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Grupo de trabajo SARTD-CHGUV para Cirugia de Mama
PROTOCOLO DE ANESTESIA CIRUGIA DE LA MAMA: EXCISION O BIOPSIA DE
MAMA GUIADA O NO POR ARPON. CIRUGIA DE OTRAS LESIONES BENIGNAS

(DRENAJE DE ABCESOS, EXERESIS DE ECTASIA DUCTAL O TUMORES DE
LOS CONDUCTOS, TRATAMIENTO DE FiSTULAS PERIAREOLARES).
Dra. Maria Angeles Pallardé Lépez; Dr. Conrado Minguez

En general, suelen ser cirugias realizadas en régimen ambulatorio, por lo que es
importante un correcto planteamiento anestésico que permita el control de
nauseas vy vomitos postoperatorios, relativamente frecuentes en estas
intervenciones, asi como un adecuado control analgésico postoperatorio.

1. BIOPSIA DE MAMA (GUIADA O NO POR ARPON)

Monitorizacion estandar.
Segun tamanio, localizacién, margenes, paciente...
* Sedacidon (midazolam /propofol +/- remifentanilo) + anestesia local.
* A.general:|PROFILAXIS NVPO |-Evitar uso de agentes halogenados.
- Combinar a.local o locorregional.

* A.locorregional:

o Bloqueo intercostal
Insuficiente como técnica Unica en cirugia amplia.
Tres niveles T3-T5.
A. local + vasoconstrictor: 3-5 ml por nivel. (alta tasa de absorcién
sistémica).

o Bloqueo paravertebral
Puncidn unica (0,3 ml/kg) o puncién multiple (5 ml por nivel)
Menor incidencia de NVPO y mejor control analgésico
postoperatorio que con a.general.

o Bloqueo pectoral

Guiado por ecografia.(Colocacién de sonda a nivel infraclavicular, localizando la
arteria pectoral entre los musculos pectoral mayor y pectoral menor; el nervio se
encuentra adyacente.)

0,4 ml/kg de levobupivacaina 0,5%.
No valido como técnica unica pero si para control analgésico intra
y postoperatorio.
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2. ABCESO MAMARIO.
A. local suele ser insuficiente: sedacidn o a. general +/- técnicas
locorregionales (LR).

3. ECTASIA DUCTAL- GALACTOFORITIS SUPURATIVA-ABCESO MAMARIO
PERIAREOLAR- FISTULA PERIAREOLAR.
Patologia relacionadas.
A. local + sedacion vs A.general + infiltracion local segun afectacion.

4. TUMORES DE LOS CONDUCTOS MAMARIOS:
papiloma intraductal
papilomatosis multiple. [ A. general +/- técnicas LR



