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* Prof. J. Ponce
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Unidad Funcional de Mama

* Anatomia Patolégica. HUB

* Anestesiologia y reanimacién. HUB
e Cirugia Pldastica. HUB

* Ginecologia. HUB

* Medicina Nuclear. HUB

* Oncologia Médica. ICO

* Oncologia Radioterapica. ICO

* Radiodiagnéstico. HUB

* Unidad de Consejo genético. /ICO
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Directora

* Dra. M.J. Pla
Servicio de Ginecologia

Comité Cientifico

A. Benitez. Medicina Nuclear

M. Campos. Ginecologia

M.E. Ferndandez Montoli. Ginecologia
M. Gil. Oncologia Médica

S. Pernas. Oncologia Médica

A. Lopez Ojeda. Cirugia Pldstica

D. Pérez. Cirugia Pldastica

E. Martinez. Oncologia Radioterdapica

Secretaria:
A. Garcia. Ginecologia

Solicitada acreditacién al Consell Catala de
Formacié continuada de les profesions sanitaries

Los organizadores del
IX CURSO INTERNACIONAL DE CIRUGIA DEL CANCER DE MAMA
mostramos nuestro agradecimiento a las empresas farmacéuticas expositoras.

Sin cuya colaboracién dicha reunién no hubiera podido celebrarse

”‘.:,:c/‘_&;/ml.f :
. 'J—!«'A?.'f‘://' ~ 57
(PP~ ~ 3 e ‘\



MANANA: NUEVOS ABORDAJES EN CIRUGIA MAMARIA. DIAGNOSTICO
DE PRECISION DEL CANCER DE MAMA
08:00 h. Recogida de documentacion
0815 h. Comité de tumores
Coordina: Dra. MJ. Pla
Participantes: Dra. A. Lépez, Dra. A. Guma, Dra. S. Pernas,
Dra. A. Benitez, Dra. T. Soler, Dra. E. Martinez
09:00 h. Inicio de retransmisién de cirugias en directo
Discusores: Dra. MJ. Pla (Ginecologia), Dra. A. Lépez (Cirugia Pldstica),
Dra. S. Pernas (Oncologia), Dra. A. Guma (Radiologia), Dra. T. Soler
(Anatomia Patolégica)

Topicos a debate:

* Determinacion de Her 2. Dificultades y retos. Dr. J. Azcarate

* Mas y mejor precision en el diagnostico por imagen del cancer
de mama. Dra. Julia Camps

* Pendiente
* Pendiente
Hospital invitado: Hospital Son Espases. Palma de Mallorca

14:00 h. Comida en la zona de exposicién comercial

TARDE: CIRUGIA DE PRECISION DE LA AXILA EN NEOADYUVANCIA.
EVIDENCIAS ONCOLOGICAS PRESENTES Y INMEDIATMENTE FUTURAS
Presidentes: Dr. O. Cérdoba, Dra. M. Campos
15:00 h. Targeting axillary dissection. Best option to stage the axilla in the
neoadjuvant scenario. Dra. A. Caudle
15:30 h. Estrategias de medicina nuclear para la cirugia de precisién con
valor oncolégico. Dr. S. Vidal
15:50 h. Sentinel node: enough reliable to stage the axilla post
neoadjuvant treatment. Dra. V. Galimberti
16:20 h. Marcaje de la axila en pacientes cN1 tratados con quimioterapia
neoadyuvante. Cual y cdémo marcar. Dr. R. Orfega
16:40 h. How to reduce axillary lymph node dissection after neoadjuvant
treatment. Pendiente
1710 h  Mesa redonda. Moderadora: Dra. S. Pernas
1745 h. Evidencias oncolégicas: Lo que ya estd y lo que estd por venir. Dr.
M. Gil
* Inhibidores de ciclinas en adyuvancia en Ca de mama RE+/
HER2-neg y alto riesgo de recidiva. Dra. M. Murioz
* Inhibidores de parp en adyuvancia en gBRCA mutadas y Ca de
mama de alto riesgo. Dra. M. Murioz
* Inmunoterapia en neo/adyuvancia en tumores triple negativos.
Dra. M. Oliveira
* Inmunoconjugados en enfermedad HERZ2-positiva residual
postneoadyuvancia. Dra. M. Oliveira
18:45 h. Puntos clave de la Jornada. Dr. O. Cérdoba
19:00 h. Final de sesion
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Viernes

30 de septiembre de 2022

MANANA

CIRUGIA ONCOPLASTICA.

RECONSTRUCCION INMEDIATA Y ESTADIAJE AXILAR

0815 h. Comité de tumores
Coordina: Dra. A. Garcia
Participantes: Dra. M. Campos, Dra. I. Catald, Dra. D. Pérez, Dra. C. Falo,
Dr. R. Ortega, Dra. M. Bajén, Dra. A. Petit

09:00 h. Inicio de retransmision de cirugias en directo
Discusores: Dra. M. Campos (Ginecologia), Dra. ME. Ferndndez Montoli
(Ginecologia), Dra. D. Pérez (Cirugia pldstica), Dra. C. Falo (Oncologia
Meédica), Dra. Pérez Tapia (Radiologia), Dra. A. Petit (Anatomia
Patoldgica)

Topicos a debate:

* Medicina de precisidon con firmas génicas en la eleccion del
tratamiento primario. Pendiente

* Patologia digital. Algoritmos en la determinacion de factores
prondstico. Dr. A. Vidal, Dra. M. Panné

* Topico por confirmar

* Topico por confirmar

14.00h. Comida en la zona de exposicion comercial

TARDE

PRECISION Y |NTEGRACI¢N DE LA RECONSTRUCCION MAMARIA
EN EL ESQUEMA TERAPEUTICO
Presidentes: Dr. A. Lépez Ojeda, Dra. ME. Ferndndez Montoli

15:00 h.  Nipple sparing mastectomy versus skin sparing mastectomy:
When and Why. Dra. V. Galimberti

15:20 h.  De la Cirugia Oncopldstica de precisiéon por cuadrantes a la
Cirugia Conservadora extrema. Dra. E. Marti

15:40 h.  Disefo de la reconstruccién inmediata total, ;el esquema tera-
péutico influye? Dra. S. de la Torre

1610 h.  Radioterapia en pacientes reconstruidas: ;la mala de la pelicu-
la? Dra. E. Martinez

16:30 h.  Mesa redonda. Moderador: Dr. A. Lépez
1710 h. Por confirmar

17:30 h. Por confirmar

17:50 h. Por confirmar

18:20 h.  Mesa redonda

18:45h.  Puntos clave de la Jornada. Dr. O. Cérdoba
19:00 h.  Final de sesion




IX CURSO INTERNACIONAL
DE CIRUGIA DEL CANCER DE MAMA

= Chigis de precision iaguda : buscand la diana con voloy oncoligico

Objetivos

En la época de la medicina de precisiéon, debemos reivindicar la cirugia
como el tratamiento primario mds frecuentemente indicado y como
una herramienta precisa de estadificacion de la cual derivaran una serie
de decisiones trascendentales en el tratamiento complementario que
marcaran tanto el prondstico, como la evolucién de la enfermedad. De
esta manera, la cirugia tiene el doble reto de conseguir la erradicacion
locoregional de la enfermedad, manteniendo, junto a la radioterapia, un
correcto control de la enfermedad a nivel local, y obtener la estadificacion
y el estudio molecular del tumor, de la cual derivard la adyuvancia que
reducird el riesgo de una eventual recidiva sistémica. Por este motivo, la
evolucion de la cirugia ha sido hacia la reduccion de la morbilidad y la
busqueda del valor oncoldgico de la misma. Este aspecto cobra especial
importancia en el escenario de la neoadyuvancia, en continua evolucion,
en la que una cirugia de precision permitird, no solo valorar la respuesta al
tratamiento, si no decidir el fratamiento de la enfermedad residual.

Por este motivo, os invitamos a compartir con nosotros, dos dias de
reflexiones, trabajo y debate, en los que, aparte de abrir nuestros
quiréfanos para compartir cirugias de cdncer de mama en directo,
debatiremos como integrar la cirugia en el esquema terapéutico y como
disminuir morbilidad, aumentando la supervivencia de nuestras pacientes.
No hay mejor reto para un médico, es la esencia misma del juramento
hipocrdtico.






