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martes, 24 de abril de 2018.

PACIENTE : LUZ ELENA RUIZ GOMEZ
NSS:
   2497745562  2F1979OR       
DX ENVIO:     NODULO DE MAMA DERECHA.
ESTUDIO:     USG. MAMARIO BILATERAL (PRIMERO CONTROL)
SERVICIO:   UMF
 Se realiza ultrasonido convencional  de MAMARIO BILATERAL, en escala de grises, con transductor lineal,  en tiempo real en donde se observa lo siguiente:

Piel y tejido celular subcutáneo se observa sin alteraciones.  

Complejos areola-pezón se observa sin retracciones, con una ecogenicidad normal.

Mamas   se observan en situación, forma y tamaño simétrico, el Tejido mamario se observa con ecotextura heterogénea.  En mama izquierda no se identifican lesiones focales por ultrasonido. 
Mama derecha se identifica un nódulo de morfología ovalada, paralelo a la piel, de márgenes circunscritos, hipoecoico, el cual presenta hallazgos posteriores reforzamiento sónico posterior y a la aplicación Doppler color no presenta vascularidad, el cual mide 27 x 16 x 19 mm, localizado en R4-R5, periareolar y adyacente a este se observa un nódulo de similares características el cual mide 8 x 3 mm.

La paciente refiere biopsia hace tres años del nódulo de mayor tamaño con diagnostico histopatológico de benignidad, no cuenta con el reporte ni con estudios previos para comparar.
Regiones retroareolarares sin ductos dilatados ni lesiones focales.
Espacio retro mamario se observa de ecogenicidad homogénea, sin alteraciones. 

Regiones axilares con ganglios que conservan su morfología y ecogenicidad. 
Impresión Diagnostica
· Mamas con ecotextura heterogénea.

· Nódulos de aspecto sólidos en mama derecha localizados en R4, periareolares en probable relación a Fibroadenomas (El de mayor tamaño ya biopsiado). 
· Ganglios axilares de morfología conservada.
· BIRADS 3 hallazgos probablemente benignos, se sugiere control ultrasonografico y mastografico cada seis meses.

Atentamente
Dr.  Carlos Alberto García Olvera.

Alta especialidad en Imagen e Intervención en Mama.

Especialista en Radiología e Imagen.
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