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La feminite divine en chacune
de nous

Par Quinn Obrigewitch

Ma féminiteé irradie tout mon étre. J'en
Suis arrivee a cette conclusion a la
suite de la perte d'un attribut physique
qui, depuis de nombreux siecles,
represente un symbole puissant de la
feminite et de la sexualite : mes seins.
A l'age de 18 ans, on m'a annoncé que
J'étais porteuse de la mutation du
gene BRCAZ1, a linstar de ma mere, de
ma tante et de ma sceur. Cela signifiait

que mon risque d'étre atteinte d'un cancer du sein était eleve.

Pendant de nombreuses années de ma jeunesse, le cancer du
sein a tenu un role fondamental dans ma famille. J'ai pris part
directement a cette bataille que ces femmes importantes de ma
vie ont menee. Des que ma mere a appris que son cancer du
sein possedait une composante genetique, elle s'est engagee a
faire en sorte que nous, ses enfants, participions a tout ce qui
etait lié au cancer du sein, que ce soient des seminaires, des
rendez-vous chez le meédecin ou la lecture de livres et d'articles.
Elle tenait a ce que ses quatre filles potentiellement porteuses
de la mutation BRCA1 gardent a l'esprit la maladie. Par
consequent, apres la reception de mon diagnostic, j'avais
limpression que ma voie etait déja tracee. Le passe de ma mere
devenait un apercu de ce qui m'attendait. Mon subconscient et
mon corps physique ont alors commence a s'affronter. J'en
voulais a mes seins; je ne leur faisais plus confiance.



Deux ans plus tard, jai regarde la realité en face quand je me
deshabillais avant de subir mes mastectomies prophylactiques.
J'ai montreé un visage courageux quand je me suis rendue seule
a l'hopital. Jiai pris les pilules qu'on m'a offertes sans poser de
questions et jai refoulée mes larmes au moment ou le crayon du
chirurgien se promenait sur ma peau. Peu de temps apres, on
m'escortait dans la salle d'operation ou je devais me coucher, la
chemise d’'hopital ouverte, le corps visible et la poitrine froide.
Une partie de mon corps percue comme sacree etait laissee
sans protection. Mon corps, chaud et calme, était étendu sur la
table et donnait une impression de crucifixion. Le contraste avec
lenvironnement froid et industriel a suscité chez moi un
sentiment accablant de vulnérabilité extréme. C'est a ce
moment qu'une pensee inedite a fait irruption dans ma
conscience :serai-je moins femme au terme de cette opération?

Cette question a marque le debut de ma délivrance et de la
réappropriation de ma féminite.

Au deépart, ma plus grande preoccupation tournait autour de
mon celibat. En tant que jeune femme naive, je désirais
evidemment rencontrer une personne avec qui partager le reste
de ma vie, mais comment pouvais-je m'attendre a étre aimee
alors qu'il me manquait un elément si important pour etablir un
lien intime ? L'amour est vaniteux, en particulier chez les jeunes.
Au cours des quelques mois qui ont suivi mon opération, jai
decide de me montrer d'abord nue a moi-méme avant d'étre
vue par une autre personne. Cette mise a nue etait physique,
mais egalement mentale. J'ai préte attention a mes
mouvements, a mes pensees et a mes sentiments et ce faisant,
J'ai trouve ma féminité dans des endroits inedits.

Elle residait dans l'elegance de ma calligraphie, dans mon amour
pour les etres vivants, dans ma nature bienveillante et attentive et




dans mon rire. Ma féminite se cachait dans ma compassion, la
douceur de mon toucher et ma résilience. La feminité ne
represente pas mon corps physique qui lui n'est rien de plus
qu'un simple contenant. Elle existe plutdt dans mon ame. Jai le
droit de vivre comme je suis et d'aimer qui je suis.

Des cicatrices, magnifiques et rouge vif, ont remplacé mes
mamelons et elles font office de signature de ma chirurgienne
sur son ceuvre d'art. J'invite toutes les femmes a explorer le
canevas que constitue leur corps, a retrouver leur paix intérieure
et a se concentrer sur lamour de soi-méme. Les personnes qui
n'acceptent pas vos cicatrices rejettent votre parcours et votre
féminiteé est bien trop belle pour étre ignoreée.




J'ai choisi la mastectomie a fini plat,
car je voulais avoir une seule et
unique operation

Par Ellyn Winters-Robinson

Cette année, 28 000 femmes au
Canada apprendront qu'elles ont un
cancer du sein. Le 10 mars 2022, j'étais
moi-méme dans ce cas. Fait
deconcertant, dans le mois qui a suivi,
deux de mes proches amies
apprenaient egalement qu'elles avaient
un cancer du sein. Au total, 15 de mes

‘ amies se battent contre un cancer du
Photo par One for the Wall Pholography sein ou en sont des survivantes, et ce

n'est surement pas fini. Il semble s'agir la d'une épidémie silencieuse
qui ne cesse de prendre des proportions de plus en plus
importantes.

Bien que seul mon sein gauche fut concerné — trois tumeurs au
total; la plus large mesurant 4,5 cm, jai choisi de subir une double
mastectomie. Puis, j'ai rapidement opte pour une mastectomie a fini
plat au lieu d'une mastectomie reconstructive. Il s'agissait de ma
premiere opération et je voulais qu'elle soit la derniere. Je ne
souhaitais pas du tout avoir a endurer le long processus de la
reconstruction mammaire,

Etant relativement mince, je n'étais pas une candidate idéale pour la
reconstruction par lambeau perforant AEIP, ou l'on préléeve du tissu a
partir de labdomen pour la reconstruction des seins. Et la
reconstruction par lambeau du grand dorsal, ou l'on utilise le muscle
du grand dorsal situé dans le haut du dos, me terrifiait, car avoir une
bonne condition physique est tres important pour moi et je ne
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pouvais pas risquer de perdre une partie de mon dos ou de ma
force, ni de perdre en mobilite.

La mastectomie a fini plat est un terme médical relativement
nouveau pour parler de la mastectomie non reconstructive. Le but
de cette opération est de lisser la poitrine apres la mastectomie afin
de ne laisser aucun pli ni aucun creux. Bien qu'elle soit de plus en
plus populaire, ce n'est pas une option dont on parle beaucoup et
elle n'est pas systematiquement proposee par les plasticiens. C'est
une amie qui a elle-méme survecu a un cancer du sein qui m'en
avait parle et jai aborde le sujet avec mon chirurgien. Ce qui me
plaisait avec cette option c'est qu'il s'agissait d'une opération moins
invasive, qui se faisait la plupart du temps en une seule fois et qui,
lorsqu’elle est bien realisee, permettait d'avoir une poitrine lisse et
parfaitement plate.

Les femmes a qui jai parlé et qui ont subi cette opération ne
regrettent aucunement leur décision et les etudes montrent
effectivement que la majeure partie des femmes qui choisissent
cette option sont ravies du resultat. Mes anciens bonnets D ne me
manqguent pas et je me suis rapidement ajustee a ma nouvelle
apparence physique. J'ai garde tous mes véetements et je suis méme
devenue plus aventuriere dans mes choix vestimentaires.

Je ne cherche pas a convaincre qui que ce soit qu'il s'agit la de la
meilleure option. Méme si ¢a l'etait pour moi, le choix de son statut
post-mastectomie est personnel et aucune femme ne devrait se
sentir jugeée ni avoir honte des choix qu'elle fait pour son propre
corps. Nous subissons déja assez cela lorsque nous sommes aux
prises avec un cancer du sein.

J'espere, toutefois, qu'un jour la mastectomie a fini plat fera partie
des options communément proposees aux femmes, au méme titre
que la mastectomie avec implants ou avec reconstruction par
lambeau perforant AEIP. Beaucoup trop de femmes avec qui je parle
n'ont aucune idée qu'elles peuvent demander une reconstruction
plate et esthéetique de leur poitrine apres leur mastectomie.
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Tout ce que vous devez savoir sur le
tatouage artistique apres une
mastectomie

Apres une mastectomie, une panoplie d'options s'offre a vous.
Vous pouvez choisir de garder votre poitrine telle quelle, de faire
une reconstruction mammaire, de vous faire poser des implants
ou d'utiliser des protheses. Mais vous pouvez egalement choisir
de faire un tatouage artistique. Les femmes qui choisissent cette
voie le font pour plusieurs raisons : renforcer la confiance en soi,
masquer les cicatrices, porter quelque chose de beau ou encore
symboliser cet evenement de leur vie.

Pour faire un tatouage artistique apres une mastectomie, il faut
attendre d'étre completement guerie et remise de son opeération,
et avoir fini tout traitement de radiothérapie ou chimiothérapie.
Le delai recommande est d'environ trois ans. Toutefois, nous
vous recommandons d'en parler avec votre equipe medicale afin
de confirmer tout d'abord qu'il s'agisse d'une procedure
securitaire pour vous et de connaitre le déelai d'attente
recommande dans votre cas.

N



https://cbcn.ca/fr/advocacy-guides#surgery
https://cbcn.ca/fr/making-decisions
https://cbcn.ca/fr/making-decisions
https://www.rose-up.fr/magazine/rosetattoo-soeur-encre-octobrerose-tatouage-cancer/
https://www.rose-up.fr/magazine/rosetattoo-soeur-encre-octobrerose-tatouage-cancer/
https://www.mereconstruire.fr/quelles-options/se-reconstruire-avec-les-tatouages-decoratifs/
https://www.mereconstruire.fr/quelles-options/se-reconstruire-avec-les-tatouages-decoratifs/

Une fois cela fait, vous pouvez commencer a chercher un
artiste-tatoueur. Vous pouvez faire une recherche sur Google
pour trouver des tatoueurs dans votre region. Si possible,
selectionnez-en quelques-uns a visiter pour voir leur travail et
verifier 'hygiene des lieux. Si vous ne pouvez pas vous déplacer
en personne, consultez leur site Web ou leur page sur les
réseaux sociaux ou ils doivent certainement publier des photos
et des videos de leur travail. Vous pouvez egalement demander
autour de vous, a vos proches tatoues, des recommandations de
tatoueurs.

N'hésitez pas a contacter directement les tatoueurs pour leur
poser des questions sur la procedure et leur demander

- S'ils ont déja fait des tatouages post-mastectomie;

s'ils sont enregistres et si leurs certifications sanitaires sont a

jour;

- S'ilest possible de se faire tatouer dans une salle privée;

+ Sivous pouvez y aller accompagneée;

+ combien de séances sont necessaires a la realisation de
votre tatouage;

- le cout de votre tatouage.

Une fois que vous aurez choisi votre tatoueur, informez-le de vos
allergies et de toute maladie que vous pourriez avoir, y compris
votre récent cancer du sein. Le tatoueur peut incorporer vos
cicatrices au dessin ou realiser le tatouage par-dessus;
demandez-lui donc conseil a ce propos.

La douleur liée au tatouage est differente de celle causée par la
mastectomie et peut étre importante puisqu'aucune anesthésie
locale n'est réalisee au prealable. Parlez-en au tatoueur et

demandez-lui a quel type de douleur vous devez vous attendre
et comment vous y preparer. Apres chaque seance de tatouage,
le tatoueur recouvrira le tatouage d'un film en plastique et vous
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dira combien de temps vous devrez le laisser en place. Il vous
indiquera egalement les éventuels soins a apporter.

La procedure de tatouage en elle-méme est generalement
securitaire. Les risques sanitaires eventuels sont associes a
l'utilisation d'aiguilles usagees, lesquelles peuvent propager des
maladies. Il est donc important de s'assurer que le tatoueur utilise
du materiel stérile et des aiguilles neuves. Les autres risques
associes aux tatouages sont les suivants :

Infections
Allergie aux pigments
o Vous pouvez demander au tatoueur de réaliser un test
cutane au prealable.
Caractere permanent
o Le detatouage est une procedure qui peut étre
onereuse et douloureuse, et qui ne garantit pas
leffacement complet du tatouage.
Decoloration dans le temps
Enflure, rougeur, contusions et démangeaisons dans la zone
tatouee
o Ceux-ci devraient s'estomper avec le temps.

Si vous envisagez de vous faire tatouer apres votre mastectomie,
et avez besoin d'inspiration ou souhaitez voir a quoi cela
ressemble, consultez ces quelques galeries :

Galerie de tatouages post-mastectomie - Breast Cancer Now
Tatouages post-mastectomie - Garnet Tattoo



https://dermomedicalcenter.com/blog/quels-sont-les-soins-a-faire-apres-un-tatouage/
http://www.dermagazine.fr/tatouages-quels-risques/#:~:text=Les%20risques%20infectieux%20viraux,et%20surtout%20l'h%C3%A9patite%20C.
http://www.dermagazine.fr/tatouages-quels-risques/#:~:text=Les%20risques%20infectieux%20viraux,et%20surtout%20l'h%C3%A9patite%20C.
https://www.pinterest.co.uk/bccare/mastectomy-tattoo-inspiration/
https://www.pinterest.co.uk/bccare/mastectomy-tattoo-inspiration/
https://www.pinterest.co.uk/bccare/mastectomy-tattoo-inspiration/
https://www.pinterest.co.uk/bccare/mastectomy-tattoo-inspiration/
https://www.garnettattoo.com/mastectomy-tattoos
https://www.garnettattoo.com/mastectomy-tattoos
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La mastectomie avec conservation
de la plaque areolo-mamelonnaire

Qu'est-ce que la mastectomie avec conservation de la PAM?

La mastectomie avec conservation de la plaque
areolo-mamelonnaire (PAM) est une operation que l'on pratique
sur les personnes a qui l'on doit retirer un ou deux seins en guise
de traitement curatif ou préeventif du cancer du sein. Lors de cette
procedure, le chirurgien realise une petite incision dans le sein
afin de pouvaoir retirer le tissu glandulaire mammaire qui se trouve
sous la peau et le mamelon, et les laisser intacts. La
reconstruction mammaire — a laide d'un implant ou de tissu
naturel — peut se faire lors de la méme opération. Cette
procedure a pour objectif de concilier la préservation du sein et
leradication de la tumeur dans le sein.

Quand pratique-t-on la mastectomie avec conservation de la
PAM?
Dans la plupart des cas, les femmes qui subissent une
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https://cbcn.ca/fr/mastectomy
https://cbcn.ca/fr/mastectomy
https://cbcn.ca/fr/mastectomy
https://cbcn.ca/fr/mastectomy
https://cbcn.ca/fr/mastectomy
https://cbcn.ca/fr/blog/our-stories/prevantative-treatment

tumorectomie comme traitement contre le cancer du sein,
necessitent des seances de radiothérapie apres lopération.
Neanmoins, s'agissant des mastectomies, des etudes realisees
aux Etats-Unis ont montré qu'environ 70 % des 300 000 nouveaux
cas de cancer du sein diagnostiqués a un stade precoce chaque
annee ne necessitent pas de radiothérapie apres une
mastectomie totale. La mastectomie avec conservation de la
PAM représente donc un moyen d'éviter les nombreux effets
indésirables de la radiothérapie.

A qui la mastectomie avec conservation de la PAM est-elle
destinée?

La mastectomie avec conservation de la PAM est plus indiquee
chez les femmes .

- dont la tumeur ne s'est pas propagee au mamelon ni aux
tissus se situant sous l'areole

- dont la tumeur est entourée d'une quantite bien delimitée de
tissus sains

+ qui ne sont pas atteintes d'un cancer de type inflammatoire
ni d'un cancer a un stade avance avec propagation cutanee

Quels sont les risques de recidive aprés une mastectomie avec
conservation de la PAM?

Selon les etudes, lorsqu'une mastectomie avec conservation de
la PAM immeédiatement suivie d'une reconstruction mammaire
est réalisee, les risques de récidive de la tumeur dans la région
de la PAM sont faibles a condition de prendre en compte les
caracteristiques initiales de la tumeur. Dans une etude realisee
avec 944 femmes atteintes d'un cancer du sein a un stade
precoce qui avaient subi une mastectomie avec conservation de
la PAM immeédiatement suivie d'une reconstruction mammaire, le
taux de recidive était de 4,1 % pour une periode allant de 14 mois
a 15,4 ans. A noter que ce taux ne concernait que les cancers
survenus dans la PAM et non les cancers survenus dans d'autres
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https://cbcn.ca/fr/lumpectomy
https://www.breastcenter.com/breast-reconstruction-procedures/nipple-sparing-mastectomy/
https://jamanetwork.com/journals/jamasurgery/fullarticle/2749070

regions du sein ni ailleurs que dans le sein. Chez les femmes ou
le cancer est reapparu, les caracteristiques de la tumeur initiale
etaient les suivantes

- multifocale

- multicentrique

+ arecepteurs hormonaux négatifs et HER2 positive

- de haut grade

- larges regions de cancer et de carcinome canalaire in situ
(CCIS) en plus de la présence d'un cancer invasif

Dans une autre etude realisée avec 311 personnes qui avaient
subi une mastectomie avec conservation de la PAM, le taux de
recidive observe était de 5,5 % sur une periode mediane de 51
Mois, sans aucune reapparition du cancer dans la region de la
PAM, qui avait ete gardee intacte.

Et vous?

La mastectomie avec conservation de la PAM permet aux
femmes qui peuvent subir une tumorectomie et qui veulent
eviter la radiotherapie, un moyen de conserver la peau et le
mamelon de leur sein tout en recevant un traitement efficace
contre le cancer. Bien que cette procedure présente un faible
taux de récidive, il est important de garder a l'esprit que ce faible
taux est lié aux caracteristiques tres spécifiques des tumeurs
initiales. Toutefois, si vous étes atteinte d'un cancer du sein a un
stade precoce, que vous envisagez la reconstruction mammaire
apres la mastectomie et que vous étes attachée a la forme et a la
structure de votre sein, n'hesitez pas a en parler a votre
chirurgien.
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https://www.breastcancer.org/treatment/surgery/mastectomy/nipple-sparing
https://www.newswise.com/articles/nipple-sparing-mastectomy-has-low-rate-of-breast-cancer-recurrence?sc=dwhr&xy=10020406

Passer a un cheveu

. Par Adriana Ermter

Le cancer du sein a rendu mes
cheveux plus épais. Et plus
ondules. Pas d'un seul coup bien
sur. Ce n'est pas comme si javais
recu un cadeau special pour
compenser le choc et la peur
associes au fait d'avoir un cancer
| du sein.

Mes cheveux de jadis, clairsemeés et fins, avaient toujours frisé un
peu, mais seulement si leur longueur depassait mes lobes
d'oreilles. J'avais les cheveux aux epaules lorsque j'ai recu mon
diagnostic, alors il m'est difficile de determiner exactement a
quel moment jai remarque le changement. Je sais que c'est
survenu apres mon operation et ma radiothéerapie, mais avant la
prise de tamoxifene.

Mais honnétement, je ne pensais pas vraiment a mes cheveux a
cette epoque. Admettons que les jours ou je parvenais a
m'extirper du lit suffisamment rapidement pour avoir le temps de
trainer mon corps douloureux et epuise jusque sous la douche et
demeurer debout pour me laver les cheveux, je ne prenais
certainement pas le temps de les regarder dans le miroir par la
suite. Je ne possedais pas cette energie et je les laissais secher a
l'air libre pendant que je me rendais au travail, avant de les nouer
en chignon décaoiffé. Les jours ou je choisissais le sommeil plutot
des cheveux propres, un shampoing sec en masquait le gras tout
en leur donnant du volume. Dailleurs, plus souvent que je ne
veux ladmettre, je ne les brossais pas. Pourquoi l'aurais-je fait ?
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Je ne faisais que les attacher hors de ma vue. C'était la premiere
fois de ma vie que je me préoccupais aussi peu de mon
apparence.

C'etait avant de voir mon ancienne oncologue, environ un mois
apres mon intervention chirurgicale. C'était avant de l'entendre
me dire qu'en plus de la radiotherapie, javais besoin de subir une
chimiotherapie agressive. Apres cette annonce, elle a poursuivi
sans hesitation en m'avertissant que je devais m'attendre a
perdre tous mes cheveux apres ma deuxieme séance de
chimiothérapie. C'est a ce moment que je me suis preoccupee
de mes cheveux. Et beaucoup.

L'arrivée du brouillard

Aussi loin que je me souvienne, je me suis toujours inquietee de
mes cheveux blonds, de leur rareté en fait. Pendant mon
secondaire, je transportais un fer a friser sans fil au butane dans
mon sac a dos. C'est renversant de constater que jamais un de
mes livres d'école n'a pris feu. Alors, quand je me faisais
surprendre par la pluie ou la neige ou quand je manquais de
confiance en moi, je me ruais aux toilettes les plus proches,
J'appuyais sur le bouton sur le cote du cylindre en metal et je me
frisais. Je voulais des cheveux ondulés, epais, qui donnaient
l'apparence d'une fille a la mode, mais accessible. A cette
epoque, les miens arboraient une legere teinte verdatre causee
par mes entrainements de natation quotidiens en plus de
toujours degager une odeur de chlore. Pour couronner le tout,
J'étais convaincue que je présentais un debut de calvitie
attribuable a la mise et au retrait d'un bonnet de bain épais en
plastique sur ma téte plusieurs fois par semaine. Jour apres jour,
Jje me plaignais de mes cheveux mous, fins, au style imprévisible.
Et il n'a fallu que quelques mots pour que ma chevelure
devienne instantanément mon bien le plus précieux. Je ne
pouvais pas la perdre.

14




C'est du moins ce a quoi je songeais
pendant que les paroles de
loncologue continuaient de retentir
et de m'engourdir le corps. Mes
pensees, elles, se succedaient a un
rythme fou dans ma téte. Des
images de calvitie, d'absence de
sourcils ou de cils, de téte plate a
larriere, de protheses capillaires et
de chapeaux tourbillonnaient. Je
n'arrivais pas a y croire. Au cours
des quatre mois qui avaient suivi
mon diagnostic, j'avais ete operee
et des echantillons de tissu tumoral
avaient effectué un aller-retour en
Californie pour faire ['objet d'un test
Oncotype DX. On voulait connaitre
le risque de recidive de mon
carcinome canalaire infiltrant. Tous
mes medecins m'avaient affirmeé
que je n‘aurais probablement pas
besoin de chimiothérapie. Et la, on
m'annoncait le contraire. Je n'ai pas
pleure, mais je n'arrivais pas a
parler. Javais limpression d'avoir
quitté mon corps et de flotter a cote
alors que je sortais du bureau de la
medecin pour me rendre a 'hopital
avec ma meilleure amie. Je devais
me rendre aux laboratoires pour
subir des examens obligatoires sur
mes organes vitaux avant
d'entreprendre le traitement.



Une fois cela fait, mon amie et moi sommes allées au pub de
mon quartier. Il n'était que onze heures, mais j'ai commande un
vodkatini et mon amie a veillé a ce que je naie jamais un verre
vide devant moi. Pourtant, je ne ressentais rien. Ni l'alcool, ni la
tristesse, ni la realité de ce que cela signifiait pour ma sante et
mon avenir. Plus tard cet apres-midi-la, comme promis,
lassistante de mon oncologue m'a appelée pour confirmer que
les médecins reunis en table ronde pour discuter de mon cas
apres mon fatidique rendez-vous approuvaient la serie de
traitements recommandeée par mon oncologue. L'assistante m'a
alors donné la date de ma premiere seance de chimiotherapie.
J'ai raccroché et je suis retournée chez moi seule.

L'onde de choc

Je n‘ai appelé ni mes parents ni mes sceurs. Je me sentais
incapable de parler du nouveau chemin sur lequel le cancer du
sein me projetait. Méme si je savais que je faisais preuve de
coquetterie et d'immaturité face a mon alopécie imminente,
J'étais terrifiee. Je m'étais en quelque sorte réconciliee avec le
fait d'avoir perdu un morceau gros comme une boule de creme
glacée de mon aisselle et de mon sein droits. Cela m'avait sauve
la vie. J'acceptais méme lidee que je ne porterais jamais
d'enfant. J'étais divorceée et célibataire. Avec qui aurais-je eu un
enfant de toute facon ? Mais comment pouvais-je accepter de
perdre ce qui me restait de feminite, de perdre mes longs
cheveux parsemes de meches, mes sourcils que javais
peniblement refaits pousser apres les avoir finement epilés
pendant les années 90 et mes longs cils naturels dont j'étais si
fiere ? Ils m'aidaient tous a me donner limpression que la femme
que j'étais existait encore. La perspective d'étre plus malade a
cause de la chimiothérapie et l'idee de perdre tout ce qui
exprimait ma féminité et ma beauté me semblaient cruelles et
sans espoir.

Je me suis autorisée a me sentir ainsi pendant exactement une
journee. Puis, j'ai dresse une liste de choses a accomplir. J'ai
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commence par appeler ma coiffeuse pour prendre un
rendez-vous pour me faire couper les cheveux. Il me semblait
plus facile d'envisager de perdre des poignées de cheveux plus
courts que de longues meches. J'avais déja perdu des cheveux,
mais dans une moindre mesure, pendant ma separation et mon
divorce. Le stress insurmontable que je ressentais a l'époque a
provoque un eclaircissement de mes cheveux qui devenaient
cassants avant de tomber. Je savais qu'opter pour une coupe de
cheveux tres courte rendrait la perte moins douloureuse.
J'essayais de me convaincre que tout irait bien. J'étais deja
passee par la.

Ce que je n‘avais jamais fait cependant, c'était de magasiner en
ligne pour des protheses capillaires et des chapeaux pour les
patientes en chimiothérapie. Je me suis malgre tout forcée a
chercher et a en déposer quelques-uns qui avaient lair plus doux
que les autres dans mon panier virtuel pour les acheter plus tard.
J'ai méme jongle avec lidée de me procurer une perruque bleu
brillant de style coupe au bol. Je me disais que tant qu'a étre
chauve, aussi bien ne pas passer inapercue et en étre fiere. Puis,
J'al appelé mes sceurs, mes parents et mes amis proches pour
leur faire part de la houvelle avant de rediger un courriel destine
au département des ressources humaines de mon employeur. J'y
déetaillais la facon dont je souhaitais gerer cette prochaine étape
et ma charge de travail actuelle. J'ai demandé a obtenir un
rendez-vous pour en discuter en personne parce que je me
devais de garder mon emploi. Etre pragmatique et agir m'ont
donné un sentiment de controle, mais la réalité etait que je
demeurais éveillee pendant des heures la nuit, collée sur mon
chat. Mes pensees se precipitaient malgre les comprimeés de
melatonine pris avant de fermer les lumieres.

Le revirement

Une semaine s'est ecoulée et exactement un jour avant mon
rendez-vous pour me faire couper les cheveuy, j'ai recu un appel
de l'assistante de mon oncologue de l'epoque. Elle voulait fixer
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un rendez-vous pour un autre test, mais il entrait en conflit avec
ma premiere séance de chimiothérapie. Je lui ai fait remarquer
que tous mes examens etaient censes avoir ete realises avant
d'entamer le traitement. J'ai raccroche, perplexe, pendant que
l'assistante tentait de joindre la médecin.

Une heure plus tard, mon télephone a a nouveau sonne et cette
fois-la, c'était la meédecin qui m'annoncait tres maladroitement
que je n'avais plus besoin d'une chimiotherapie agressive. Je Ui
ai demande de m'expliquer pourquoi. C'est alors qu'elle a
commence a faire marche arriere en disant que méme si mon
score de recidive de 25 points au test Oncotype DX se situait a
cheval entre un risque moyen et eleve pour mon groupe d'age et
commandait une chimiothérapie, mon nouveau plan d'action ne
comprenait plus ce traitement effractif. Stupéfaite, je suis
retournee consulter les notes prises diligemment par mon amie
lors du precedent rendez-vous. Ca n‘avait aucun sens. Noir sur
blanc, les mots de l'oncologue allaient ainsi ;. « Votre cancer du
sein est plus grave qu'anticipe initialement. Vous devez
commencer une chimiotherapie immediatement. » Lorsque je lui
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ai rappelé ses paroles, elle s'est mise sur la défensive et a partir
de ce moment, je n‘avais plus confiance en elle.

Jiai voulu Llui crier des insultes lorsqu’elle a sous-entendu que
J'étais dans le tort, que javais mal interpréete ses propos.
Comment pouvait-elle étre aussi insensible ? Pourquoi ne
reconnaissait-elle pas son erreur, son mauvais diagnostic ?
Comment pouvait-elle ignorer le fait qu'avoir un cancer du sein
est stressant, qu'il faut se souvenir d'une multitude de détails et
apprendre des notions medicales, que les patientes comme moi
comptent sur leurs medecins pour obtenir des conseils, de
'honnétete, des soins et de la transparence ? Mais je n‘ai pas crie.
Jiai plutot demandeé d'obtenir l'avis d'un autre medecin et d'étre
dirigée vers un oncologue repute du Princess Margaret Hospital.
Elle a accepte et a appelé a 'hopital pour moi. J'ai pu prendre un
rendez-vous avec ma nouvelle equipe de soins la méme
semaine. Entretemps, j'ai réecupere tous les documents,
scintigraphies, rapports de laboratoire et de chirurgie et résultats
obtenus par mon ancienne equipe.

Une nouvelle perspective

Apres de nombreux rendez-vous avec mes nouveaux medecins,
mon nouvel oncologue m'a expliqué que ma precedente
specialiste avait mal interpréete mon rapport Oncotype DX. Méme
si mon score global etait eleve pour mon age et nécessitait
habituellement une chimiotherapie, mon cancer du sein avait ete
detecte tot et la tumeur était de stade 1 et de grade 1. De plus, la
grosseur de la tumeur et les larges marges chirurgicales
prelevees lors de lintervention chirurgicale (eliminant ainsi on
lespere toute cellule cancéreuse supplementaire) signifiaient
que je pouvais poursuivre en toute securité mon traitement qui
consistait en de nombreuses séances de radiothérapie et la prise
sur une longue duree d'un medicament administre par voie
orale, le tamoxifene. Je n‘avais pas besoin d'une chimiothérapie
agressive.
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Entendre ces mots a provoquée chez moi des sueurs froides de
soulagement de la téte aux pieds. Ca ne changeait rien au fait
que j'avais encore un cancer du sein, mais ca chassait la peur
viscerale de ne pas savoir a quel point la chimiothérapie me
rendrait malade, m'empécherait de prendre soin de moi-méme
et de mon chat et nuirait a mon travail qui me permettait de
payer mon hypotheque et mon epicerie. Et je garderais mes
cheveux, tous mes cheveux.

Remplie d'espoir, j'ai dit au revoir a mon equipe medicale avec le
coeur leger, mais seulement jusqu'a la grande salle d'attente. La,
J'ai apercu un grand nombre de femmes qui avaient recu un
diagnostic de cancer du sein ou qui étaient sur le point de
lapprendre. Parmi cette foule de femmes, certaines étaient
chauves, d'autres portaient des chapeaux qui semblaient
moelleux ou des foulards a imprimé, quelques-unes portaient
des protheses capillaires et toutes attendaient patiemment leur
tour pour rencontrer leur medecin. Cela m'a destabilisee et jai
instantanement ete rongee par la culpabilite d'étre transportee
de joie a lidéee d'avoir encore mes cheveux. Jai rougi et des
larmes ont embué mes yeux. Jamais je ne m'étais sentie aussi
odieuse.

Orgueil et culpabilité

J'ai toujours su que j'aimais me sentir belle. Dans un
questionnaire d'une application de rencontre que jai recemment
rempli, j'ai cliqué deux fois sur « oui » a la question « Vous
sentez-vous flattée lorsqu'un inconnu vous complimente ? »
Pourtant, apres la publication d'un article que j'avais ecrit au
sujet de la honte de mon corps en raison de ma prise de poids,
une amie de longue date tres chere dont je respecte l'opinion
m'a gentiment rappelée que mon apparence est ce qu'ily a de
Mmoins interessant chez moi. Je sais qu'elle a raison et je tente de
mettre de coté mon orgueil et mon impression de ne pas
répondre aux attentes. Je ne peux toutefois pas m'empécher de
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me demander si d'autres femmes atteintes d'un cancer du sein
craignent de perdre leurs cheveux et si elles sont aussi
soulagees que moi lorsqu'elles apprennent qu'elles les
garderont. Je suis peut-étre la seule. Je ne sais pas. Personne
n'en parle vraiment.

Lorsque je vois une femme qui porte un foulard, une prothese
capillaire ou un chapeau bien enfonceé sur la téte, le visage
déepourvu de sourcils et de cils, je ne détourne plus le regard.
Javais 'habitude de me dire que jagissais ainsi par respect pour
sa dignite, mais j'ai change d'avis. Je reconnais maintenant sa
presence en la regardant droit dans les yeux et en souriant. Je
ne connais pas de meilleure facon de dire silencieusement a
une femme que je la trouve belle, courageuse et forte. Et méme
s'il s'agit d'un petit geste anodin, je prends maintenant la peine
de me laver les cheveux plus souvent, de les secher et de les
coiffer. Je mets aussi du mascara sur mes cils et je me noircis les
sourcils. C'est la moindre des choses. Je suis reconnaissante
d'avoir pu garder mes cheveux.
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La mode
adaptative pour
les personnes
atteintes d'un
cancer du sein

Le cancer du sein et les
traitements qui y sont lies
peuvent entrainer divers
changements physiques : prise
ou perte de poids, sensibilite au
niveau de la poitrine,
lymphoedeme dans les
membres, perte d'un sein ou des
deux seins, port de protheses
mammaires. Aussi, vos vetements
peuvent ne plus vous convenir et
cela peut étre difficile de trouver
des tenues dans lesquelles vous
vous sentez bien. Alors, il est
peut-étre temps de faire le tri

dans votre garde-robe et
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adaptées et plus confortables, qui
vous rendront votre confiance en
vous et que vous serez contente
de porter. La mode adaptative a
vu le jour il y a environ 40 ans et
etait principalement destinée aux
personnes agees vivant en foyers
de soins de longue duree quii
avaient besoin d'aide pour
s'’habiller. Aujourd’hui, elle s'est
popularisée et on peut trouver
des vétements confortables et
tendance qui repondent aux
besoins des personnes atteintes
d'un cancer du sein.

Si vous n'étes pas sure du type de
vétement qu'il vous faut,
commencer par passer en revue
ceux que vous possedez deja.
Evitez de porter des brassieres a
armatures tant que votre poitrine
est toujours sensible ou que vos
cicatrices ne sont pas encore
completement guéries. Pour les



vétements auxquels vous étes particulierement attachee, vous
pouvez les faire modifier afin qu'ils soient mieux adaptés a votre
nouvelle silhouette. Renseignez-vous aupres des couturieres de
votre ville pour savoir si cela est possible. Lorsque vous magasinez,
choisissez des vétements extensibles et faits d'une matiere douce, et
assurez-vous que la coupe puisse s'adapter a tout accessoire dont
VOUS pourriez avoir besoin apres l'opération, comme des drains ou
des expanseurs mammaires. Faites attention aux coutures, qui
pourraient passer au-dessus de certaines zones sensibles, ou
occasionner des frottements ou de l'inconfort, en particulier s'il s'agit
d'un vétement moulant ou qui se porte pres du corps.

Voici quelques exemples de lignes de véetements modernes et
adaptatifs : Tommy Adaptive, With Grace B. Bold, Care+Wear,
LympheDIVAS et Cancer be Glammed. Vous y trouverez des
brassieres post-opératoires, des vétements compressifs elégants et
des vétements qui, tout en ayant du style et en étant faciles a porter,
peuvent accommoder des drains et des bandages. Plusieurs de ces
vétements ont des poches cachéees qui permettent d'y mettre les
accessoires post-opératoires.

Explorez les friperies et les magasins de déepdt-vente afin d'essayer
de nouveaux styles de véetements sans depenser une fortune. Et
puis, contrairement au magasinage en ligne, vous pouvez essayer les
vétements avant de les acheter. Toutefois, un changement de
garde-robe pourrait ne pas étre suffisant pour que vous vous sentiez
a laise. Lentreprise Belle et bien dans sa peau fournit aux femmes
des outils et des ressources pour qu'elles reprennent confiance en
elles et retrouvent leur feminite telle qu'elle la voit. Elle propose des
ateliers en ligne et en personne sur le choix d'une perruque et autres
options capillaires, sur la santé des seins, les soins de la peau et les
produits cosmetiques. Osez de nouvelles choses, soyez indulgente
avec les changements physiques que vous connaissez et choisissez
des tenues confortables qui vous redonnent confiance en vous.
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https://usa.tommy.com/en/women-tommy-adaptive?icid=1.2-shop_women-full-adaptive-glp-desktop-20220628
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Guide rapide sur reconstruction du
mamelon

La mastectomie et la double mastectomie necessitent
generalement l'enlevement du mamelon. On peut y remedier en
optant pour une mastectomie avec conservation de la plaque
areolo-mamelonnaire ou pour une reconstruction du mamelon,
selon ce qui s'applique le mieux a sa situation. Toutefois, la
reconstruction du mamelon peut ne pas étre possible si .

On a subi une radiotherapie qui a endommage les tissus
cutanes du sein.

La mastectomie a rendu les tissus cutanes du sein trop fins.
On souffre d'un lymphoedeme a la poitrine.

On a déja eu des infections a la poitrine.

Il est generalement recommande d'attendre environ quatre mois
apres une mastectomie avant de proceder a une reconstruction
du mamelon afin de permettre la cicatrisation et le placement du
sein dans sa position finale. Cette mesure permet eégalement de
s'‘assurer que la patiente soit satisfaite des résultats de la
reconstruction mammaire. Le temps d'attente necessaire depend
de chaque situation et doit étre decide de concert avec votre
equipe medicale, qui pourra egalement vous dire si vous pouvez
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https://www.cancer.org/cancer/breast-cancer/reconstruction-surgery/breast-reconstruction-options/reconstructing-the-nipple-and-areola-after-breast-surgery.html
https://www.cancer.org/cancer/breast-cancer/reconstruction-surgery/breast-reconstruction-options/reconstructing-the-nipple-and-areola-after-breast-surgery.html

subir une reconstruction du mamelon. Une fois que vous aurez
recu l'aval de votre equipe meédicale, demandez-lui de vous
expliquer ce que vous devez faire pour vous preparer a
l'operation.

Nous vous conseillons egalement d'aborder les sujets suivants
avec le chirurgien plasticien qui procedera a l'opération :

Combien de reconstructions de mamelons a-t-il ou elle dé€ja
realisees?

Quelles techniques utilise-t-il ou elle et quelle technique
utilisera-t-il ou elle dans votre cas?

Peut-il ou elle vous montrer des photos de mamelons (avant
et apres) qu'il ou elle a reconstruits?

Quelle taille souhaitez-vous pour votre ou vos mamelons?
Comment se passent l'opération, le suivi opératoire et la
convalescence?

Dans la plupart des cas, loperation de reconstruction du
mamelon nécessite 15 minutes a 1 heure, et se fait sous
anesthésie locale, sauf si l'équipe méedicale et vous décidez que
l'anesthesie generale est plus appropriee pour votre situation.

Il existe plusieurs techniques de reconstruction du mamelon :

Greffe d'un petit lambeau cutane local : on préléve un petit bout
de peau pres de la zone aréolaire auquel on donne la forme d'un
mamelon que l'on fixe a l'aide de points de suture. Cette
technique est la plus utilisee.

Greffe de peau : on préleve un lambeau cutane sur une autre
partie du corps, qui aura au préalable fait l'objet d'une anesthésie
locale. Cette technique comporte le plus de risques
postoperatoires.
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https://www.breastcancer.org/treatment/surgery/breast-reconstruction/types/nipple-reconstruction-tattoos
https://www.breastcancer.org/treatment/surgery/breast-reconstruction/types/nipple-reconstruction-tattoos
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https://www.healthline.com/health/breast-cancer/nipple-reconstruction-surgery#methods
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https://www.healthline.com/health/breast-cancer/nipple-reconstruction-surgery#methods

Greffe d'un bout du mamelon controlateral : si vous n‘avez subi
qu'une simple mastectomie et que le mamelon de l'autre sein
est assez large, on préleve un bout de ce mamelon que l'on
utilise pour créer le mamelon du sein reconstruit. Cette
technique fournit les meilleurs résultats du point de vue de la
similitude.

Quelle que soit la technique utiliseée, la taille du mamelon
nouvellement reconstruit est genéralement plus grande que la
taille souhaitée afin d'anticiper une réduction de celle-ci et
laplatissement du mamelon dans le temps. Autres eléments a
prendre en considération afin de décider si l'on souhaite subir
une reconstruction du mamelon :

Il s'agit d'une opération supplementaire.

Le mamelon reconstruit n'aura ni la méme apparence ni la
méme sensation que le mamelon d'origine.

Il est probable qu'il Ny ait aucune sensation au niveau du
mamelon reconstruit.

Cela comprend certains risques :

o Neécrose : une mauvaise irrigation sanguine du lambeau
cutane utilisé pour creer le mamelon peut entrainer la
mort des cellules cutanées, ce qui peut necessiter des
traitements additionnels, le retrait d'une partie du tissu
necrose ou le retrait de la totalité du mamelon
reconstruit.

o Mauvais placement

Il est generalement possible de reconstruire le mamelon en cas
d'aplatissement, de nécrose ou de mauvais placement du
mamelon. Parlez-en a votre equipe medicale et a votre
chirurgien plasticien.

Une fois le mamelon reconstruit et cicatrisé, vous pouvez vous
faire faire un tatouage 3D pour rendre la zone aréolaire plus
realiste.
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Ma poitrine...
Mes seins!

Par Adriana Ermter

On peut dire que je pense
beaucoup a ma poitrine. Oh, jai
écrit « poitrine ». Pas seins,
totons, tétes, nichons ni méme
boules. C'est ca d'avoir eu un
cancer du sein. Je ne parle plus
en termes de « seins », mais de
« poitrine ».

Avant mon cancer, j'utilisais
uniguement le terme « mes
seins », Parfois, lorsque je voulais
étre drole ou que je racontais
comment un homme avait
regarde avec insistance la partie
supeérieure de mon torse,
J'utilisais « totons » ou quelque
chose de plus horripilant comme
« attributs féminins » pour faire
passer un message. Mais mon
terme de predilection, c'etait «
mes seins ». Donc, reprenons. Je
pense souvent a mes seins.
Beaucoup. Ca a toujours éete le
cas.

Plate comme une planche a
repasser

Quand j'étais a l'ecole primaire,
ma grande sceur, Liz, et ses

amies m'appelaient « la planche
a repasser », generalement suivi
de l'expression « qui n'a jamais
servi», Puis, elles éclataient de
rire et s'enfuyaient. Liz n'a que
deux ans de plus que moi, mais a
commence sa puberté bien
avant moi. Bien sur, je lidolatrais.
J'étais petite, maigrichonne et
J'avais une poitrine concave, alors
J'enviais toute personne qui
pouvait porter une brassiere. Je
ne savais pas ce que « qui n'a
jamais servi» voulait dire et je
pense que ma sceur ne le savait
pas non plus. Pourtant, a neuf
ans, je voulais étre exactement
comme elle et avoir des seins.

Je voulais tellement grandir que
quand j'étais en 4e annee, ma
meilleure amie, Teresa, et moi
faisions des exercices pour
augmenter notre poitrine. Nous
avions toutes les deux lu Dieu, tu
es la? C'est moi Margaret! et nous
nous identifions a 'héroine de 12
ans qui vivait mal sa puberte.
Nous n‘avions méme pas encore
commence notre puberte, mais
Nnous répéetions sans cesse « je
dois, je dois, je dois augmenter
ma poitrine » tout en rentrant nos
epaules vers lavant, puis en les
sortant vers larriere, en nous
arc-boutant comme si hous
etions Kathleen Heddle et Marnie
McBean. Mais ¢ca n'a pas marche.
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L'art de la dissimulation avec Calvin Klein

A mon entrée au collége, Teresa était partie dans une autre ville et
Margaret prenait la poussiere sur une etagere. Obsedee par la
necessité d'étre acceptée par mes nouveaux camarades, je suivis
sans broncher la mode du polo et du collier de perles au point
d'oublier mon statut de planche a repasser meme s'il etait
maintenant de rigueur de recouvrir sa poitrine avec une brassiere en
coton Calvin Klein — j'en avais une bleu pale et une autre rose pale,
avec les culottes assorties que javais achetees avec l'argent du
gardiennage d'enfants. En plus, je faisais de la natation synchronisée
cinq fois par semaine et personne dans mon equipe ne s'intéressait a
la taille de ses seins.

C'est trois ans plus tard, quand j'étais en 10e annee, que je
recommencai a m'intéresser a cette partie de mon corps en
souhaitant faire plus qu'un bonnet A. Ce qui n'arriva pas. Pour
compenser, je fantasmais haut et fort avec ma meilleure amie de
l'époque, Toby, sur le jour ou je pourrais me faire poser des implants
pour ensuite emettre un soupir de désespoir. Ensuite, je travaillai
brievement comme mannequin commercial, ce qui permit a mes
seins de se racheter a mes yeux. Et enfin, apres l'université, mes
seins se développerent pour atteindre le bonnet B. Pas parce que je
prenais la pilule — qui avait eu de merveilleux effets pour certaines
de mes amies, mais pas moi —, mais parce que, pour la premiere fois
de ma vie je ne passais plus mon temps a courir entre les cours et la
piscine et que je ne mangeais plus nimporte quoi. J'avais donc pris
'habitude de ranger fierement mon soutien-gorge rembourrée
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Victoria's Secret au fond de mon tiroir a sous-vétements.

Le cancer du bonnet B

A partir de ce moment-la, mes seins et moi avons commence a
entretenir de bonnes relations. Ils etaient guillerets, pointaient vers le
bon endroit, et je pouvais aussi bien porter des chandails moulants
que des chandails sans manches. Mes seins et moi étions heureux...
jusqu'a ce que m'apprenne que j'avais un cancer,

Quand jai appris que la grosseur sous mon aisselle droite était
cancereuse et qu'elle s'étendait jusqu'au sein, je me suis sentie
trahie. Personne dans ma famille n'avait eu de cancer du sein... je
pensais ne pas étre concernée. J'avais tort. C'est a ce moment-la que
J'al commenceé a voir mes seins, qui jusqu'a present avaient eu une
place prédominante dans ma vie et faisaient partie intégrante de
moi, comme des attributs negatifs et distincts du reste de mon
corps. C'est a ce moment-la egalement que jai arréte de les appeler
«mes seins » et que j'ai commence a les qualifier de « poitrine ».

Vivre avec l'ennemi

Ce sont les cellules cancéreuses qui sont responsables du cancer,
pas les seins. Alors pourquoi pense-t-on differemment? Méme
quand j'étais une « planche a repasser qui n‘avait jamais servi», je ne
detestais pas mes seins. C'etait tout le contraire! J'avais de grands
espoirs qu'un jour ils se developperaient! Or, apres mon diagnostic,
mes seins sont devenus pour moi une source de douleur, au propre
comme au figure, et je n'ai plus pense a eux qu'en termes medicaux.

Apres ma mastectomie partielle, javais un creux de la taille d'une
boule de glace au niveau de laisselle et du sein droit. J'étais
difforme, marquéee par lopération et brulée par la radiothérapie.
Pourtant, en un peu moins de trois mois, je suis passee d'un bonnet
B a un bonnet D a cause de la prise de poids (35 livres) due a la
chimiothérapie au tamoxifene, un traitement antihormonal. Je ne
reconnaissais plus mes seins, ils ne semblaient plus m'appartenir.

A cette époque, j'étais plus préoccupée par le fait de retrouver mon
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energie et la mobilité de mon bras droit. Aujourd’hui, j'ai la chance
d'étre redevenue entierement mobile de ce cote-la et d'avoir
retrouve 75 % de mon énergie, mais j'ai encore du mal a ne pas
penser que j'ai perdu cet aspect beau, amusant, féminin et désirable
de moi. Je suis divorcee, celibataire, pas en bonne forme physique et
coucheée sur mon canapé. A cause de cette poitrine meurtrie, preuve
du cancer qui l'a ravagee, et de mon age, je suis inquiete a lidee de
sortir avec des gens et jai du mal a m'accepter telle que je suis —
avec ou sans vétements. Sans compter cette peur profondément
ancrée de linconnu et de la possibilite d'une récidive ou d'un cancer
secondaire.

Requiem pour les totons

Méme si je travaille dur pour considérer ces seins pratiquement
intacts que sont les miens et les mammographies que je dois
désormais faire a intervalles reguliers comme une béneédiction, je
ressens toujours cette vive apprehension lorsque jai rendez-vous
avec mon cancerologue ou mon medecin pour un controle. Je
n'arrive plus a refléchir et 'anxiété me gagne jusqu'a ce que je
recoive les resultats de l'ultrason, de ['IRM ou de la biopsie.
Rassurez-vous, je prefere MILLE FOIS savoir ce qu'il en est plutot que
de ne pas savoir. Pour moi, le savoir est un pouvoir qui permet d'avoir
le choix et qui doit se partager.

Avant mon diagnostic, je ne savais grand-chose sur le dépistage du
cancer du sein. Ce n'est pas que je m'en fichais, mais c'est juste que
je ne me pensais pas concernee. Aujourd’hui, je parle haut et fort.
Pour mes seins et ceux des autres. Parce que se faire dépister a la
minute méme ou on atteint 40 ans est crucial pour continuer a vivre
en sante. En particulier si, comme moi, il n'y a aucun antecedent dans
votre famille. En octobre, un nouveau site Web, My Breast Screening
(en anglais pour linstant), vous permettra de rester a jour sur le
deépistage du cancer du sein dans les provinces et territoires
canadiens. Vous y trouverez eégalement des informations qui vous
permettront de défendre votre droit au dépistage, en particulier si
VOUS n'avez jamais eu de cancer du sein.

Avoir un cancer du sein chamboule la vie et la facon dont on se
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percoit soi-méme et les autres nous
percoivent. J'ai constate, par
exemple, que les techniciens et les
medecins sont toujours tres
cliniques et distants dans leurs
interactions. Surement parce que les
salles d'attente des hopitaux et des
centres medicaux sont remplies de
patientes, mais cette dissociation a
déteint sur moi. Quand je pense au
cancer et a ma poitrine, je ne me
considere plus en tant que
personne, méme si cela a éte lune
de mes expériences les plus
personnelles. Je n'aime pas penser
comme cela or, je vois bien comme
cela impacte ma maniere de voir, de
penser et d'agir avec ma poitrine,
Cette facon de penser a méme
contaminé l'opération
d'autopalpation mensuelle qui a pris
la tournure d'une visite a l'epicerie
ou je palpe ma poitrine comme si je
palpais des melons pour evaluer leur
degre de maturité! Jaimerais tant
ravoir une relation avec mes seins.

Me réapproprier mes seins

Jusqu'a présent, je n‘avais jamais
pense a nommer mes seins. Et
pourtant, j'y pense, comme une
facon de me les réapproprier. Par
contre, je n'al aucune idée de noms...
Peut-étre Norma et Lorraine, mes
deuxieme et troisieme prenoms?
Ouais, c'est pas terrible... Surtout pas
Happy et Ness, comme ceux de




Wendy Osefo de The Real Housewives of Potomac, qui les a nommes
en fonction de ce qu'elle ressentait pour eux. Je ne me suis pas
encore decidee... On verra bien!

En revanche, chaque jour apres ma douche, je mets un point
d’honneur a regarder mes seins dans un grand miroir avant de
m’'habiller. Sincerement, ce n'est pas super et cela ne correspond
absolument pas a limage que je veux voir, mais ¢ca me permet, a cet
instant-la, de m'accepter telle que je suis. Quand je me regarde, je
ressens beaucoup de honte par rapport a ce a quoi mes seins
ressemblaient avant. Je sais que c'est béte de penser comme cela,
mais c'est ce que je ressens. En parler a mon meédecin et a mon
thérapeute, et y faire face dans mes exercices de developpement
personnel maident beaucoup. En mettant la lumiere sur ma facon
de penser, je me libere en quelque sorte, méme si c'est génant,
voire degoutant.

Ca me permet de laisser cette douleur emotionnelle dans le passe
et d'envisager lavenir. Ca me rappelle que je ne suis pas mon passe
— ni Méme mon avenir. Je suis juste moi, a linstant present. Tout
cela ne se fait pas naturellement, mais cela me permet d'avancer
dans la direction que je me suis donnée afin de pouvoir réaliser mes
objectifs. Tout comme le fait d'accorder mon entiere attention a ce
que je fais lorsque j'écris sur mon ordinateur ou que j'entraine une
équipe de natation synchronisée. Etre bienveillante envers mon
corps en laissant ce pot de Cheez Whiz sur l'étalage de No Frills et
boire 12 verres d'eau par jour. Et recommencer a utiliser le terme
«mes seins ». Parce que quand je le fais, que je fais cet effort, je me
sens bien. Je sais qu'un jour mes seins redeviendront « mes seins »
et ca, c'est une bonne chose.
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Tatouage en 3D du mamelon et de
l'areole mammaire : tout ce que
vous devez savoir

Le tatouage en 3D du mamelon et/ou de l'areole mammaire en
peut représenter une alternative a la reconstruction chirurgicale
du mamelon ou l'étape finale apres ce type d'intervention. Si
VOUS avez subi une mastectomie sans conservation de la plaque
areolo-mamelonnaire ou sans reconstruction du mamelon, le
tatouage en 3D utilise des pigments sombre et lumineux pour
creer lillusion d'une aréole et d'un mamelon. Si vous avez subi
une reconstruction du mamelon, le tatouage 3D permet de
recreer lareole mammaire et/ou d'améeliorer lapparence du
mamelon reconstruit.

Dans la plupart des cas, le tatouage en 3D s'avere un processus
indolore puisque la poitrine est normalement devenue insensible
en raison de la mastectomie. Les soins et la recuperation
necessaires apres un tatouage en 3D du mamelon et/ou de
lareole sont identiques a ceux requis apres un tatouage
traditionnel. La plupart des femmes choisissent de faire ce type
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de tatouage au lieu d'une reconstruction chirurgicale du
mamelon. Les chirurgiens plastiques les preferent méme a la
reconstruction du mamelon. Tout d'abord, parce que le tatouage
est moins invasif et le processus de guerison est plus aise.
Ensuite, parce qu'il semblerait que les patientes preferent laspect
esthétique des tatouages en 3D. En effet, les détails, le travail
d'ombrage et les couleurs utilisees dans ce type de tatouage
rendent le mamelon et l'aréole plus reéalistes. Toutefois, bien que
le tatouage en 3D ait des avantages, il présente aussi des
inconvénients, dont le principal est que, comparé aux mamelons
preserves ou reconstruits apres une mastectomie, il est
adimensionnel. De plus, les couleurs du tatouage peuvent
s'estomper avec le temps — ce qui néanmoins peut facilement
étre arrange avec des retouches.

On recommande generalement d'attendre entre quatre a six mois
apres une operation mammaire — mastectomie avec ou sans
preservation du mamelon, reconstruction du mamelon — avant
de faire un tatouage en 3D du mamelon et/ou de l'aréole. Pour
savoir quand vous pouvez le faire, il vaut mieux en parler avec
votre chirurgien plastique. Vous pouvez egalement en parler avec
l'artiste que vous aurez choisi si vous decidez de le faire chez un
tatoueur. Toutefois, si vous ne souhaitez pas le faire chez un
tatoueur, vous pouvez egalement aller dans une clinique de
chirurgie esthetique ou dans un hopital. Avant de vous decider,
assurez-vous d'en parler a votre chirurgien plastique.

Dans tous les cas, vous devez tout d'abord confirmer avec votre
chirurgien plastique et votre equipe medicale que vous pouvez
avoir recours au tatouage en 3D. En regle géenérale, les personnes
suivantes ne sont pas des candidates ideales pour un tatouage
en 3D du mamelon et/ou de l'aréole :

Personnes ayant déja eu des infections au niveau de la

poitrine

Personnes dont la peau a été considerablement amincie lors
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de mastectomie

«  Personnes souffrant d'un lymphoedeme a la poitrine

+ Personnes presentant une peau endommagee due a la
radiothérapie

Pour en savoir sur le tatouage en 3D, vous pouvez regarder cette
galerie de photos avant/apres.

Si apres vous étre renseignée sur la mastectomie sans
conservation de la plaque aréolo-mamelonnaire, la
reconstruction chirurgicale du mamelon et le tatouage en 3D des
mamelons et des aréoles, vous pensez que ces options ne sont
[pas pour Vous, Ou Si vous n'étes pas une candidate ideale pour
ces procedures, vous pouvez envisager l'achat de mamelons
adhésifs ou mamelons prothétiques. Il s'agit de mamelons
d'apparence naturelle, en silicone ou en polyuréethane, que vous
pouvez porter et retirer comme bon vous semble. Deux marques
bien connues sont Pink Perfect et Amoena. Vous pouvez aussi
acheter des tatouages temporaires de mamelons, tels que les
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CBCN
RCCS

Canadian Breast Cancer Network
Réseau canadien du cancer du sein
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