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 INTRODUCCIÓN: 

 

La mayoría de los linfomas no Hodgkin (alrededor de 85%) son linfomas de células B. Este tipo 

de linfoma no Hodgkin es el más común (aproximadamente uno de cada tres casos). 

 

 

 

 DESCRIPCIÓN DEL CASO: 

 

Mujer de 80 años con antecedentes de hipertensión y diabetes mellitus bien controlada que 

acude a la consulta de atención primaria por presentar un nódulo mamario de 4 días de 

evolución. A la exploración  se palpa nódulo de unos 4 cm de diámetro a nivel supraareolar, 

rectracción del pezón, sin palparse adenopatías. Se deriva a la paciente a la unidad de 

patología mamaria donde se realiza ecografía que informan como masa heterogénea de 4x2x2 

cm. Clasificación BIRADS 5.  Posteriormente se realiza PAAF con hallazgos de celularidad 

atípica de alto grado de estirpe B subjetiva de síndrome linfoproliferativo.  

Diagnostico: linfoma B de células grandes.  

Diagnostico diferencial: carcinoma de mama, lesiones benignas de mama. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ESTRATEGIAS PRÁCTICAS DE ACTUACIÓN: 

   

  Los linfomas primarios de mama son una entidad cuyo diagnóstico es prácticamente  

indistinguible del carcinoma de mama, por su similar distribución, por edad, clínica e imagen 

radiológica. Solo la histología permite diferenciarlos. Un diagnóstico precoz es fundamental 

para mejorar el pronóstico de esta enfermedad. Por eso ante la sospecha de patología 

mamaria maligna es necesario la derivación a 2º nivel asistencial de forma preferente para 

realizar un estudio más detallado de dicha lesión. Mientras tanto el médico de familia ha de 

ofrecer consejo terapéutico y soporte emocional a las pacientes con el fin de mitigar el 

sufrimiento y la incertidumbre que este procedimiento pueda provocar. 
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