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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 75 afios que acude por presentar bulto en mama derecha de 4-5
meses de evolucion no doloroso. Tiene una hermana con antecedentes de cancer de ovario.

Exploracion y pruebas complementarias: Lesion retroareolar derecha de casi 6 cm de didmetro,
de forma esférica con eritema en el pezon y retraccion del pezdén, engrosamiento cutaneo (“piel de
naranja”), lesion costrosa en region medial de areola derecha, no galactorrea, no secrecion
sanguinopurulenta por pezon, no doloroso al tacto, no calor. La paciente es incluida en el programa
de cancer de mama establecido en nuestro centro y a los pocos dias le realizan una mamografia
bilateral que presenta: “calcificaciones mamarias groseras bilaterales de aspecto benigno, con
morfologia de “baston”, orientadas hacia pezén en probable relaciéon con mastitis. Lesion densa de
35 mm de eje mayor, de margenes mal definidos, lobulados y espiculados retroareolar derecha con
retraccion de pezdén y engrosamiento cutaneo sospechoso de malignidad (BI-RADS 4c)”, y se deriva a
la unidad de mama hospitalaria, donde le realizan biopsia de la lesién obteniendo como resultado un
carcinoma infiltrante mixto (ductal/lobulillar) con receptores de estrégenos, progesterona y e-
caderina positivos y herb2/neu negativo. Posteriormente se realiza RMN que determina BI-RADS 6
con necrosis central y dreas hemorragicas y estudio de extension con gammagrafia dsea y ecografia
de abdomen negativo.

Orientacion diagnostica: Carcinoma de mama.
Diagnostico diferencial: Neoplasia de mama, quiste mamario, carcinoma epidermoide en mama.

Comentario final: La paciente fue sometida a mastectomia radical derecha modificada con buena
evolucion posquirurgica y continua en seguimiento por oncoginecologia.

Bibliografia

1. Alonso Garcia A, Jorge Fernandez M, Garcia ], et al. Carcinoma epidermoide de mama
(descripcién de un caso y revision de la literatura). Oncologia (Barc). 2006;29(7).

2. Junta de Andalucia. Céancer de mama (proceso y programa de deteccion precoz). Disponible en:
http://www.juntadeandalucia.es/servicioandaluzdesalud/principal/documentosacc.asp?pagina
=gr cartera I 2 3 1. Web

3. Rebollo Lépez FJ, Martin Garcia de Arboleya R, Rodriguez Rodriguez ], et al. Quimioterapia


http://www.elsevier.es/semergen

neoadyuvante y tratamiento quirirgico en pacientes con cancer de mama localmente
avanzado. Rev Senol Patol Mamar. 2012;25:54-9.

Palabras clave: Neoplasia de mama. Tumores dermatolégicos. Patologia mamaria.

1138-3593 / © 2018 Sociedad Espanola de Médicos de Atencidon Primaria (SEMERGEN). Publicado
por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



