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Presentacion del caso

* Paciente femenina de 38 anos de edad
 Sin antecedentes gineco-obstétricos de relevancia
* Fumadora desde los 20 anos

* Presenta 3 episodios de mastitis en mama derecha con supuracion
periareolar en el transcurso de 2 anos, los cuales son tratados con
antibioticos que resuelven el cuadro pero recidiva

* A |la exploracion fisica se palpa una tumoracidn retroareolar
renitente, de 3 cm de extension, asociada a una cicatriz periareolar
en hora 2 sin supuracion activa
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Hallazgos imagenologicos

 Ecografia mamaria: Ectasia ductal y trayecto fistuloso desde conductos
retroareolares hacia piel en hora 2 periareolar de mama derecha, con una
extension aproximao@ de 1.9 x 1 cm. No se evidencian colecciones al
momento del examen

 Mamografia: sin hallazgos de interés

Conducta:
Fistulectomia e Histologia
de la pieza quirurgica:
Trayecto fistuloso con
revestimiento de epitelio
plano estratificado e
infiltrado linfoide en Ila
periferia
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Discusion y Conclusion

* La galactoforitis cronica supurativa o Enfermedad de Zuska es una causa de mastitis
no puerperal hasta en un 80% de los casos, con mayor prevalencia en mujeres en
edad reproductiva

* Consiste en una comunicacion patoldgica de un conducto galactéforo y el limite de la
areola través de una fistula con un revestimiento de epitelio plano estratificado. Al
obstruirse la misma por acumulacion de detritus, conduce a la inflamacion local y Ia
formacion de un agsceso subareolar, que puede drenar de manera cronica y
recidivante

Este proceso se asocia en aproximadamente un 90% de los casos al consumo de tabaco
Su diagnodstico imagenoldgico es principalmente mediante ecografia

El tratamiento del episodio agudo consiste en el drenaje del absceso y
antibioticoterapia y su tratamiento definitivo es quirurgico
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