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Resumen

Objetivos: Anadlizar laincidencia de recurrencias regional es en pacientes con melanomaestadios| y Il alos
que se realizé BSGC.

Material y métodos: Estudio retrospectivo de 322 pacientes consecutivos de 1999 a 2009. ParalaBSGC se
utilizé unicamente radiocoloide. En caso de GC positivo se practicé linfadenectomia. Se consider( recaida
ganglionar la aparicion de ganglios metastésicos en €l territorio de la BSGC o en las areas ganglionares
consideradas como de drengje tedrico. Se realizd seguimiento medio de 78,7 meses, rango 3-163.

Resultados: Setrato de 143 hombres (44,4%) y 179 mujeres (55,6%), de 53,5 + 14,8 afios de media (rango
12-86). Se objetivo migracion del radiotrazador en 321 casos (99,7%). La BSGC se complet6 con éxito en
305 de los 322 pacientes (94,7%). En un caso delos 17 que no selocalizd el GC se produjo recidiva
ganglionar 18 meses tras la BSGC. EIGC resulto positivo en 80 casos (26,2%). Se perdieron 6 pacientes en €
seguimiento. Presentaron recaida ganglionar 15 de 221 (6,8%) con GC negativo y 8 de 78 (10,3%) con GC
positivo, p = 0,458. La media de meses hasta la recaida ganglionar fue de 22 (1C95%: 13- 31,1) en GC
negativo y de 35,5 (1C95%: 11-59,9) en GC positivo. Murieron por melanoma 8 pacientes (53,3%), 3 (20%)
viven enfermosy 4 (26,7%) se hallan libres de enfermedad con GC negativo y en los positivos, 6 (75%)
murieron por melanomay 2 (25%) presentan enfermedad. La media de meses de supervivencia especifica por
melanoma fue de 64,1 meses (1C95%: 44,8-83,4) en negativos frente a 55,7 (1C95%: 27,6-83,8) en los
positivos.

Conclusiones: No se objetiva diferencia estadisticamente significativa en la tasa de recaida ganglionar en GC
positivo o0 negativo. Tampoco existe diferencia en la supervivencia libre de enfermedad ni en la
supervivencia especifica por melanoma entre ambos grupos.
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