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Resumen

Objetivo docente: Exponer la necesidad de cambiar la forma de cribado de cancer de mama,
estratificando el riesgo y usando nuevas tecnologias (tomosintesis y mamografia sintetizada).
Presentar nuestra experiencia.

Discusion: El cancer de mama es una de las principales causas de mortalidad en CLM (2,8% de
todas las defunciones en mujeres) y el tumor con mayor incidencia 26,1% (IARC, Vol X). Del 1991 a
2013 se ha observado un incremento del 40,7% en la tasa bruta de incidencia (1,9% anual). El
incremento se observa en todos los grupos de edad, aunque parece mas acusado en las mujeres
jovenes (45-49 anos),donde la densidad mamaria y uso de radiaciones ionizantes complican la
efectividad de la prueba. En las recomendaciones incluidas en el documento Bonn Call-for-action de
la OMS, se aconseja la actualizacion de la tecnologia, para que permita una mayor reduccion de la
dosis con la mayor calidad diagndstica posible. La aplicacion de nuevas tecnologias en el diagndstico
del cadncer de mama intenta aumentar la validez de la prueba, mejorando la deteccion precoz y
disminuyendo la radiacion en poblacion sana. Esto junto con la estratificacion del riesgo de la
poblacion en edad de cribado, parecen ser los pilares fundamentales para mejorar la eficacia y
eficiencia de las Campanas poblacionales. La tomosintesis de mama asi como la mamografia
sintetizada, estd siendo explorada como futura técnica de eleccion. En nuestro caso, la incorporacion
de tomosintesis incrementd la sensibilidad al 91,9% y disminuy0 la especificidad 84,4%. Se observd
una reduccion en la tasa de rellamadas del 40% principalmente a expensas de asimetrias y
distorsiones arquitecturales como hallazgo. Cuando se compar6 el tamafo en mm del tumor en la
tomosintesis con el tamafo del tumor obtenido por la anatomia patoldgica, el coeficiente de
correlacion de Pearson y el andlisis de Bland-Altman mostraron concordancia entre ambas pruebas
(R =0,86; p = 0,05). Se observo igualmente una reduccién del tamafo tumoral al diagndstico lo que
ocasiono un importante ahorro en quimioterapicos.
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