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Durante los ultinos afios, el estudio del ganglio centinela se ha
convertido en una buena alternativa a la |linfadenectonia en |a
estadificacion de la afectacion glanglionar en el nelanoma
cutaneo. La utilizacién de la técnica de ganglio centinela
permte obviar la linfadenectonia en nas del 80% de |os
paci entes, sus resultados tienen una buena correlaci on con el
prondstico tanto en series globales conb si se los relaciona con
otros paranetros de pronostico (profundidad, wulceracion) vy
ti ene, ademéds, un nunero sensi bl enente nenor de conplicaci ones
gue la linfadenectonia. Por el contrario es una técnica que
necesita de una cierta infraestructura que no sienpre esta
di sponible en todos los centros, y requiere de un proceso de
aprendi zaj e que puede al argar conplicar |a puesta en marcha en

centros con pocos casos.

A lo largo del desarrollo e inplantacién sistematica de esta
técnica se han puesto tanbién en evidencia controversias en
ciertos aspectos de la msma. La utilizacion en pacientes ya
sonetidos a cirugia de exéresis del nelanoma, el manejo del

ganglio para el estudio histologico del ganglio centinela
(cortes nmacroscOpi cos, numero de secciones, técnicas), el enpleo
0 no estudios noleculares, el valor que se ha de dar a la

identificacion de célul as ai sl adas de nel anoma en | os gangli os,



la relacion entre | os patrones de netastasis y | os hallazgos de
| as |infadenectonias subsiguientes e incluso |as indicaciones de
la técnica de ganglio centinela. Determ nadas peculiari dades de
los nelanomas tales conb su posible alta capacidad de
di sem naci 6n sanguinea independiente de la disem nacioén
linfatica, y el ser un tunor dependiente en nmuchos casos de una
respuesta i nnune afladen confusi 6n al val or de |a estadificacion

nmedi ante | a técnica de ganglio centinela.

Finalmente se ha de tener presente que la estadificaciodn
medi ante ganglio centinela no esta exenta de fal sos negativos,
gue puede generar probl emas (especial nente en fal sos negati vos)
secundarios a |a manipulacién de tunor y que su enpleo para
finalidades distintas de la estadificacion (por ejenplo para
predecir |a benignidad/ malignidad de una |esio6n) puede ser

fuente de errores graves.



