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I N S T I T U T O   M E X I C A N O   D E L   S E G U R O   S O C I A L

H.G. Z. No. 14     H E R M O S I L L O    S O N O R A

                  R A D I O L O G I A   E   I M A G E N


miércoles, 29 de agosto de 2018.

PACIENTE :   SANTOS ROSENDO DANIELA 
NSS:                2400846431  2F1984OR
DX ENVIO:   TAMIZAJE.
ESTUDIO:     MASTOGRAFIA Y US. MAMARIO BILATERAL
SERVICIO:   GYO
 Se realiza mastografía bilateral en proyecciones CC,  MLO y ultrasonido mamario bilateral, en escala de grises, con transductor lineal,  tiempo real en donde se observa lo siguiente:

Mamas
Mamas simétricas forma y volumen.
Piel y complejo areola pezón sin alteraciones. 
Mamas con patrón fibroglandular extremadamente denso del tipo D, según la ACR, distribuido de manera simétrica en los cuatro cuadrantes con aspecto nodular.
Mama derecha con presencia de un nódulo de morfología ovalada, de márgenes obscurecidos, isodenso al tejido adyacente, localizado en cuadrante superior interno, tercio posterior, que no condiciona distorsión de la arquitectura.
En ambas mamas no se identifican nódulos espiculados ni microcalcificaciones de sospecha.

Regiones axilares con ganglios que conservan su morfología y densidad.
Al rastreo con ultrasonido se observa lo siguiente:

Tejido mamario se observa con ecotextura heterogénea. Mama izquierda con presencia de múltiples quistes de aspecto simple de distribución difusa, el mayor de ellos localizado en R11 a 4 CM del pezón el cual mide 20 mm.
Mama derecha con presencia de múltiples quistes de aspecto simple los cuales se encuentran distribuidos de manera difusa, los cuales miden 15 y 12 mm, así mismo se identifica en R-1 a 5 cm del pezón, un nódulo de morfología ovalada, paralelo a la piel, márgenes circunscritos, hipo ecoico, homogéneo, sin hallazgos asociados, con dimensiones de 18 x 12 x 10 mm, el cual corresponde al comentado en la mastografía, sin hallazgos asociados.

Áreas retro areolares sin alteraciones.

Regiones axilares con presencia de ganglios con morfología y ecogenicidad conservada. 
No contamos con estudios previos para comparar.
IMPRESIÓN DIAGNOSTICA
· Mamas con patrón mastografico de tipo D, según la ACR extremadamente denso.
· Quistes de aspecto simple en ambas mamas de distribución difusa.

· Nódulo hipoecoico en R-1 de mama derecha, de aspecto probablemente benigno, que requiere control ultrasonografico en 6 meses, para valorar estabilidad.
· Ganglios axilares bilaterales de aspecto conservado.
· BIRADS 3. Hallazgos probablemente benignos.
Atentamente
Dr.  Carlos Alberto García Olvera. 
Alta especialidad en Imagen e Intervención en Mama.
Especialista en Radiología e Imagen.
Mat. 98274820, Ced Esp. 10037887. 
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