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tumeurs
de |‘ovaire

Le cancer de |'ovaire a wu son incidence consideranlement
dugmenter, du meme titre que les cancers du sein et de
I'endométre, et son diagnostic reste I'un des plus sombres
parmi les cancers genitaux ot 'ensemble des cancers fémi-
nins. Capendant les champs d'action pour le progrés sont
trés nombreux et offrent de réels espairs, qu'il s'agisse de
1a destiuction des lesions par une action cyltotoxique &
l'side de molécules déja existantes, de I'dradication des
foyers tumoraux intrapdritonéaux par [readiation, ou de
I'utilisation de modificateurs du compaortement biologique
et de |a craissance cellulaires.

Mais tous ces moyens n'ont da chance d'dtre efficaces
que si la masse fumorale 4 laguells ils g'attaguent est
réduile, suit en  saisissant la tumeur @ un stade encore
limité par un effort de dépistage des populations & risque,
ou an la réduisant chirurgicalemant.

Le merite de cet ouvrage est de réunir tous ceux qui, avec
urle compétence avisée, peuven! apporter leurs connais-
sances critiques sur Iacqms ot élaborer des propositions
stm;ﬁglmas réfléchies et parfols hardies pour le futur, en
offrant aux lecteurs les derniéres acguisitions dans une

pta!.halqyla souvent deésesperants.
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