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0 - Disminucion del tamafio mamario como hallazgo mamografico del carcinoma lobulillar
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Resumen

Objetivos: Ladisminucién del volumen mamario ha sido descrita como hallazgo mamografico en e CLI.
Determinamos la frecuencia de dicho hallazgo y 1o correlacionamos con laclinicay los hallazgos
anatomopatol 6gicos.

Material y método: Revision retrospectiva de 59 casos de CLI diagnosticados entre 2009-2013. Se analizan
las caracteristicas clinicas, radiol 6gicas e histol dgicas de |0s casos asociados a un menor tamario de la mama
ipsilateral en lamamografia. Excluimos las pacientes con hallazgos clinicos de carcinoma avanzado. La
medida del tamarfio se determinoé utilizando la linea posterior del pezon en proyeccion OML.

Resultados: En un 5% de los CLI existiadisminucion del tamafio mamografico en lamamaipsilateral. Todas
las pacientes presentaron hallazgos ala exploracién clinica. Los hallazgos mamogréficos incluyeron nédulo,
asimetriafocal y un carcinoma oculto en el que ladisminucion del tamario constituyd el Unico hallazgo
mamogréafico. En laecografia, un caso se manifesté en formade nédulo y los restantes en forma de éreas

hi poecogéni cas con atenuacion acustica, sin masa definida. En el andlisis histol0gico existia una masa
definida de 4 cm en uno de los casos y en |os casos restantes, un patron de infiltracion que preservabala
arquitecturanormal de lamama, sin una masa dominante. En €l caso del carcinoma mamogréficamente
oculto existia unainfiltracion difusa de todo el parénguima mamario.

Conclusiones: Ladisminucion del tamafio de la mama constituye un hallazgo mamogréfico Util en la
deteccion del CLI. Los tumores asociados con este hallazgo presentan un mayor tamario tumoral, aungque en
ocasiones |os hallazgos mamogréaficos pueden ser sutiles.
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