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ENUt~CI.-\00 DE LA PROPCSICION 

Decerm1nar s1 al ultrason1do es un métoao a1agnost1co 

e11ca::, pat•a laa an1armedada• ban19n-.11 cut l• 91,¡ndul• 1niilma1•1a,•- y 

aa esta forma aer ut1l1::ado como método de estudio de 9ab1nete oe 

primera in•tdnci•. 

Tom-.ndo en cuanta l•liii C•1•actar1•t1ca• ya publ1c•d•• p•r•• 

c.11da una de las enfe1•medaaes 1nclu1aas en la P•tolo91a benigna, .de 

elita 101•ma b1·indar•la •1 medico tratante un dli1.9no•ticc acer•10ado 

con un estudio de fac1l real1zac:1on y as1 ·padra 1n1c1ar un 

tr••t•mientc t'apido •decu•do y eficor.::. 

El ultrasonido esta 1nd1cacto en toaas laa ·persoñas con 

enfermed-.d o sospecha da padecimientos ban19no& de ·la ~lanaula 

mam•r1a, para diagnostlco, y-we9u1m1ento aurante y aespués del 

r.r•atamtento. 

El ultr.ilsDnido tll':lne su ind1co1c1Cn or•imorai-.1. para las 

enfermedades ben1i;.rna.s de la mama poi• ser· un prcced11111ento inocuo, 

y Que por lo tanto '!18 ouec:ie r•e<i>lt::ar cu1nt11s "eces ,;ie• nac~'!!lar10, 

no cuenta con obstaculo alQUnc1 ~ &e puada efectuar en nuestro 

hospital, ya que se cuent~ ccn el ~quipo adecu•dO 9tenda •u casto 

m1n1ma. 



CONTENIDO Y LIMITES 

En este trabajo se tabular•• y comentara l• utilidollld del 

estudio ultrasonografico. en las enfarmed•da• ·bariignas. de la 

gl•ndul• mamaria, con la Tin•lidad da qÚe sea utlli:ado como 

procedimianto dtagnó•tico de prlmat•• elaccion· para l• detaccton de 

enfermed.ade• benigna• da la glandula mamaria~ an·al 

FERNANDO QU[ROZ GUT1ERREZ .. , proveniente• da los 

HOSPITAL 

serv.1cio• 

encat'9ólidoa aa astuatar lol 9l•ndul• mamaria y p,.;inc1p"almante con el 

aerv1cio de ONCOLDGIA en la consulta autarna de cltnic• da mama 

con el que se re<itl 1:a el pr•eaenta tro1.b'aJo. Se comparan los 

resultados con estudios publicados en la literatura mundt•l· 

En 

•nfermeaades benignas ·de la. glandula- mamaria, se 

, .. 
comentan 

pUDl1cac1onea monograftc•a las cual~& se~alan cada una ae las 

caracter1st1cas ultr•sono9r•ftcas de las _if.aatopatias (lJ.¡ otras 

hacen comp_arac1ón ·con el e•tud10 ·mamogratico C2). 



PROPOSITO, IMPORTANCIA V JUSTIFICACION 

Dada la importancia que actualmente tiene el estud10 da 

u1tri11ucnido a todos nivele!!i del orc¡¡anismo, l<l. glt.ndula !f,amar1a no 

podia :ser la am:epción 1 por !!U utilidad diagnóstica, y la elevada 

frecuencia de enfermedades benignas de la gl~ndula marr.aria 1 qua 

Bon actualmente-atendidas en nuestro hospital, en el -:servicio da 

0ncolog1a_ en 'clinicilli da mama, la cual eu~nta c:on un or-otocolo de 

a•tudio, 'qua incluye diagnóstic;o y tr-a'Ca.-ni.ento. En m~s de ~SO 

pacientes, ademas del c¡¡ran número de interconsult•s de otr-o~ 

<:j,:;irvi;;;ios ::en lO'll qt,1~ :::uonl:a ~\ Hospi~al~ h¿¡c:e nei:.:>1<.ar10 a 

indispensoable la rcalizi>cién de un n'!!ltudio q1.1e a~a r,,fic;2:: y de 

bajo coato por la c:arenci.::. de r-ecuraos que "'ctualmente vive el 

-pa:!a 1 además este estudio t1rlne que !Der• du f .. '\c1l acceso, ) de e~t..._ 

forma aQili.:ar el diagnogtico y trata1n1entC"1 da las pacientes con.' 

en·fermedad benigna d[, la mam,... 

En esta trabajo de tesin 1 l~ finaltd~d es demo§trar la~ 

venta.Jas que tiene un e¡¡t1.·d10 ultr,,.~or:ogr,!l.f ico 1 p.t11ra poder ser 

inclutdo como metodo a1..•11i '.ia1• de di"'•l•1ostico """ las enfer-medad~g 

ya mencionadas. Esta!;;- vent¡¡,J~s; GUe se of1·er.r:=n sllr.~ f~ci l a:::1.:eso, 

bajo costo, certeza diagnóstica, inocuidad, ast como la facilidad 

de comunicaci6n entre el medico tl"'at~nte y el radiólogo y de esta 

ft1rma ll~va1• ~ cJlbc un mejor saguLmiotnto d~ los pacl11nta-s. 



PROCEDIMIENTO V TECNICA EMPLEADA 

Esta trabajo de inventigacibn y tesis, tiene la finalidad 

de demostrar la facilidad con la ·que se puede reali:ar un est~dio 

ultrasonogro'\fico de las gl:andulas mamarias y de esta forma, 

concluir que tiene un alto porcentaje da sensibilidad para el 

diagnóstico dw enfarmadades benignas da la gl~ndula mamaria. 

El ultrasonido tiene ve~tajas en nuestro HOSPITAL 

FERNANDO QUIROZ GUTIERREZ que es de. baje costo para al 

InstitutÓ, no pra~~n~a nlngOn riesgo pcr ser un egtudic inocuo y 

es de fácil acceso. 

- : .· .. ·, - '-..-. 
Anter•iormente·- •n nuegtro hospital, •l 

ultra&onogrAfic:;o de.g~á.ndula mamaria era cas"i ignorado, ya que no 

'3e roati:aba con .l.\ fr"ecu11ncia actt..1al 1 por no contar con un equipo 

adecu.ndo1· y los médicos·· de liis otr'as especialidades no lo 

uttli:aban Pd.!"'.a.·est~ _·propósito. Fue hasta 1966 en el mes de 

septiembre. que el ·DDl"Yicio d& radiodiagnóstico canto con el 

ap~1ri!lto .adeC:Ui!ldo~-; y de, esta_ 1ormi!I por insister.cia del servicio ~e 

empeo:ó a e1ectuar algurio i.:¡ue otro estudio de la gl~ndula inamaria, 

pat'o con cierta inconformidad an al diagnóstico pa!"a los cl.l'.nicos. 

El desConocimiento del clínico de qué en el Eervicio de 

radiodiagnOstico SR podian realizar estudios ultraso~ográ11cos de 

Ql~ndula mamaria, lo hicieron en un principie un recurso poco 

utili:ado1 posteriormenta, su cada ve: mAa frecuente utilización y 
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la demostración da •us vantajaa detel"'m1naron su uao cotidiano. 

El proc&dimientO eS de 1ac1l reali;:acion y• que solo se 

l"'equi~re. tene.r a1 paciente en posicton d& decúbito aorsal, con las 

glandulas mamaria&, y de esta terma reali:ar diversos cortes para 
. . 

local i:ar con_- preciaio.n ~· p.atolo; 'ª• 
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ANTECEDENTES HISTORICOS DEL ULTRASONIDO 

En el aiQlo pasado, Curie descubrió el efecto 

pi~oeléctrico de algunos cristales que hi~o posible la pr0ducci6n 

de onda5 ul~rasOnicas (3). 

Los primeros experimentos que se conocen V.obre la 

aplicaci6n del ultrasonido en al campo do la mediciná~ -se débe a 

lo'.ii h&rmanos Ouss1k do Austria "n 1?42 .(41, quienl!s intentaron 

v.i.s1..1alio:ar lots '•entrlc:ulr:is c:Grebrales y delimitar tumores a través 

del crancic int.'.lctn midiendo !:i. atenuación da· un. ha:: de alt:i 

frec~•enc.l..l, pe'"O tropezaron con muchas dificUltadas que los 

En lo que concierne a la apltcaciOn ultrasono9ráf!ca a 

demo5traron la •.1ti.lidL1d posible-=~ l.:. visuali::acion ultrasonora 

para detectar tumores rna;nari,;,::¡ be.onignos y malignos con la técnica 

do tip~ A que llam<1.ron ecoscopio l'5) 181, poatariormente refinaron 

este pro~edirnient~ con el ~c:O~r~fo. 

En el mismo periodo en Denver, Colorado¡ Howry y col. 

crearen una técnica de ra~treo compuosto que llamaron scmascope 

que con~i•tió en la 111odaltd.id 9, con un r
0

astre.idor radial (5). 

en microondas cre6 una:,_· técniC:a ·" .. y 
-:.,·. 

un aparato llamado. 

• 



Ultrasonotomo9rafta instrumento que era para rastt"ear más bien 

losiones necpl~sticas de varias tejidas y órganc9 pero en·especial 

les tumorE:-~ de corl!bro, abdcmcn y mama (~}. 

En 1972 Kossof y Jellís, notables investigadcrea 

australianos que for"maban parte de los grupos pioneroE,. usar-on \.lna 

técnica singular• para mcs;rar im.a.9enes que llamaron ei:cgrafJ• de 

esc.:i.lil gris y l lam-ron al equlpo Octo~u~n siendo un gran adelanto 

por la nitide: que mcstr&ba ~n e1 estado patológic~ de la 

mama (:Sl. 

Kobi'tyashi en 1972 publicó SU$ e;~peri~nCl-315 c:an el mé~Cldc 

u1trasonotomoQrafia 1 . en los c¡l1e 1riclu:ice el eco J. !a form~, 

límite?>, los l?COS internos y l,Js sombras r6"'tr•otumorales incluido 

el ai9no de la "c:ola de renac•.1t1Jr.>" pare. Pl tL1111or t:etli~nc y el 

'i>igno de tumor mali9no de 'Sombra ac;:ü_¡¡tfc~ !Tl<a,-:~"" i'H. 

En la ac:tualidi\d se han raali:ado m(tltiple"" estudias 

compflr'"'lti·10.,. en lo!!i q1-1!! ~~ 1nc::luyen aet:eccion de.- tlltr-asonido. 

t.omogl"af~a c:amp.utari;:ada en P<:'.Ciuntes ~intomát1cos de onf~rmedade.:. 

dG -.;,l.:\nciula m.ar11d.ria .i•)). T.1·nb1,;on ha)!' mWlt1ples e-studios que haceci 

co1npil.rac.ion del ultasonido con la mamci;ir-aTiil (11>, as1 comQ 

!r.i1nples e""tudios an lus qu.\l una .na.ga es palpable y vistOl 

ultra»onc~v·áfJ.1....,amcl"lte ¡;: .• ir.o; 1 t]1"4'"""r '°"us car.llc:teri$ticas (J:;:!). Can 

el a.dveni:n1ento de ma.ior r-e~aluc:iort o:¡e h.il podido realjz.;ir el 

estt.idlo m~il'>i.ri.o. tttil:i.:::.:l.nde; Oopl1u-- •u 

difPrenci~ci~n quísti=~ y solida (13). 
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Esto Sli ha conseguido por el avance computarizado, Y por 

la cre~ci6n de trangductores de 7 o más megahertz, y que no 

requieren bcl~a de acoplamiento, ni que el paciente esté inmerso 

en una tina ::le agua como se realizaba anteriormente, en la 

actualidad tcdavia s:;e ut.ili;:a l~ bolsa de .o1c:oplcimiento ya que 

produc• una mayor distancia entre el tr~n~ductor y la glándula, 

dando una mejor definición con al transductor de 5 megahert;:, en 

el caso de no contar con transductar&s de alta resolución. 

B 



ANATOHIA GLANDULAR 

modificada5, entán dentro dP. la aponeurosis •uperf;ci~l en la aara 

~nterior o ventral del tóra». 

El dasarrcllo &mbrion~rio de las gl~ndulas· 

camien::a en la sext"" ~&mana como u11 reborde et:todér-mica, que tts un 

~n~rcaamier.to de a&ta c~p• (linea JaCtea>. 

En circ:un•t•nc:tas normales •l reborde engros~do muestra 

regro'!Rlón ~11cepto en la región pectoral, s1 t\o en qu11 9urge la 

-;lant!ula 1111om&u .. i.a. sobre la $&9u'"ld<l *' la ac:.ita c.os..tilÍ"as .<.14> ~· 

Dur,,.nta el quinto mas de vida fetal, en pl~no pt'Ofundo el 

1;ej1dc sub.::1.\t~nea ap~rl>'t:t;n gt'u¡:afi ce 1'! a 2~ cPrdone$ .::16lidos que 

mAs l;o11rde mue!ltr.o.n c,1in¡¡li.-:aciQn 1 y qua termin<ln ?01" f.:lt'mar ~::1~ 

ctJnductcs ltcteoa, que rontinúan GU crecimiento y 

C~r1a c.onductc d~.l'Sl!'or.boc: ... sn la ,¡upll'•'fit:i» corporal en la 

dC?u.do la .segunda_ co<11till~ hasta el sei~to o $éptimo cartilago 

media •~llar. A menudo h~y ~na proloogaeión d~l tejido glandular 

que v~ dasJto •1 c:uadr'it.r1te auperc9xterno ha.ata la a1:ila. l t ... mada 



cela de Spance, que pa&a por un agujero l lamadc de 

Lang'!t' (13) (16>. 

El pezón y la areola acn l~s parte~ sobresalientes de la 

mama. En la& nul 1paras e&tas aBtructUras suelen estar en relación 

i:::on la cuarta ccutilla o el cuarto espacio intercostal. El pezón 

tiene 1crma c i l 1ndrica o cónica, es pi gmentadc y mide 1 O a 12 mm. 

de illtura •. ,En: &u auper1icill so observan a vecas pequeñí:iimos 

orificios e~. que de.s1;?mbocan los ~CJnductos Qal.oi.ctófo,•os. El pezón 

puede e~tar rat~atdc, e~to as 1 hundido en r~lacion a l~ superficie 

de la n1áma·y_.tiobresallr &ólo por medio de eS¡timulac:1or.. 

peo:ón, su diámetro varl~ ce 15 a é>O mm. Dentro de l.;i. a1~eoli!. e'.iiit.t.n 

Ql.tndulas sebiiceas, lan l l~'madas glándulas de Montgomi::ry 1 las 

cuales· 1a~i1it~n del pezt.:n durar.te l• 

lact3nci.a (151 <16). 

La gldnduld mamaria en si comprende 15 ~ 20 lóbulos 

piramidales que tienen su vért1c:e cr1entadc haci~ el pe~6n 1 y su 

bao.se forma la peri1ar1a de l .. 9landula, C31dd lcbulo tiena un 

conducto &>:cretcr que desemboca individualrnente en la superficie 

del pe2ón. Por d@tra~ de la areola el conducto aumenta da diametro 

y 1orm• v1 seno lact1ferc. El tejido 9landular1 sec.re-tor' que 1crma 

el parénquim~ está rodeado en us tQtalidad por tejid~ cor.ectivc 

9raso. El t&Jido glandular establece conección con la piel por 

medio de band•s 1ibrcsas, que son ligamentos suspensorios de 

10 



Cocper! que en l• c:ara prc1'unda_ ~e l.ii .9lándula pasan a tt"aves de 

l •• bale•• r1ttrornama.r1as p•r;i. un 1 r•o;ie, il la• aponeuro'B 1 s de lo'B 

musc:ulos. 

l.a 9l4lndula ··m.ilmariia: ~~-- eÍ ..;:aron qu:.rd•, •e~~Ja.ii:a en· su 

deaarrol lo embrio~-~~1~- ·y :·c:rec:imiento c:ori f,j d9 ia muJer·. Lo• 

c.amb iat1 po1Ípuber~a le9, · .. ·c¡,·_--in.10-1mOS 

de c:onduc:t~a, ~~~~ -~~--~:'.'.~--1~,~-~l·o~-~ 

:- .·- ' ' . . ·.'. -. 
El riego ••n9u1rieo -de.· ·1_.A Q ianoula_· mam•ri;,, ,,99 abundiln t l•imo 

Provtan& · 1'una•men talmenee. de - 00111 crtgene•• La• _r,¡¡m•s mam-u•t.ii.s de 

l• ewtarna 1t intet"na. l.aa arte1•1aa int&t"costalaw &on mucho m.ts 

variable• en lo qua s9 refiere •l 0:4\l lbt"e .:ie t1..•e 1•.;1m111.ts, y oa 

veces no &Misten. 

L.it. inervac ion de ld Q l andu 1.. 1n1 p1•0,. 1111tC1i par ritmas 

anter1oras de las rarñ•s c:utanaas &uternas ael c:uat•to al se,.to 

ner.,,10& 1nterc:ostale&, d.iln li!. sens101l1dad ce- la mlt•d e:•t1trn-11. de 

la 9l;:i.i-.oul.;. .• La mtt•c 1ntern¡¡ r~=tbe t;lotes de los ramo& 1nter·no• 

1nam•t•io11, de la11 r~ma• c:utan\11•11 antartore• del 'liai;¡unao al quinto 

nervio tntercoatale11. Las ram.!.11 11onsit1 ... as d11l pe:on, por las qum 

CUl"'l!iofl ~1 1•9-fl&Jo ae 'ilu..:c:1ón. pravterien •:tvl cuarto nervio 

1ntarc:o11tal. 

El d1•eno1qe .11nfatic:a os por un oobl• ple110 an el pl,¡no 

profundo dal pe:on. 
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El pletto pra1undo recibe llnfa del pletto superficial y los 

~dso• d~l p•r•énqu1ma 9landul•r. Oe dicha pleMa 'pasan das 9randas 

troncas lsupet•ior a interior> hacia af~ara, para terminar ·en un 

9rupa de 9•ngl1os situados en el borde profunda dal pliague a1e1lar 

anterior ClS> Clb;. 
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MATERIAL. 

t1·an•auctcr Me9aHert:, bala.a 'd1r ~ .. .t1c~P1.~'m~eOto,·-, 
. :._., ''>. 

mul ti.f'orm•to o c9!mat•• 1oto9ra_1~.~· :con pel t.~~~·· ~01-:a.ra1d ·~.ti7: 
-- ·:::C·>:" :<·Y. , .. ---·., 

E1 . .-~ttid{'o'. s• iEif•ctua'· en ::;~.(10-p.C~1,irlít9S ~de. loa. cu.a.les q9 

d•~ · ••~~ ·¡e'~;~-i~~::; ,-.~~~_;:~·~¡-( .;e1<o:m'~~_:¿ul··¡~~t 'cuy••\: ~'.~~d •• 

tluct~•b~n ·~ en,tra·. · Í~~'::~j·:;-~-:--'\_o·a-<~~---,·~~¿,~~/ -~~'.~~;-~·~~-'.::·r=~f-~i~~~ ~ ·P~-r-
tue1•on 

el 

••rvf.cio ·d• eCn•ulti..'IÍrutern• d9_Cltna.c•_da'."m•lll•--•n •Li-tat:Alld•d. 



METODO 

De acuerdo con los cr1tertcs de inclu9ion y eHclusián se 

1•oal1:ó el presante_ vstud10 de tipo• obsarvacicnal, 

pro•p11c-tivo, •bi&,.to Y comp•r•tivo. 

long1t_ud1nal, 

d1•QnOst1co 

di•gnostico 

h i •_tOpatolóQ1 co, 

ma.s tc:u~1·af leo, aecrec1on par_· vl pa:on, nivelas 
- . ' - . ' ' . ' . . 

hot·monalaa de prolact ina, P!·oQ~st~rO~~ _,y·· a•t·r~ci-~ol y ficha de 

identi f icac1on. 

L.o• cr1tet•lo• de 1nclu•1cn tuaran1:' 

1.- Fac1enteii con paoac'1iñ1eñtos b~nignos _d• ~- l• gl.inoula 
~ . - .. -... 

m•mari•• rel'et•idos por al- se1•_Vic10 ·d·fl. clinic• de --1n.-ima.' de la 

conaul t•. extet•na, del HOSPITAL' FERNANoo··-- Qu~~~Z .. _: GUTIERREZ 

Comp1••nd1daa del IQ da dlc1emo~~,~-~~-.:t_c1;~~--·~-¡ ·'.3_1-.ci~-'.' 9~pt1embra 
1 '189. 

. .· -
2.- P•c1anta homtlr• o muJer ·der&chahabiente ~¡ - J:SSSTE-: 

Los cr1-cer10• d• a11clus1on 1'ueran1 

1.- Embara:o ouranta el as-cudio. 

... 
d• 
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RESULTADOS 

Se ravi••ron le• a1<padientes da 11,)ó :paC::aente:• qua 'lle le• 

realizo estudio ultrason0Qrat1co d• la• 9l~ndula• mamarias. 

r•mil:idi11• pot• al 11arvicio de cllnic• da mi11mi11·· del' " - HOSPITAL 

FERNANDO QUIRDZ GUTIERREZ " 1 y la• cui11l•• ll•nabi11n los crt.Í:aric• 

de tncluaion. 

De loa 10(.1 pacianca• 9o rep1•e11enci11ron pi11toiog1• tanto 

cl1n1c• como ultr•aonogr•flcAi de esto• 71 ttenen d11119nost1co de 

.::en 

dia9n011ttco ultraaonoQrá1ico y cl1nico d9 maacopat1a f1broqu1at1ca 

ma11 fioroadanomar 9 con al di•9noati~~ d• 11broadanom• 

e1<clu111vamentar y 2 pac1antea se lDs d1agnostico por ul t1~.a&onido 

P•oiloma intri11ductal, uno canco con dia9nó11ttco cltnlco d~ 

11brosi• 19u•l •• 
ultrasonografico. El pr1mal'o correspond10 n1sto1091ci11mante • 

di•Pla111a fioro11a y al S&QUndo m•Joro sin tratamiento alguno, 

des,¡r,parac1anoo 191. maua que se p.;iilp•ba. 

De los 100 pac1ante11 51 conti11ron con asl:udtos ae 

d•tarm1nac1on hormonal, l.as cui11las !:odas tienen el di•Qnóattco da 

mastopat1.;. f1or•oc¡u1st1ca 1 da v11tas pac1antea 1(1 presentaron 

i11lt•rac1on de la hor111on.;i. p1"alat:t1na. 18 •ll:ar•c1on d• 1• hormona 

proi;,astarona y 14 del &atrad101. 

De los 100 pac19nt•• :.o contei.bil.n con v•tudio de m..,mografia 

15 



y todas tenian masa palPable, coincidi•ndo el diagnóstico probabl~ 

al ul tt•!'lsonogr.tfico. 

A 17 pacientes B•· las raalizó •studio histop~toló9ico,. 

coincidiendo e-1 · res:u~'ia~~;-.de .é-~ta· ··~-~n el J1 tr•a~nog~_~!i·~·o a~·- 16' do 

•llas. 

::S~ .· pacientes t11ri.tan masa palp~bl_~~-- · d•"· la•. cual as 

corraspand i 1Jron ·.a f i broad~namas y l O A..,qÚi S t9S' ~~~~~~~·~-,;-~~-: i-~º:· 
.·,.:,,;,. -~" 

23 

2 corraapondiftron'. Ut trásanagri6.ficameritU: ·a 'pap"i f~,Í:~--~~·:1Mt-~a·d~c.t1~1'~15 
- ,< ·:;• 

!>ienda fi\lso positivo dicho di,¡,-gnói.tféo_: ya, ,_.'qUé,;·:_.ª~,. uno .fue 

displa11Ja t Jbros.a· en el -IE!Studio hi•talógid~. y_ 81, .·~t;~-~ .~· 'cLiró·: sin 

trat<lmi enta··atguno. 
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COMEUTARIOS 

º" los 100 pacientes que se les estudio 
,-_ - -":·-: .... 

1.1ltr¿asono9ra1ico. '20 contaron _con eatudio mamoQra1ico, -:51 contaron 
. _, . . 

con a•tudios·:· da .:-dat.erm1n'.ác1Cin ,hCirmona.l, a 17 se las efectuó 

eatudio histop•t~iog·~~~~:.~.: ·_' 

.,,:· . . 
..• . ,_ ;e~-- '. 

__ -La• '.··01•1ncipaias:c•usas>da_consult.a. 1ueron1 dolor mamaria .. -- ·- --. •' •' --- - '' . 
en 81 paci._e~'te~:.--- ·~-;i;_·~~~~{~~'t~;~ -.cud1aran por praaanta.r en la 

,. - ·¡ ' - t;,~·--'-;. 

autoeKploraciori . m .. • •. --P•lp•bla, y_ a pot• p¡::a•entoil.r •ecr•ac1on por al 
.;.,._ 

pezon. 

'-'. ,· ': __ .-:· . --. ' ·. 
En -la_·actUal id•d -.;.y .medico• que cona1d•r•n que el •Stud10 

ultr•sonogra11co. no t1ane uniil gran can1iab1l1dad diaonoat1ca 1 

P•r•o hay médicos qua pte~san lo_ c<;intrarto y con•idaran al 

ultrasonido como metodo·da d1agnaat1co imPortante en· la. patolo91a 

ma.m•r-1a, muy prooablemente esto &a daba a la axper1enc1a que c•da 

uno de ellos tiene en el maneJo del método. 

eatuaío• qua demueatran un al to porcenca Je do 

seguridad en el aiaQnóst1co ae 11broadenom•s (17)1 otro& lo han 

demostr•ado reali;z:anda estudios comparatlvo11 ccn tomogr•1ia aKial 

ccmput'ar1:ada, ultraaon1Co y mam0Qraf1a, sienCo los resultaCo• 

a1m1la1•ea Ce la momogra11a y •l ultriilllonido- (11> y l.a tornogr.a.11a 

aK1al computar1;z:ado 11010 1ue Ce mayor utilidao en elo1agncst1co Ce 

tanlendo la mamagra1la y la tcmo9ra11a aHial 

ccmputar1:aaa el rie&QO de aumentar, la actividad celular en 



proceaoa neopl.iat1cca por la. r•di•cion- (18>_. 

Cabe , impot•t.anci• el 

estuo10 ultr .. 11o_nogrot.Ti!=Of .oeb1do •.1.aa tm.a~enas·qua pueden _1 lag.ar 

y los . • . con'fund1r11a como ª".' _el :·ca.110 __ oe los quistes 

tibroa.oenom•• llq>. 

pe~ medio aal 

ultrA&cn1do ·.con doPle_~·:pU:aoliitn d1.terenc1•r maJor una 

nipoecoic•·· d_•.'..u~.l·_ ~~.;.: qu~~t;~-~ ,¡-;·i·:~---; _ _-· -·• 
-- . -;·. ~'..-

masa 

'· - ; __ -
Otra ven ta Ja · a'é't .Ul t"f.~--~n'i"oa':_ ea 'que, ae·- ··pu-e'i::ia· --rR~-1 i :: .. r 

toma d• bipOsla& .d 1 r.19i:d•s, .;·· dft ;~~~--~·~,-~ tÓ~;·~-. ;-:~-~~-~¿;u~·; ~--i·~-~~~~ li 1~0-. 00 

. ___ ,.-. _;-.. _ ~-< :-_· 
En lo qua conc1er•ne_,¡l;t~-~ .. -d~-:--~~-t-~.: ·tr.ab,¡Jo,- '!19 ·n• 

encontrado quo 

benigno 

para ~·J aeguimiento, con· 

est~n1os previo&. 

·.· . 
. : ·; > 

·.En nuestro l.-' -;. f.i'•bilidOld 
. -,~ 

ul tr•aonogr.i t 1ca es al ta, y" ~Cnipa~,l.ndoi• :·c'cri :·',eatÍJd ioa pu_b l 1cado11 

1 i tli!ro11tur• mund i•l : aS ta-~a·a,_··~- ¡:: :~~-~-~--~fr; :~< ::·-~ i~~~o:a~ico·· de 
. ·- ·.-·:. 

d• ·.¡,.; gi~noUfa"·mamaf-_i-A __ :-ll'!áa_·-_tr&c:Uentes,_ y 

la •n 

entermed•dea ben19n•s ccn 

el tiempo 1.a certeza ú1tr•sono~~.¡;1Ca -~~:~t-:~~-'-~{ptJ>da patolo;l•• 
' 

mama1•1•a to111mb1én puad~ lle;•r • s1fr~11im1lar'a otros· e&tudiaa si 

18 



seg;u1mcs teniendo el entrenamiento que_ conlleva a la_-_eMperlencia~ 

Otra vantaJa dal ulti•a&cn1dc es que se puede raal:l:ar en 

amboa se•ioa con la misma 1acil1dad. 

,. 
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CONCt.U$IONES 

1.- El estudjo ultras~noQ~~fi~o d~bu ser e1 primer &~tudio 

de 9abinote en lc\s paeieriteJ!: con d1~gnó1t1t.i.co de aJ9t.1n.a dtt las 

entarmedddss b~ni9na~ da la 9l~ndul~ mdmaria. 

2.- TQd•& las pa~1ertt~s eon di•QnOs~i~o de enfermedad 

b~ni9n.a de l.¡ 91.Andul.a rh<l.1nat•i•, dab«t ... lla..,ar un ~-l!guimienta cl1nic:'3 

y ul t.r°"oonogr.nt it::o. 

,...,- El b,..Jo c:cste1, la.dispcn1bi.lidad y la incu::todad del 

ultrasonido, deben n~r ~~niaJas que h•o~n d~J ultrA~Onido uno du 

lo~ ~'!1ltudio¡¡ de 9~bJ.nl!t"1 más so1ic1tildcs en nua!ftro tn:1titi.1t:o~ 

eu un p,o¡~iente con edad pedi.).tr1c:a.. 

s.- tn !o q¡.;"" .,.~ l"<~f11?re al se..:o sta- p1..1E'dtt rP.~liza.r t~nto 

en .nuj"res come en hombr"e~, ..::o."\ CV.-"'1qul!S'r tipo ae enl"urmed<td 



~-- ----- ·-- - --·- ------- -

,::;¡•J ¡ ;3 -, t:: M..._rt~,¡;, ; ü 

TUMOl'.·i:.ClC<fl F.Et/:..1.LL·~:·.u. -_,,;,_._;;_, '- ;.,,,_ •• ;0i,.¿:i .. :)C:L.it·¡ji...,(10. 
c,,.. ... ,.:,,;lEA!.;il ;:..., ¿::.·u;-,,.,:' •• ~,.;, ¡:,:; ,_..;,c;:C<Jr.:.•.:.. 

F ! 0f;.OMDE!'0M,:. 
íUHOfi'AC !ON ASDOrJOA, Ot! i;.o¡;oe:s & IEN DEt...IM! T~DOS, 

ECOTE3TUfiA HlPOECOlCA. 
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SE LtJGf;.HN OL'<Stc;,.;.Hn 'Jli,1.i ... l'lt.••t.. '.'J~ .1•_,...,:1'°"NíG::; 1-€ i.;OOFE"" 

11 ... sreo;- ... ;¡.., r-1i:..;;,,¡_,wu1.:;r1L .... 
SE 066EF.V..;N v.:..=.rH:. r¿•'.;¡l.JEi~HE rtr,.;¡GEr;i:;5 HNEOICHS 

DE l.1-t ECOGEIH SI OAü GLo'.tt>JúUL"'lli: 

,:¡uf".ENTO 



RE:SUMEN 

En •l· pre1u1nt"e· estud.10_. Sil ravi•i1ron loa 11u1.padient"O:•· de lOCt 

paciente•, a lo•.·cual9a sq :ieu ~1~~t~.;;,·=a.t·udio ~1e·r~B·c~~~g~~1'~C,o da 

1· •• Q l llndÜlas m•;ar~·~., ; ~·.- ~~"', :·1:~,~ro~---r1r·~~:ti~os ·Po~· -1111 ;-•'!'"'.v_ic:l~ dw. 

Oncologi• dal. ": ~~~~S~;iL GEiN.Ef3ÁL--FefiNÁ-NDC.- CíU1.R~;--_-GUr"iÉÁ~E:% . . : 

•• P•t:lentes •• y . . 

de eÍfto•-?l tl•nan di•qnos..t1·e~··dti ;m•u1tQpat1a 

t4 "con dLaQnó•tic:o 

fibroq.:iiati-¡;.a maa 

&~! tot.al de pac:teni:ag: :.i:• centao~n con EH1tu.d10 

:· estr.ts tenu1.n ma•• palp•cle, ca1nc1d1endo el 

dia9nost1co procabla "!l. uttr•.tiloncl)P•1tc.a. 

A 17 p.o1c1antas ;nt les raalt:;:.o estudto hlaiopatolog1c:c:i 
. . . 

c.oinctdtandCI el result•d? t:Úll e9te ·o:on:•l .~ltr<lils~~·og!·.a.f_ica,-' 

paci'ent•• '~~·~,-~~< mas• ·páiPaol~f· de_._ loa. · ... Cú~les 
c:ort·e•pand i•~~n--.• ti~~¿-~d~ri~~~~ -~-,_,~-O·: ~::-q·~is:~~~;.: ~~y~·~····;:··d•' 10 :. 

35 

mm., 

iu•ron -di~;nast·~·¿~~,¿.·.~-~~~~~- ~;~ t ~-6~~-~·/_': ~nJ:~~~~~t··:;:~-~ 
d i.aqno•t 1co ~-i t;r~-~~~·oi;r·~-,i~~,: ~·~'t~~-- p~~i_t i\,6·~·>. · 

100: del 
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