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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 49 afios con diagnéstico de sindrome de Behget. En tratamiento con
infliximab con controles periddicos.

Exploracion y pruebas complementarias. Exploracion fisica sin hallazgos patol gicos. Se solicita
mamografia para control con resultado BIRADS 5 con alta sospecha de malignidad. Se confirma con PAAF
el diagndstico de carcinomainfiltrante tipo ductal. El andlisis ganglionar presenta resultado negativo.

Juicio clinico: Carcinoma infiltrante de mamatipo ductal usual no especifico grado | de Nottingham.

Diagnostico diferencial: Papilomaintraductal, carcinoma papilar, mastitis o absceso mamario, carcinoma
inflamatorio de mama, hidrosadenitis no supurativa.

Comentario final: Se decide tratamiento con radioterapiay hormonoterapia, y seguimiento por parte de su
médico de familiay especialistas designados. Tras el diagnostico serevisael estado vacunal de la paciente
por su meédico de familia, no estando la misma vacunada para neumococo, decidiendo la vacunacion con
Prevenar 13. El principal efecto adverso de las terapias bioldgicas es e riesgo aumentado de infecciones,
principalmente respiratorias y cutaneas, derivando en un aumento de la mortalidad. Una estrategia de
profilaxis primariafrente a las infecciones es la vacunacion. Se recomienda la vacuna antineumococicay
antigripal con microorganismos muertos o inactivados, contraindicandose el uso de vacunas basadas en
agentes vivos. Prevenar 13 es una vacuna conjugada frente a los serotipos de Streptococcus pneumoniae 1, 3,
4,5, 6A, 6B, 7F, 9V, 14, 18C, 19A, 19F y 23F, conjugados covalentemente cada uno de ellosa 2,2
microgramos de la proteina transportadora CRM 197 de Corynebacterium diphteriae, excepto el serotipo 6B
con 4,4 79, y adsorbidos en fosfato de aluminio. Lavacunacion con Prevenar 13 no excluye la administracion
de Prevenar 23, siendo Prevenar 13 de eleccion como primera vacunacion, aumentando |a eficacia posterior
de Prevenar 23. Larevacunacion con Prevenar 23 no se recomienda de formarutinaria, solo se administra
una segunda dosis en individuos vacunados hace més de cinco afios, mayores de 60 afios o de alto riesgo
(asplenia, fracaso renal agudo, sindrome nefrético u otrainmunosupresion).
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