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Resumen

Objetivo: Analizar gammagraficamente el drengje linfatico en pacientes con cancer de mama (CM) y
afectacion ganglionar marcada con clip y tratados con quimioterapia neoadyuvante (QTNA).

Material y métodos: Estudio prospectivo de 4 afios que incluyd a 20 mujeres (37-81 afios) con CM y
afectacion ganglionar confirmada por PAAF marcada con clip metélico (18 pacientescon 1 clip, 1con2y 1
con 3) tratadas con QTNA. Lalinfogammagrafia se complement6 con SPECT/TC en 12 pacientes. Lacirugia
fue guiada con sonda'y minigammacamara. La extraccion del clip se confirm6 mediante

radiografia/eval uacion macroscopica. Se analizé la correlacion entre el ganglio centinelaidentificado con
linfogammagrafia (GCL) y € marcado con clip.

Resultados: Lalinfogammagrafia detecté 34 GCL axilaresy drengje a cadena torécicainterna en 2 pacientes.
El SPECT/TC solo mostro captacion en 10/16 ganglios con clip. Durante la cirugia se extirparon 39 ganglios.
Se correspondian con GCL 33 (84,6%), 18 con clip y 15 sin clip. Uno de los GCL sin clip no fue localizado
quirargicamente. Seis ganglios con clip (15,3%) no mostraron captacion. En 8/20 pacientes (40%) se detecto
en lalinfogammagrafia drenaje a un unico GCL gue se correspondio con clip en 5 (no metastésicos) y sin
clip en 3 (1 metastasico). En 12/20 pacientes (60%) la linfogammagrafia mostré drenaje a mas de un GCL.
Se detectaron 26 GCL, con clip en 13 ganglios (5 metastasicos) y sin clip en otros 13 (4 metastasicos). La
linfogammagrafia detectd 5 GCL en 4/20 pacientes (20%) que no se correspondian con ganglio con clip y
fueron metastasicos. Tras seguimiento de 12,2 + 11,26 meses no se detectd ningunarecidiva axilar.

Conclusiones: Lalinfogammagrafiaen CM con axila positiva previaa QTNA es de utilidad para detectar
af ectacion metastésica ganglionar en un porcentgje significativo de pacientes (20%) no detectados con
marcaje exclusivo con clip.
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