
Nota de prensa de la Sociedad Española de Senología y Patología Mamaria 
(SESPM) tras la información de la AEMPS dependiente del Ministerio de  Sanidad 
sobre un tipo poco frecuente de cáncer relacionado con algunos implantes 
mamarios 

Sobre la noticia la noticia publicada en el periódico las Provincias del 27 de junio de 
2025, la SESPM decide remitir esta Nota de Prensa, ya que en el seno de sus 
reuniones anuales con los Coordinadores de Unidades de Mama de los hospitales 
españoles, presentó en su octava reunión su DOCUMENTO DE CONSENSO 2019 
acerca del  

“DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DEL LINFOMA ANAPLASICO DE CELULAS 
GRANDES ASOCIADO A IMPLANTES MAMARIOS” 

Siendo SESPM la Sociedad científica española que con su carácter multidisciplinar 

aborda la patología de la mama y la salud mamaria, varios de sus miembros de Junta 

Directiva formaron parte en su día de los grupos de trabajo encargados de tratar el 

diagnóstico y tratamientos asociados a un tipo determinado de implantes mamarios. 

Desde 2012, el Ministerio de Sanidad ha confirmado más de 100 casos en España de 
un cáncer poco frecuente vinculado al uso de implantes mamarios, ya sea con fines 
estéticos o reconstructivos tras un cáncer de mama. Se trata del linfoma anaplásico 
de células grandes asociado a implantes mamarios (BIA-ALCL), un tipo de linfoma 
que no afecta al tejido mamario, sino al área alrededor de la prótesis, especialmente 
en implantes con superficie rugosa o texturizada. 

Descubierto hace 27 años, el BIA-ALCL ha sido objeto de numerosos estudios 
científicos internacionales. Actualmente, los implantes texturizados han dejado de 
utilizarse casi por completo en la práctica clínica habitual. 

Datos clave sobre el BIA-ALCL 

• Incidencia estimada: entre 1 caso por cada 30.000 a 300.000 mujeres con 
implantes. 

• Incidencia anual internacional: entre 0,1 y 0,2 casos por cada 100.000 
mujeres. 

• España: 102, con 4 fallecimientos (mortalidad del 4%). 
• Casos mundiales hasta 2024: 1.687 casos confirmados en 51 países con 59 

fallecimientos (mortalidad global: 3,4%). 

¿Cuáles son los síntomas y qué hacer? 

El síntoma más habitual es la aparición repentina de líquido alrededor de la 
prótesis (seroma), que la paciente suele notar como un aumento de volumen sin 
explicación. Si se produce este signo, se recomienda consultar inmediatamente con 
una Unidad de Mama especializada o con el cirujano que realizó la intervención. 

Actuación y seguimiento 

Gracias al Protocolo Clínico Nacional vigente desde 2019, la mayoría de los casos 
han evolucionado favorablemente mediante la extracción del implante y del tejido 
afectado, seguido de evaluación oncológica especializada. Este protocolo detalla los 



criterios diagnósticos, las indicaciones de cirugía y los pasos para el seguimiento 
médico. 

Recomendaciones de la SESPM (Sociedad Española de Senología y Patología 
Mamaria) 

• No se aconseja retirar los implantes de forma preventiva si no hay síntomas. 
• Acudir al médico ante inflamación repentina, líquido alrededor de la prótesis o 

cambios visibles en el pecho. 
• Recordar que los implantes no son dispositivos permanentes y pueden 

requerir revisión o recambio con el tiempo. 
• Notificar cualquier cambio o molestia directamente al especialista. 

 

 

https://sespm.es/wp-content/uploads/2025/07/CONSENSO-SESPM-2019.pdf 
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