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Imagen clinica

Linfangioleiomiomatosis pulmonar incidental en una paciente con @Cmmk
cancer de mama

Incidental pulmonary lymphangioleiomyomatosis in a patient with breast cancer

Luis Gorospe Sarasia*, Ana Maria Ayala-Carbonero y Maria Angeles Fernandez-Méndez

Servicio de Radiodiagndstico, Hospital Universitario Ramén y Cajal, Madrid, Espafia

Presentamos el caso de una paciente de 56 afos, no fumadora, masa renal derecha con focos de atenuacién grasa en su interior
recién diagnosticada de un cancer de mama a la que se realiz6 (fig. 1C) diagnéstica de un angiomiolipoma (AML). El parénquima
una TC de térax y abdomen como parte del estudio de extensién pulmonar interpuesto entre los quistes pulmonares era rigurosa-
tumoral. En la TC se detectaron inesperadamente mdltiples quistes mente normal. Ante estos hallazgos, se emiti6 el diagnéstico de
pulmonares con una pared fina bien definida (figs. 1A'y B) y una linfangioleiomiomatosis pulmonar (LAMP).

Figura 1. A) Imagen axial de la TC de térax (ventana de parénquima pulmonar) en la que se aprecian mdltiples quistes en ambos pulmones (flechas). Nétese el aspecto
radiol6gico normal del parénquima pulmonar interpuesto entre los quistes. B) Reconstruccién minIP (proyeccién de intensidad minima) axial de la TC de térax (ventana de
parénquima pulmonar) en la que se observan mdltiples quistes en ambos pulmones (flechas). C) Imagen axial de la TC de abdomen en la que se identifica una masa (asterisco
negro) en el rifién derecho (RD) con un foco de densidad grasa (asterisco blanco), compatible con un angiomiolipoma.
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La LAMP es una rara enfermedad sistémica que afecta preferen-
temente a mujeres en edad fértil, caracterizada por la proliferacién
intersticial de musculo liso anormal que puede obstruir vénulas,
vasos linfaticos o bronquiolos, afectando especialmente al pulmén,
rifién y bazo, y pudiendo condicionar la aparicién de adenopatias,
linfangioleiomiomas o colecciones quilosas en la cavidad abdomi-
nal. LaLAMP puede ser esporadica o asociarse al complejo esclerosis
tuberosa (CET), y muchos autores la consideran una forma frus-
trada de CET. Recientemente se ha demostrado que existen formas
leves o subclinicas de LAMP en algunas mujeres con AML, y que el

cancer de mama presenta una incidencia mayor en las pacientes
con LAMP'2,
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