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"ULTRASONIDO MAMARIO: 2 

CORRELACION CLINICA,PATOLOGICA Y MASTOGRAFICA". 

INTRODUCCION: 

La mama es uno de· los órganos que.más amplia_ 
mente fué,estudiada mediante el Ultrason:ido: ~n, ~i~ 'déCada de 

los SO, tratando de definir· las -car~Cte~.i:S~t·i·~-~~5_·\;, teXt'ura' -

normal de la mama,así como ·ae· l"as t
1

un;ora~i-~n~;~ ·~y::_P~t~logías 
que afectan a éste· árga~o .-T~~biéii: ~~ ... ):~_t·e~_t·5 :,q~~-.·:~é~.t~ medio 

sustituyera· ~ ·1a ~-~~~~o¡g-~~~~~----~:P~.r~: -~-~i-~~-~-- :~~~---\ -~~4iáC-ióÓ., queéste tipo de estÜdtbf~:,;pr~~ent~ a l.~ 'pai:ú,~te. · 
ultra:~:o::::i~:~;:d~:~~~d,:~"t!~::~~~:·:::nt~g;/::::ii::d 
de ia m~stog~aÚa:'}' ,') ~.; ' , 

s_o,~,·-: ~~~ ~~~~é~. ;;:~~-~ .l~ ~~)~ ~·a~-~-~s :\,·;_'.:1:i~i t~~iOn·e~ ~-q;ue.":· ~-e han 
desc~i t~:;·; p~~~ -:, ~~ :_.ult1'.'il.~~1:1i~.~ .' ~·~~·~~:i? ~ ~~::: :~~:~~~·~»::.·~.·;;·ia -~~~~.c
ción:: de} cárÍ~;r_ ::·i~s ·,·,pc»~c~~t'a ;-~~- ?'di·~gnó~-t'ic'c;s : -~~·n : d~Sde:" 4 8 Y· a 

:~:: :: ~~::ªt::1i:· ,f t:I'f ij~¡:r9t~:~:~i~:}~f f~·~.r~1:~~ii:a ~ da por la edad ~e la. paciente y .1a riatu~ai~,z~ ci~ .i~ ie~ión, 
sierido s¿~:. P~~Íl'c~-~é!1i: ~tiiidad d!~e_~~~~c~~·~ .. s.i·-:i~·/leSió~ .·_es .. só 
lÍda ~ ciUística'¡Con>una': certeza ;de)99:·"á·~100%::·Tiéne-''U~·:a1t·o 
índiée d~ f~.i~~s-.,.~~g~~·ti~Os··:y i~is·¡,~~;·~·p~~;-¡ ti~~-~.:-~~·· :1~-'.- ~iifer;n 
ciació~·:·a~: -les:i'ones ~.b-~nt9nas-·-o··,~~{i9~-~'s ~Y~':-~~-.. i~·~·i·~~~~·~ifica
ción de· microca:Ícifi.~aCÍ:one~· o' l~~i~fie'~···:m~'~·o1r:~~ ;·d~·.~· s.:·~. 

. . - . . ··~ ... -
Se : rec::omi~nd~. que ·si. ).a :._.lesic:?_n .:. ~~·~~e .. d~~O:~ \d_E! __ nÍ~l~.g~:id_ad, 

se compl~mer1t.e· c;;,n ·~a n:i:~s.tOgra~~-ª. ·y/bi.-~~.~~~~d~1.1nii~~n~.º a~e 
más a~p~~.tos' ._coin.~. ~~.r~c·~-~r~~~-ic~s, ~-~te~Sióri_·; mic~oc'7~ci~ica-
ciones ·y o.trO.s. siti:o~-,de .. ·e~ienii·6n:'·:- , ,. ·. . 

.El --~i tra~~O~.~·d~·-'~-ª~~·~.i~ .. ~.~ -~·~ '.~~~-~- ~ ~·til~d~~,~.~H<"1a·;: P~c~en 

;~~=~::~:::;::~PE~~ª::~:~:~1~::Í:~::,Pif~},Ef,ff ,~'f :jd:!~1:::~ 
cua1e~ ~i:,:·dc;io:r '. .. i'i~:i\:~- "1a . c~~p~:~:s~·~~-·-~~~a~i.a '.. ;q:~-e-- ~-7,qu._iere 
la·- ~a.s t.~~i~~ f í.~--~ ·~·na ·--~a.-~~--1~a~'.~_aP_i~~~aªi~~-~:5~~·Jna~~~)~niP~~~;~,t~i-eS-. -
la aiopsia·· p~r ASPor.aC16ñ".' ;iui"ad~·. por. _Ul tráSó'nidc;·;·ay·uaa·ndo 

a obtener la muestra ·.ci:tol~9-~c~: l~~·aliz'ando~: l~_.Si~n~s no pal 

pabl~s y sos.pe·ChOSas de patolocjía e increment~nao· l~ certeza 
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diagnóstica.De ésta: manera, se obti~ne, ':1.ªª -,~ensibilida.d del 
92% y una esp.ecificidad· de 93% ·en la detección citológica. 

Finalmente~ riOS. sirve para '.det~ctar · nódul-~s- ,.1ifl"fá.ticos 
o axilare~,e· in~ius.o:·met.ástasi~· 'au-ri. en. Pacien-tes ya s'ometi
das a disecbión ;-ci'Xil'ilr~-:c;:-en:~-~1-esfori.eS no--_··alc~-nZabie-S ·qu.i.rilr-

:;::::~~~i~~~i~:~:~?~::~~:-~:;~~¿fü ;;;::,:~;~, 
. En l'á ~é:tuáÚcÍ~cÍ en Ult~a~·.;,n'idci: có~ Doppler es un méto 

::r=~:·e:Eii:EE~~~=,~~f f ii·G:u::ne~u::~d:.::::::i:::·::i::da 

~~ªfü;;¡;~·lf tf ~~¡:s~::i&iillÉl?l~1m2;s~~;~: 
no9r~·f~ica·_~~y -~a:~t-~g~~-f ~-c~ ::y· . ~~-s't:~:9r_&~~ ic~ ;,Per~i t·i~~d·~·.::aaem&s la biopsi~' dlrfgida,m:ejorand.; pÓr ló ·ta.'~t.; la 'sen~ibilidad y 1a especificidad e'n el diagnóstico• 



"ULTRASONIDO MAMARIO: 
CORRELACION CLINICA,PATOLOGICA Y MASTOGRAFICA". 

MATERIAL Y METODOS:: 

El .estudio fllé realizado en el_ Hospital 
de Gineéobst~tribia:,; 4'deLinstitÚto Mexi~an.; d.el seguro·_ 
So~ial ;_.u L-~·1·~· ~ c~.-~-f'e'l~·z~: '.~~~ia ·~ ,'er1 1~' -c~~~üi t-~ E

0

~t·~~f¡a'' -:·ae. p~ i 
mera· ve_Z ·.ª-~r:'_~e~v~-~~~- _;,d_tt5m·~_oio9ia_·::M_".l~ªria_:·/·· L:,~.- ':·'.~-:~( 

:::;¡~~[2~1~i~~ifüt~~¡~:f¡t~!;rii~!~~~~~t=· 
~-;c~~1i.:.P:~-~-~-~:n~~~" ,:_~-e_~ i.e: ;i'~f~r~-~.:; ~o~r~~-~-~ª_·-.:_~~:~~;~-ai~O~~-a ;---~-- s.e 

guir • ~n_ eÍ. proto~~¡~· ·~< s;; irÍ~IÚy~ ~< aqii~1i~~ qci~ ~;:;~pta,ron 
someterse·,·a iOs PX:ocE!aimi'entOS 'aiag-rióstiCos:,_-'.qu·e:·. e{; t?Stlldio 

-·~~ , •. ~ ~~-! 

reque:ría •. :.. ·{'.·, _.: ... .:. 
Ei , .. r-an-90 ·ae ._earlá :-~ie-: 1a~:páCié?íte .. _va~ió'. entre -20 á .. 60. 'a.ñas, 

con _~u~;:pr-~~~df~· ~i~·.,40-~ g· .. ~~:fia·~:~:··'_: · '-: · ,~)-~--, ~-' <~: ¡·. 

~r:i- ;_·t~tat ,se ~esttldi8roll:,:B ::-casO~. m~ii.9ñ,~s ,que ::~-~P·~~s~Ci~an 
el 16% del·' total; d·e· la. ~u.estra y:: 42 .casos .benig'nos·;·que' re
presentári el 84%Tde lá'mÚestra; .~·- i'.. :; : : . , 

. inci:Y~e~.~~;~;:d~~~~=;0::::~-r~!~~-~~:i;~~:: stiit~:¡:::t:e in 
dependientemente de l()s Ciátas:de'.nlá1fgnidad·;c:i!)eriigni.dad y 

~~;~0~:~~ti~rf 1·::j~~¡t:~t-:;t~::i!:Jt'n:tfo~:'.~~:if:iz:~~::~. 
qu_~·: __ f~e~~ñ~ ·~o;~·t_~.~~-~ _:~_5--b~-~ps~ia> U1 ~r~~o~~d? ·;:r-.~--~~~st·o~~a~í-~;.· y 

· ·· qu_~ ;:;tbd~s /~c;s\_~~~~¡~~~~ ;- fu~~-~-~~.:~:~e~~i~-':'~<f:(-~~r '..:e-~\.mis~o·: P~rso 
na1 ;·no ~-acePtáOdOs'e-~ estUdfOS .-rea·11~áaé>S. éil ··otra <intit). tuCión. 
Ño. -·~e ;i~-~-i'liY~~ó'~. ~~~i'~~t~~~- .. ~~'b::i·~a;~da--~ .- ~i:..'eri·~.1a~Ia~';:·1a·;p~
cie·n~e~·~_c;6'~ ,:~~,~~~ed~~'.t~s :de .c_i.rugia · ·m-ama-r1·a .. -pre·v.i~ ;can··radio 
o·-"~uimib·~ei~-~i~,·_- , · · . ···' . " .. · ",_ ... : .. ~·)· -... ·: 

::::::?~~:¡:~1mª~g~Slí~~~~!~lifü~¡~f ~;fü~ 
tán.dose tad'as···:J.·~-~·~· mti·e-~ tr~·~':·.-h·i~·to~~t.~ú;·gic~:s ;· irici~·y·e~do. los 

reStil tadó~<d~ .;p~-~i!~~-t-es;·;qu'·~·· -f~~r~h. S6~~tidas', a. Maste-ctomía, 

Biopsia·:- ex~·j_~i~i:1ª~· .Y'-' bi-~P.~,i~ i.nci~.~-on·~i .. 
Los resul tadOs ·:se muestrárl eri · 1a tabla I. 

-- .. _. .. , ............ . 
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RESULTADOS: 
Para el_ análisis de·:los- resultados obtenidos,se 

cla.sificó'(a las patoi'ogías .. mamaria&·. en cinc-o --c~'te·9'arías :·i) 
cán~er.; 2_}Mas~~-P~~ía _ ~i~I:~~~~~-~~C~ ;_ 3) ~ib~oa_de~~~~; ~-) Ecta_sia-Ductal y· s l No~al o· s'in Íiatoiogía. . · · · . 

L~S '. métod~S-.. di.B~r{6st·i·c6~ · ~-tili·Z~d'o~ .'.-·y que fueron· Co~pilra 

:~:ned:~·:a~~1::í:~~:::e:ii{~!:{~t~~fr9iiªi~~=:!:~¡:o~::::=. 
rio. Ía.,:Mll~t~9r·a~i'a, ~t:·e~á·m~·~::, h'ú~·t'á·p;atOi-6~i'6~ .i/::~i''.:~X.ámen -

clín~:º;abla ~ Ji{ ~Je:l~~ ¿ ii~t~ :~i~i .~~·. P·LiLte~ ·Y el 
ai_a9-~6s ti"~~·:~~-~-,-:.~~~~. ~,~~-u~~:;::~~-,.~ C~d~~: una~·· ~~~::~~iia:~":~~#e?~~:~~~~d6·.: a.l .. método diagnós~.ico cempÚado ~En ·.1a:. tabla. I 1·;se .muestran 

~·~=::=i:~:::~:d~:i7:t~if~:;i!!:!;If~!~E~:~:i.=1~f;fi::i::::: 
nóStiéos· q'ue .. sé. hi~ie-ron- ae-~·Caaa-_'.~pa.to109íii~··a·,sí-::c·omo: · iOs ,:ver

dader_:O~ y-··-10~ '.-~~~i_:~'~_s·'.,_·p~~-:~--~:i~-6-~ ~:'.')::.- .. ·;;_:-.:-::·. ::·· ,< -_.- _:_,~ _ ._ ~::_::::- _--:-. ·-·:··_. -:-~ :' _ _ : 
Finalm~~te ~la tábl,;.IVmu·;,stra lassensibiÚdad. cy·~~peci 

:~c~:idp:~:lt:~: .~!t·~!:~!·f ~·gtt:':~~:·;:PE:::f b¡f~~·~~t;si!~~·~. 
cificidad qlÓbal q~e:•·cad~:m~todo ·.túvo~· ···'·• ., 

'• - ' ·.- .. ._ ·., - -... ,,· .,,,. ,_ -' ,· .. ., 

~si·;_ ob~e~va~~s\(:¡u~--· Pa:l='a·- el'-;~i~gn9~ti.C::.º ~--~e-·:-.c~~~e:r; con· i.tn

totá1: ·-d~· ·~:-:ca~-º-~ /;'.~1~:u_1tr-~s~n1~~--:·:d_et~~~~ ·:-..? :.~~-ª~~s ~c:o~~-:--~-~~ ·.Es-

:h:i~.:s· ... 
1

t·. dof :p .. caj,:t: :otl.:o: /g• ~i.~c:,:º:. s.·d~be··~t···· .. ~e•.· ·~c~:t •.... ~º~. ~cl0o(.:s1.·.:8•·.·~a d ~/::7.~~.i~~:;f~ri!{ei~:t;~::~ . . c:;;sos,c~:m;uná É/s ae 100%11ooi 
El~:-exán\en ,.·d'ií.rliCO '.· dia9ri0sticó'. ios.· _·,a.:·ca·soS ,,con u·na E';s 'ae -

.";;-,_·; 
·-·' 

. -~ª~-~··. _e(·~~~.9~~-~-tic':'_· -~-~-_:; ~a~~op~·~,-~ª- ~.Fib-~c:>.9cuÍstfca/ con un _ 
tota1: d·~·_: 23·.::c~s·~~-~ eí ~'U1 t~~-s~~-iaO · aetec~6· i9 ca~~s, c~n una 

E/S de 9s\¡a2.6i17~ F~'it~grafía detectó los 23 casos,con una E/s de~.iooiíioa·i i~i .!x&~eri histopatolbgico detectó 6 casos ce;; una EfS ~~ 100%/26% /fianlme~te,el exámen clínico dete.;tó. io éá'se°s;c6~· il~°;,(E/~ de· lOOÍ/S6. 9%. 

'~l·-_:é.i_b~~~dc~-~'?If!~-,-.~~~--- u~-:~otal de 13 casos, fué detectado poi• Ult~a~~nido·e~··a .;'asos,con una E/S de90i/6l.5%;la Masto 
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grafía·detectó 12 casos,con una ·E/S de 100%/92%;el exámen 
histopátológico 12 casos;con una E/s de;E0%/84;6% y el exá 
men clínico detectó ir c~~os con' una E/S\ie,83ÚB4:s\~ 

· La ~ri~~s.~~· P~.~~~i:;··~ºn.: __ u.n'._~· _t~~~l ~,d~·-·_3·:_-~-ª~ª~.s·~ f~~-'. a~:¡~ct_~·aa 
por Ultrasonido en; 2 'casos; con una E/s ~e loD%/66%; i'a Mas

tograná .. dete~~ó ~~ c~so c'dn ;;na f:/s,d<! 1óo\¡33iie1. ;.;.&iaen 

_c1í.~-iC??- ··a~~~_c_t-6,·. i·~:~~~- j·:r~,~~-.?~\ ~6~~:: -~~~~- .·~;~ .,á~ · ió:ci·~>"i~ci"~-~~-~-y ;-~~-
exámen histopatológico detectó 2 caso~. co13' ~r;t É/s 'J:i' fr. 3 %/ 
66%. .·. ·--<.;_. ,. --~ '. -'>· ... _,,_ ·:<··, -::~:-~ .. ;_

1
_;< ··;~~-:... <-; 

. _Hubo -~~eS : -~-~~~S-·\ r~-~-~~·~~a-~C>E('~~~~~ ~ -~º~~~~~~ ·_1 'eS ,::~~'.~{i: ysi~ pato 

lo~~~ ;_~e ~~~ ... ~:~.~~~~-~~fii·.· ~i~~-~-;~-~-t·a~;_; de,~~~:t·~-- ~~_s·::.~--~-~:o~ ~ ~ .. ~'~ 

. !~~~~1:lf ~'.~~~f Jl~1~~f i~f~~~i~Iti.~~~;;¡; 
grafía,s1;92í para'ei .. ;káin~hhisto~atC:.ló9iéo.y 92:aii. pá.éa 

el exám~n· ¿;J:ín.i~~. · .. ";·· º~
1

:.;. \-/;.~:\:_:_~~-;>U e·-:::::· ·-º·~--·<---",o ---
En cuanto'aflá especÜicidad global;se:obtúvo.75;08%'para. 

el Ultra.sonicío,70% pa~a: la Ma:~to'g~aha,.7S.S8t~pa:.éa éÚ 
men histopatol6gic~ y ;82.isi ~a:.ra. ~l exli~e~ ' 

exá 

-'----,-:-_-
::::~,: 

DISCUSION: i)1-- - ·-··'.:; 

··-~aii~{a·~-~6 c·acaa: uno :~-~::~-~-~,~- ,"mét-OaOs~diagn-ós.tiCos 
util. i.z-ad.·.-~s<_:e··. 'n. ---~.1·.<.P~~~. ~-~-~~.f~ :,~~-t-Üdi~· ·'~~- 'f 6~~\b~'~V~;/Cia~i f .i:Ca
remos .-i~s. ·1e~ib-~'~s·-~-~n -:d6'~ !-'.g-~~p~·~:·-~{~~~ -~~li~~·~g·:;y-·_~:¡-.~-~-.:,·b~~i-g~ 
nas,_ las_':~_cua.~~S ~·A>~~-::':_v_é_~,.~- i_rl~1~úY~n -·~~_,:· ~~~~óa~~-~~»~'a ;·!ª ·. ~_B.stóPa 
tía·- f ibroquístié:á·, l'a (.eétaSia ~- dúé:ta1~· }<:1a>"nlá'ma:_,_.iloi-má:l ~·corres 

:::~:::;;:~ti:=I::~~Ej~~c~!-:~!J1r~i:J?:if i~~rºt~;:.· :: .. i::. 
4 ·2 c~s.º.~.:. ·d~ :.:J~a ~~1·.º·:'rª b·~~.(g-"·~ /~~~·i:·a~.·cir·_,"9cl':.;.·~ 'i ~_u:-~ ~~·Pee~ f i.~~ -
dad global fué ,éle1 '?oí' y;, ~·u,_:s'e~sibiU~ád g1oti_á1 d~ 1i. 6%-;des 
tacando :o".éiu"e _,.·~·s·:_~-1-ta~~~-te ; sensible :-en .-.-1a\de·te·~c1- 1 oft.:

0

de·----cá~~-

. cer ,·~asto.pafia ·:f:'ib~oquíii(t·i~~-'--Y:. ~ib¡:o~de~:~;~;:P.~io /~\.~· s~·~si·..: 
bilidad· d_isminUye .1úl·.;_c_UantO ~.al di~gn-6sti:c~ ·_de·_:~a~ología ·be-

nigna como ia.ectasi~ ductal. 
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El exámen histopatológico,detectó_el 100% de los 8 casos de 
cáncer, sin embargo,a~ ·1os·· 42 Casos ae ·. pato1~gíB ben1gna; Só
lo ·detectó 20 ·c-as~S ,es' d~á{r ~el'· 4 7. 6% .su···esp~~·ifÍ:~idiid glo

bal. fué de )5. 98% ,con una senslbilidad de' Gr'; 92%, destacando 
que. es un método :a1tamentt:! '.sensible ·éúl··1a·:··a·etecci6.n ··a~·.cán:... 
Cer y f .ibroade.noma · Y : b~-ja ~, ~n·· l~ d~te~c;fó.n :. ··a~ ~,.··~as·~·ó'P~"tl:a :. f i-.. 

broquís't1~-~ ·:·y· ~6_t~;ii.~ ~_U_c~-~1 ~ ~-s' .. imPO~~cilri~-~:~ ~~cer·<-~~t-~~ ,_~u·~ 

::n~7:e:~e:::~:~~~i!i ~:¡: ~:t::~i~~:~~:~~::~~r:i~:~:~ :::e:i~~a 
·i~s~ficierlte'_;;, l~>:cual· ,e,~- _ef{>gran- Pa~·t·e·--irliiuéríc1a··ao·::pór ·que 

. ::c~:~:t!~:t~::~.;:!r f ef~:i~i:;:::·1:~t~~iri:Efi:f I~r~·;- ::::" 
modo· la ·s'e~'sibi{i~·~·e:{, ·citi°:'é-~t~e: ~~:t0d~·,:di.ág~6'~·~i~C>.-_.--·:---~ ,: __ ; -

El eX-ámeri'.·clínico':·detectó. el· 100% de los Casos de'."malig-

nidad y 34 c'i.al)~ 9\de los ca~;,. benf;,go~. su. esp~cificidad 
global fué dé' a2'~25% y' s~··~se;,slbÚidad,fué alta,de 92.87%, 
por ·io· q~~·--~eSuitó:,~--~r. ~~o .. <de ··ic>s.-_m-ét~dos ·ae mayoi· v~:ior ~n 
el estudio y_:dÍ.aéfn~S~t~~·O_ ~e:.)a:.paciente con patología .mamaria. 

Es iiDPo~ta'n-tº~-- --~~-~~!~~·~'e~- éste punto,que el exámen clíni

co es ·f~~dame.(lt~~i" p·á-~a,:~i.rigir el estudio,diagnóstico y mane 

jo de lii·_·pa~i~'rife c~n-P8tología mamaria;su alta sensibil.idad: 

y espec.{f·icidad· .. :pu~den'.'_"en parte haberse influenc{~-d~ por·_ ~1 
pres~nte.·:estUd.i~\·p~-r- q~·e todas las pacientes -fueron ~-~!ora
das ·par· .niéc(ic.~_s\~-."~?n\~mP.i.ia ~xperiencia en OncÓlogía .... ~iinaria ., 

Final~erit_e·· Y.·-:-~omo. punto central u objetivo. del_· pr8~"ente 
estudi6-~·e1- Ultra.-Sonido detectó 7 de los· 8 casoS: dé-~cán'c·e_r con 

un promedio'" d~ a7. S% ,Y 31 de los 42 casos,,de pátol~gía benig 

na c~n .:,;, pr6rn'~afo de. 7J;8%.Su especificidad globiil fúé d~ 
73 .8% y su ~e;,sibilidad de 62.Ú%,desi:aca~do que rü'é alt~ la 

detecCi~~ :·a~. ~án.-~.~~·:-'..~ · ~~St~~át~:~.- · ~i~~o_q~~~;t~~a·:~ .. :~·~ro··.' baja la 
deteccióñ. · d~ pat61~9í~S~~ com~··)a:·_-ec-taSis,,:d~~€ai· :y .·e'i,_. fib-ro~de 

nom:~ d~tall~ importa~t~ ~.~ :e~f;t~Ze¿'.L'h~~~odJ•'·queeri
cÚantO a .. :.la d-et~-c;"~:i'6ri: de º~1-~~~~i?~~;-- -~~~-~i:d~~-/~~i· P:~"~.-~~~~f;a~i:'-er-r'or 
diagnó.Stico it1e ~nt.~';!~>~i' CáílCef:···y·_e,l ·.fibrOactencirTia/dete·c-tán

dose la maY~ria .=d~ ··ca~'.~~ .·:ae:··Fil;;;Oad~n~~~-" C~m·o·::~áncer y des

pués fué hecho ~l diagn.ós'tic"~" definí ti v·o con·· o"tros', métodos, -
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como 1a mastografía o·el exámen histopatológ'ico,por medio de 
la biopsia excisioOal, inCiSionai o -BiC;psfa _,por a~p.ii:-8ció'n con 

acjuja fina. 

m En cuanto a, las. lesiones · quísticB.s ~ é:Oino ia · mastopa't.ía· fi 

broquísti·c~ ~~-l. '.::u.i tr~~~nido;:·t.uv:o·~. u,n~·:~ ~~·n·~·ib.i1~~~~:(de -: a2 ~ Gi; re 

sa1tan'aó ·qué ,-en- ffiu~hoS". ae ·:~·s:t0~'·_-~a-~·as·/ia_:--bi0P~-ra-_.::p'o·r/á5pira
ci6n 'con": ag~ j~ ,; f-i~a ·:n~.·~.'.~~t1~·b't6. ·-i·a:;.~~~t6t69i~~~c PO~~ :i:~·:'.:cj~:e .· c-~~si 
derámos_·. qu'~_-:_-es· :ni~~-:X~P~_it~ry:te ~:~~:ca·~-~:a·~~~-~~~a-~:~~:i·l:id~d_:·~ d_~-(i~- biop 

sia ·dfrigid~ :.:~-ºr:·:·-~~ ~-~ª~-~-~~db', Y.a:.·::_qUe -~~:ré~.~~-~ ~O_do:;·~-~-.-~St&·--~- · 
precl~nd~ ai~e~.,~~·m·~~··te": i~ -~·~~r~n· :. ~-.>~;1,~·:·&re~-~-~.-~·~·~:p~~h~S:á ,: ~e -~a-
t-ología y se-·aume·n-ta·· as~·~ la t.~en'Sitú.i'iaa~ · a'e'·- ambas· pru~b'as. 
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l)M:Q 
2) CA 
J) a::r.ru:. 
4)1'1Q 
S)M:Q 
6)M:Q 
7)M'Q 
SJM:Q 
9)M:Q 
lO) F..A. 
lllM:Q. 
12) F..A. 
lJ) M:Q 
14) F..A. 
15) F..A. 
16) F..A. 
17) M:Q 
18) 1'fQ. 

19) C..A 
20) F..A. 
2l)C..A. 
22) F·A. :- ' 
2J)a:::r.ru:r. 
24)M'Q 
25) M:Q 
26) M:Q 
27) 1'fQ 
28) F..A. 
29) N:IM\l. 
ll) M'Q 
Jl) MiQ 
32) F..A. 
33) N:IM\l. 
34) M'Q 
35) F.A. 
36)C.A. 
37)/ofQ 
38) ~EQ 
39) M'Q 
40) F.A. 
4lJa:::r,ru:r. 
42)F,A. 
4J}i'IQ 
44) F.A. 
45) 1'fQ 
46) C.A. · 
47}C.P.: , 
48)KJM\L 
49)C.JI. .. 
50) C.A. 

TABLA I 

CORRELACION DE RESULTADOS POR PACIENTE 

DE ACUERDO A METODOLOGIA DIAGNOSTICA UTILIZADA. 

llllPAS:NlID M\~ ana.a;m = 
MQ 
O\ 
!Cl'.ru:. 
MQ 
C.A. 
MQ 
MQ 
MQ 
N:lM\[, 

NlllDCNCIF.rC. 
F.A. 
F.A. 
M'Q 
C.A. 
F.A. 
F.A. 
M'Q 
1'fQ 
C.A. 
C.A. 

;F.A. 
C.A. 
e::m.ru:r. 
1'fQ 
1'fQ 
C.A. 
1'fQ 
F.A. 
NlM\L 
1'fQ 
M'Q 
C.A. 
1'fQ 
MQ 
F.A. 
C.A. 
MQ 
MQ 
MQ 
C.A. 
MQ 
F.A. 
MQ 
F.A. 
MQ 
C.A. 
C.A. 
KJM\!, 

C.A. 
C.A. 

MQ 
O\ 
N:JM\L 
M'Q 
M'Q 
MQ 
M'Q 
M'Q 
M'Q 
F.A. 
MQ 
F.A. 
M'Q 
F.A. 
F.A. 
F.A. 
fofQ 
M'Q 
e.A 
F.A. 
C.A. 
F.A. . 
ECT.ru:r. 
fofQ 
1'fQ 
1'fQ 
1'fQ 
F.A. 
NlM\[,, 

1'fQ 
1'fQ 
F.A. 
C.A. 
1'fQ 
F.A. 
C.A. 
1'fQ 
1'fQ 

. fofQ 

F.A. 
1'fQ 
NlM\L 
fofQ 
F.A. 
1'fQ : 

C.A. 
C.A. 
NlM\L 
C.A. 
C.A. 

- M'Q O\ O\ 

naFIClENIE =·= 
MQ M'Q 
MiQ M'Q 
naFIClENIE MQ 
F.A. M'Q 
!mlll\O 1'fQ 
N:mI!l\O F .A. 
Ell.CN.C!FIC. C.A. 
naFIClENIE M'Q 
F.A. F.A. 
rmm\O 1'fQ 
F.A. F.A. 
!mlll\O F .A. 
F.A. F.A. 
F.A. M'Q 
Ja1LlM M'Q 
ImFlt:IENlE C.A. 
F.A. F.A. 
C.A. C.A. 
F.A. F.A. 

a::r.ru:r. =·=· 
lNll1ClENIE M'Q 

MQ MQ 
fofQ 1'fQ 
MQ C.A. 
F.A. F.A. 
C.A. C.A. 
F.A. 1'fQ 
a::r.ru::r. 1'fQ 
F.A. C.A. 
l'OlKBJ C.A. 
rmm\O C.A. 
F.A. F.A. 
C.A. C.A. 
lNll'lmNIE M'Q 
lNll'lmNIE MQ 
lNll'lmNIE M'Q 
F.A. F.A. 
a::r.ru::r a::r.ru:r. 

, . F.A. F.A. 
. rmlil\O MQ 

. ·, F.A. .· F.A. · 
·o' •JmFIClENIE ·, 1'fQ 

. C.A. C.A. 
C.A. C.A. 
lNll1ClENIE C.A. 
C.A. ' C.A.. 
C.A., C.A. 

~= .,. 
C.A. = c:áxa: F .A.=Fil:J:t:a:aom ~ fitxo:pístka; 
El::l'.ru:r.=e::tasia ru:tal. ~ células rraligas. .. 
~ citollgioo ro útil paca~. 
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TABLA II:Total de diagnósticos que cada método tuvo. 

u.s.G. 

7 

19 

a 

~:· .·:: -:. --~~-<- ::~' : ' --
' .~ ·: .. . _,. ·> .· - : -' :: ' 

TABLA III: correlación de verdaderos ·y,. Í:~1s.os. • posiÍ:fvo~. q~e 
cada mét.odo .;nipl~ac16 6ti'~~v;:;; ' . ... e;;\.):.·· > 

~-Á: .N:ri·~~i~·. total: ·ae· veidaderOs -·~o~i t~v~s. 
::> ~·-~~~-~~i?- ~~::~t~I~-~~:~~~;P~-~-.1 .. t_~-~-~s·::·/ ... ,/·-~_-_:·. -~·:: :;~ _ : 
-: C: T~tal~,'_de! diagnóst_icos ·.que· se'· hizo. pOr 

··' - . ,-.·-· - ··.·1'7:.' "¡.' 

einpleado:dé~ 
... - .;\;.,<:· ... ,~·. : 
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TABLA IV:Especificidad y sensibilidad diagnóstica de los di
ferentes métodos diagnósticos empleados por patología. 

u.s.c. 1 Rltolo:¡ía 

TABLA V: Promedio global de especificidad y sensibilidad. de 
cada mét~d.o .. aiag~óst::.ico · emplea~o. 

1 ~ 1 u.s.c. :' 1 tMo::n:a~ ;.• ~~ª r~~iaicc 1 ~fici<B:l ! .. 75.00%. ,¡ ·:Ei; j 
. ·75.98!. 

S;nsihi 1 kM. (,fj J?i Q,9;!% 1 -.--%6i'!i J 
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