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Resumen

Objetivos: La propagacion através de los espacios aéreos (STAS) ha sido definida por laOMS como un
nuevo patron de invasion en el cancer de pulmoén de células no pequefias (CPCNP). Desde entonces, ha
existido €l debate sobre un posible factor artefactual en el procesamiento de las muestras que explique su
aparicion. Sin entrar en este debate, nuestro estudio pretende estudiar € efecto de la manipulacion quirdrgica
en la generacién de este patron. Con la aparicion de la cirugia robdtica, se ha aumentado la precision en la
movilizacion del parénquima, asi como el dafio asociado alatraccion. El objetivo de este estudio esrevisar la
presencia de STAS en pacientes con cancer de pulmén sometidos a cirugiatoracica videoasistida (VATS) en
comparacioén con cirugiarobdtica (RATS).

Métodos: Seincluyeron 158 adenocarcinomasy carcinomas de células escamosas en estadio I-11 resecables
gue se sometieron aVATS 0 RATS entre enero de 2022 y diciembre de 2023 en nuestro centro. Todos los
pacientes se estadificaron segin la 8a Edicion del TNM de la International Association for the Study of Lung
Cancer. Seregistraron variables demogréficas, resultados quirdrgicos, porcentaje de STAS, técnica
quirdrgica, la histologia tumora y la estadificacion patol 6gica.

Resultados: Se encontrd STAS en 28 (30%) de los 92 pacientes con VATSY en 7 (11%) de los pacientes con
RATS. El grupo VATS mostré una mayor incidenciade STAS (p = 0,003). El grupo VATS tuvo porcentajes
mas altos de tipos de adenocarcinoma de alto grado (p = 0,025), aungue solo se detecto el 21% de STAS.
Ajustado por tipos de adenocarcinomay estadificacion patol6gica, e grupo VATS tuvo 2,71 més
probabilidades de tener STAS que & grupo RATS (OR: 1,01-8,16). No hubo diferencias significativas en las
caracteristicas clinicas y sociodemograficas.
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I 135 (85%) 53 (80%) 82 (89%)

I 23 (15%) 13 (20%) 10 (11%)
Pathological Staging 0.037
Subclassification

1Al 16 (10%) 7 (11%) 9 (9.8%)

A2 53 (34%) 19 (29%) 34 (37%)

IA3 33 (21%) 19 (29%) 14 (15%)

IB 33 (21%) 8 (12%) 25 (27%)

A 10 (6.3%) 7 (11%) 3 (3.3%)

1B 13 (8.2%) 6 (9.1%) 7 (7.6%)

Histology 0.828
Adenocarcinoma 133 (84%) 55 (83%) 78 (85%)

Sguamous cell carcinoma 25 (16%) 11 (17%) 14 (15%)

STAS 0.003
No 123 (78%) 59 (89%) 64 (70%)

Yes 35 (22%) 7 (11%) 28 (30%)
Adenocarcinoma grading N =128 N =50 N =78 0.004
Low grade 17 (13%) 10 (20%) 7 (9.0%)
Intermedium grade 88 (69%) 38 (76%) 50 (64%)

High grade 15 (12%) 1 (2.0%) 14 (18%)




Others&&/sup> 8 (6.3%) 1 (2.0%)

7 (9.0%) ‘

Conclusiones: Nuestros hallazgos sugieren que la mani pulacion mecanica de | os tejidos es un factor
involucrado en la aparicion de STAS. La cirugia robdtica se asocia con una menor tasade STASen e
adenocarcinoma de etapa tempranay el carcinoma de células escamosas.
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