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developpement du sein
Etape prenatale

APhase embryonnaire 4¢me § 7°me SG:

A Epaississement linéaire ectoderme : eréte mammaire
A Multiples-paires de bourgeons mammaires

A persistance uniquement bourgeons-pectoraux

4¢éme semaine de gestation
LCC=8mm




developpement du sein
Etape prenatale

APhase . fitale:

A 5eme mois: prolongement ds le mesoderme sous jacent
A8 moi s i appariti-on. . doune . umi
canaux galactophoriques

6 semaines 5 mois 8 mois naissance

Créte ; Bourgeon
mammaire secondaire

Ectoderme

Bourgeon
primaire Mésoderme



developpement du sein
Nalssarice

ANaissance: pas de difference garcon/fille

A Origine ectodermique puis- mesodermique:
Interdependance-vascularisation glandulaire
et cutanee-du sein

A Developpement embryo A topographie-seins-ou
mamelons surnumeraires



developpement du sein
lopograplile;seilouiniammelorn sumdmerale

Le long de la créte mammaire



developpement du sein
PoSt naial

A Pas de modification avant puberte

A puberté
A Augmentation volume mammaire au depend de la graisse
A Peu de developpement galactophores et acinis

A Apparition des-lobules mammaires: apres la' premiere
ovulation S ————— ——

stade S1 stade S2 stade S3 stade S4 stade S5
(enfant) (prépuberté) (puberté) (adolescente) (adulte)

Fig. 17.3. Stade de développement du sein.




developpement du sein
oSt rnatal

A Gestation -

A Augmentation volume mammaire, saillie- mammelon, hypertrophie tubercules de
Mientgomery

A Extension des canaux galactophore pdt les 6 premier mois de la Grossesse
A Differentiation des acinis glandulaires au cours des 3 derniers mois.

A Lactation:

A Post partum immédiat:: secretion de: colostrum: (48 :-72h)
A Puis augmentation secretion graisseuse - lait humain

A Apres lactation, diminution:volume sein et forme deéfinitive

7a\ Menopause: atrophie-te-la:glande; £/~ COMpPense par
augmentation graisse



Physiologie du sein

Insufine
Certisol

Canaux atrophiques

Croissance

lobuloalveolaire

(Estrogenes

IGF-1

Cortisol

EGF Croissance

des canaux

Progestérone
(Estrogénes
Prolactine
IGF-1
Certisol
Statha
A-myd
Inhibine B
C/EBP B




Physiologie du sein

A3 horimones avec role prepondéerant:
Arstradicoll c=2r%l e prolif ¢

AProgestérone =
Arole anti - proliferatif
Adifférentiation partie termmnale canaux endobules

AProlactine = role-ds-la-lactogenese



Physiologie du sein

Alnteraction hormonale +++ progesterone; - - E2

AProges{atif: t x de r ®ce

AProgestatif: stimule enzyme (177~-HSD)
E2 A Estrone (moins puissant)



Anatomie du sein

Situation et structure

\/aseularisation sanguine

Innervation

Draimnagelympnatigue



Sitdat 0N etsStructure

ASein = glande cutanee

AAttache:

A @ attache-musculaire
A Fixité -du sillon sous mammaire-au cours.de la vie - ++
Ala peau; travées conjonctives = -créte de:Duret

Tissu adipeux sous cut

Créte de Duret

Glande mammaire



Sitdat 0N etsStructure
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Situationetistructure

Segment |
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Sitgation etistructure

cellile Joneyss

canal galactophore

nre

lobule




Anatomiesrvascularisation dei'sen

ATroncs arteriels:

A Gros vaisseaux de la circulation générale donnant
naissance aux pedicules

ANotion de pédicules::

A Assurent les-apports de/la glande mammaires en
provenance de la circulation generale

ANotion de-réeseaux:

A Assurent la:circulation du Sang au sein'de 1a glande
mammaire

A Trés nombreuses anastomoses; entre-eux



Anatomies frencs-arteriels

A troncs artériels

A Artére sous- claviere :
A artere-mammaire-interne (branche perforante)
AArtere - acromiothoracique

A Artere axillaire
AArtere thoracigue latérale:(=mammaire externe)

A Aorte-thoraciguer-arteres intercostales



AnatomiesPedicules arterels

A 2 pedicules arteriels principaux

A Pédicule supéro-externe
Artere thoraciqgue laterale
(Imammaire externe)

A Pédicule supéro-interne

Perl fiiorrant-e:s -1:ntieT.¢ C
mammalre interne

(2Eme, 3Eme gt 4 eme aspace intercostat)
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AnatomierRPediculESTarteriels

3 pedicules arteriels secondaires ==\

— e

e s R

Asupérieur
Artere thoracique superieure, branche de
| 0 a r dub-clagiere

A postero -inférieur .externe
Artere intercostales externes

A Postero-inferieur interne

Branche intercestale basses (3€,-4e,-5¢e)
delaimammaire int:




SIPEdICUlESalterels

T 3 pédicules supérieurs (superficiels ):

PSE,br de la thoracique latérale
PSI,br de la mammaire interne

PS brdel 6art rcaviere ous

T 2 pédicules inférieurs (profonds):

PPIE, br des intercostales

PPII, br de mammaire interne



