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Resumen

Objetivo: Vaorar lautilidad de latécnica de ganglio centinela en estadios precoces (hasta estadios 11 A) en el
cancer de cérvix.

Material y métodos. Desde noviembre de 2013 hasta enero de 2015 sereaizd a 7 pacientes diagnosticadas de
cancer de cérvix biopsia selectivadel ganglio centinela (GC). Se administré el diaprevio alaintervencion 4
mCi/2 ml de 99MT¢-nanocoloide en los cuatro cuadrantes periorificial o perilesional, obteniendo
gammagrafias alos 30 minutosy SPECT-TAC alas4 horas. Al diasiguiente, en quiréfano se inyecta
periorificial 4 ml de azul de metileno. Posteriormente se efectla localizacion de los GCs mediante sonda
laparoscdpica de deteccidén gamma. Tras la exéresis de los GCs se completa cirugia incluyendo
linfadenectomia convencional, independiente del resultado intraoperatorio anatomopatol dgico (AP).

Resultado: Laedad media de las pacientes fue de 39,2 afios (R: 23-62). Histol 6gicamente 6 fueron
epidermoidesy 1 adenocarcinoma con estadios FIGO entre IA y [1A. Hubo migracién bilateral del
radiotrazador en todos |os casos, identificando gammagraficamente 35 GC, 28 intraoperatoriamente. La
migracion del colorante fue del 57% siendo de utilidad en localizaciones cercanas alalesion. La AP
intraoperatoria fue negativo en todos |os casos y micrometastasis en un solo ganglio en estudio definitivo con
técnicas de inmunohistoquimica. Tras linfadenectomia reglada no se obtiene ninglin ganglio positivo para
metéstasis de un total de los 104 extraidos. El periodo de seguimiento es de 2 a 14 meses solo la paciente con
GC positivo para micrometastasis (estadio definitivo I1B) tras recidivay complicaciones quirdrgicas fallecio
alos 10 meses.

Conclusiones: Latécnicadel ganglio centinela seria de utilidad en la estadificacion ganglionar en estadios
precoces de la enfermedad |o que evitaria linfadenectomias innecesarias y disminuiriala morbilidad que ello
conlleva. En nuestro caso la utilidad del colorante nos puede ayudar a localizar ganglios donde el
radiotrazador nos puede interferir con la zona de puncién (parametriales).

See front matter © 2015 Elsevier Espafia, S.L. Todos |os derechos reservados



