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PRESENTAMOS EL CASO DE UNA
PACIENTE DE 70 ANOS A LA CUAL SE
LE REALIZO MAMOGRAFIA DE
SCREENING

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS :

CCl

En la Mamografia
se evidencia
opacidad nodular de
bordes

circunscriptos en
region  retroareolar
de mama izquierda

(Fig.1) .




»Se solicito
compresion
focalizada y
magnificacion en EY N
cual persiste dicha | 4"@';;4 |
formacion (Fig. 2)

»La ecografia
mamaria (Fig. 3)
arroja imagen
mixta quistica con
area solida parietal «
vascularizada a la |
exploracion con
Doppler (quiste
complejo). 4_

»La puncion histologica reporto

sospecha de carcinoma papilar

intraquistico (In situ).

»Se realizo cuadrantectomia central
confirmandose dicho diagnaostico.
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DISCUSION

»>Los carcinomas papilares
intraquisticos ,por lo general, se
caracterizan por presentarse en

mujeres postmenopausicas.

»Edad promedio entre 60 y 70 afos.

»>La incidencia de carcinomas papilares
intraquisticos varia entre el 0,5 % a 2
% de la totalidad de los carcinomas
mamarios.



DISCUSION

»Este tipo de neoplasia maligna
puede asociarse a carcinoma
ductal in situ (46%) o a
carcinoma invasor (36%).

»>Se ubican generalmente en la
region retroareolar y se
manifiestan como una formacion
solitaria de bordes definidos.

» Se asocia en un 25 % |
aproximadamente a telorragia .
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DISCUSION

»>Los carcinomas papilares intraquisticos
no asociados a otro tipo de carcinoma
presentan un pronostico
comparativamente mejor que otros
tipos histoldgicos segun Carter (1983).

>La hipdtesis mas aceptada en la
actualidad postula que estas
neoplasias provienen de un carcinoma
papilar intraductal que causa
obstruccion canalicular .

»La dilatacion subsiguiente de los
ductos , lleva a la formacion de una
estructura quistica ,en la cual queda
Incluida la masa tumoral.
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DISCUSION

»Aqui las imagenes tienen un rol muy
Importante.

>Si bien la mamografia es importante
en el diagnostico recordamos que
alrededor del 98 % de los casos de
bordes circunscriptos encontradas por
este método son benignas .

»La ecografia aqui tiene un caracter
fundamental.



DISCUSION

»Sobretodo cuando hablamos
de lesiones muy pequefas con
poca 0 ninguna expresion
mamografica dada la densidad
del parénguima mamario .

>La deteccion de lesiones
guisticas con engrosamientos
parietales ,excrecencias
papilares intraluminales
ecogénicas que no se
modifican con los cambios de
decubito.

»Pueden evaluarse con Doppler
pudiendo visualizarse
vascularizadas o no .
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»La imagen ecografica caracteristica
del carcinoma papilar intraquistico es
la denominada quiste complejo .

»En la RNM se pueden hallar imagenes
con hipersefal en T1 con falta de
llenado hipercaptantes del medio de
contraste .
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»>El diagndstico se realiza mediante la
puncion con aguja gruesa para su
diagndstico histologico .

>El tratamiento es la extirpacion con
margenes libres.

»>Los criterios para el uso de terapias
complementarias en los carcinomas
mamarios clasicos es bien establecido.

»>Sin embargo ,su uso en los carcinomas
mamarios especiales es un tema en
constante discusion .
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>La radioterapia no ha demostrado
mejorar la sobrevida en las pacientes
portadoras de carcinoma papilar

intraquistico.

>La utilizacion de hormonoterapia es
controversial.

»Los carcinomas papilares intraquisticos
presentan en su gran mayoria
receptores estrogénicos positivos .

»>Su comportamiento indolente hacen en
algunos casos innecesaria su
utilizacion.
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Conclusion:

>El pronostico del carcinoma papilar
intraquistico presenta una excelente
sobrevida .

>La forma “pura” es la que se asocia a
una mejor sobrevida ,alcanzando
practicamente el 100 % a 5 afos .

»Actualmente la paciente tiene un
seguimiento de cuatro anos sin
lesiones en controles posteriores






