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Resumen

Introduccion: El cancer de mama (CM) el mas tumor mas frecuente en la mujer y la primera causa
de muerte, con 34.740 nuevos casos de CM en 2022. Las pacientes intervenidas por CM, en el 60%
se realiza cirugia conservadora de la mama. El Textbook Outcome (TO) fue definido en 2013 por
Kolfschoten et al. para céncer colorrectal. E1 TO es una medida multidimensional utilizada para
evaluar la calidad de la practica quirtrgica. Los pacientes que consiguen TO alcanzan un resultado
quirdrgico “ideal” al cumplir todos los parametros seleccionados, que varian en funcién de la cirugia
realizada. El nimero de publicaciones sobre TO en cirugia de la mama son muy escasas, existiendo
unicamente 3 estudios publicados sobre mastectomia radical modificada, la mastectomia
contralateral profilactica y la reconstruccién con colgajo DIEP. Presentamos nuestra determinacion
de TO en cirugia conservadora de mama sin linfadenectomia (CirCM) en nuestro centro y
proponemos los parametros TO-CirCM.

Objetivos: Determinar el porcentaje de TO en CirCM vy los factores relacionados con la consecucién
de TO en CCCM. Como objetivo secundario definir TO en CCCM.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo de las CirCM realizadas en nuestro centro en el 2022.
Criterios de inclusion: pacientes con diagnostico de neoplasia de mama, intervenidas con CirCM.
Criterios de exclusion: realizacion de linfadenectomia. Pardmetros TO-CirCM: no complicaciones
Clavien-Dindo (< 2), estancia hospitalaria < p75, no readmision a 30 dias, no mortalidad a 90 dias,
reseccion RO. Los pacientes que presenten dichas variables se consideran TO.

Resultados: En el 2022 se realizaron 37 CirCM sin linfadenectomia. La tasa de TO fue: 86,48%. El
95% (35/37) no presentaron complicaciones mayores. No hubo mortalidad. Unicamente 1 paciente
preciso de reingreso (1/37), siendo este uno de los 2 pacientes que presentaron complicaciones
mayores. E1 91,89% (34/37) de los pacientes fue dado de alta al 1* o0 2.2 dia, cumpliendo una
estancia hospitalaria inferior al p75 que fue establecido en 2 dias.

Conclusiones: TO es una medida multidimensional que permite comparaciones entre centros con
una facil interpretacion. Es necesaria definiciéon consensuada internacionalmente para los TO en
CirCM y proponemos una que hemos aplicado a nuestras pacientes. Estos datos puede ser un punto
de partida para futuros estudios.
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