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Podriamos situar los precedentes de los implantes mama-
rios en el afio 1895, cuando el austriaco Vicenz Czerny im-
plant6 a una paciente un lipoma de la espalda en la mama.
Posteriormente, ha habido diversos intentos para aumentar
el volumen mamario buscando tanto los resultados estéti-
cos, como la seguridad para la paciente. Los més conocidos
son la inyeccién de fluidos de alta viscosidad, como las pa-
rafinas y las siliconas liquidas o esponjas quimicas. Pero no
fue hasta la década de 1960 que se desarrollaron las prote-
sis mamarias de silicona, las cuales han dado resultados
maés satisfactorios. Las siliconas son termoestables, puede
esterilizarse y no se alteran con el tiempo. Ademas no se
adhieren a los tejidos. No obstante, su riesgo esta en la
posibilidad de migracion, que en el caso de las protesis se
produce por la ruptura de la capsula, extravasando el con-
tenido, el cual es uno de los riesgos mas importantes?.

En 1965 se define como siliconoma la reaccién granulo-
matosa a cuerpo extrafio producida por las siliconas liquidas
en los tejidos y la fibrosis que rodea las gotas de siliconas.
Cuando la capsula fibrosa esté intacta se denomina ruptura
intracapsular, y cuando se fuga silicona fuera de la capsula,
generalmente en los tejidos adyacentes, se llama ruptura
extracapsular. No obstante, es frecuente la migracion a
otras partes del cuerpo, como las axilas, pared abdominal,
extremidades?® e incluso rodear el plexo braquial.

Los siliconomas se observan como abultamientos. Para su
extraccion se requiere intervencion quirdrgica, sin que se
consiga siempre su total eliminacion.

*Autor para correspondencia.
Correo electrénico: aroman@tauli.cat (A. Roman Soler).

Figura 1 Ecografia supraclavicular en la que se observan ima-
genes difusas hiperecogénicas con reverberacion posterior
(puntas de flecha).

Las técnicas de imagen empleadas son la ecografia* y la
resonancia magnética. En el caso de la ecografia, puede
observarse la denominada imagen de “tormenta de nieve”
provocada por la diferencia de la velocidad del haz al atra-
vesarla.

Presentamos dos imagenes de siliconoma, que correspon-
den a ecografia supraclavicular (fig. 1) y axilar (fig. 2) y re-
sonancia magnética de mama (fig. 3). En el estudio ecografi-
co supraclavicular, en el plano subcutaneo se observa la
imagen difusa hiperecogénica con reverberaciéon posterior
gue alcanza planos mas profundos, sin poder delimitar su
total extension, que corresponde a la imagen denominada
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Figura 2 Ecografia axilar. Se repite la imagen hiperecogénica
con reverberacion posterior “tormenta de nieve” (puntas de

flecha).

Figura 3 Resonancia magnética de mama. Ruptura de protesis
con migracion de silicona de mama izquierda (punta de fle-
cha).

“tormenta de nieve” (fig. 1), imagen que se repite en la
ecografia axilar, a nivel de los ganglios axilares (fig. 2) En las
imégenes de resonancia magnética (fig. 3) se confirmar el
hallazgo, donde se aprecia el siliconoma en ganglios axilares
y zona supraclavicular por ruptura de implante mamario.
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