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Esclerosis de Monckeberg: patron mastografico
predictor de enfermedad vascular

Monckeberg sclerosis: mammographic pattern predictive of vascular disease
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Abstract

Calcifications are frequent findings in mammography and are primarily benign processes. However, some patterns should be analyzed
with greater caution, such as Ménckeberg'’s sclerosis. This entity usually occurs in medium-caliber blood vessels in the mammary gland,
with a “railroad track” pattern of calcifications. These findings are usually risk predictors for vascular and peripheral diseases, so an
atherosclerotic, embolic, or even autoimmune phenomenon must be ruled out, or they can help to prevent some of them.
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Las calcificaciones mamarias son un hallazgo frecuente en
la mastografia. Generalmente se deben a procesos benig-
nos, pero en ocasiones pueden requerir de un abordaje
més detallado como en la esclerosis de Ménckeberg (EM),
que pueden ser predictoras de enfermedades vasculares
cardiacas y periféricas, afectando principalmente las ex-
tremidades.

La esclerosis de Monckeberg es una entidad cuya
etiologia es poco clara y su fisiopatologia radica en la de-
generacion grasa de las células musculares lisas de la capa
media, que posteriormente ocasiona degeneracion hialina
y se calcifica. Ocurre en vasos sanguineos de mediano
calibre de la glandula mamaria. Su incidencia se presenta
en mujeres mayores de 50 afios con enfermedades crénico-
degenerativas.

En la mastografia, estas calcificaciones suelen ser lineales
y paralelas, en un patrén que se denomina “via de ferro-
carril”, ya sean en forma focal o difusa.

Figura 1: Mastografia bilateral. Proyeccion craneo-caudal,
se observan calcificaciones lineales en patron de “via de
ferrocarril” en cuadrantes externos.
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Santiago SL y cols. Esclerosis de Ménckeberg

Figura 2:

Mastografia bilateral. Proyeccion
mediolateral oblicua en donde se
observan calcificaciones lineales en
patron de “via de ferrocarril” hacia
cuadrantes externos.

Se trata de paciente femenino de 74 afios con antece-
dente de diabetes mellitus tipo 2. Acude a mastografia de
tamizaje. Se aprecian dos proyecciones, densidad mamaria
tipo B, con un nédulo irregular hiperdenso de margenes
espiculados de 5.1 X 5.2 cm en sus ejes mayores y se
aprecian calcificaciones lineales (Figuras 7y 2). Se otorga
categoria BI-RADS 5.

No se deben subestimar estos patrones de calcifica-
ciones, ya que pueden ser sintomas iniciales de alguna
enfermedad arterial periférica.
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