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Resumen

Descripcion del caso: Mujer, 65 afos, sin alergias medicamentosas conocidas, con Hipertension
Arterial en tratamiento farmacoldgico. Antecedente familiar de cancer de mama de origen materno.
Acude al centro de atencion primaria (CAP) por dolor en mama izquierda de una semana de
evolucion, sin fiebre, ni otra sintomatologia asociada.

Exploracion y pruebas complementarias: Detectamos signos vitales dentro de la normalidad.
Mama izquierda eritematosa, con aumento de temperatura, indurada, que dobla en tamaro a la
derecha. En cuadrante inferior externo, destacan lesiones vesiculares confluyentes sobre base
violacea. No se palpan masas ni adenopatias regionales. Pezdn y areola sin alteraciones. Se orienta
el caso como una mastitis izquierda. Tras tratamiento con ciprofloxacino durante una semana, la
paciente acude a la consulta, explicando que no ha notado mejoria. Se decide entonces, cambiar de
antibiotico, empezando Orbenin (cloxacilina 500 mg c/6h), junto con aciclovir crema en las lesiones
vesiculares. Al revalorar a la paciente en una semana, se observan escasos cambios en la clinica, por
lo que se deriva a urgencias del hospital de referencia, donde es visitada por Ginecologia, realizan
una Ecografia de mama que informan como sugestiva de mastitis izquierda, y dan de alta a domicilio
con pauta de amoxicilina/clavulanico 875/125 mg. En este contexto, tras 10 dias sin mejoria,
cambiamos de nuevo el antibidtico, pautando clindamicina 600 mg c¢/12h. Como la paciente sigue sin
mostrar cambios tres dias después, se consulta con Ginecologia del CAP, que vuelve a derivar con
caracter urgente al hospital, en este caso a la Unidad de Mama. Se repite ecografia y mamografia
(anterior hace 6 meses informada como normal), que definen patron inflamatorio sin masas
dominantes. En esta ocasion, se realiza también biopsia de las lesiones de zona inferior de la mama
que dio el diagnostico de Infiltracién dérmica por carcinoma ductal grado histolégico III.

Juicio clinico: El carcinoma ductal invasivo (CDI) o carcinoma ductal infiltrante, es el tipo mas
comun de cancer de mama, alrededor del 80% de todos los casos. Hace referencia al cancer que ha
atravesado la pared del conducto lacteo y ha comenzado a invadir tejidos mamarios. EI CDI puede
propagarse hacia ganglios linfaticos y otras areas. Inicialmente, puede no ocasionar ningun sintoma,
pero con frecuencia, aparece un area anémala en la mamografia, que en este caso quedd
enmascarada por el patron inflamatorio.

Diagnostico diferencial: Se realiza diagndstico diferencial con una mastitis bacteriana y/o herpes
zoster.
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Comentario final: Cualquier anomalia detectada en la mama, debe ser estudiada hasta obtener un
diagndstico definitivo, aunque se disponga de pruebas complementarias recientes que descarten
malignidad.
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