
 

 
CONSENTIMIENTO BIOPSIA PERCUTANEA DE LESIONES DE MAMA 

 (AGUJA GRUESA – SISTEMAS DE VACÍO) ARPON MAMARIO
 H.CI.FO.128.0310.02 

 

EN QUÉ CONSISTE Y PARA QUÉ SIRVE: 
 En los estudios que se le han realizado con anterioridad se ha confirmado que usted tiene una lesión 
en la mama. Es necesario tomar una pequeña muestra para conocer qué tipo de lesión es y poder 
recomendarle, si lo precisara, el tratamiento más adecuado para su caso. Esta exploración consiste 
en la introducción de una aguja, en el interior de su mama, a través de la piel, para obtener varias 
muestras de tejido mamario, y/o proceder a marcaje con un arpón de su lesión para extirpación 
quirúrgica. Esta muestra será analizada por un médico especialista (patólogo). 
 
CÓMO SE REALIZA: 
El procedimiento es ambulatorio, no precisa hospitalización. Tampoco precisa preparación específica. 
Se utiliza una aguja para introducirla en la mama, y obtener muestras de una lesión. Para tener 
seguridad de que las muestras se toman de la lesión que estamos estudiando, se realiza mediante 
guía de alguna técnica de imagen: la ecografía, mamografía o resonancia magnética. La mama se 
limpia con antiséptico. Tras localizar la lesión de la mama, se le pondrá anestesia local con una aguja 
fina en la zona para evitar que el procedimiento le cause dolor. Se realizará posteriormente un 
pequeño corte en la piel y a su través se introducirá una aguja de mayor calibre para tomar las 
muestras y/o dejar un marcador o arpón. Habitualmente es necesario introducir la aguja varias veces 
para asegurar que se dispone de la cantidad de muestras suficientes para el estudio 
anatomopatológico de la lesión. 
 
OTRAS ALTERNATIVAS DISPONIBLES EN SU CASO: 
Punción con aguja fina (PAAF): Se realiza mediante una aguja muy fina. No siempre da un diagnóstico 
definitivo y como solo permite analizar células no se pueden hacer algunas pruebas analíticas que son 
de gran ayuda para planificar el tratamiento posterior si hiciese falta. Biopsia quirúrgica. Se realiza 
mediante una intervención quirúrgica. Es una alternativa, pero conlleva los riesgos de una 
intervención. 
 
RIESGOS: 
Cualquier actuación médica tiene riesgos. La mayor parte de las veces los riesgos no se materializan, 
y la intervención no produce daños o efectos secundarios indeseables. Pero a veces no es así. Por eso 
es importante que usted conozca los riesgos que pueden aparecer en este proceso o intervención. 
Los riesgos más frecuentes son las complicaciones leves como molestias o dolor tras pasar el efecto 
del anestésico local. De forma ocasional, puede producirse sangrado y formación de un hematoma 
en la mama. La mayoría de los hematomas que se producen son de pequeña cuantía y se resuelven 
de forma espontánea. Rara vez se produce infección en la zona de la punción. 
Los riesgos más graves, de forma excepcional, si la punción se realiza con ecografía, se puede 
puncionar la pleura, capa que rodea el pulmón. Esta complicación se denomina neumotórax y es 
infrecuente. Muy excepcionalmente, puede existir una reacción alérgica aguda severa al anestésico 
local. 
 
 
 



 
 
RIESGOS PERSONALIZADOS: 
Otros riesgos o complicaciones que puedan surgir, teniendo en cuenta la situación clínica y sus 
circunstancias personales 
_________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________ 
 
SITUACIONES ESPECIALES QUE DEBEN SER TENIDAS EN CUENTA: 
Advierta si es ALÉRGICO a algún medicamento. Anote si toma alguna MEDICACIÓN para licuar la 
sangre (aspirina, heparina, sintrom®, plavix®) o si padece de alguna enfermedad que altere la 
coagulación de la sangre. Si está usted EMBARAZADA o cree que puede estarlo, debe igualmente 
ponerlo en conocimiento del profesional que va a realizar el estudio. 
 
 Antes de firmar este documento, si desea más información o tiene cualquier duda, no tenga reparo 
en preguntarnos.  Le atenderemos y se lo explicaremos personalmente con mucho gusto. 
 
En el contexto actual de alta prevalencia de infección COVID19 en nuestro entorno, y a pesar de las 
pruebas de cribado clínico, radiológico o microbiológico que se le han practicado, no es posible 
descartar con absoluta certeza que Ud. pudiera tener una infección asintomática COVID19. Debe 
saber que en caso de que fuera así, y a la luz de las evidencias actuales en estudios y publicaciones 
preliminares, la tasa de complicaciones relacionadas con el procedimiento quirúrgico y anestésico 
estándar puede ser moderadamente elevada e incluyen entre otras distrés respiratorio moderado o 
severo que requieran de intubación y ventilación mecánica prolongada, con la mortalidad y 
complicaciones que se asocian a la misma. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

DOCUMENTO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO 
 

DECLARO: Que he sido informado por el médico de las ventajas, inconvenientes y complicaciones para la 
realización de BIOPSIA PERCUTANEA DE LESIONES DE MAMA (AGUJA GRUESA – SISTEMAS DE VACÍO) ARPON 
MAMARIO y que en cualquier momento puedo revocar mi consentimiento.  
He comprendido la información recibida y podido formular todas las preguntas que he creído oportunas.  
 
DECLARACIONES Y FIRMAS: 
Paciente D./Dña. _______________________________ con D.N.I. Nº __________________________ 
Representante legal D./Dña. __________________________-con D.N.I. Nº __________________________ 
DOY MI CONSENTIMIENTO para que se me realice la intervención. 

Alicante, a ____ de ________________ de __________ 
 
Fdo.: PACIENTE    Fdo.: RTE. LEGAL   Fdo.:DR./DRA. QUE 
INFORMA 

DOCUMENTO DE DENEGACION/REVOCACION 
 

Paciente D./Dña. _______________________________ con D.N.I. Nº __________________________ 
Representante legal D./Dña. ___________________________con D.N.I. Nº __________________________ 
REVOCO el consentimiento prestado en fecha ____________________________________ y  por lo tanto, NO 
CONSIENTO someterme al procedimiento arriba indicado. 

Alicante, a ____ de ________________ de __________ 
Fdo.: PACIENTE   Fdo.: RTE. LEGAL   Fdo.: DR./DRA. QUE INFORMA 


