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Colgajos Miocutáneos de Musculo Recto Abdominal (TRAM) como reconstrucción 
inmediata en el Cáncer Mamario Localmente Avanzado 
 
 
Anexos 
 
TABLA 1. Información general sobre la serie y si recibieron o no terapia neoadyuvante. 
 

DATOS GENERALES 

EDAD 
(años) 

N RAZA SEXO LATERALIDAD TERAPIA PREVIA 

N B M F M Derch. Izq. Bilat. SI NO 

<30 02 1 1 0 01 01 1 1 0 0 2 

31-45 12 3 7 2 12  8 4 0 1 11 

46-60 18 4 10 4 18  8 10 0 6 12 

>60 14 3 7 4 14  9 5 0 3 11 

Total 46 11 25 10 45 01 26 20 0 10 36 

 
TABLA 2. Estatificación de los casos, Lesión de piel (Ulceración) que sería la variable que impondría 
grandes resecciones en los colgajos de las mastectomías, tipos de colgajos de las reconstrucciones y los 
casos que recidivaron. 
 

 ESTADIO - N LESIÓN DE 
PIEL 

TIPO DE CIRUGÍA COLGAJOS RECIDIVA 

III A 23  - CCM 3  Mastect. Total 20  V 2 T 22  

IIIB 12  10 CCM 0 Mastect. Total 12 V 3 T 09 1 

IIIC 10  09 CCM 0 Mastect. Total 10 V 2 T 08 1 

OTRO 1  01  Mastect. Total 01 V 1 T 0  

TOTAL 46  20 CCM 3 Mastect. Total 43 V08  T 38 2 (4.34%) 

 
Leyenda: CCM=Cirugía Conservadora de la Mama, Mastect. T=Mastectomía Total, V=Colgajo Vertical, 
T=Colgajo Transversal. 
 
TABLA 3; Factores de riesgos reportados por diferentes autores y confirmados en la serie presentada. 
 

FACTORES DE RIESGO 

Habito de fumar 17 Diabetes Mellitus 07 

Obesidad 17 Cirugía Abdominal Previa 06 

Edad > 60 años  14 Enfermedad Vascular periférica 03 

Quimio-radioterap Pre-Op 10 EPOC y otras comorbilidades. 02 

Hipertensión Arterial 9 Embarazo Actual. 01 
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TABLA 4: Complicaciones encontradas, tipo de flap de reconstrucción donde ocurrieron y factores de riesgo 
evidentes en los casos complicados. 
 

COMPLICACIONES N (%) FLAP FACTOR RIESGO DEMOSTRABLE 

INFECCIÓN HERIDA 1 (2,17) T  Fumadora, Obesa 

NECROSIS TOTAL 0    

NECROSIS PARCIAL 2 (4,35)   1T, 1V  2 Fumadoras, Obesas e Hipertensas. 

AMPOLLAS 1 (2.17) T  Ninguna. 

TROMB. VENOSA PROF. 1 (2,17) V  Fumadora e Hipertensa. 

HERNIA ABDOMINAL 1 (2,17) T  Cirugía Abdominal Previa 

HEMATOMAS/SEROMAS 2 (4,35) 2T  2 Terapia Preop, 2 Obesas y 1 Hipertensas. 

TOTAL 8 (17,39) 

 
TABLA 5: Elementos a tomar en cuenta en el momento de elegir el tipo de resección y de reconstrucción. 
 

ELEMENTOS A TOMAR EN CUENTA EN LA ELECCIÓN DE LA TÉCNICA 

TUMOR PACIENTE/MAMA OTROS 

Tamaño. Tamaño Mama. Experiencia del Cirujano. 

Localización. Relación Areola-Pezón/Mama. Momento de la reconstrucción. 

Multicentricidad/Bilateralidad. Grado de Ptosis. Preferencia de la Paciente. 

Estadio TNM. ( Piel Tomada) Estado Mama Contralateral. Nivel Financiero del Paciente. 

Biopsia Subareolar Positiva. Factores de riesgo. (Tabla 2) Posibilidades de la Institución. 

Proximidad a areola-pezón. Pigmentación de la piel y pezón Mastectomía Profiláctica. 
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