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Prefacio

O ensino de graduacdo em radiologia na Europa é ministrado de acordo com esquemas nacionaise pode variar

Conteudo

Anatomia da Mama

consideravelmentede uma instituicioacadémicapara outra. As vezes,0 campo da radiologiaé consideradoumao d i s c i p | iVenagies Anatomicas

t r a n s wvueensmadbno contextode outrasdisciplinasclinicaspor exemplo,medicinainternaou cirurgia

Estee-book foi criado para auxiliarestudantesde medicinae professoresacadémicosem toda a Europa,respectivamente,
na compreenséaoe no ensinoda radiologiacomo uma disciplinacoerente por sis6. O seuconteudo baseiase no Curriculo
Europeuda ESRde Formacdoem Radiologiaem Nivel de Graduagédoe resume os chamadoselementos essenciaigjue
podem ser consideradosos principiosbasicoscom os quaistodo estudantede medicinadeve estar familiarizado Embora
as habilidadesespecificaslo diagnosticoradioldgico para interpretagdode imagensnao possamser adquiridaspor todos
0s estudantese pertencam mais aos objetivos de aprendizagemdos Curriculosde Formacdoda ESRem Niveisde Pés
Graduacéo,o presentee-book também contém algunsinsightsadicionaisrelacionadosaos examesde imagem modernos
na forma de exemplos das principais patologias, conforme sua visualizacdonas diferentes modalidadesde imagem. O
objetivo € dar ao estudante de graduacéao interessadouma compreensdoda radiologia moderna, refletindo seu carater
multidisciplinarcomo especialidadebaseadaem érgédos

Gostariamogle estendernossosagradecimentosespeciaisaos autorese aos membrosdo Comité de Educacdoda ESRyjue
contribuirampara este e-book, a Carlo Catalano,AndreaLaghie AndrasPalkg que iniciarameste projeto, e ao Escritérioda
ESRem particulara BettinaLeimbergere DanijelLepit por todo o apoio na realizacdodeste projeto.

Esperamogjue este e-book possacumprir seu propésito como uma ferramentautil para o ensinoacadémicode radiologia
na graduacaa

MinervaBecker
ESREducationCommittee Chair

VickyGoh
ESRUNndergraduateEducationSubcommitteeChair
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Copyright e Termos de Uso Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Este trabalho esta licenciado sdbreativeCommonsAttribution-NonCommerciadNoDerivativest.O

InternationalLicense Gravidez e Lactac&o

E permiﬁdq Técnicas Diagnosticas por Imagem
A Compartilhard copiar e redistribuir o material em qualquer meio ou formato Doencas Mamarias : Benignas
Nos seguintes termos Doencas Mamérias : Malignas

Axilas

A Atribuic80d Vocé deve dar odevido créditg fornecer um link para a licenca idicar se foram feitas
alteracdes Vocé pode fazélo de qualquer maneira razoavel, mas ndo de forma que sugira que o Procedimentos Intervencionistas
licenciante endossa tais alteracbes ou seu uso

~ . A~ - . . .. Rastreamento
A N&o Comerciald Vocé ndo pode utilizar o material paréins comerciais
A Sem derivagbe® Se vocéreescrever, transformar, ou recria material, vocé ndo podera distribuir o Mulheres com Alto_Risco
material modificado L
Comunicacao
Como citar este trabalho Equipe Multidisciplinar
European Society of Radiology, FederiPadiconj Fiona J. Gilbert, Francesca Galati, Filipe Barros Alves, Pascal Mensagens Finais

A.T. Baltzer, MeliBaykaraUlusan Paola Clauser, Francesca Ferrara, Elisabetta Giannotti, Fleur Killaypin,
Maria Adele Marino, Jessica Muscat, Simddehiaffing Rubina Manuela Trimboli, Chantal V&ngeval Thiemo
J.A. varNijnatten, GiuliaVatteroni MirjamWielema(2023) eBook for Undergraduate Education in Radiology: Teste Seu Conhecimento
Breast Imaging. DOI 10.26044/esndergraduate ebook-14
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A Axilas Fatores de risco Doencas Mamarias : Benignas

Anatomia Como rastrear Doencas Mamaérias : Malignas

Aspecto ultrassonografico LimitacOes do rastreamento o

Xlas
Intervencgéo
Procedimentos Intervencionistas
A Mulheres de Alto Risco Rastreamento

A Procedimentos Intervencionistas Introducéo Mulheres com Alto Risco
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o o ) Equipe Multidisciplinar
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~ Conteudo
- Introducéao Q
Pel_tora p Anatomia da Mama
/ malor » Introducéo
A As mamas femininas sdo anexos de pele, iguais e Variantes Anatomicas
simétricas, tendo como principal fungdo a amamentacao. _ )
Tecido Gravidez e Lactacdo
fibroglandular A A mama é recoberta por pele e no é-,pice apresenta uma Técnicas Diagnosticas por Imagem
area pigmentada arredondada, a aréola, no centro da qual
se projeta a papila, resultando no complexareolopapilar Doencas Mamérias : Benignas
(CAP).

Complexo
areolopapilar A

Doencas Mamarias : Malignas

Até a puberdade, a aparéncia e o volume das mamas séo
semelhantes em ambos os sexos. Nas mulheres, quando a
mama se desenvolve, pode ocorrer uma notavel variagcao Procedimentos Intervencionistas
de volume. O volume e a textura das mamas estéo sob a
influéncia de estimulos genéticos e enddcrinos. Apos a
puberdade, no homem, a parte glandular ndo se
desenvolve e, portanto, as mamas permanecem
estruturalmente no estadgré-pubere por toda a vida. Na Comunicacéo
mulher, na puberdade, as mamas se desenvolvem,
ocorrendo o crescimento por proliferagao de todos os
componentes do 6rgéao (tecido parenquimatoso, estroma
periductale tecido conjuntivo intersticial)

Axilas
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Complexo Areolopapilar Q Conteudo

) Anatomia da Mama
p Complexo Areolopapilar

Anatomia ultrassonograficaUSGGa confluénciados ductos no complexo areolopapilarem uma mama
normal. Os ductosséoidentificaveiscomo estruturastubularesanecoicasorientadasem direcdoa papila Variantes Anatomicas
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Extremamentalensa

Densidade Mamaria

Predominantementeadiposa

A densidade mamaéria é devida ao tecido
fibroglandular. Ela varia durante o ciclo menstrual
devido a proliferacédo das células epiteliais e ao
aumento da vascularizacéo.

H& um aumento de volume na gravidez devido ao

desenvolvimento dos alvéolos e ductos relacionados.

Na menopausa, o componente glandular das mamas
atrofia, enquanto as estruturas de suporte conjuntivo
tendem a relaxar. A terapia de reposi¢cao hormonal
pode aumentar a densidade mamaria ou prevenir a
involucéo do tecido glandular mamario

A quantidade de componentes glandulares
e conjuntivos é classificada na mamografia
pelo ACR BIRADSem 4 categorias

a: Mamaspredominantementeadiposas

b: Mamas com densidade&ibroglandulares
esparsas

c. Mamasheterogeneamentedensas
d: Mamasextremamentedensas
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p Densidade Mamaria
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Q Conteudo

) Anatomia da Mama
P Anatomia em Quadrantes

Anatomia em Quadrantes

Mama direita

12h

T~

Prolongamento
axilar

Quadrante

Quadrante

Dois eixos perpendiculares que passam
pela papila dividem a mama em quatro
guadrantes

O prolongamento axilar € adjacente ao
guadrante superior lateral. Além disso, as
horas do relogio podem ser usadas para

Variantes Anatdmicas

Gravidez e Lactacédo

Técnicas Diagnésticas por Imagem

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

superolateral i . ~ ..
g superomedial localizar qualquer les&o, adicionando a e Iereneioneas
o 3 distancia papila, conforme mostrado na
Quadrante | Quadrante ; Rastreamento
inferolateral | inferomedial flgura_ e

6h

O quadrante superior lateral € o que
apresenta maior quantidade de tecido
glandular e, portanto, € o local mais
frequente de cancer de mama

Mulheres com Alto Risco

Comunicacéo

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias
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Estrutura : Lobos e Lobulos

%f“g/ﬂ

O

Unidadeducto-lobular terminal
Lébulo
Ducto

A mama contém tecido glandular, adiposo e conjuntivo

O tecido glandular (uma glandulapocrinamodificada) é
dividido em l6bulos e produz o leite, que é drenado pelos
ductos mamarios para a papila. O complexareolopapilar
(CAP) faz parte da mama visivel

Feixes conjuntivogétinaculog dividem o tecido glandular
em lobos e l6bulos

Cada mama tem entre 12 e 20 lobos drenados por um
ducto principal separado por lobo

Cada lobo tem varios I6bulos de tecido glandular, também
chamados de unidades ductdobulares terminais (UDLT) e
ductos mamarios que transportam o leite dos lobulos para
a papila

UDLT séao estruturas epiteliais que produzem leite durante a

lactacéo e sdo a principal fonte de precursores de
neoplasias e canceres de mama
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Anatomia da Mama Durante a Gravidez e Lactac&o A Conteudo

p Anatomia da Mama
P Anatomia da Mama Durante a
Gravidez e Lactacéo

Durante o segundomésde gestacao,as mamascrescemdevido ao aumento lobulardasUDLTe
novas UDLT s&o formadas Durante os 3° e 4° meses de gestacao, as glandulas lobulares Variantes Anatomicas
distendemse ainda mais devido ao acumulo de secrecdesA lactacdoprecoce € acompanhada
por um aumento adicionalno volume das mamas,especialmenteno componente glandular.

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagnosticas por Imagem

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Tecidoglandular Tecidoglandular

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Sequéncias ponderadas em T1 antes e durante a gestacdo na mesma paciente. Ha um aumento
evidente do volume e do tecido glandular bilateralmente

Referéncias
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. . . . ’ Conteudo
Mama Masculina : Anatomia e Ginecomastia @

p Anatomia da Mama
p Mama Masculina: Anatomia e
Ginecomastia

No homem, a mama é pequena, uniforme e esta Variantes Anatomicas
simetricamente localizada na linha clavicular média,
no nivel do 4° espaco intercostal.

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

Estruturalmente, a mama masculina é comparavel a Doencas Mamérias : Benignas
feminina antes da puberdade. O corpo glandular é
atrofico e o tecidoestromalconjuntivo é dominante
sobre o parénquima epitelial.

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Na puberdade, a mama masculina pode sofrer uma Rastreamento
hipertrofia temporaria ginecomastia, principalmente
unilateral, devido ao desequilibrio hormonal

Mulheres com Alto Risco

transitorio, com prevaléncia de estrogénio sobre Comunicacdo
androgenos. Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Em idade mais avancada, a ginecomastia pode se
desenvolver devido ao uso de varios medicamentos. feliia

Teste Seu Conhecimento
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. : . Conteudo
Variacoes Normais no Desenvolvimento Q

Anatomia da Mama

) . ) ) p Variantes Anatdmicas
TELARCA PREMATURIsenvolvimento da mama < 7% anos, unilateral/bilateral, tecido b VariacGesNormais no

mamario normal na USG. Desenvolvimento

Gravidez e Lactacao

Telarcaprematuraidiopatica 1-3 anos de idade, incomum apo6s 4 anos, autolimitada.

Técnicas Diagndésticas por Imagem

Doencas Mamérias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento
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Ultrassonografia de menina de 3 anos na presenca de nédulo palpavel na regéimareolaresquerda mostra broto Referéncias

mamario/tecido mamario normal, compativel com telarca prematura Teste Seu Conhecimento
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Ginecomastia

=> desenvolvimento excessivo do tecido mamario no
homem:

Fisiol6gica
Em 90% dos recénnascidos, hipertrofia mamaria
transitoria devido a hormonio materno maternal
1 ano apos puberdade e por-2 anos (75% meninos
saudaveis)

Outrascausas

A Esteroides anabolizantes, digitalicos, isoniazida,
antidepressivos triciclicos, maconha

A Obesidade geralpseudoginecomastia

A Sindrome deKlinefelter anarquismo, insuficiéncia
testicular adquirida, defeitos do receptor androgénico

Ultrassonografia: aparéncia tipica
de ginecomastia

Conteudo

Anatomia da Mama

p Variantes Anatdmicas
P Ginecomastia

Gravidez e Lactacao
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Anormalidades Congénitas e de Desenvolvimento Contetdo

Anatomia da Mama

P Variantes Anatdmicas
P Anormalidades Congénitas e

= desenvolvimento anémalo da papila e da mama e besenvolvimento

Gravidez e Lactacédo

Politelia=> papilasacessoériasmaiscomum Técnicas Diagndsticas por Imagem
Polimastia=> involug&o incompleta do tecido acessério da crista mamaria, geralmente aumentada durante Doencas Mamérias : Benignas
a gravidez e lactacao Doencas Mamérias : Malignas
Amastia=> auséncia de desenvolvimento da mama Axilas
Hiperplasiae Hipoplasia=> unilateral or bilateral Procedimentos _Intervencionistas
Inverséocongénitada papila (3%)associada a ectasia do ducto, mastiperiductal Rastreamento
Tecidomamarioectépica ao longo da crista mamaria ou linha lactea. Involugédo incompleta da crista Mulheres com Alto_Risco
mamaria ectodérmica. Mais comum na axila- @0 mulheres) Comunicagao
Sindromede Poland=> crianca nascida com musculo peitoral ausente ou subdesenvolvido, hipoplasia ou Equipe Multidisciplinar

aplasia mamaria, deformidades nas costelas e na parede toracica e anormalidades ipsilaterais dos membros Mensagens Finais
[rara 1/36.00050.000] Referéncias
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P Anormalidades Congénitas e
de Desenvolvimento

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagndésticas por Imagem

Doencas Mamérias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Musculoesternal

Axilas
A Varianteanatdémica incomumda

musculatura da parede toracica.

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

A Geralmente causa falspositivos na
& mamografia
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: Conteudo
Gravidez
Anatomia da Mama
AlteracOes fisiologicas na arquitetura da mama para preparar a amamentacao (aumento do nivel Variantes Anatomicas
sérico de estrogénio, progesterona e prolactina) D Gravidez e Lactaciio
P Gravidez
Proliferagcaoductal e lobular acentuada nas primeiras semanas de gravidez Técnicas Diagnosticas _por_Imagem
Semanas 59 aumento generalizado da mama e aumento progressivo da pigmentacéo do Doencas Mamarias . Benignas
complexoareolopapilar Doencas Mamarias : Malignas
Primeirotrimestresob a influéncia do estrogénio, proliferacdo e crescimerdactal, crescimento Axilas

alvéololobular. A expansao do tecido glandular resulta na invaséo de tecido adiposo, que progride
gradualmente, ocorrendo simultaneamente ao aumento da vascularizacéo e do fluxo sanguineo

Hiperplasia nesegunda metade da gravidezoem como involugéo continua do estroma |
fibrogorduroso; o colostro se acumula nos alvéolos Mulheres com Alto_Risco

Comunicacéo

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Em decorréncia dessas alteragdes, a imagem tipica da mama na USG é Equipe Multidisciplinar
ﬁ difusamentehipoecoicadurante a gestacao devido ao aumento de tecido Mensagens Finais
glandular.

Referéncias

Teste Seu Conhecimento




Capitulo:

Imagem da Mama

Pos-Parto Q contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

p Gravidez e Lactacdo
No final da gravidez, altos niveis de estrogénio e progesterona neutralizam a prolactina, A

Técnicas Diagnésticas por Imagem

inibindo a producéo de leite,embora a producao de colostro ocorra nascélulasalveolares

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Apoés parto: A reducdo dos niveisde estrogénio e progesteronaresultana liberacdocontinua

Axilas

de prolactina pelo hipotalamo, e a estimulacéofisicada papila pela succadodo recém-nascido

Procedimentos Intervencionistas

promove a liberacdode ocitocinapela glandula pituitaria anterior a fim de estimulare manter a Rastreamento

Iactagéo Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Parto Q Conteldo

Anatomia da Mama

Lactogénese=> Conversdo de um estado proliferativo durante a gravidez para um estado secretor Variantes Anatomicas

durante a |aCta(;é_O ) Gravidez e Lactacéo
P Parto

A gquantidade de leite produzida n&o se correlaciona com a quantidade de tecido glandular, o

Técnicas Diagnésticas por Imagem

namero de ductos ou o diametro medio do ducto Doencas Mamarias : Benignas
Aumento imediato posparto devido ao acumulo de colostro Doencas Mamarias : Malignas
3-7 dias ap@s o partoo leite é secretado nos alvéolos Alas

Procedimentos Intervencionistas

Alteracdes poslactacionais o tecido conjuntivoestromalperivasculamperiductalaumenta

Rastreamento

As células alveolares e os ramdsictaisregridem
Mulheres com Alto Risco

Comunicacéo

Equipe Multidisciplinar

Em decorréncia dessas alteracoes, na ultrassonografia (USG) a imagem tipica da
mama torna se difusamentehiperecoicadurante a lactacdo, em funcao do Mensagens Finais
aumento da vascularizacéo e proeminéncia dos ductos Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

L actaciio Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Achadosmamograficos(aguardar 3
meses apos a interrupcao da
lactacao para rastreamento)

p Gravidez e Lactacao
P Lactacdo

Técnicas Diagnésticas por Imagem

Aumento difuso do tamanho e
densidade

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Pouca ou nenhuma mudanca na
densidade mamaria

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

LOGIO S
2]

Rastreamento

Achadosna USG:

Aumento da ecogenicidade
parenquimatosa

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Ectasia ductal

Mensagens Finais

Aumento da vascularizacao

Ultrassonografiade mulher amamentanda A USGmodo B mostra padrdo de Referéncias
ecogenicidade aumentado do tecido fibroglandular, com ductos dilatados
bilaterais (seta cinza) Alguns deles estdo cheios de material ecogénico (seta
branca)

Teste Seu Conhecimento




Capitulo:

Imagem da Mama

Conteudo

Anatomia da Mama

Técnicas de Diagnostico por Imagem

Variantes Anatdbmicas

Gravidez e Lactacédo

A As técnicas de diagnostico por imagem mais importantes em P Técnicas Diagnosticas por Imagem
radiologia/imagemmamariasao Doengas Mamérias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

U Mamografig

Axilas

U Tomossintesemaméria(TS) Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

U UltrassonografigUSG)

Mulheres com Alto Risco

C«

Ressonancianagnética(RM) Comunicagéo

Equipe Multidisciplinar

C«

Mamografiacom contraste(MC)

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

A mamografiaé uma técnica
radiografica projetada
especificamente para imagens
de mama

Para a aquisicao de
mamogramafiasd as imagens
produzidas pelo mamografad, a
mama é comprimida para
permitir a dispersao de seus
componentes e facilitar sua
visualizacao

As incidéncias padrao na
mamografia sdocraniocaudal
(CC) emediolateralobliqua
(MLO)

Orientagao da aquisi¢cadlas incidénciasraniocaudal (CC) enediolateralobliqua (MLO)

Mamografia

Incidéncia CC Incidéncia MLO

Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

D Técnicas Diagndsticas por Imagem

P Mamografia

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacéo

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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IncidénciasCC IncidénciadVILO

Tecidofibroglandular
Gordura <

Ligamentosde
Cooper

Linfonodos

Mama Mama Mama Mama papila
direita esquerda direita esquerda

Linhaposterior a

Anatomia da mama vista em mamografia normal.



Capitulo:

Imagem da Mama

Mamografia @5 clemiziee
Anatomia da Mama
Principios Variantes Anatémicas
Gravidez e Lactacdo
A Oscritériosde qualidadede posicionamentoadequado para mamografiaincluem D Técnicas Diagnsticas por Imagem

P Mamografia

ﬂ IncidénciasCC \ ﬂmcidénciag\/”_o: \ Doencas Mamérias : Benignas

t Mama medial posterior bem visualizaga t O musculo peitoral se estende Doencas Mamérias : Malignas
t O musculo peitoral deve ser visualizado Inferiormente linha posterior a Axilas

sempre que possivel papila; . .

. . . . Procedimentos Intervencionistas

t  Se o musculo peitoral ndo estiver visivel, a ¢ Borda anterior convexa do

diferenca no comprimento da linha posterior & musculopeitoral; Rasiredmentos

papila§ uma linha imaginéria gue se estende t O masculo peitoral é mais largo Mulheres com Alto Risco

posteriormente e perpendicularmente da na parte superior e se estreitana _

papila ao musculo peitorad deve ser de no parte inferior; Comunicagdo.

maximo 1 cm entr incidénci L : , . :

ax 0 C € €as C de clas CC e M O 1 Pregalnframamarlaaberta Equipe Multidisciplinar

A gordura é vist teriorment teci L : .

! gordura € vista posteriormente a0 tecido t A gordura é vista posteriormente Mensagens Finais

fibroglandular,

ao tecido fibroglandular, SN
t  Papilaem perfil . . melerenaes
' ¢ Papilaem perfil. _
Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Mamografia @2’ Contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

A Dose glandular média (DGMj estimativa da dose média absorvida pelo tecido glandular mar% Gravidez e Lactac&o
durante a mamografia medida em Gray&y):

D Técnicas Diagndsticas por Imagem
P Mamografia

AGD= K X g XC XS Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

K:kermano ar incidente Axilas
g: fator de conversao para 50% da mama glandular com base na espessura e carsadarredutora
c: fator de correcao com base nglandularidadenao padrao /espessura

Qfator de correcdo com basea combinacaoanodo ndo molibidénidfiltro / Rastreamento.

Mulheres com Alto Risco

Procedimentos Intervencionistas

p . . Comunicacdo
A Osniveisde DGM na mamografiaestaoentre 0,8 e 2,5 mGy por 4,5 cm para fantomasde

PMMA (polimetilmetacrilato)em ambientesclinicos Equipe Multidisciplinar
A Osniveisde DGMna mamografiaaumentamcom o aumento da espessurada mama Mensagens Finais
A DGMlimite: 3-4 mGy. Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Mamografia Q Contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

Principaidndicactes S
D Técnicas Diagndsticas por Imagem
P Mamografia

4 A Mamografiade Rastreamento )

Doencas Mamarias : Benignas

U Mulheres assintomaticas para identificar cancer de mama em estagio

.. . , Doencas Mamarias : Malignas
inicial/potencialmentecurave

Axilas
\_ U A partir de 45-50 anosaté 70-74 anos,dependendo do pais )
Procedimentos Intervencionistas
/" A MamografiaDiagnéstica N\ S eteamento
U Pacientes sintomaticas ou para avaliar uma anormalidade encontrada na Mulheres com Alto Risco
mamografiade rastreamento ST
U As incidénciasmamograficaspadrdo sao complementadascom outras adicionais Equipe Multidisciplinar
(por exemplo, perfil absoluto, compressaolocalizadaetc.) para melhor avaliar a Mensaaens Einais
\ anormalidadedetectadano rastreamento /
Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Tomossintese Mamaria Digital (TS)

Principios/ValoDiagnésticoRelativo/Principaisndicactes

A A TSproduz imagens quasi-3D da mama com base

na reconstrucdo de varias projecoes 2D de baixa
dose adquiridas em uma faixa limitada de angulos
do tubo de raios X.

Ela reduz sobreposicéo de tecidos sobrepostos na
avaliacdo da mamografia padrao e melhora a
deteccéo e a nitidez dos achados, aumentando a
sensibilidade e a especificidade e diminuindo falso-
negativos e falso-positivos.

E particularmente (til na deteccéo e delineamento
de ndédulos e distor¢des arquiteturais e na
avaliacao adicional de assimetrias

Intervalo de rotagéo da fonte de raios X

Direcao Z

A fonte de raios X gira em torno da mama comprimida dentro de uma faixa
limitada (linha tracejada verde). Imagens de projecdo sao formadas no detector.
Elas séo entéo reconstruidas através do volume da mama ao longo da direcéo Z

Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

D Técnicas Diagndsticas por Imagem

P TS

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Tomossintese Mamaria Digital (TS) clemiziee

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

Principiogvalor DiagndsticoRelativo D Técnicas Diagnésticas por Imagem
» TS

A A TSpermite a producio de mamografias sintetizadasd imagens semelhantesa Mamografia

. ~ . . Doencas Mamarias : Benignas
Digital (MMG)que s&o geradascom basenos dadosadquiridoscom a TS,sema necessidadede

exporasmamasa radiacaoadicional Doencas Mamérias : Malignas
A A dose de radiacdo da TS depende da inclusdo da Mamografia Digital (MMG) adicional ou Axilas
mamograflassmtetlzadas Procedimentos Intervencionistas
A A dose de radiacidoda TSisoladaé atualmente semelhanteou apenasligeiramente maior do Rastreamento
que ada MMG

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

A A TSmelhoraa deteccdode distor¢doarquiteturalquando comparadai MMG! .f Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

p Técnicas Diagnosticas por Imagem
P TS

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Mamografia vs. T® incidéncias CC Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Melhor deteccéo e delineamento da distor¢ao arquitetural no

quadrante superior lateral da mama direita (Circulo na TS) Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Conteudo

Tomossintese Mamaria (TS)

Anatomia da Mama

Variantes Anatdbmicas

Gravidez e Lactacédo

D Técnicas Diagndsticas por Imagem
P TS

Valor DiagnésticoRelativo

Doencas Mamarias : Benignas

A Principaisdesvantagensem comparacdocom a Mamografia Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

~

U Tempode leiturado examemaior d aproximadamente2 vezesmaior,

Procedimentos Intervencionistas

U Artefatos

Rastreamento
t Borramento(aquisicdocontinuade imagens) Mulheres com Alto_Risco
t Movimento (tempo longo de escaneamenta) Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Mamografia e Tomossintese Mamaria (TS) Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Principios Gravidez e Lactacio

D Técnicas Diagndsticas por Imagem
A A densidademamariase refere a quantidade de tecido fibroglandularem relacdoa b TS
de gordura na mama. Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

A A 52 edicdo do BFRADS (Breastimaging-reporting and data systen) classificaa
densidademamariade acordo com quatro descritores(vejatambém a pagina 1):

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

U a Mamaspredominantementeadiposas

Rastreamento

.ﬁ U b: Mamascom densidadesfibroglandularesesparsas Mulheres com Alto_Risco
U ¢ Mamas heterogeneamente densas, 0 que pode obscurecer pequenos Comunicacio
nodulos Equipe Multidisciplinar
U d: Mamasextremamentedensas,o que diminui a sensibilidadedo método Mensagens Einais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

p Técnicas Diagnosticas por Imagem
P TS

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

a b c Equipe Multidisciplinar
Mamas Mamas com densidades Mamas Mamas extremamente .
; : L Mensagens Finais
predominantemente fibroglandularesesparsas heterogeneamente densas, o que diminui a
adiposas densas, 0 que pode sensibilidade do método Referéncias
) L. obscurecer pequenos
Densidademaméariad nédulos Teste Seu Conhecimento

Mamografiasdigitais



Capitulo:

ima_gem da Mama

e-Book — Educag¢ao em Radiologia na Graduacgao

Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

p Técnicas Diagnosticas por Imagem
P TS

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

a C
Mamaspredominantemente Mamas com densidades ~ Mamas heterogeneamente  Mamas extremamente densas, Mensagens Finais
adiposas fibroglandularesesparsas densas, 0 que pode o que diminui a sensibilidade
obscurecer pequenos do método Referéncias
nodulos

Densidademamariad Mamografiassintéticas Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Ultrassonografia (USG) Contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

USGda mama é uma técnicade imagem que usaondas sonoraspara visualizaro tecido Gravidez e Lactagio
mamario. >

Técnicas Diagnoésticas por Imagem
P USG

U O transdutorenviapulsosde ultrassome recebe ecosque contém informacoées Doencas Mamarias : Benignas
espaciaise de contrastesobre os tecidosque estdosendo escaneados

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

U Recomendase a utilizacdo de transdutores de alta frequéncia, com ampla
largura de banda, operando em frequéncia central de pelo menos 12 MHz, Rasfreamento.
preferencialmentesuperior. Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

U Vertambém o capitulodo e-book sobre ultrassonografia Mensaaens Einais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Ultrassonografia (USG) Q Conteddo

Anatomia da Mama

A Modalidadesde USGda mamaincluem . o
Variantes Anatdmicas

U Modo B (Escalam cinza)d modalidadepadrao; _ )
Gravidez e Lactacdo

U Doppler 8 permite a avaliagdoda vascularizagaqpor exemplo, cistos simplesd vascularizag&o _ _ _
ausentevs lesbessolidasd vascularizaca@resente) 4 TeC”'fazggq”OS“Cas por Imagem
U Elastografiad permite a avaliagdoda rigidez (tumoresbenignosd tendem a ser mais maciosvs

Doencas Mamarias : Benignas

tumoresmalignosd tendem a ser maisduros)

Doencas Mamarias : Malignas

Elastografia

Modo B Doppler
! Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

R —— Mensagens Finais

E Median=74,9 kPa

Tiefe=0,62 cm
Diam=0,30 cm

Referéncias
USG de mamamodalidades modo B, Doppler e Elastografia revelando um cancer de mama invasivo comprovado por biépsia apresensando

como uma lesé&o irregular (com margemsicrolobuladase anguladas, seta vermelha, A) n6dulo duro heterogéneo exibindo vascularizacao Teste Seu Conhecimento
interna (seta branca, B) localizada nos quadrantes mediais da mama esquerda. Aumento da rigidez na elastografia (C).
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Imagem da Mama

Conteudo

Ultrassonografia (USG)

Anatomia da Mama

Variantes Anatdbmicas

Gravidez e Lactacédo

ValorDiagnésticoRelativo

D Técnicas Diagndsticas por Imagem

P USG
/ \ Doencas Mamairias : Benignas
. . ; . . . Doencas Mamarias : Malignas
A Principaisvantagens A Principaisdesvantagens
Axilas
U Semradiacaoionizante U dOperador dependentej | -
m Procedimentos Intervencionistas
U Maisdisponive] U Examemaislongo. Rastreamento
U Menor custo Mulheres com Alto Risco

\ / Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Ultrassonografia (USG) Q Conteddo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

D Técnicas Diagndsticas por Imagem

Principaidndicactes b USG

A Avaliacdocomplementar de achados detectados por outras técnicasde imagem (por Doencas Mamarias : Benignas
exemplo,nddulos e assimetriagletectadasna mamografia,USGdaecondookdapds RM)

Doencas Mamarias : Malignas

A Avaliacdode anormalidadespalpaveisd correlacao direta em tempo real de achados

- . Axilas
clinicose de imagent

Procedimentos Intervencionistas

U Particularmenteem mulherescom mamasdensas(mulherescom maior proporcéo

de tecido fibroglandulan 8 a mamografiaé menossensivel Rasfreamento.
A Avaliacdode mulheresjovenssintomaticas(geralmente< 30 anosde idade) ou lactantes Mulheres com Alto_Risco
e grévidas Comunicacéo
A Direcionamento de bidpsias e outros procedimentos intervencionistas(por exemplo, Equipe Multidisciplinar

aspiracaode cistos,abscessos) Vensanens Finale

Referéncias

Teste Seu Conhecimento




Capitulo:

Imagem da Mama

Ressonancia Magnética (RM) Q Conteudo

Anatomia da Mama

Principios
Variantes Anatomicas
A A RMda mama é uma técnicade imagem que explorao magnetismodos prétons Gravidez e Lactagdo
que constituem os tecidos da mama (e ao seu redor) para criar imagens D Técnicas Diagnésticas por Imagem

diagndsticas S

Doencas Mamarias : Benignas

U Emtermossimples,a RMda mamaresultadestasequénciade eventos Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

>

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

U Vertambém o capitulodo e-book sobre RM A

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

A .. : Conteudo
Ressonancia Magnética (RM) @
Anatomia da Mama
As principaissequénciasadquiridasna RMde mamaséo: Variantes Anatomicas
Gravidez e Lactacdo
A Sequénciasponderadasem T1 (TIW) sem e/ou com saturagdode gordura, estaultima antese depois D Técnicas Diagnsticas por Imagem
da administracdointravenosade meio de contraste a base de gadolinio d imagem com contraste » RM

dindmico (estudo dindmico). => Aplicacdes Avaliacdoda anatomig estudo dinamico - Avaliacaoda

. ~ Doencas Mamairias : Benignas
vascularizacao

Doencas Mamarias : Malignas

A Sequénciaponderadasem T2 (T2W) seme/ou com saturagéode gordura => Aplicacées Deteccéode Axilas
liquido (cistos,edema) d alta intensidade de sinal Avaliacdodo sistemaductal 8 normalmente alta
intensidadede sinal

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

A Imagem ponderadaem difusédo (DWI)=> Aplicac6es CaracterizacAmdicionalde achadosavaliandoa
movimentacao das moléculasde agua nos tecidos - em tecidos hipercelulares(vs tecidos de baixa Comunicacéo
celularidade)como lesdesmalignas,ha restricdoda difusdo de moléculasde agua, o que € traduzido

como um menor coeficientede difusdo (difusdorestritg) naimagem Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

A Vertambémo capitulodo e-book sobreRMe meiosde contraste & Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

p Técnicas Diagnosticas por Imagem
P RM

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

RM de mama sequéncias ponderadas em T@sem(A)e com (B)saturacdo de gordura. Imagem ponderada em difus§€)com mapa

de coeficiente de difusédo aparente (AD@P) e sequéncias ponderadas em T1 com saturacéo de gordura arfEe apos(FH)
administracdo intravenosa de meio de contraste a base de gadolinio mostrando um cancer de mama invasivo comprovado porabiopsi
gue se apresenta como um nddulo com margens irregulares localizado nos quadrantes laterais da mama esquerda (circulo mrde) ¢
realce interno heterogénedqH) e edemaperilesionalB)

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Conteudo

Q

Ressonancia Magnética (RM)

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

ValorDiagnésticoRelativo
Gravidez e Lactacéo
mrincipaiwantagens \ A Principaisdesvantagens D Técnicas Diagnosticas por Imagem
P RM
U Radiacdo nédo ionizante U Menos disponivel Doencas Mamarias : Benignas
Doencas Mamarias : Malignas
U Alta sensibilidade (até 99%) U Mais caro Axilas
5 ) 5 ) Procedimentos Intervencionistas
U Melhor contraste para tecidos U Maior tempo de examed
moles artefatos de movimento Hastreamento.
Mulheres com Alto Risco
U Caracterizacdo adicional de U Uso limitado em certas Comunicacdo
leses mamarias us,ando cwcunstanc_las’i por exemplo, Equibe Multidisciplinar
informagdes morfologicas e claustrofobia e certos o
funcionais (estudo dinamico e dispositivos metalicos Mensagens Finais
DWI) Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Ressonancia Magnética (RM) Q Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

D Técnicas Diagndsticas por Imagem

Principaisindicacées 4o
A Estadiamentodo cancerde mama Doencas Mamarias - Benignas
A Avaliacdoda respostaa terapianeoadjuvante Doencas Mamarias : Malignas
A "Resolucdode problemas" (p. ex: achadosduvidososem mamografia digital, TSe plas
USG avaliacaode fluxo papilar suspeito) Procedimentos_Intervencionistas
A Rastreamentade alto risco (p. ex.: portadorasde mutacdesBRCA e BRCR); Rastreamento
A Rastreamentade mulherescom mamasextremamentedensas Mulheres com Alto_Risco
A Sindromedo cancerde origem primariadesconhecida(CUP) Comunicac&o
A Avaliacdode implantesmamarios Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Mamografia com Contraste (MC) Contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Principios Gravidez e Lactacdo

D Técnicas Diagndsticas por Imagem
MC é uma técnicade imagem baseadana aquisicdomamograficade dupla energia apos » MC
administragdointravenosade um meio de contraste iodado; ela destacaareas de maior Ly o

captacdodo meio de contraste

Doencas Mamarias : Malignas

Normalmente,90-150mL de um meio de contrasteiodado s&o administradospor meio de Axilas
uma canulacolocadana fossaantecubital seguido pela administracdode 20 mL de solucao
salinana mesmavelocidade

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Pelo menos 90 segundosapds a administracadodo meio de contraste,duas imagens sao
produzidaspara cadacompressao/incidéncia

Mulheres com Alto Risco

Comunicacéo
A Uma imagem de baixa energia (abaixo da camada K do iodo) d equivalente a uma

. _ ~ Equipe Multidisciplinar
mamografiadigital padrao;

Mensagens Finais

A Umaimagem de alta energia (acimada camadakK do iodo) e a imagem recombinada
resultante d o tecido mamario de fundo é suprimido para destacar areas de maior
captacaodo meio de contraste Teste Seu Conhecimento

Referéncias
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Imagem da Mama

é:é} Contetdo

Anatomia da Mama

e-Book — Educag¢ao em Radiologia na Graduacgao

Imagens debaixaenergia Imagens Recombinadas . .
Variantes Anatomicas

Gravidez e Lactacao

p Técnicas Diagnosticas por Imagem
P MC

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao
MC:Imagens de baixa energia mostram microcalcificagcGa@eomorficassegmentares no quadrante superior lateral da mama

esquerdad bidpsia guiada por estereotaxia revelou carcinondactalin situ (CDIS); imagens recombinadas mostram realce n&o Equipe Multidisciplinar
nodular segmentar agrupado coexistente, porém mais extenso (seta branca), que se estende até o prolongamento axilar (seta Mensagens Finais
laranja)

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Mamografia com Contraste (MC) Q Contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

Valor DiagnésticoRelativo
D Técnicas Diagndsticas por Imagem

A A MC é mais sensivele especificado que a Mamografia Digital convencional devido a » MC
avaliacdoda vascularizacéo

Doencas Mamarias : Benignas

A Estudos comparando MC e RM de mama encontraram sensibilidadessemelhantes, mas

ipe - ., . Doencas Mamarias : Malignas
especificidades/ariaveis

Axilas
A/Principaiwantagens \ A Principais desvantagens comparada a RM DRGSR SR
comparada a RM de mama de mama Rastreamento
U Menor custo 515 U Campo de Visao limitadoKo\) 0 ndo Mulheres com Alto_Risco
U Menor tempo de exame acessa a maior parte da axila ou Comunicagso

parede toracica
Equipe Multidisciplinar

C«

Radiac&o ionizante

Mensagens Finais

(@

Mais reacoes adversas dos meios de

k J contraste iodados Referéncias
Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Mamografia com Contraste (MC) Contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

D Técnicas Diagndsticas por Imagem

Valor Diagndstico Relativo/Principais Indicacdes r Ve

Doencas Mamarias : Benignas

A As recomendacbes da EUSGOBI afirmam que a MC pode ser considerada uma

alternativa & RM de mama para mulheres cooontra-indicacdes(por exemplo, Doencas Mamarias : Malignas
claustrofobia, dispositivos metalicas) Axilas
Embora a investigacdo sobre as indicacfes ainda esteja em andamento, elas DRGSR SR
sdo genericamente semelhantes as da RM de mama Rastreamento
t Estadiamento do cancer de mama Mulheres com Alto_Risco

. < . . Comunicacao
t Avaliacdo da resposta a terapia neoadjuvante

Equipe Multidisciplinar

1 "Resolucao de problemas Vensanens Finale

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Doencas Mamarias Benignas: Cistos Contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

o

Cistos sao nddulos redondos ou ovais cheios de liquido e revestidos por epitélio _ )
Gravidez e Lactacdo

T

Tipo denédulo mais comum na mama feminingpode ocorrer em qualquer idade; pico de
prevaléncia: 3550 anos

A A paciente pode sentir sensibilidade/ dor gen@ﬂ%’—%ﬂ%ﬁu f o

menstrual do ciclo)

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

Doencas Mamarias : Malignas

A Pode estar em qualquer lugar da mama, mas muito raramente na axila

. . ~ ~ . . Axilas
A Cistos simples néo térpotencial maligno

Procedimentos Intervencionistas

Cistomamariocomplicada contém ecosintracisticosou debriscom outras caracteristicas de um
cisto simples

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Cisto mamario complexo (" nédulo complexo soélidoistico”) parede espessa com septos Comunicagéo

espessos ou projecao solidimtracisticapode ter potencial maligno!
P proj Q ap P aligno Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Cisto é o0 n6dulo mais comum na mama feminina

Teste Seu Conhecimento
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e-Book — Educag¢ao em Radiologia na Graduacgao

Imagem da Mama

Q Conteudo

Anatomia da Mama

Cistos 6 Exames de Imagem
A melhor ferramenta de diagndstico € a ultrassonografia (USG)

A Noédulo anecoico, oval ou redondo, circunscrito, com parede imperceptivel e refor¢o acustico

posterior Variantes Anatbmicas
A Pode ser deformavel com compresséao do transdutor (n&o observado com nodulos soélidos) Gravidez e Lactacdo
A PowerDoppler ou colorido => Fluxo ausente: vascularizagio interna exclui cisto simples Técnicas Diagndsticas por Imagem

" L . _ o ) . p Doencas Mamarias : Benignas
A puncao aspirativa por agulha fina (PAAF) guiada por USG s6 é util em caso de sintomas/sinais de b Cistos

inflamacao para reduzir os sintomas, pois os cistos podem recorrer.
Se houver suspeita de um componente sélido, prefira RM e/ou biépsia (por agulha grossa ou a vacuo)

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

USG em mulher de 35 anos demonstra um ndédulo anecoico, oval, circunscrito, com reforgo posterior (ou seja, um cisto singatesina esquerda

. . . : n e . . Teste Seu Conhecimento
(esquerdd. A mesma paciente tem um grupo de cistos com margem lobulada cal®bris (meio) e septacbes finadfreita) na mama direita
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Imagem da Mama

Cistos 0 Exames de Imagem Q Conteudo

Anatomia da Mama

Achadosde mamografia Nodulo oval ou redondo, circunscritoou parcialmenteobscurecida A densidade

€ menor ou igual a do parénquimamamario. Variantes Anatémicas
Achadosde RM: Gravidez e Lactacéo
A T1WNodulo circunscrito, redondo ou oval; baixa intensidade de sinal (pode ter sinal alto se Técnicas Diagnésticas por Imagem
complicado) . .
P Doencas Mamarias : Benignas
A STIRConteldo homogeneamentehiperintensg s e protei co ° menor intensp@iade de sin
A T1Wp6s-Gd:Semrealce paredeimperceptivel Doencas Mamérias : Malignas
| A (EsquerdaMulher de 42 anos Axilas

notou um nodulo n no

quadrante superomedialda Procedimentos Intervencionistas

mama esquerda. Na

mamografia CC, o achado Rastreamento

| palpavel foi visto como

correspondente a um nodulo Mulheres com Alto Risco

parcialmente obscurecido

(seta). Comunicacéo

(Direita)RM axial STIEA) Equipe Multidisciplinar

(outra paciente) mostra

multiplos nodulos ovais Mensagens Finais

(setas), circunscritos,

hiperintensosem T2(B) Referéncias

nodulos ovaiscompativeis

com cistos simples. RM axial Teste Seu Conhecimento

' | T1 C+ FC)e subtracao(D)
mostram cistos sem realce



Capitulo:

Imagem da Mama

AlteracOes fibrocisticas Q Conteldo

Anatomia da Mama

O termo altera¢desfibrocisticagAFC)indica um espectro de alteracdes histopatolégicas benignas
da glandula mamaria feminina, incluindo cistos, fibrose, metaplagacring calcificacoes, Variantes Anatomicas
inflamacé&o, hiperplasia epitelial e adenose esclerosante (AE). A AFC ndo é uma doencga, mas sim
um disturbio de desenvolvimento fisiologico, de maturacéo e de involugéo.

Gravidez e Lactacédo

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

O sintoma mais comum é anastalgiad focal ou difusa, particularmente nas porcdes laterais das o

. . . . ) Doencas Mamérias : Benignas
mamas, que varia com o ciclo menstrual, mais comumente em mulheres com grande quantidade b Alteracdes fibrocisticas
de tecidofibroglandular

Doencas Mamarias : Malignas

Mais comum em mulheres naré-menopausa, tendéncia a aumentar com nuliparidade e Axilas

menopausa tardia
Procedimentos Intervencionistas

As alteracéedfibrocisticagpodem ser proliferativasou néo proliferativas Rastreamento.
AAFCn4o proliferativa (fibrose periductal cistos,adenosenéo esclerosante)&o os achadosmais Mulheres com Alto Risco

comunsem biopsiasde mama (70% de todos os casos) Semriscoaumentadopara carcinoma Comunicacso

AAFCproliferativa hiperplasiaintraductal adenoseesclerosantecicatrizeradial e papilomasest&o Equipe Multidisciplinar
associadosa um risco relativamenteaumentado de desenvolvercarcinomaem qualquer mama
(1,5-2,0x)

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento




Capitulo:

Imagem da Mama

Fibroadenoma Q Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Fibroadenoma(FA)é uma lesdo maméaria benigna comum resultanteda proliferacdoexcessivale

. DAY oe N . O Gravidez e Lactacs
tecido conjuntivo. Fibroadenomascaracteristicamenteontém célulasestromaise epiteliais R AR

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

A Massasélidamaiscomum em mulheresde todas asidades(pico de incidéncia,25-30 anos)
P Doencas Mamaérias : Benignas

A Sinalmaiscomum: nédulo palpavelmével, ndo aderente+> macio 2 (R e
. . . Doencas Mamarias : Malignas
A Tiposadulto e juvenil ("celular")
Axilas
A Histéria natural de FA é tornar-se esclerosadoe calcificado,regride espontaneamenteapos a . o
menopausa Procedimentos Intervencionistas
; . ; . . » Rastreamento
A Acompanhamentopara documentar possivelcrescimentoé necessariose o diametro da leséo _
aumentarem maisde 20% em 6 mesese/ou se desenvolvercaracteristicasuspeitasa biopsiaé Milzares eom Ao Riseo
recomendada Se o resultado da bidpsia for ambiguo ou discordante,a excisadocirurgica € Comunicaco
indicada

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Fibroadenomaé o nédulo sdélido mais comum em mulheres Referéngias

Teste Seu Conhecimento
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e-Book — Educacao em Radiologia na Graduacao
Imagem da Mama

Fibroadenoma & Examesde Imagem

Conteudo
Q f Melhor ferramenta para imagem inicial => ultrassonografia se < 40 anos e Anatomia_da Mama
mamografia se > 40 anos, seguido por USG se necessario PSS -
4 Mamografia: Gravidez e Lactag&o
A Oval oumacrolobuladq circunscrito(pode apresentar halo) o -
A Multiplicidade/bilateralidade pode ser mais evidente na TS Tecnicas Diagnosticas. por Imagem
A Pode ter calci]‘icagﬁese(n pipoca), muito densas ou grandes; calcificacdes heterogéneas que e D Doencas Mamarias : Benignas
9 ger al gradual mente e coalescem conf or me FA 1 eJgFpdibda€noma
Doencas Mamarias : Malignas
(" USG: )

A Nédulo circunscrito, oval ou discretamente lobulado, levemeritipo-isoecoicg com maior eixo Axilas
paralelo a pele e a razdo comprimento: altura é tipicamente > 1,4 (média: 1,8)

. . . n - . ~ o . Procedimentos Intervencionistas
Ecogenicidade interna baixa romogéniae calcificagcdes ecogénicassombra acustica

9 A Doppler: Vasos periféricos e de alimentacdo comuns @ébroadenomasjuvenis ) Rastreamento
Mulheres com Alto Risco
(" RM: N .
A Em T2WISTIR: Flixoidee FA em mul heres jovens geral mehte ° S—l—n—agiuomumcao T2; Ap- s
esclerose ehialinizacgo = Si nal T2 Equipe Multidisciplinar

A DWI: Frequentemente brilhante com difuséo facilitada (alto ADC)

A Em T1W com contraste: Oval auacrolobuladq circunscrito, com realce do nédulo Mensagens Finais

Referéncias

PET CT:

A Falsepositivos comuns, pois é mais frequentemente avido por FDG no PET. Teste Seu Conhecimento



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4886616/
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ima_gem da Mama

Fibroadenoma & Examesde Imagem )
Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

P Doencas Mamarias : Benignas
P Fibroadenoma

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

(A)Menina de 9 anos com um nédulo palpavel na parguperolateralda Lomunicacan
mama direita. USG direcionada mostra nddulo oval, levemente lobulado, com
discreto refor¢o posterior. USG com Doppler mostra vascularizacao

periférica Mensagens Finais

Equipe Multidisciplinar

(B)RM axiamultiparamétricada mama direita (mesma paciente) mostra Referéncias
grande nodulo oval, com realce (aumento persistente do sinal), circunscrito,

com septacdes internas escurgseta) Teste SeuConhecimento
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Tumor Filoide R

O tumor filoide é um tumor Anatomia_da Mama
fibroepitelialraro da mama que se ) 3
assemelha adibroadenoma

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Aparece tipicamente como um
nédulo grande e de rapido
crescimento(3-5 cm na
apresentacao) que se forma a partir
do estromaperiductalda mama.

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

P Doencas Mamarias : Benignas
P Tumor Filoide

Doencas Mamarias : Malignas

A distincéo patologicaentre Axilas
fibroadenomae tumor filoide é

baseada na celularidade e no

Procedimentos Intervencionistas

. . (Esq.Mulher de 43 anos com nédulo Rastreamento
crescimento ?X.CGSSIVO C_io ?Stroma, palpavel na regidoretroareolardireita,
margens e atividades mitéticas. crescente, com dor focal. Mamografia Mulheres com Alto Risco
nas incidéncias MLO e CC mostra um
A Exames de imagenmao nodulo lobulado, com margens Comunicacio

. . circunscritas e calcificagbes em pipaca
conseguemdistinguir de forma

confiavel ofibroadenomado

Equipe Multidisciplinar

(Dir.)USG transversal (mesma paciente)

tumor filoide benigno mostra nédulo oval hipoecoicg com Mensagens Finais
) margens lobuladas. Bidpsia por agulha
A e , grossa = "lesadibroepitelial” Excisdo = Referéncias
A excisao cirurgica completa e "TF benigno!

Teste Seu Conhecimento

curativa com margens cirdrgicas
amplas.
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Imagem da Mama

Hamartoma @ contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

Hamartoma também conhecido comdibroadenolipomg é umamalformacéo focal do
desenvolvimento Leséo geralmente circunscrita com mistura anormal de elementos teciduais ou Técnicas Diagnosticas_por Imagem
proporcao anormal de um unico elemento. )

Doencas Mamarias : Benignas
P Hamartoma

0 Crescimento excessivo e desorganizado de tecido mamario benigno com diferenciacéo

normal de células; epitélialuctal e lobular variado; elementos mesenquimagstromais Doencas Mamarias : Malignas
Omama dentro de mamabd Axilas
0 Tipo de lesdo mamaria bifasica: contém componentes epiteliaisséromais Procedimentos Intervencionistas
® Achado tipicamente benigno, BRADS 2 Rastreamento.
. A L Mulheres com Alto Risco
0 Bidpsia por agulha grossa: raramente indicada
Comunicacao
0 Geralmente assintomatica, encontrada no rastreamento; pode se apresentar como nodulo

Equipe Multidisciplinar

mamario pouco visivel, pode aumentar
Mensagens Finais

Referéncias

@ Teste Seu Conhecimento



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4886616/
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Hamartoma & Examesde Imagem Contetido

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagndésticas por Imagem

p Doencas Mamaérias : Benignas

1

‘ "~ ‘?qg\' o~ P Hamartoma
" | Tipré-contraste | TicpreeBle . |
Doencas Mamarias : Malignas
% ! ™\ Axilas
W/ ; 1 o - . —
.’/‘ 1 ; , Procedimentos Intervencionistas
/ Tl §
Rastreamento
Subtracéeprecoce Subtragaotardia Mulheres com Alto Risco
_ L
(Esq MamografiaCCe MLO em mulher de 41anos com mama esquerda Comunicacao

assimétricamostra uma massaoval, circunscritae superficialde 10cm. A
massa € composta de gordura mista e elementos fibroglandulares
cercados por uma pseudocipsula consistente com hamartoma USG
(mesmapaciente) mostra uma massaoval isoecoicacorrespondentecom

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

pseudocapsulasetas) (Dir) RM em T1 C + FS(mesmapaciente)realizada Referéncias
para avaliaro nodulo da mama direita mostra nédulo oval e circunscrito,
com elementos fibroglandularescom realce persistente(seta) e gordura Teste Seu Conhecimento

semrealce(asterisco)
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Imagem da Mama

Lipoma e Angiolipoma

Go

Lipomaé uma neoplasia benigna composta de células adiposas maduras.
Angiolipomaé uma neoplasia adiposa benigna com redes capilares e trombos de fibrina

0 Sinaigsintomasmaiscomuns

6 Nobdulo amolecido, de crescimento lento e mével

0 Lipomas subcutaneos sdo mais frequentemente palpaveis e indolores
0 Lipomas multiplos podem ocorrer bilateralmente em 3%

Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

P Doencas Mamaérias : Benignas
P Lipoma e Angiolipoma

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Angiolipoma:5-17% dos tumores adiposos benignos, mais comuns nas extremidades superiores, abdome, pocedimentos Intervencionistas

costas.

/ DiagnésticoDiferencial
0 LesOesbenignascontendogordura
3z Fibroadenolipomalhamartoma)
3 Necrosegordurosa
3 Hibernoma

0 Lipossarcomae lipomaatipico

.

3 Lipoenxertiacosmética ou injecdes

~

/

Lipoma é o tumor de partes moles
mais comum em adultos

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacéo

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Lipoma e Angiolipoma o Exames de Imagem é;:} clemiziee
Anatomia_da Mama
/ \ Variantes Anatomicas
Achadosmamogréficos Gravidez e Lactacio
0 Lipoma:Nodulo composto somente de gordurar@diolucentd, circunscritg oval ou redondo Técnicas Diagnésticas por Imagem
Efeitode massano tecido circundante (desloca vasos, musculos, nodulos) P Doencas Mamarias : Benignas

P Lipoma e Angiolipoma

6 Angiolipoma:Nd&dulo circunscrito, contendo gordura; pode mostrar densidade de tecidos moles N _
Doencas Mamarias : Malignas

/ Axilas

Procedimentos Intervencionistas

ﬂchadosde USG: \ Rastreamento

devido a redes capilares, trombos de fibrina

6 Lipoma:Nd6dulo circunscrito, oval ou redondo Mulheres comAIGERISCO
Ligeiramentehiperecoicaou isoecoicaa gordura subcutanea Comunicacdo

Equipe Multidisciplinar

Comprime/desloca musculo, tecido glandular adjacentes

Mensagens Finais

0 Angiolipoma:Nodulo circunscrito geralmentéiiperecoicq podendo apresentar focos

: : Referéncias
hipoecoicos

. . o . Teste Seu Conhecimento
0 Ambos:Pouca ou nenhuma vascularizacao interna ao Doppler
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imagem da Mama

Lipoma e Angiolipoma & Examesde Imagem 5@ Sl

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Achadosna RM

Gravidez e Lactacao

0 Lipoma Noédulo contendo gordura sem realce, circunscritaiperintensoem T1 o -
Teécnicas Diagnosticas por Imagem

6 Angiolipoma Nodulo contendo gordurosa, pode conter focokipointensosem Tl e T2 o
P Doencas Mamarias : Benignas

P Lipoma e Angiolipoma

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

(Esg Mulher de 39 anoscom nodulo palpavel na mamadireita de longa data. USGevidencianodulo alongado, oval e circunscrito(setaroxa) Referéncias
sem vascularizagadnterna, que era isoecoicoou discretamentehiperecoico a gordura subcutanea,compativelcom lipoma benigno. (Dir) _
Biopsiaguiadapor USGconcordante. Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Mastites Conteudo

A Mastite= inflamacao focal ou difusa da mama, geralmente infecciosa. Existem vérias entidades clinicas Anaiomia_da Mama

distintas _ _ Variantes Anatdmicas
A Mastitepuerperal:na mama lactante; bacteriana; responde bem ao tratamento conservador e a
antibiéticos orais Gravidez e Lactacéo

A Mastitendo puerperal:ampla categoria de infeccdo bacteriana ndactacional inclui mastite
iatrogénica; geralmente €rdnica recorrentee refrataria a terapia conservadora
A Organismoscomumenteenvolvidos P Doencas Mamarias : Benignas
A Staphylococcugaureus ouepidermidig; S. aureus resistente a meticilina (SARM): mais localizada e P MastielAbseesso
invasiva Doencas Mamarias : Malignas
A Streptococcus: mais difusa; associada a celulite
A Sinaigsintomasmaiscomuns
A Dor/sensibilidade difusa ou focal, eritema, edema, calor Procedimentos_Intervencionistas
A Noédulo palpavel e sensivel (abscesso, massa inflamatoria)
A +retracdo da papila, secrecio, febre, leucocitose
A Tratamento Mulheres com Alto Risco
A Antibi6ticos sistémicos orais & compressas mornas, analgésicos
A Se os sintomas n&o resolverem prontamente, USG deve ser realizadagestuir abscesso
A Se abscesso (+): aspiracido guiada por USG => cultura e antibiograma, antibioticos especificos Equipe Multidisciplinar
para patégenos
A Nova aspiracéo pode ser necessaria

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

Axilas

Rastreamento

Comunicacao

Mensagens Finais

Referéncias

@ Teste Seu Conhecimento
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Capitulo:

Imagem da Mama

: ; Conteudo
Mastite/Abscesso 6 Exames de Imagem 5&"3
Anatomia da Mama
c .
ﬁ hadosna mamografia \ Achadosna USG: e At
0 Na&o é rotineiramente realizada em mastite puerperal . N . . _
O Espessamento cutaneo difuso ou focal Gravidez e Lactacdo
(diagnastico clinico) - .
5 _ _ _ ecogenicidade devido a edemat Técnicas Diagnésticas por Imagem
O Difusaoufocai densi dade mam8ria) egfps hi . I
. do trab lad 4ri Iperemia ao Doppler P Doencas Mamarias : Benignas
cutaneo e do trabeculado mamario . e : . : -
O +linfaticos dilatadosgebrisintraductais b Mastite/ Abscesso
0 +ductos subareolares dilatados, pode se estender fring - Malt
P espessamento das paredes dos ductos DoencasihamariastiMalignas
erifericamente . . e L :
P O Possivel colecéo liquidaecos moveis, Axilas
0 Nodulo irregular:Considerar abscessou mastite ndo e . . -
nivel liquidedebri, parede espessa: Procedimentos Intervencionistas
bacteriana
abscesso Rastreamento
0 Adenopatiafrequentemente presente » : : o
O Linfonodos axilares reacionais com Mulheres com Alto Risco
(RM Findings: \ cortex difusamente espessados. Comunicaco

0 S T RinalemT2naséareasde edema

Equipe Multidisciplinar

2 Colecdes focaiiperintensasem T2 sugerem abscesso
Mensagens Finais

O T1 pobs contraste com saturacéo de gordura: Realce n&o nodular fo¢al

pode ser observado Referéncias

\ 2 Nodulo com realceperiféricosugereabscessmu maligniday A Teste Seu Conhecimento
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Mastlte / Abscesso § Exames de Imagem Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagndésticas por Imagem

p Doencas Mamaérias : Benignas
P Mastite/ Abscesso

————
L |

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

- " 5 r's Comunicacao
Mulher de 29 anos com histéria de mastite direita ha 2 semanas,apresentandonddulo medial
sensivelassociadoa calor e eritema (Superior)USGdirecionado mostra espessamentautaneo
e colecaohipoecoicacircundadapor areahiperecogénica devido ao edema Doppler colorido
evidenciavascularizacageriférica

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

; : U . . Referéncias
(Inferior) (mesma paciente) RM ponderada em T2 mostra cole¢éo liquida de intensidade

intermediariae edema cutaneo (setagrossa) O abscessapresentarestricdoa difusdo, e baixo
ADC (setafina). TLpds contrasteevidenciaabscessacom realceperiférico,bem como realceda
pele.

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Hematoma Q contetido

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Hematoma é a coleg&o organizada de sangue extravasado Gravidez e Lactag&o

Técnicas Diagnésticas por Imagem
Etiologia Trauma, iatrogénico (biopsia, cirurgia), espontaneo (diatese hemorragica, terapia D Doencas Mamarias : Benignas
anticoagulante) b Hematoma

Doencas Mamarias : Malignas

Sinaise sintomas Axilas
A Nodulo doloroso, palpavel e sensivel apés trauma ou intervengdo conhecida; pode ocorrer Procedimentos Intervencionistas
espontaneamente et

A Equimose sobrejacente, descoloracéo da pele ulheres com Al Risco

A Inicialmente firme a palpacédo, pode ser flutuante conforme o hematoma evolui S
Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

A maioria se resolve rapida e espontaneamergem intervencao

Mensagens Finais

A Post raum8tico tipicamenmpe X dBdmisa nfarneacgy e mpt-esmente O 1 ano
Referéncias

Teste Seu Conhecimento

A Pode evoluir paraesteatonecrosecom formacéo de cistos oleosos @
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Conteudo

N

Mulher de 44 anos com leséo
suspeita na mama esquerda
(ndo mostrada) submetida a

Hematoma 9o Examesde Imagem

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

bipsia guiada por RM A RM Técnicas Diagndsticas por Imagem
mostra uma massade 2 cm
com baixo sinalem T1 e com D Doencas Mamérias : Benignas
fino realce periféricono T1 pés P Hematoma
contraste (A), compativel com
hematoma agudo durante a Doencas Mamarias : Malignas
biépsia USG direcionado no
mesmodia logo apés a bidpsia Axilas
mostra cole¢cdo hipoecoica
- ‘ Ievementeirregular(B)pUSGde Procedimentos Intervencionistas
21 controle (C) realizado 2
semanas ap6s mostra um Rastreamento.

hematoma agudo de 10 cm
com ecos internos (setas) MG
de controle (D), no dia da L
marcacdo com fio, mostra Comunicacdo
nédulo denso e  circunscrito
compativel com é&rea de
hematoma

Mulheres com Alto Risco

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Necrose gordurosa Q Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

A necrose de gordurosana mama € um processo patoldgico que ocorre quando ha saponificacéao
da gordura local. E um processo inflamatoério benigno cada vez mais comum devido ao maior
numero de cirurgias conservadoras da mama e procedimentos mi@moplastia Técnicas Diagndsticas por Imagem

Gravidez e Lactacédo

P Doencas Mamaérias : Benignas
P Necrose gordurosa

Etiologia

Doencas Mamarias : Malignas

6 Nenhum histérico de trauma ou cirurgia anterior em 350%
] Axilas
0 Lesao acidental (trauma contundente ou penetrante)
. . . . . Procedimentos Intervencionistas
0 Cirurgia/procedimentos (por exemplanamoplastiaredutora)
o . ~ . . Rastreamento
0 Desenvolvimento espontaneo em pacientes com diabetes
. L . : : : Mulh Alto_Ri
o Irritacdo quimica (cisto rompido ou ductosctasiado$ TS BOILAD R

Comunicacao
Apresentacédo Equipe Multidisciplinar

ﬁ -> Muito variada o
Mensagens Finais
Pode ser assintomatica no rastreamento

Referéncias
Nodulo(s) palpaveli§), macio(s) ou néo
Teste Seu Conhecimento

Nédulo endurecido, fixo, retracao
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Imagem da Mama

Necrose Gordurosa 0 Exames de Imagem g} Contetido

Anatomia da Mama

AchadosMamogréficos

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

6 Nbédulo redondo, oval ou lobuladoradiotransparente

3 Densidade aumentada ao redor devido a edema, fibrose, infiltrado

inflamatadrio P Doencas Mamaérias : Benignas
P Necrose gordurosa

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

3 Desenvolve calcificagdes periféricas ao longo do tempo
6 Calcificacdes

Doencas Mamarias : Malignas

Ve I~ Axilas

3 Redondas, em casca de ovo, na periferia de cisto(s) oleoso(s) ou Calc'flcago_es | -
nddulo lobulado contendo gordura raramente vistas SR e D EHIEES

3 Calcificacdes poesteatonecrosepodem aparecermuitos anos apds el BSR=Tale R olo k5 Hasteamento.
trauma/cirurgia trauma/cirurgia!! Mulheres com Alto Risco

3 CalcificacOes grosseiras e heterogéneas ou redondas sao as mais
frequentes; tornarmse mais grosseiras, distréficas

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

y  Calcificacdes lineares finas @leomorficassao incomuns
Mensagens Finais

6 Nobdulo/assimetria espiculados ou irregulares
) < . y L. Referéncias
3 Devido a fibrose/reacadalesmoplasica
o« . . Teste Seu Conhecimento
0 Espessamentdrabeculardevido a edema deve diminuir entre-% meses
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Imagem da Mama

Necrose Gordurosa 8 Exames de Imagem Conteddo

Anatomia da Mama

Achadosna USG:

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

0 Achados de US@voluemao longo do tempo o o
Técnicas Diagnosticas por Imagem

3 Faseaguda poucos diasapésoeventdEde ma da gordura mam8ri a uDOr(!:)ng%nlvél mgrias :dBeamqnas
ecogenicidade » Necrose gordurosa
3 Subagudaareas cisticas complexas e mal definidas dentro de permeio a gordura Doencas Mamarias : Malignas
edematosa Axilas
3 Fasetardiaza ( O 1 Bordmecslafisajlas: intensa sombra acustica, nddulo espiculado Procedimentos Intervencionistas
com halo ecogénicodistorcao Rastreamento
0 Caracteristicamenteentro do I6bulo de gordurae ndo entre os l6bulos de gordura Mulheres com Alto Risco
0 Doppler coloridoou power. O fluxo interno pode sugerirecidiva tumoralem paciente submetida Comunicacdo

Equipe Multidisciplinar

a cirurgia conservadora.

Mensagens Finais

Localizag&o: Mais comum nas regides

retroareolarese areas superficiais proximas a pel¢ Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Necrose Gordurosa & Exames de Imagem é;” Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacéo
Achadosna RM:
o T1WIGordura central com alto sinal; suprime mais do que a gordura normal em T1 FS Tecnicas Diagnosticas_por_Imagem
6 STIRBaixo sinal ("buraco negro") com supresséo de gordura, mais escuro do que a D Doencas Mamarias : Benignas
g P g q
gordura normal P Necrose gordurosa
0 DWiI:Difusaoirrestrita Doencas Mamarias : Malignas
0 TIWIC+FS ol
B Xlas
3 ~ 25% nao apresentamrealce
3~ 75%fino realce periféricod Pode persistir até 5 anos apos trauma/cirurgia Procedimentos Intervencionistas
Rastreamento
Di&gﬂéStiCOdiferenCiaj Mulheres com Alto Risco

0 Lesdesencapsuladasontendo gordura: lipoma, fibroadenolipoma galactocele
6 Carcinoma ductaln situ
3 C a pleomorficas lineares finas, podem ser semelhantes a necrose gordurosa
Carcinomaductal ou lobular invasivos Mensagens Finais
3 Sem histérico de trauma; nédulo irregulatrC a » »

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

O«

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Necrose Gordurosa 0 Exames de Imagem @ Contetdo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagnosticas por Imagem

p Doencas Mamaérias : Benignas
» Necrose gordurosa

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulher de 52 anos em acompanhamento apos

. . Mulheres com Alto Risco
nodulectomiaesquerda por CDIS. Mamografias CC

(superior)evidenciaesteatonecrosecalcificando na Comunicacédo
cicatriz danodulectomiaao longo dos anos. USG _ -
direcionada mostra nédulo parcialmente Equipe Multidisciplinar

circunscrito, com centro anecoico, contendo
calcificagbegseta) O nédulo esta dentro da
gordura subcutanea. Referéncias

Mensagens Finais

> Teste Seu Conhecimento

continua
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Imagem da Mama

Necrose Gordurosa o Exames de Imagem

RM STIR axigA) (mesma
pacientd mostranédulo oval
com periferiahiperintensaem T2
e hipossinalcentraldecorrente
da necrose degordura,
apresentandotempo em T1lmais
curto do que agordura normal
(que écinza). Imagemaxial
ponderadaem T2 semsat de
gordura (B)evidencianédulo
oval comcentro discretamente
hiperintensoe areas
hipointensasinternas(provaveis
calcificacbes RM axial T1 C+ FS
e subtracdo(C-D) mostra
minimo realceperiféricono
nodulo néo sdlido, que
apresentacentro hipointensoe
semrealce Os achadossao
compativeiscom necrose
gordurosa

G2

Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagndésticas por Imagem

Doencas Mamérias : Benignas
P Necrose gordurosa

Doencas Mamarias : Malignas

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

L L Conteudo
Indicacoes, Vantagens e Desvantagens das Técnicas de Q
Diagnostico em Lesbes Malignas da Mama Anatomia_da Mama

Variantes Anatbmicas

A Mamografia(imagem diagnoéstica, 2 incidéncias bilaterais e incidéncias adicionais)
Alta especificidade
Baixa sensibilidade em mamas densas B
Alta sensibilidade para microcalcificacdes relacionadas ao cancer de mianséu

Bidpsia guiada por estereotaxia para lesdes detectadasmograficamente(calcificacdes mais
frequentes) P Doencas Mamérias : Malignas
P Imagens e Técnicasde

Diagndstico

Gravidez e Lactacédo

Doencas Mamarias : Benignas

A UltrassonografigUSG)Ye mama e axilailateral
Diferenciacéo entre nédulo solido e leséo cistica
Baixa especificidade Procedimentos _Intervencionistas
Técnica para guiar biopsias na investigacao de lesbes mamarias

Axilas

Rastreamento

A Ressonancianagnética(RM) Mulheres com Alto Risco
Alta sensibilidade e especificidade

, . . .. - - Comunicacéo
Técnica guiada por bidpsia para exploracao de lesGes detectadas por RM

Equipe Multidisciplinar

Mamografia e USG séo obrigatorias na investigacao de todas as lesbes mamarias
suspeitas. RM adicional é fortemente aconselhada em caso de carcinoma lobular A

invasivo, mama densa, historia familiar positivo, portadoras de mutacao genética e Referéncias
suspeita de cancer de mama multicéntrico ou bilateral

Mensagens Finais

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Umaavaliagaotripla é obrigatoria para a investigacaode lesGesmamariassuspeitas Consisteem exame

Q

clinicopor um profissionaltreinado, investigacdaadioldgicae bidpsiapercutanea

Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatdbmicas

A correlacéo final entre os resultados da patologia, achados

clinicos e de imagem é obrigatoria. Caso haja discordancia, Gravide? & Laclagao

A\

imagens adicionais s&o necessarias

Avaliacao
clinica

Avaliacao
Radiol6gica
Mamografia,

USG, RM

Bidpsia
percuténea
Histopatologia

Um relatério de mamografia, USG e RM
contém uma descricdo completa de
ambas as mamas, uma avaliacgéo final,
impressao e recomendacgao

Uma descrigéo e avaliagao uniformes
ajudam o radiologista a comunicar os
resultados de imagem. Um dos
protocolos mais frequentemente usados
€ o Breastimaging Reportingand
DatabaseSystem(BIRADS)

Neste capitulo, os descritoresRADS
serdo usados para explicar as
apresentacoes de lesdes malignas da
mama em mamografia, USG e RM

www.ACR.org

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

Doencas Mamarias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas
P Imagens e Técnicasde
Diagndstico

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Capitulo:

Imagem da Mama

Conteudo

Um relatério de imagem da mama contém

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

A Informacdes clinicas e indicacao Gravidez e Lactacio
A Comparacao com exames anteriores (data e tipo de exame) Técnicas Diagnésticas por Imagem
A Densidade da mama Composicao do tecido- Padrao de realce Doencas Mamarias : Benianas
A Pele, papila e aréola P Doencas Mamérias : Malignas
~ P Imagens e Técnicasde

A LesoOes Diagndstico

Nodulo, Assimetria, Distorg&o arquitetural il

Calcificagoes Procedimentos _Intervencionistas
A Localizagcao, tamanho de cada les&o, distancia da papila Rastreamento
A Sinais secundarios (pele, papila) e
A Aspectos dos linfonodos Comunicaco
A Categoria de avaliacdo Equipe Multidisciplinar
A Recomendacdes

Mensagens Finais

www.ACR.org

Referéncias

Teste Seu Conhecimento



http://www.acr.org/

e-Book — Educacao em Radiologia na Graduacao

Na mamografig lesdes malignas podem se apresentar como:

Nodulo
Distorc&o arquitetural
Assimetria

A Calcificacoes

Calcificagdes

Atlas ACR BI-RADS® 5?2 Edicao
REFERENCIA RAPIDA

MAMOGRAFIA

Composicédo da|a. As mamas séo quase totalmente gordurosas
mama b. H& areas esparsas de densidade fibroglandular
c. As mamas séo heterogeneamente densas, o que pode obscurecer
pequenas massas
d. As mamas séo extremamente densas, o0 que reduz a sensibilidade da
mamografia
Massas Forma Oval
Redonda
Irregular
Margem Circunscrita
Obscurecida
Microlobulada
Indistinta
Espiculada
Densidade [Alta
Igual
Baixa
Contendo gordura

Tipicamente
benignas

Cutaneas

Linfonodos intramamarios

Vascular

Les&o cutanea

Grosseiras ou

em for

ctocddidatado salitrim ¢ a 6

como Ohastes

grandes

Redondas

na borda

Distréficas

Leite de célcio

Sutura

Morfologia suspeita

Amorfas

Aspectos associados

Retracéo cutanea

Retracéo do mamilo

Espessamento
Espessamento

|Adenopatia axilar
Distorgéo arquitetural

Calcificagdes

Heterogéneas grosseiras

Pleomdrficas finas

Ramificacdes finas, lineares, finas lineares

Distribuicao

Difusa

Regional

Agrupada

Linear

Segmentar

Distorgdo arquitetural

Assimetrias

Assimetria

Assimetria global

Assimetria focal

Assimetria em desenvolvimento

Localizagéo das lesdes

Lateral

Quadrante e sentido

Profundidade

Distancia do mamilo

www.ACR.org

Conteudo

Capitulo:

Imagem da Mama

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

Doencas Mamérias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas
P Imagens e Técnicasde
Diagndstico

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Conteudo

Na mamografia um ndédulo maligno tem forma irregular com margensiicrolobuladas
indistintas ou espiculadas. A densidade € maior do que a do tecido circundante. Sinais
associados de malignidade sao microcalcificacdes suspeitas. Achados associados incluem
retracao e espessamento da pele e da papila

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Nodulo =>

Forma:oval (pode ter 2 ou 3lobulacées,
redonda, irregular

Margens circunscritasobscurecidas
microlobuladas indistintas espiculadas
Densidade alta, igual, baixa ou contendo
gordura.

Microcalcificacbegssociadas

Achados associados: espessamento da
pele,

Localizacéqesquerda/direita, quadrante,
horas no relégio,periareolar terco
meédio, posterior)

Nédulo (seta) com forma irregular, margens espiculadas e alta
densidade. Espessamento da pele no quadrante inferior e medial da
mama. A patologia mostrou um carcinomductal invasivo de 25 mm.

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagndésticas por Imagem

Doencas Mamérias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas
P Imagens e Técnicasde
Diagnostico

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Imagem da Mama

Conteudo

Anatomia da Mama

A Calcificagbepodem estar associadas a um nédulo maligno, mas também podem estar
presentes como o unico achado no carcinonductal in situ (CDIS).

A A quantidade, o tipo e a distribuicdo das microcalcificacbes devem ser analisados: calcificaces
lineares finas ou ramificadas com distribuicéo linear e segmentar sdo muito suspeitas de CDIS  Tecnicas Diagndsticas_por Imagem

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Doencas Mamarias : Benignas

P Doencas Mamérias : Malignas
P Imagens e Técnicasde
Diagndstico

Axilas

Calcificacoes>

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

A Morfologia: finaslinearesramificadas

A Distribuicdo linear esegmentar

A Evolucao ndo confiar na estabilidade
em casos de calcificacdes suspeitas.

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

www.ACR.org

Teste Seu Conhecimento
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Imag

Vee
(e TSNS Y G

g‘;} Contetido

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagndésticas por Imagem

Doencas Mamérias : Benignas

p Doencas Mamarias : Malignas
P Imagens e Técnicasde
Diagnostico

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

aeb Imagens em CC e MLO da mama esquerda mostram calcificagbes com distribuicdo segmentar no quadrante superior lateral; Mensagens Finais
patologia: carcinomaductalin situ (CDIS) o
c Ampliacdo em MLO mostra calcificagbes finas lineares e ramificadas, organizadas em um pedddial, com distribuicdo segmentar Referéncias

i m Acim mpliacao) mostra calcificacdes lineares ramificadas ou finas. .
d image do especime (a P agao) ¢ Teste Seu Conhecimento
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Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Distorc&oarquitetural =>

Gravidez e Lactacao

Linhas finas e retas oaspiculacdes
irradiando de uma area central, co
retracao focal, distorcao ou
retificacao na periferia do
parénquima

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

Doencas Mamérias : Benignas

p Doencas Mamarias : Malignas
P Imagens e Técnicasde
Diagndstico

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

TS em MLO evidencia pequena distor¢do no quadrante superior da mama direita (seta); a patologia revelou um carcthaotz

. . Referéncias
invasivo de 1,8 cm

www.ACR.org

Teste Seu Conhecimento
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Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

Assimetria=> area de tecidofibroglandularvisivel em apenas uma projecao Técnicas Diagnosticas por Imagem
mamografica(sobreposicao de tecido mamario normal)

Doencas Mamarias : Benignas

Assimetriafocal visivel em duas proje¢des, portanto, um achado real em vez de ’ Doenfafm'\gzg?sngie?nﬂgggz

sobreposicao Diagnéstico

Axilas

Assimetriaglobal assimetria ocupando pelo menos um quadrante da mama e
geralmente é uma variante da normalidade

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Assimetriaem desenvolvimentonova, maior e mais conspicua do que a de um exame
anterior. Uma assimetria em desenvolvimento € suspeita e sempre precisa de
investigacao adicional com USG e, em caso de resultados discordantes, RM

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

www.ACR.org

Referéncias

Teste Seu Conhecimento
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Na USG uma lesdo maligna é heterogénedjpoecoica(mais escura) com forma irregular e Q’:’S Contelido

margens anguladasmicrolobuladasou espiculadas.

A orientacdo nao é paralela a pele e o sombra acustica posterior esta frequentemente presente

Fig5: USG de nédulo
visto ha MMG dafig 1
mostra um nédulo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacao

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

- a Homog°nea & gordur a hipoecoicocom formato Doencas Mamatrias : Benignas
Composu,::zncj:bl Homog°nea & fibroglandul ar irregularemargens - :
c. Heterogénea microlobuladase Doencals MamarlasT : Mallqngs
P Imagens e Técnicasde
Forma Oval - Redonda - Irregular anguladas. lagens
" _ — Diagndstico
Orientagéo Paralela - N&o paralela
Margem Clrt?uhscrlta ou ndo c.|rcunscr|ta: . Axilas
Indistinta, Angular, Microlobulada, Espiculada
Nodulo ) anecoico 3 hiperecoic Procedimentos Intervencionistas
Padrao de eco c2stico/s-lido comple
heterogéneo . .
2 Fig6: imagem de USG da Rastreamento
. Nenhum 8 realce 0 som N .
Aspectos posteriores combinado lesdo na MMG daﬁg 2
T n N mostra nédulohipoecoico Mulheres com Alto Risco
Calcificacbes Na les&o - Fora da les&o - Intraductal .
com forma irregular, o
Aspectos di stor-«o arquitetural & altera- margens indistintas, com Comunicacdo
assgciados retra-«o cut©nea 8 edema & vascul sombra acustica. Os focos : T
elasticidade ecogeénicos no interior Equipe Multidisciplinar
representam calcificagdes M Finai
_|lcisto simples - microcistos agru patologicas. €nsagens tinais
Casos especiais .
(casoscomumSObre a pele & corpo estranho (i .
- . . mam8rio & mal forma-«o0o arterioven Referéncias
Unico diagnostico) . .
|l 2quido p-s-operat-rio 0 necrose )
Teste Seu Conhecimento
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A Se as caracteristicas da lesdo indicarem malignidade, a categorR/ADS 4 (4A, 4B, 4C), 50u 6

~ . g Variantes Anatémicas
serdo a avaliacao final.

Gravidez e Lactacao

A Com base nessa classificacéo, uma técnica diagnostica minimamente invasiva adicional, como Técnicas Diagndsticas por Imagem
bidpsia por agulha grossa, deve ser realizada (avaliagao tripla)

Doencas Mamérias : Benignas

p Doencas Mamarias : Malignas
P Imagens e Técnicasde

Diagndstico
Categorias de avaliacdo BI-RADS
Categoria 0: Mamografia: i ncompl eta 6 necessita de exame de i magem adicional e/ ou mamogr a Axilas
Ultrassome RM:i ncompl eta 0 necessita de avalia-«o adicional por exame de i magem i o
— - Procedimentos Intervencionistas
Categoria 1: Negativo
Categoria 2: Benigno
g - g - Rastreamento
Categoria 3: Provavelmente benigno
Categoria 4: Suspeito mamografia Categoria 4A: Baixa suspeita de malignidade

Mulheres com Alto Risco

& utrassom Categoria 4B: Suspeita moderada de malignidade
Categoria 4C: Alta suspeita de malignidade
Categoria 5: Altamente sugestivo de malignidade

Categoria 6: Malignidade confirmada por bidpsia Equipe Multidisciplinar
Para o Atlas completo, visite acr.org/biards

Comunicacao

Mensagens Finais

Referéncias

WWW.ACR.Org/biI'adS Teste Seu Conhecimento
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Q Conteudo

Na RM uma lesdo maligna apresenta realce heterogéneo e periférico. Anatomia da Mama

A forma é irregular e as margens sao espiculadas. Aléem da morfologia, a lesdo mostra um rapido  Variantes Anatomicas

aumento do sinal apods a injecao de contraste seguido de uma lavagem na fase tardia Gravidez e Lactagao

Técnicas Diagndésticas por Imagem

Doencas Mamérias : Benignas

p Doencas Mamarias : Malignas
P Imagens e Técnicasde
Diagnastico

Axilas

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

RM com contraste, plano axialde imagem de subtracdo(a) e ponderadaem T1 com supressaode gordura no plano sagital (b) do o
tumor mostrauma lesdocom realceheterogéneoe periférica A forma e asmargensséaoirregulares O padrao de realce é altamente Mensagens Finais

suspeitode malignidade

Referéncias
www.ACR.org//media

Teste Seu Conhecimento
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G2

Noédulo de alta densidade (a e b) com margens espiculadase
forma irregular, na juncédo dos quadrantesmediais,as 9 horas na
mamaesquerda,nos cortesde tomossintesgseta)

USG (c) mostra uma leséao irregular (entre os caliper9,
heterogénea,microlobulada

Na RM (d), lesdo irregular, espiculada, com intenso realce
heterogénea

A histologiarevelouum carcinomaductal invasivode 2,3 cm.

Capitulo:

ima_gem da Mama

Conteudo

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacdo

Teécnicas Diagndsticas por Imagem
Doencas Mamatrias : Benignas

Doencas Mamarias : Malignas
P Imagens e Técnicasde

Diagnostico
Axilas
Procedimentos Intervencionistas
Rastreamento_

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Teste Seu Conhecimento



Capitulo:

Imagem da Mama

Histologia do Cancer de Mama in Situ & Invasivo Contelido

ED
Pré-invasivo | Invasivo I

Anatomia da Mama

Variantes Anatbmicas

Gravidez e Lactacédo

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

Doencas Mamarias : Benignas

P Doencas Mamérias : Malignas
P Doencas Malignas
da Mama

Cortesia G. Floris, MD, University Hospitals Leuven, Belgium

Axilas
A Dentro daunidade ducto lobular terminal (UDLTa mama normal, uma camada de células epiteliais e uma

. . C e ~ Procedimentos Intervencionistas
camada de células mioepiteliais sdo cercadas pela membrana basal.

A No CDIS, as células epiteliais sdo fenotipicamente diferentes das células epiteliais normais (CDIS pouco Rasireamento.
diferenciado mais do que CDIS bem diferenciado). No entanto, eddrsda sdo cercadas por uma membrana basal Vil s Al SEmE

A CDIS abrange um grupo dearcinomas n&o invasivos histologicamergecom prognostico heterogéneos. As
microcalcificacdes constituem o principal achado de imagem do CDIS.

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

A Uma vez que as células neoplasicas invadem a membrana basal no estroma mamario, houve a transicdo para um
carcinomaductal invasivo Mensagens Finais

Breast Cancer Biology for the Radiation Oncologist, 2015; ISBN : 978-642-31219-9 Referéncias
@ Teste Seu Conhecimento

Capitulo: Biology of DCIS and progressionto invasive disease.Sanaz. Jansen
Diagnostic breast imaging, SH HeywantKdobrinnner, D Dersaw, | Schreer, Thieme
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Conteudo
A O tipo mais frequente de carcinoma é carcinomaductalinvasivo (CDIjle Anatomia_da Mama
tipo ndo especial (NE) (80%), seguido pelo carcinoma lobular invasivo (cerca
de 15%) Variantes Anatomicas
A Os tipos especiais de carcinomasictaisinvasivos sap . Gravidez ¢ Lactacao

Carcinomamucinoso(3%) Técnicas Diagndsticas por Imagem

Carcinoma tubular (23%) Doencas Mamérias : Benignas

Carcinomamedular (3-4%) D Doencas Mamarias : Malignas

P Doencas Malignas
da Mama

Carcinomapapilar (2%)

A Carcinoma mucinoso e carcinoma medular s&o algumas vezes bem

. . Axilas
clrcunscritos.

Procedimentos Intervencionistas

A Portanto, para diferencidos de umfibroadenoma a bidpsia por agulha

grossa é indicada caso uma nova lesdo em crescimento seja detectada Rastreamento

A O cancer de mama inflamatério é uma condi¢éo na qual as células tumoraisiemacutaneo hiperemiada mama
estdo nos vasos linfaticos da pele, responséaveis pela apresentacéo clinicaldgta Cortesiade Multidisciplinary

Mulheres com Alto Risco

edema, eritema e hipertermia. BreastCenter, University Hospitals Comunicacéo
_ _ _ ) _ Leuven, Belgium _ -
A Outros tipos mais raros de carcinoma incluem a doenga Blagetdo mamilo, Equipe Multidisciplinar

tumor filoide maligno e sarcoma da mama o
Mensagens Finais

Referéncias

Diagnostic breast imaging, SHeywantKobrinnner D Dersaw | Schreer Thieme @ ,
Teste Seu Conhecimento
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Contexto Conteudo

Anatomia da Mama

A presenca de metastase em linfonodo axilar continua sendo um dos fatores prognoésticos mais importantes no

" Variantes Anatémicas
cancer de mama.

Aproximadamente 3040% das pacientes com cancer de mama recésimgnosticado terdo metastases B
linfonodais

Técnicas Diagnoésticas por Imagem

A realizac&o de ultrassonografia axilar em todos os pacientes com suspeita de cancer de mama faz parte da rotina

. . o Doencas Mamarias : Benignas
de avaliagéo por imagem inicial.

Doencas Mamarias : Malignas

) Axilas
P Anatomia

Procedimentos Intervencionistas

Rastreamento

Mulheres com Alto Risco

Comunicacao

Equipe Multidisciplinar

Mensagens Finais

Referéncias

Aspectos de um linfonodo axilar no USG Realizacdo de USG axilar em uma paciente com suspeita de cancer de Teste Seu Conhecimento
mama. Note a posi¢édo de abdugédo do braco






































































































































































