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Introdução 
e Objetivo

 A avaliação precisa do tamanho tumoral 
após quimioterapia neoadjuvante (NAC) é 
essencial para planejamento cirúrgico e 
preservação mamária;

 Objetivo: Comparar acurácia de 
mamografia (MG), ultrassonografia (US) e 
ressonância magnética (RM) na estimativa 
do tamanho tumoral em pacientes com 
câncer de mama (CM) submetidas à NAC, 
considerando subtipos moleculares



Método

 Amostra: 226 pacientes com CDI tratadas entre 2021-2023

 Classificação molecular: HR+/HER2−, HR+/HER2+, HR−/HER2+, TNBC

 Imagens pré-operatórias: MG, US e RM realizadas em até 1 semana 
antes da cirurgia

 Comparações: Tamanho tumoral estimado vs. Anatomopatológico

 Análises: Kruskal-Wallis, ROC, valores preditivos (PPV, NPV), correlação 
de Pearson.



Resultados

 Acurácia geral: RM (76%) > US (73%) > MG (71%)

 Melhor desempenho da RM: HR+/HER2+ (r=0.767), TNBC (r=0.852)

 Tendências:
 RM e US: tendência a superestimar em HER2+
MG: tendência a subestimar em TNBC (19% dos casos)

 Sensibilidade para lesões >10 mm:
 RM e US > 0.9 nos subtipos HR+
MG consistentemente inferior, especialmente em TNBC e HR−/HER2+



Implicações clínicas e Pontos de aprendizado

 RM deve ser priorizada na avaliação pós-NAC, especialmente em 
HR+/HER2+

 US é útil, mas com risco de superestimar em HR−/HER2+

 MG tem limitações relevantes, especialmente em mamas densas e TNBC

 Conclusão: Estratégia de imagem deve considerar o subtipo molecular 
para guiar decisões cirúrgicas e maximizar preservação mamária.
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