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Presentacion del caso

Paciente femenino de 43 afos presenta multiples lesiones
blandas, sesiles y pediculadas en region areolar bilateral. Se
solicita ecografia mamaria y mamografia de control.

Hallazgos imagenologicos

En la mamografia se evidencian a nivel periareolar bilateral
multiples imagenes nodulares radioopacas de margenes

circunscriptos que se extienden en el plano cutaneo. En la
Imagen 1: Mamografia CC (A) y MLO (B) con multiples imdagenes

ecografia se observan varias imagenes nodulares solidas,
nodulares radioopacas de margenes circunscriptos que se extienden en

hipoecoicas, de margenes circunscriptos, con eje mayor )
el plano cutaneo.

paralelo a la piel y discreto refuerzo acustico posterior en

region areolar bilateral en coincidencia con el hallazgo
mamografico.

Discusion

Los neurofibromas cutaneos son tumores superficiales

sesiles o pediculados, recubiertos por piel normal, con

tamano variable, que no infiltran el tejido circundante.
La aparicion en el tejido mamario es rara (menor al 3%)

siendo la areola el sitio habitual. Pueden generar prurito,
dolor e incluso pérdida de sensibilidad.

Imagenologicamente se observan nodulos bien definidos,
sdlidos, no calcificados, localizados a nivel superficial,

pediculados o intramamarios.
La asociacion entre NFT1 y tumor maligno mamario es S
infrecuente pero la existencia de multiples nodulos puede — e 3
disimular la presencia de una masa sospechosa en si misma.
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Conclusién B

La presencia de manifestaciones cuténeas de la NFT1 en la Imagen 2: Ecografia mamaria bilateral con imagenes nodulares sdlidas,

hipoecoicas de margenes circunscriptos, con eje mayor paralelo a la piel

areola y tejido mamario obliga a la exploracion exhaustiva . . . . 9 :
y discreto refuerzo acustico posterior en region areolar bilateral de

de las pacientes para excluir las posibilidades de hasta 18 mm en mama derecha (A) y 19 mm en mama izquierda (B)
enfermedad maligna. La indicacion de extirpacion se realiza desde el plano cutaneo.

principalmente por preferencias estéticas y sintomaticas.
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