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Resumen

Objetivo: Laresonancia magnética (RM) es una técnica de imagen més sensible que lamamografiay la
ecografia, para detectar el cancer de mama. De hecho, hay tumores que solo son detectados por laRM. El
objetivo de nuestro estudio es evaluar la utilidad de laRM para localizar mediante cirugia radioguiada
tumores no palpablesy labiopsia del ganglio centinela (GC).

Material y método: Estudio retrospectivo realizado entre abril 2012 y enero del 2014. Fueron incluidas 32
pacientes diagnosticadas de cancer de mama. Todas las pacientes tenian diagndstico histol 6gico realizado
mediante biopsia por RM. Un total de 48 lesiones de mama fueron marcadas. 21 pacientes presentaban una
Unicalesion, 6 pacientes 2 lesionesy 5 pacientes 3 lesiones. El dia previo alacirugia, se procedié ala
inyeccion intratumoral guiada por RM, 4 mCi/0,2 ml de 99mTc-nanocoloide. Se realizé lalinfogammagrafia
2-3 horas post-inyeccion para confirmar el drengje del GC. En el acto quirdrgico se utilizé una gamma sonda
paralabiopsiadel GCy reseccion de latumoracion mamaria.

Resultado: En 28/32 pacientes se realiz0 exéresis completa de la tumoracion mamaria con margenes libres.
En 3 pacientes se hallaron focos satélites no conocidos, proximos alos margenes quirdrgicosy en 1 paciente
el margen anterior estaba a menos de 1 mm, por o que se tuvieron que reintervenir 4 pacientes. En 28/32
pacientes la linfogammagrafia mostré drenaje linfético. En 4 pacientes fue necesario administrar azul de
metileno, paraladeteccidn del GC. En 4 pacientes el GC fue positivo y en 28 pacientes fue negativo para
metéstasis.

Conclusiones: Nuestros resultados demuestran que la cirugia radioguiaday labiopsiadel GC, guiada por
RM, es unatécnica Util pararealizar una correcta cirugia en pacientes con cancer de mama no palpable.
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