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Objetivos

© Describir los hallazgos extramamarios
visualizados en los estudios de RM de
mama realizadas en los ultimos 5
anos en nuestro hospital.
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Material y métodos

Se revisan los hallazgos
extramamarios de los estudios de RM
de mama realizados tanto en
pacientes con diagnhostico reciente de
cancer de mama como en pacientes
durante revisiones de seguimiento.

Se revisan las diferentes
localizaciones, su incidencia y
distribucion, asi como las
caracteristicas radiologicas y formas
de presentacion en RM.

Se analizan los casos en el contexto
clinico y la repercusion sobre su
manejo posterior.
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Resultados

En el periodo de estudio se incluyen 29
mujeres con edades comprendidas entre
43 y 88 anos.

La mayoria de las pacientes presentaron
un hallazgo extramamario, en 3
pacientes se hallaron dos, yen 1
paciente tres.

Los hallazgos extramamarios se
localizaron en hueso (9), pulmon (5),
higado(10), tubo digestivo (4),
ganglios(2) y otros(piel, mediastino,
bazo)(4)(tabla 1).

En 14 pacientes (41,2%) se realizd un
estudio complementario de imagen para
confirmar y caracterizar los hallazgos, v
en el 16% de los casos condiciono el
manejo de las pacientes (tabla 1).
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Fig. 1 Metastasis en el manubrio esternal

Fig. 2 Metastasis en arco costal
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Fig. 3 Hemangioma vertebral

Fig. 4 Islote 0seo cuerpo vertebral D7
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Fig. 5 Tumoracion quistica de casi 2 cm de diametro ocupando el neuroforamen izquierdo de

D9-D10 en la columna dorsal, sin realce tras la administracion de contraste compatible con
QUISTE RADICULAR de liquido cefalorraquideo.
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Fig. 9 Lipoma en el musculo subescapular
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Fig. 10 Opacidades pulmonares con broncograma aereo en
LSD vy LSI. Probable proceso neumaonico

Fig.11 Colapso pulmonar dependiente en el LSD
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Fig. 12 v 13 Fibrosis post-radioterapia

Fig. 12 Engrosamiento pleural seudonodular en LSI con tractos fibrocicatriciales y
discreta péerdida de volumen por fibrosis postradioterapia.

Fig.13 Engrosamiento pleural, alteraciones pulmonaresy
paramediastinicas dchas. postradioterapicas
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Fig. 15 Hemangiomas hepaticos

Fig. 16 Quiste hepaticoy hemangiomas hepaticos.
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Fig. 18 Quiste hidatidico hepatico con calcificacion periférica
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Fig. 19 Gran hernia de hiato por deslizamiento

Fig. 20 Hernia de hiato




Fig. 22 Adenopatias en el angulo cardiofrénico

Fig. 23 Quiste pleuropericardico
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Fig. 24 Recidiva periprotésica cutanea

StID:0950082-2017

Fig. 25 Recidiva en espacios 42 y 52 intercostales
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Conclusiones

La RM de mama es la unica modalidad
de imagen que es capaz de visualizary
caracterizar las alteraciones
extramamarias.

Los hallazgos extramamarios detectados
en los estudios de RM pueden ser
relevantes en pacientes con cancer de
mama, por lo que es necesario conocer
las localizaciones mas frecuentes,
realizar una aproximacion diagnostica
adecuada, asi como valorarlos en el
contexto clinico.

En pacientes con cancer de mama puede
condicionar el estadiaje y por tanto el
tratamiento y manejo posterior.
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