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» Tumor maligno mas frecuente en la mujer.

» 1 de cada 8 mujeres serd diagnosticada de CM a lo largo de su vida.

» 1 de cada 30 fallecerd por esta causa.

» 2da causa de mortalidad por tumor maligno en en la
mujer.
» En el 2011 se reportaron casi 400 casos mas que en el

20009.




Mamografia




PROBLEMA CIENTIFICO

¢ Existe concordancia entre los resultados de los
examenes mamograficos categorias BI-RADS 3 Y 4,
realizados en el departamento de Imagenologia del
Hospital Clinico Quirdrgico "Hermanos Ameijeiras”, y los
resultados anatomopatologicos , en la definicion de
benignidad o malignidad de una lesion mamaria?




PATRONES MAMOGRAFICOS BI-RADS
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Bl- RADS

El Colegio Americano de Radiologia (ACR) en el afio
de 1992 desarrolld el sistema BI-RADS con la
finalidad de estandarizar la terminologia y la
sistematica del Informe mamografico, para
categorizar las lesiones mamarias estableciendo el
grado de sospecha, permitiendo asi realizar un
control de calidad y una monitorizacion de los

resultados.



SIGNIFICACION RIESGO DE MALIGNIDAD

BI-RADS
0 Evaluacion incompleta -
1 Estudio negativo 0%
2 Hallazgos benignos 0%
3 Hallazgos probablemente < 2%
benignos
Hallazgos sospechosos de
4 malignidad
43 Baja sospecha de malignidad
2-95%
4b Sospecha intermedia de
malignidad
4dc Moderada sospecha de malignidad
5 Hallazgos altamente sugestivos de >95 %
malignidad

6 Malignidad conocida -



CATEGORIA 3
( HALLAZGOS PROBABLEMENTE BENIGNOS)

_ ’ _ Microcalcificaciones
Asimetria focal densidad puntiformes agrupadas

Nodulo solido
circunscrito no
calcificado



CATEGORIA 4
( HALLAZGOS SOSPECHOSOS DE MALIGNIDAD )

Baja sospecha malignidad

4A

Sospecha moderada malignidad

Sospecha intermedia malignidad 4C
4B



Calcificaciones ductales Nodulo circunscrito
(BI-RADS 3) (BI-RADS 3)



Asimetria focal densidad
(BI-RADS 3)




-

BI-RADS 4A



lzda

LATERAL

Infarior

BI-RADS 4B



BI-RADS 4C



e Pacientes femeninas con 30 anos de edad o mas
con lesiones mamarias clasificadas como BI-RADS
3yA4.

Inclusion

e Pacientes con estas caracteristicas que aceptaron
participar en la investigacion.

e Pacientes en las que no fue posible realizar, o no
fue util, alguna de las técnicas necesarias para

- realizar el estudio comparativo.
Exclusion

e Pacientes que no aceptaron participar en la
investigacion.




VARIABLES

1. Edad

2. Patron mamario

3. HALLAZGOS MAMOGRAFICOS:

e Asimetria focal de la densidad
e Distorsion del patron mamario
* Nodulos

» C(Calcificaciones

4. Localizacion

5. BI-RADS 3y 4

6. Clasificacion anatomopatoldgica



OBJETIVOS

GENERAL

Estudiar el grado de concordancia entre las categorias mamograficas BI-RADS 3

y 4 con los hallazgos anatomopatologicos.
ESPECIFICOS

1. Identificar los patrones mamograficos mas frecuentes en las pacientes con

categorias mamograficas BI-RADS 3y 4.
2. Describir los principales hallazgos mamograficos en estas categorias.

3. Determinar si existe concordancia entre las categorias 3 y 4 del BI-RADS

mamografico, con los resultados anatomopatoldgicos.



Diseno metodologico

Estudio descriptivo
Corte transversal

Evaluaciéon de una técnica imagenologica con
estudios anatomopatoldgicos

Enero del 2013 a diciembre del 2014
Hospital Hermanos Ameijeiras



RESULTADOS



Grafico 1. Pacientes segun edad.
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Grafico 2. Pacientes segun patron mamario. Dpto
Imagenologia Hospital Hermanos Ameijeiras.
2013 - 2014.
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Grafico 3. Pacientes segin mama afectada. Dpto
Imagenologia Hospital Hermanos Ameijeiras.
2013 - 2014.

B Mama derecha

B Mama izquierda




Grafico 4. Pacientes segun localizacion de la
lesion. Dpto Imagenologia Hospital Hermanos
Ameijeiras. 2013 - 2014.




Grafico 5. Pacientes segun clasificacion BI-
RADS. Dpto Imagenologia Hospital Hermanos
Ameijeiras. 2013 - 2014.
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Grafico 6. Pacientes segun la presencia de distorsion
del patron mamario. Dpto Imagenologia Hospital
Hermanos Ameijeiras. 2013 - 2014.
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Grafico 7. Pacientes segun presencia de
calcificaciones. Dpto Imagenologia Hospital
Hermanos Ameijeiras. 2013 — 2014.
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Grafico 8. Pacientes segun la relacion entre la
histologia y el BI-RADS. Dpto Imagenologia
Hospital Hermanos Ameijeiras. 2013 — 2014.
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Tabla 1. Relacidon caracteristicas de los nédulos y
categorias Bl- RADS

Categorias Bl - RADS

Caracteristicas de los 3 4A 4B 4C
nodulos

Cant.| % |Cant.| % |Cant.| % [Cant.| %

Redondeada a 667! 3 188 | 18 1391 | 0 0

Ovalada 2 333 1 |63 ]| 0 | 0 | 00O

Forma MR o | o | 8 | 50| 7 |1s2]| o | o
Irregular 0 0 a 25 21 | 457 | 4 |100
Total 6 | 100 | 16 | 100 | 46 | 100 | 4 |100

Significacion (p < 0.05)

X2 =40.45, p = 0.000 < 0.05




Tabla 1. Relacion caracteristicas de los nodulos y categorias Bl- RADS

Cant. % | Cant. % | Cant. % |Cant.| %
Circunscritos
6 100 7 43.8 | 15 | 32.6 0 0
Mal definidos
Bordes 0 0 5 |313| 20 |435| 4 (100
Microlobulados
0 0 2 |12.5| a4 8.7 0 0
Difusos
0 0 2 12.5 7 [15.2]| o 0
Total
6 100 16 100 46 100 4 100

Significacion (p < 0.05)

X2 = 16.98 , p = 0.0491 < 0.05




Tabla 1. Relacion caracteristicas de los ndédulos y categorias Bl- RADS

Densidad

Cant. % Cant. % Cant. % Cant. %

Alta
densidad 6 |100| 13 | 813 | 38 |s826| a4 |100
Isodensa

0 0 2 12.5| 4 8.7 0 0
Baja
densidad 0 0 1 | 63| a4 |87 o | o
Radiolucido

0 0 0 0 0 0 0 0
Total

6 100 | 16 | 100 | 46 | 100 4 | 100

Significacion (p < 0.05)

X2=2.41, p =0.8789 > 0.05




Tabla 1. Relacion caracteristicas de los nédulos y categorias Bl- RADS

Calcificaciones Cant| % |Cant.| % |Cant.| % |[Can| %

Sin calcificaciones 0 0 0 0 40 87 | 4 | 100

Microcalcificaciones
dentro del nédulo

Con

calcificaciones | Microcalcificaciones
fuera del ndédulo

Total o | o 0 0 | 46 |100]| 4 | 100

Significacion (p < 0.05) X2=0.59,p =0.4413 > 0.05




Grafico 9. Distribucion segun malignidad y
Categorias Bl- RADS.

/
v
’.__,/f
f’ff u
/ ,rJ£§§¥i
/ '

'
it
1k . 1 2 0
¢ ﬁ
4
y Py LA FENE RS
74
1 1

3 aA 4B 4c




CONCLUSIONES

En las categorias BI-RADS 3 Y 4 hubo un predominio en mujeres
mayores de 50 afos.

El patron mamografico que se presenta con mayor frecuencia es
el graso y segun la localizacion de las lesiones mamarias
predominé la mama derecha y el CSE.

Los hallazgos mamograficos que se presentan con mayor
frecuencia en los nddulos de las categorias BI-RADS 3 Y 4 son:
forma irregular, bordes circunscritos, de alta densidad y sin
calcificaciones.

La categoria BI-RADS 4B fue la categoria mas discordante por su
comportamiento benigno (fibroadenomas) y maligno (carcinoma
ductal infiltrante). La malignidad predominé en la categoria BI-
RADS 4C seguido de la categoria 4B.



5. La probabilidad del diagndstico de una lesion maligna
de la mama, segun la clasificacion BI-RADS, se incrementa
mientras mayor sea el numero estandarizado de esta
clasificacion.

6. El sistema BI-RADS es un método muy valioso que nos
permite clasificar adecuadamente a las lesiones benignas
vy malignas segun su patron mamografico, como también
sugerir el seguimiento y el método que permita el
diagndstico anatomopatoldgico.



RECOMENDACIONES

Tiene gran importancia tener en cuenta un adecuado conocimiento de
los descriptores BI-RADS, permite una correcta aproximacion

diagnostica y de sugerencias de manejo.

Es primordial la realizacion de una prueba citolégica en una lesion

mamaria con el fin de obtener un diagnodstico precoz de CM.

Se recomienda el uso de otras técnicas diagndsticas como ecografia,
resonancia magnética, tomodensitometria y la elastografia pueden
utilizarse como métodos complementarios en la evaluacion de la

mama.



GRACIAS....
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