‘Malaga

- - 25/28 MAYO 2022 TR

S e 24 MAYO
| ~CURSO PRECONGRESO

radiologicos en la
mama

postquirurgica

=

Mercedes Lopez Ferreras, Esther Gorostiza
Bermejo, Garazi Elizundia Lopez, Ana Castrillo
Maorfua.

Hospital Alfredo Espinosa — Urduliz (Bizkaia).



3 Congreso = QAANMERRINL L e M al =[of=| Seram
Nacional " ciniSEEE P | s SRR T “/" 25/28 MAYO 2022 O
f I - 7 ) . g ' :_’ ‘ Ferlas res ;
’g;.-.% > AR | ‘ ST o . - \. - "—cuns&o PREC ou h&ég --
.....\..:.‘.':... ‘ : " "{ e ..

OBJETIVOS

* Revision de los hallazgos
postquirurgicos normales segun el
tiempo de evolucion en cirugia

mamaria.

* Diferenciacion de estos hallazgos
pbenignos de hallazgos patologicos que
requieran reintervencion y posibles

pitfalls.

* Presentacion de varios casos con la

historia clinica y hallazgos en imagen.
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INTRODUCCION

e £l cancer de mama es el mas frecuente en la

muyjer.

* La tasa de mortalidad ha disminuido en los
ultimos anos en parte debido al programa de
deteccion precoz, y a la evolucion de la cirugia
mamaria y al desarrollo de nuevas técnicas

quirurgicas.

* El tratamiento se basa en una combinacion de
cirugia, radioterapia, quimioterapia y
hormonoterapia en funcion del estadio tumoral,

|la histologia, la edad y preferencias del paciente.
Qo™
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* Para la interpretacion radiologica de los
hallazgos postquirurgicos es necesario
familiarizarse con las nuevas técnicas
quirurgicas y conocer los hallazgos

normales segun el tiempo de evolucion y el

tipo de cirugia.
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CAMBIOS POSTQUIRURGICOS

* Engrosamiento cutaneo
La mayoria de estos hallazgos

* Edema - .
disminuyen progresivamente

* Distorsion de la arquitectura con el tiempo.

* Seroma

La estabilidad o disminucion
o CllpS qwrurglcos/grapas ocurren a los 3 anos de la
intervencion quirurgica.

e Calcificaciones distroficas

* Necrosis grasa

80

——Seromas

60 Edema

40 --Skin thickening
Calcifications
20 Architectural distortion
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* Tras tumorectomia los cambios son focales, en el

area de incision.

Tras radioterapia el edema y engrosamiento cutaneo
v del parénquima mamario son mas llamativos y

difusos.

* En mamografia se observa:

* Engrosamiento cutaneo (> de 2 mm)
* Engrosamiento trabecular

e Aumento de la densidad mamaria

Previo al inicio de la RT

-

Mamografia y ecografia de mama izquierda.

Edema postradioterapia generalizado.

o
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Distorsion de la arquitectura

* Secundaria a la presencia de cambios cicatriciales y
Nnecrosis grasa.

* En mamografia se observa:

* Lucencia central
* Apariencia variable en distintas proyecciones
* Espiculaciones gruesas y curvilineas

" Cambios postquirurgicos en CSE de mama derecha.
Engrosamiento cutaneo, retraccion, distorsion
. parenquimatosa vy clips quirurgicos. B
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"~ Control tras dos afios de cirugia conservadora en mama B
derecha. Cambios postquirurgicos en CSl con retraccion
cutaneo, material de sutura y distorsion del parénquima (En la
proyeccion craneocaudal se evidencia radiolucencia central. La
- distorsion desaparece en proyeccion lateral). 4

o Cambios postquirurgicos en localizacion B
| retroareolar de mama derecha con material de
sutura, retraccion cutaneo, distorsion del tejido
mamario y esteatonecrosis parcialmente
\ calcificada. AP: cicatriz esclerosada. >
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Seroma / Hematoma

e Son masas circunscritas ovaladas o redondeadas
bien definidas en el lecho quirurgico.

* La presentan hasta un 50% de las pacientes en el
primer mes postquirurgico.

* Segun pasa el tiempo, en el primer ano, los seromas
v hematomas disminuyen de tamano hasta
reabsorberse y ser reemplazados por cicatriz y
fibrosis.

@ografia vV mamogram

de mama derecha
inmediatamente
postquirurgica.
Cambios
postquirurgicos con
aumento de densidad
en el lecho quirurgico,
correspondiente a masa
ecogenicamente
heterogénea,

@mpatlble con seroU
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Calcificaciones

* Las calcificaciones benignas se ven en 1/3 de las
mamas tratadas en los 2-3 primeros anos debido
al trauma postquirurgico y a la radiacion.

Suelen aparecen en los primeros 6-12 meses.
Son calcificaciones grandes (> 5mm) e irregulares

con lucencias centrales, sin densidad o masa
asociada.

e | as calcificaciones debidas a tumor residual o
recurrencia suelen asociar masa.

* Grapas
* Calcificaciones en anillo * Pleomorficas finas lineales
* Calcificaciones distroficas * Groseras heterogéeneas

A4 N

Hallazgos normales postQx Tumor residual o recurrencia
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Calcificaciones de liponecrosis, de aspecto redondeado

: con centro radiolucente. )

4 )

Calcificaciones
~vasculares benignas

4 Quiste h

oleoso en
lecho

~quirurgico
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RECONSTRUCCION MAMARIA

- Colgajo del musculo
dorsal ancho

Implantes sintéticos Pediculado o S :
Colgajo miocutaneo

-~ derecto abdominal
trasnverso (TRAM)

Tejidos autologos o
colgajos

o TRAM libre

- Libre -

o DIEP

4 )

Implantes sintéticos mamarios en localizacion retropectoral.
.

)
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Colgajo TRAM

* TRAM = musculo recto transverso del
abdomen.

* La reconstruccion mamaria mediante
colgajo TRAM consiste en transferir piel y
tejido graso del abdomen inferior utilizando
el musculo recto ipsilateral como zona que
suple la vascularizacion.

* Hallazgos normales en imagen:

* Los injertos aparecen como tejido adiposo abdominal

* Es frecuente observar necrosis grasa, engrosamiento
cutaneo localizado o difuso, fibrosis y seromas.
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Seguimiento tras cirugia

Anual

* El seguimiento radiologico mediante mamografias
depende del tipo de cirugia que se haya realizado a
la paciente.

* Tras cirugia conservadora:

* 3 proyecciones (craneocaudal, oblicua lateral y lateral
estricta) de la mama afectada

* 2 proyecciones (craneocaudal y oblicua lateral) de Ia
mama sana

* Tras mastectomia:
* 3 proyecciones de la mama sana
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Recidiva

* El riesgo de recidiva es del 1-2% anual, sobre todo
entre los 2 - 6 anos tras el tratamiento.

* La presentacion puede ser:

* Temprana: normalmente en el mismo sitio del tumor
primario

 Tardia: tras 10 anos de finalizar el tratamiento, mas
frecuente la afectacion de un cuadrante distinto al primer
tumor.

* Durante los dos primeros anos la mayoria de las
alteraciones radiologicas se deben a cambios
benignhos.

a - ; -
La estabilidad en mamografia se establece en 2-3
- anos tras la cirugia -

N
o 3

Silicone
implant

. Chest wall recurrence
. Skin/subcutaneous
recurrence
\
\|

Fat of TRAM flap
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Recidiva

* Los hallazgos en mamografia que hacen sospechar
una recidiva son:

 Aumento o aparicion de calcificaciones

* Nueva masa o asimetria

* Aumento de |la densidad de la cicatriz quirurgica
* Distorsion de la arquitectura

* Engrosamiento cutaneo nodular

aUD o - o N

Cambios postquirurgicos de cirugia conservadora bilateral. En CIE de

mama derecha se identifica un nodulo con calcificaciones en su interior,

que corresponde con un nodulo hipoecogénico. AP: carcinoma
@traductal de bajo grado nuclear. -
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/Carcinoma medular de mama derecha intervenida con

cuadrantectomia y linfadenectomia hace 10 anos con
posterior QT-RT. Nodulo espiculado en cuadrante interno. AP:

\carcmoma INVAaSOV. /

ﬂarcinoma de mamh

derecha tratado con
mastectomia y
reconstruccion con
colgajo dorsal ancho.
Bulto palpable en UCE.
Se observa un nodulo
de nueva aparicion de
morfologia ovoidea, con
componente solido-
quistico y
vascularizacion
aumentada del
componente solido. AP:

Qarcinoma infiltrante.j
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K Cambios \

postquirurgicos en
mama izquierda. En
lecho quirurgico se
evidencian
microcalcificaciones
de disposicion lineal
de nueva aparicion.
AP: carcinoma

K intraductal. j

/Cambios postquirurgicos en mama\

izquierda. En mamografia de control
se evidencia una distorsidon de nueva
aparicion en Cll que ecograficamente
corresponde con un nodulo
hipoecogénico mal definido de
contornos espiculados. AP: carcinoma

\ ductal infiltrante. /
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"~ Cambios postquirurgicos en CSE de mama izquierda. En N
mamografia de control se evidencia una distorsion que
persiste tras estudio complementario con compresion y

< magnificacion. AP: carcinoma ductal infiltrante. Y

KCarcinoma de\

mama
izquierda
tratado con
mastectomia y
reconstruccion
con protesis.
Nodulo en CSE
en relacion
con recidiva

\ local. J
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CONCLUSIONES

*El reconocimiento de los cambios

postquirurgicos en la mama es
importante para diferenciar hallazgos
benignos de hallazgos patologicos que

requieran una reintervencion.

*En general, los cambios postquirurgicos

normales disminuyen progresivamente
con el tiempo, siendo esperable una
estabilidad o mejoria radiologica

dentro de los primeros anos.
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CONCLUSIONES

e Conocer las distintas tecnicas

quirurgicas nos permite hacer una
correlacion con los hallazgos en |a

Imagen.

* En casos de duda = estudios

complementarios

' 4 \

Proyecciones

complementarias

BIOPSIA
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