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MATERIELS ET METHODES
» 35 cas de CS dont 29 cancers inflammatoires (Cl) et 6 cancers non inflammatoires (CNI).

» Du tissu mammaire non cancéreux prélevé chez les mémes patientes (a au moins 2 cm du tissu

cancéreux) etait disponible dans 10 cas (8 Cl et 2 CNI) pour la comparaison.

Le protocole expérimental adopté est le suivant:
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RESULTATS

La séquence Env (Photol) a été trouvée dans:

>
>
>

65,7% (23/35) du tissu mammaire tumoral (20 Cl et 3CNI)

3/10 cas du tissu mammaire non tumoral (2 Cl et 1 CNI)

Nos résultats rejoignent I’étude réalisée par Levine et al. [2], sur une série de 38 cas de cancer du sein
diagnostiqués chez des femmes Tunisiennes ou le pourcentage retrouvé était de 74%.

En revanche, le virus MMTV-like n’est rapporté que dans 30-40% des cancers du sein aux Etats-
Unis ce qui est largement au dessous du pourcentage retrouvé dans notre série.

La présence de MMTV-like dans le tissu normal a distance du cancer serait en faveur de I’implication
du MMTYV dans la transformation tumorale au moins en tant que cofacteur [3].

Nos résultats montrent aussi que la détection de MMTV-like est possible a partir des tissus inclus dans

les blocs de paraffine.




CONCLUSION

> Ces résultats préliminaires sur un petit échantillon nous semblent encourageants et nous envisageons
d’¢largir la série pour rechercher une éventuelle corrélation statistiquement significative avec les
facteurs pronostiques du cancer du sein.

> Si les résultats de I’implication de ce virus dans le cancer du sein se confirment, la détection de ces
agents viraux pourrait mener a la mise au point de nouveaux traitements et de vaccins préventifs.
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