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Resumen

Objetivos: Vaorar laenfermedad ganglionar residual y sus posibles factores predictivos en pacientes con
cancer de mamay macrometastasis (MM) en uno o dos ganglios centinela (GC).

Material y métodos: Estudio retrospectivo de pacientes tratadas desde Julio de 2006 hasta Marzo de 2012 por
cancer infiltrante de mama con cirugia conservadoray biopsia selectivadel GC. Criterios de inclusion: MM
en uno o dos GC, seguido de linfadenectomia axilar, radioterapiay terapia sistémica. Criterios de exclusion:
Sospecha clinica o ecografica de positividad ganglionar. neoadyuvancia. micrometastasis o células tumorales
aisladas en GC. Seincluyeron 56 pacientes. Edad media 58,8 afios. Tamafio tumoral medio 17,2 mm.
Histologia: 81,7% CDI, 8,3% CLI, 10% otros. 90% RH(+). 10% Her2(+).1 triple negativo.

Resultados: Completada la linfadenectomia axilar, en 78,6% no se encontraron ganglios residual es positivos
(GRP). En 21,4% se encontraron GRP'y en 66,6% de estos casos se obtuvo 1 GRP. En |os casos de 1GC con
MM, su relacion con e nimero de GC extirpados vario €l hallazgo de GRP: 40% si 1/1; 6,6% s 1/2; 0si 1/3.
En los casos de 2GC con MM se encontré GRP en el 33,3% de |os casos sin tener relacién con el nimero de
GC extirpados. Los factores predictivos significativos de GRP en andlisis univariado fueron el tamario de la
MM >5mm en e GC, larelacién GC con MM/GC extirpados superior a0,5, y en andlisis multivariado
fueron el tamafio delaMM y una proporcion de GC con MM/GC extirpados de 1.

Conclusiones: En 78,6% de las pacientes estudiadas se hubiera podido evitar la linfadenectomia axilar, pero
si no se hubiese realizado se hubiera dejado enfermedad ganglionar residual en 21,4% de los casos. Dos
factores predictivos fueron significativos, el tamafio de MM del GC y la proporcién de GC positivos respecto
al nimero de GC extirpados.
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