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Resumen

Objetivos: Compartir nuestra experiencia de dos afios en la realizacion de biopsia mamaria asistida
por vacio (BAV) para el diagndstico y tratamiento de lesiones mamarias benignas y potencialmente
malignas.

Material y métodos: Recibimos pacientes de consultas externas (68%), atencion primaria (17%) y
centros de screening (15%). Elegibles para BAV se consideran lesiones histoldgicas de alto riesgo,
BI-RADS 4A o superiores con BAG previa con histologia benigna (discordancia radiopatoldgica) y
casos especiales como pacientes con alto riesgo anestésico, cancerofobia y BI-RADS 3 con BRCA+.
Usamos el sistema de vacio Bard Encord con agujas 7Gy 10 G. Las biopsias se realizan en posicion
supina. Hacemos un seguimiento por ecografia y mamografia al dia siguiente por posibles
complicaciones.

Resultados: Fueron biopsiadas 76 lesiones entre marzo de 2015 y septiembre de 2017. La mayoria
de las lesiones fueron BI-RADS 4A (63 lesiones, 83%). Con respecto a la clasificacion histoldgica 35
(46%) de las lesiones B3 (lesiones papilares y/o atipicas en la biopsia con aguja gruesa). Se
diagnosticaron cinco canceres (6,6%), tres de ellos correspondientes a lesiones BI-RADS 4A, una
lesion 4B y una lesion BI-RADS 3 en paciente BRCA +.

Conclusiones: Aunque son necesarios estudios longitudinales, la escision de lesiones de alto riesgo
y lesiones discordancia radio-patoldgica es posible con BAV. Existe una buena tolerancia entre las
pacientes con baja tasa de complicaciones. La cirugia se evito en todos los casos en nuestra serie
excepto en los que se confirmé céancer en la BAV. Es esencial tener una colaboracion
multidisciplinaria para la seleccion de casos.
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