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Introducción Resultados
La reconstrucción de mama con expansores

tisulares es la técnica más frecuentemente usada

tras la mastectomía. Tradicionalmente los

expansores son insuflados con solución salina; sin

embargo, se ha propuesto que el aire ambiente o el

dióxido de carbono pueden ser alternativas menos

densas que reduzcan el riesgo de complicaciones

postoperatorias.

Se identificaron 700 referencias inicialmente de las que

se incluyeron 10 estudios en la revisión de los que se

extrajeron datos para 2385 pacientes y 3596 mamas

(1514 grupo de gas y 2082 en grupo de solución salina).

Objetivos

Revisar sistemáticamente los estudios que

comparan resultados de seguridad entre la

expansión tisular con medios gaseosos y con

solución salina en pacientes con cáncer de mama o

riesgo aumentado que son llevadas a

reconstrucción mamaria con expansores mamarios.

Materiales y Métodos
La revisión siguió los lineamientos de PRISMA y se

registró en PROSPERO. Se realizaron búsquedas sin

restricciones de idioma o fecha de publicación en

MEDLINE, CENTRAL, EMBASE, Scielo,

ClinicalTrials.gov, WHO ICTRP, Current Controlled 

Trials, OpenGrey, and medRxiv. Se consideraron 

elegibles ensayos clínicos aleatorizados y estudios 

observacionales que compararon algún medio gaseoso 

contra solución salina en la expansion mamaria. Los 

desenlaces primarios fueron complicaciones 

quirúrgicas: infección, hematoma, seroma, necrosis del 

colgajo de mastectomía o complejo areola pezón, 

dehiscencia, cirugía de revision, retiro del expansor, 

contractura capsular, exposición y rehospitalización. La 

selección, extracción de datos y evaluación del riesgo 

de sesgo con las herramienttas (RoB2, ROBINS-I) fue 

realizada por dos autores de forma independiente. Se 

realizaron metaanálisis para cuatro descenlaces con 

baja heterogeneidad en la definición con modelos de 

efectos aleatorios. La certeza de la evidencia se evaluó 

con la herramienta GRADE. 

Conclusiones
El medio gaseoso es un medio seguro que permitiría

disminuir algunas complicaciones como la necrosis de los

colgajos de la mastectomía.

La evidencia disponible es en general de baja calidad y

tiene alto riesgo de sesgo por lo que se requiere de más

estudios de mayor calidad.

Existe una alta heterogeneidad en los protocolos de

expansión mamaria con medio gaseoso.
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