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CARTA AVAL DOCUMENTOS PARA SUSTENTACION

Bogotg, 22 de julio de 2025

Senores
COMITE DE INVESTIGACIONES

Fundacion Universitaria de Ciencias de la Salud

Asunto: Aval Documentos para Sustentacion

Por medio de la presente carta declaramos que los documentos Articulo, Resumen y Péster del trabajo
Titulado: Desenlaces oncolégicos del desescalamiento de la cirugia axilar en pacientes con cancer de
mama, en un centro oncolégico de referencia en Colombia, con Cédigo ID proyecto: SIDI 13797 han sido
debidamente revisados y avalados de acuerdo con los lineamientos requeridos por la FUCS y pueden ser
entregados a la Division de Investigaciones para su respectiva sustentacion.

Los documentos que hacen parte del proceso de sustentacion de los siguientes residentes:

ID | Nombre de los residentes Especialidad

1 ANDRES AUGUSTO REYES AGUDELO MASTOLOGIA

C.C. 1020755571 DE BOGOTA
2 OSCAR ALBERTO VERGARA GAMARRA | MASTOLOGIA

C.C. 80758053 DE BOGOTA

Nombre y firma Docente Investigador

Instituto Nacional de Cancerologia - Dra. Sandra Esperanza Diaz Casas

____________________________________ > _oO=nmucS

Nombre y firma Asesor Metodolégico

/ Boqota D.C., Colombia
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GRUPO DE Mastologia - Grupo Mujer y Neoplasia - Instituto Nacional de Cancerologia.
INVESTIGACION

LINEA DE INVESTIGACION | Mastologia - Grupo Mujer y Neoplasia - Instituto Nacional de Cancerologia.
INTRODUCCION *1 El desescalamiento quirGrgico axilar mediante biopsia de ganglio centinela
parrafo (SLNB), ha demostrado reducir la morbilidad de las pacientes con cancer de
mama sin comprometer los resultados oncolégicos. Sin embargo, existen muy
pocas publicaciones sobre su aplicabilidad en escenarios clinicos reales,
especialmente en paises de medianos recursos.

OBJETIVO * 1 parrafo ) .
Evaluar el impacto del desescalamiento quirdargico axilar (mediante biopsia de

ganglio centinela, SLNB) en los desenlaces oncolégicos (supervivencia global'y
recurrencia) de pacientes con cancer de mama en estadios tempranos (-na) y
localmente avanzados (IIB-1lIA) en un centro oncolégico colombiano (Instituto
Nacional de Cancerologia, Bogotd), en dos estrategias: SLNB como cirugia inicial
(upfront) y SLNB post-quimioterapia neocadyuvante (post-NACT).

METODOLOGIA * 1 pérrafo . . N
Estudio de cohorte retrospectiva de tipo historica, que incluy6 787 pacientes con cancer

de mama en estadios clinicos I-IlIA, tratadas entre 2013 y 2023 en el Instituto Nacional de
Cancerologia (INC) de Colombia. Se analizaron dos grupos segin el momento del
procedimiento: pacientes sometidas a SLNB como cirugia inicial (Upfront SLNB) vy
posterior a quimioterapia neoadyuvante (post-NACT SLNB).
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RESULTADOS* 1 parrafo

La tasa global de identificacién del ganglio centinela (SLN) fue 99.3%. La positividad del
SLN fue en Upfront SLNB 32% y 13.1% post-NACT SLNB. La linfadenectomia axilar (ALND) se
omitié en el 56% de las pacientes con ganglio positivo en upfront SLNB, y se evitd en el
86.8% del grupo post-NACT con respuesta axilar completa (ypNO). Las tasas de recaida
regional fueron del 2.33% en Upfront SLNB y de 1.39% en post-NACT SLNB. En el andlisis
multivariado, los principales factores asociados con recurrencia y mortalidad fueron los
subtipos bioldgicos triple negativo y luminal B Her2 negativo, el grado histolégico 2 y el
tamano tumoral 22 cm. A 60 meses de seguimiento, el 91.4% (IC 95%: 88.9-93.9) estaba
libre de recaida (tiempo a la recaida (TR)) y la supervivencia global (SG) 96.1% (IC 95%:
94.5-97.7), sin diferencias segun la estrategia quirdargica axilar.

CONCLUSIONES *1
parrafo

La biopsia de ganglio centinela (SLNB) es un procedimiento oncolégicamente seguro en
pacientes con cancer de mama en estadios tempranos y localmente avanzados con
adecuada respuesta al tratamiento sistémico neoadyuvante.

Palabras clave (5
términos DeCS- MesH)

Palabras Clave: "Neoplasias de la Mama® "Axila’ "Biopsia del Ganglio Linfatico Centinela”
"Exéresis de Ganglios Linfaticos” "Terapia Neoadyuvante” "Metastasis Linfatica”
"Supervivencia Global" "Supervivencia Libre de Enfermedad”

Keywords: “Breast Neoplasms”; "Axilla’, “Sentinel Lymph Node Biopsy”, “Lymph Node

Excision”; “Neoadjuvant Therapy”; "Lymphatic Metastasis” "Overall Survival’ "Disease-Free
Survival’

Revista ala cual se
presenté el manuscrito

*Nota: El autor de correspondencia debe ser el investigador principal con vinculacion

docente FUCS
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para publicacién [Fecha:

Se plantea presentar el manuscrito a la revista cancers una vez se cuente con el aval

dia mes afio de la jefe del servicio e investigadora principal (aun en proceso)
https://[www.mdpi.com/journal/cancers

Actualizaciénde la ¢El articulo fue evaluado por pares y requiere correcciones? Si_______ No _

informacién después de | ¢Se realiz6 nuevo sometimiento a publicacién en otra revista? Si___ No___ Cudl

la presentacion del | p——

manuscrito a la revista ¢El articulo fue rechazado enlarevista? Si___ No ___ No se ha tenido
respuesta__ _

Si el articulo ya se encuentra publicado indique en cudl revista, afio, volumen, paginas
Se plantea presentar el manuscrito a la revista cancers una vez se cuente con el aval
de la jefe del servicio e investigadora principal (aun en proceso)
https://www.mdpi.com/journal/cancers

Siel articuloyase Para articulo publicado
encuentra publicado Revista: afo: _____ ,volumen: _______ ,paginas. _____ DOl
indique Se plantea presentar el manuscrito a la revista cancers una vez se cuente con el aval

de la jefe del servicio e investigadora principal (aun en proceso)
https://www.mdpi.com/journal/cancers

Firma:

Nombre: DRA. SANDRA ESPERANZA DIAZ CASAS

CC. 52078995 DE BOGOTAROI en el estudio: INVESTIGADOR PRINCIPAL
JEFE DE LA UNIDAD FUNCIONAL SENO Y TEJIDOS BLANDOS DEL INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA
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