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OBIJETIVO

El seguimiento mediante pruebas de imagen en los pacientes
con melanoma busca detectar de forma precoz la recidiva
/metastasis a distancia.

La ecografia del territorio ganglionar de drenaje de la lesion
Inicial se ha convertido en una herramienta muy util y accesible
en el seguimiento . Revisaremos los criterios ecograficos que
sugieren malignidad
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Figura 1: anatomia ganglio normal
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REVISION

Utilizaremos sondas con frecuencias 6-14 mhz.

Valoraremos:

. tamano,

. morfologia,

. vascularizacion

. presencia de hilio graso central,
. Contornos

. Grosor cortical

OB OWN —

El ganglio ecograficamente normal muestra una morfologia
ovoidea o reniforme diferenciando una region cortical
homogeénea en grosor y ecogenicidad , de predominio
hipoecogénica , con una region medular central hiperecogeénica.

La vascularizacion llega a traves del hilio.

Habitualmente el tamano en el eje corto oscila entre 5-10 mm,
Pueden variar las dimensiones normales segun las zonas
anatomica evaluada: cuello normal menos de 1-1.5 cm :torax
menos de 1 cm, abdomen menos de 0,8 cm
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FIEMPLOS GANGLIOS NORMALES Figuras 2,3 v 4
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Los criterios sugestivos de malignidad son:

-Aumento de tamano en el eje corto (mayor de 5-
10mm).(Figura 7).Este hallazgos debe acompanarse de
alguno de los siguientes

-Indice de Solbiati inferior a 1,5: el cociente entre el diametro
mayor y el menor del ganglio linfatico. Menos de 1,5-1
responde a evolucion de la morfologia a esferica, habitual en
metastasis avanzadas.(figuras 5y 9)

- Perdida de hiperecogenicidad central , desdiferenciacion
de la medular (figuras 5, 8,9,10)

-Desplazamiento de la medular, disposicion excentrica
Figurad

- Estructura en joroba: nodulaciones 0 engrosamientos
focales de la cortical superior a 3 mm. figura 6

- Perdida de vascularizacion central : Aparicion de perfusion
periferica o parenquimatosa .IR= 0.8 .Figura10

-La presencia de cualquiera de los ultimos 5 criterios o del
primero acompanado de alguno de los restantes obliga a
plantear el estudio anatomopatologico



t dicion Virdual

v -

i. - |
1L 1.24Cm

Figura 6




t dicion Virdual
s e VS smes

. -

figura8

figura9

figuralO




SSRAM Bt 1o oS

Nacional;‘

CONCLUSIONES

La ecografia ganglionar en seguimiento del melanoma permite
detectar de forma precoz la metastasis linfatica

La identificacion de estos criterios durante la exploracion

ecografica de un ganglio linfatico debe llevar a considerar la
posibilidad de metastasis ganglionar y proceder a confirmar €l
hallazgo mediante puncion-aspirado o biopsia cilindrica.
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