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Resumen

Objetivo: Describir nuestra experiencia utilizando la biopsia selectiva del ganglio centinela (BSGC) en
pacientes (p) con carcinomaoral de células escamosas (COCE) con estadio clinico () T1-T2NO, sometidos a
escision (Qx) del tumor primario (TU) en los Ultimos 7 afios en nuestro centro.

Material y métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de 64p con COCE cT1-T2NO (valorados mediante
examen fisico y tomografia), sin radioterapia externa ni cirugia cervical previa. Serealizo lainyeccion
peritumoral-submucosa de 74 MBq de 99mTc-NANO, el dia de la Qx, adquiriendo imagenes
linfogammagréficas (dinamicas/planares) y SPECT/TC craneocervical, describiendo la presencia de
migracion linfética (ML): unilateral (UL)/bilateral (BL). Posteriormente se realiza BSGC radioguiada con
gammasonda, con andlisis anatomopatol 6gico (AP) intraoperatorio mediante congelacion y/o OSNA. Por
ultimo, se valorala aparicion de recidivaloca (RL) o ganglionar (RG) alos 2 afios.

Resultados: Se analiza una muestra de 34p (53,13%) masculinosy 30p (46,87%) femeninos, entre 24-91 afios
(media 69), con COCE cT1NO (81,25% [52p]) y cT2NO (18,75% [12p]). Localizacion: labio (35,94% [23p]),
lengua (34,37% [22p]), mucosa yugal (18,75% [12p]), alveolo maxilar (10,94% [7p]). Se produjo ML en 61p
(95,31%), siendo UL ipsilateral a TU en 40p (65,57%), y BL en 21p (34,43%), de los cuales el TU
traspasaba lalinea media (LM) en 13p. La AP detectd diseminacion ganglionar en 7p (11,47%). No se
produjo ML en 3p (4,69%) en los que, tras vaciamiento cervical se describe AP N+(N1, N2b) en 2p. Se
efectud un seguimiento minimo de 2 afios (media 3,68 afios) en 36p (56,25%) observando RL en 4p
(11,11%), sin RG.

Conclusiones: LaBSGC con 99mTc-NANO demostré un alto rendimiento en la estadificacion ganglionar de
pacientes con COCE cT1-T2NO, con alto porcentaje de ML sin RG alos 2 afios. La AP detecté diseminacion
ganglionar en 11% de los casos (menor alo reportado en la bibliografia, en probable relacién con la mayoria
de TU cT1 en nuestra muestra). Los TU que sobrepasan la LM presentaron drengje BL con mayor frecuencia.
En los casos sin ML observamos mayor posibilidad de afectaciéon linfética.
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