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La biopsia selectiva del ganglio centinela (BSGC) es una técnica diagn6stica aceptada como
procedimiento de eleccion para la estadificacion axilar del cancer de mama. Su resultado condiciona la
seleccion de pacientes sometidas a Radioterapia intraoperatoria (RIO), modalidad de tratamiento que
consiste en la irradiacion directa y precisa de un tumor o lecho tumoral durante el acto quirtirgico, en
una sesion unica.

. Seleccion de pacientes diagnosticadas de cancer de mama candidatas a RIO dosis Unica
tras realizar BSGC intraoperatorio.

Entre julio 2008 y enero 2016, fueron seleccionadas 36 pacientes con indicacion de cirugia
conservadora + BSGC + RIO. Criterios de inclusion: PS 0-1, edad 260 afos (RIO dosis

Gnica) y 2 45 afos (RIO sobreimpresion tumoral), histologia de carcinoma unicéntrico (CDI
83,9%, CLI 9,7%, mucinoso 6,5%), G1 y G2, , estudio previo a cirugia con mamografia y
resonancia magnética, tamanio del tumor < 2.5 cm, ganglios axilares negativos clinica y
radiolégicamente y margenes quirlrgicos macroscopicamente negativos.

El resultado de la BSGC se comunicd durante el acto quirGrgico, segin sistema OSNA. La

positividad implicd una linfadenectomia axilar reglada asi como cambio en la decision de
indicacion de RIO dosis Unica y de terapias adyuvantes.

En 20 pacientes se administr6 dosis tnica de RIO de 21 Gy y 6 pacientes fueron desestimadas por
positividad del ganglio centinela intraoperatorio. Dos con diagndstico de micrometastasis y cuatro con
macrometastasis. La RIO se administré como sobreimpresion tumoral en 10 pacientes, en 8 con
ganglio/s centinela negativo y en 2 con micrometastasis, ambos con dosis de 9 Gy, y complementaron
el tratamiento posteriormente con radioterapia externa hipofraccionada acelerada, con dosis de 40,05
Gy (267 cGy/dia) durante 3 semanas (15 sesiones).

Tras linfadenectomia axilar, los ganglios fueron negativos en 5 de las 6 pacientes. En 1 de las
pacientes con macrometastasis se evidenciaron 2 ganglios axilares positivos. Se administrd
quimioterapia adyuvante en esta paciente.

La BSGC es una técnica diagnostica multidisciplinar que implica la interrelacion entre diferentes
especialidades, médicas y quirtrgicas.

Su positividad implica un cambio en la decision de la administracién y dosis de RIO en cancer de
mama y de terapias adyuvantes.




