SEIN

Le r isque pr inc ipal  de  la  ch i rurg ie  des cancers  du se in  est  le  r isque hémorragique et

d ’hématome,  notamment  après une mastectomie.  Ce r isque peut  parfo is  just i f ier  une

repr ise  chi rurg icale  dans les  heures suivant  l ’opérat ion.

Les autres  compl icat ions possib les  sont  :  

Enf in ,  sachez que la  colorat ion b leue de votre  se in  sui te  à  l ’ in ject ion du colorant  b leu

pers istera  p lus ieurs  semaines voi re  p lus ieurs  mois.

Pour  p lus  d ' informat ions ,  contactez-moi  :  

prendre  RDV par  Doctol ib  :  c l iquez ic i

emai l  :  contact@docteurmarpeau.com
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