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Dados clínicos

• 30 a, fem, tumefação palpável no QSL da 
mama esquerda, com sinais flogísticos.

• Cultura bacteriana negativa em secreção 
obtida por punção.



E D

Mamografia: Assimetria focal no QSL esq. Mamas densas heterogêneas.



E D

Mamografia: Assimetria focal no QSL esq. Mamas densas, heterogêneas.



E

Mamografia: Assimetria focal no QSL esq. Sugestivo de abscesso. 



US: Hiperecogenicidade difusa do parênquima no QSL Esq, em 
correspondência a nódulo palpável. BI-RADS 0.





Processo inflamatório granulomatoso centrado em lóbulos mamários



Processo inflamatório crônico centrado em lóbulos mamários



Processo inflamatório granulomatoso centrado em lóbulos mamários



Granuloma epitelióide lobulocêntrico (lobulite granulomatosa)



Granuloma epitelióide lobulocêntrico (lobulite granulomatosa)



Qual é o seu diagnóstico?
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