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INTRODUCTION :

-La mastopathie diabeétique ou mastite lymphocytaire est une pathologie benigne, genéeralement méconnue par les
praticiens vu son rarete. De ce fait elle constitue un piege diagnostic puisqu'elle simule cliniquement une tumeur
maligne mammaire.

-Elle est principalement decrite chez des femmes diabetiques de type 1 au stade de complications degéneratives
secondairement au cours d’autres pathologies auto-immunes. La physiopathologie est mal connue et serait
multifactorielle.

-A travers une observation de mastite lymphocytaire diabétique, nous rappelons les aspects cliniques, radiologiques et
anatomopathologiques de cette pathologie ainsi que les mecanismes physiopathologiques avances.

OBSERVATION :

Madame S.M, agée de 38 ans, ayant un diabete de type 1 depuis 12 ans et une
hypothyroidie auto-immune. Son diabete est mal éequilibre. Au cours de son
hospitalisation pour decompensation ceto-acidosique de son diabete Pexamen a
montre la presence d’une masse mammaire gauche d’allure suspecte evoluant
progressivement depuis sixXx mois.

Echo-mammographie : Large plage de désorganisation architecturale atténuante

du QSEG, avec épaississement du revétement cutanée en regard. Sein gauche
classé type IV BIRADS.

Biopsie mammaire : Parenchyme mammaire siege d’un important remaniement

inflammatoire polymorphe fait de lympho-plasmocyte +++ et de polynucleaires
neutrophiles autours des canaux et en intralobulaire. Absence de signes d’atypie

DISCUSSION:

- La mastopathie lymphocytaire est une Pathologie rare et béenighe (moins de 1% de toutes les lesions béenignes du sein ) qui
pose essentiellement un probleme de diagnostic differentiel avec un cancer du sein.

- Elle Touche essentiellement les femmes jeunes atteinte d’un diabete de type 1, frequemment au stade de complications
degeneratives : d’ou Yappellation mastopathie diabetique , Peut survenir plus rarement dans d’autres pathologies auto-
immunes (dysthyroidie, lupus, myasthénie, cholangite sclérosante) ou un diabete de type 2 insulinodépendant. La
physiopathologie serait multifactorielle , faisant intervenir un mecanisme auto-immun ( un exces de glycosylation au niveau
de la matrice extracellulaire formant ainsi des neo-antigenes avec une infiltration lymphocytaire a predominance de cellules B
et de macrophages )’hyperglycéemie et la Toxicite propre de 'insuline exogene.

- Pour etablir un diagnostic definitif, la biopsie par aspiration a lI'aiguille fine est souvent la premiere procédure a essayer.
Cependant, cette derniere est souvent non contributive vu que Ila mastopathie diabetique est caracteriséee par une fibrose
tissulaire etendue. Dans ces cas, une biopsie au trocart serait necessaire pour le diagnostic. Selon de nombreux auteurs, la

biopsie echo-guidéee devrait étre la procedure diagnostique de choix

CONCLUSION

- Méconnaitre cette affection pseudo tumorale béenigne risque de conduire a une chirurgie mammaire mutilante et
abusive ; sachant que 'exérese chirurgicale est associée a un risque éleve de récidive.
- Il convient d’étre prudent et d’insister sur la confirmation histologique.

- un bon equilibre glycemique pourrait prevenir Papparition ou la réecidive des lésions.
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