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RESUMO

Objetivo: O objetivo central de investigar as vantagens e desvantagens do uso da mamografia Digital no
rastreamento do Cancer de mama no Brasil. Método: A pesquisa se apresenta como uma revisao bibliografica
de carater qualitativo com o objetivo central de avaliar as vantagens e desvantagens do uso da mamografia
Digital no rastreamento do Cancer de mama no Brasil. Os dados foram pesquisados nas bases de dados
SCIELO, PUBMED e LILACS. Resultados: o servico deve ser executado na salde, determinar seus respectivos
ciclos Niveis de Tolerancia e Limite. Assim fazendo um rastreamento do cancer de mama com éxito, através da
mamografia digital. Concluséo: Entretanto, o rastreio do cAncer de mama por mamografia digital tem sido uma
das mulheres opc¢des para mulheres de baixa renda e até mesmo de uma classe média alta, por sua vez é um
diagnéstico por imagens mais utilizados no setor de saude publica e particular.

Descritores: Mamografia digital, mamografia analdgica, Cancer de mama

ABSTRACT

Objective: The main objective was to investigate the advantages and disadvantages of using Digital
Mammography in breast cancer screening in Brazil. Method: The research is presented as a qualitative literature
review with the central objective of evaluating the advantages and disadvantages of using Digital Mammography
in breast cancer screening in Brazil. Data were searched in the SCIELO, PUBMED and LILACS databases.
Results: the service must be performed in health, determine their respective Tolerance and Limit Levels cycles.
Thus doing a successful breast cancer screening, through digital mammography. Conclusion: However, breast
cancer screening by digital mammography has been one of the women's options for low-income and even upper-
middle class women, in turn it is an imaging diagnosis most used in the public and private health sector.

Descriptors: Digital mammography, analog mammography, Breast cancer
INTRODUCAO

O cancer de mama é o cancer mais comum entre as mulheres, tendo 2,09 milhdes de
casos registrados no mundo no ano de 2018 conforme a Organizacdo Mundial da saude
(OMS)1. Ja no Brasil dados do Instituo Nacional do Cancer apontam que em 2020 houve
66.280 novos casos de cancer de mama o que representa 29,7 % dos casos de cancer
notificados em mulheres no ano de 2020.Ainda conforme o INCA em 2020 houve 17.825
Obitos de mulheres decorrentes do cancer de mamaz2.

O método mais efetivo de prevencdo da morbimortalidade do cancer de mama € o
rastreamento momografico, visto que pode identificar a doenca no estagio inicial reduzindo as

chances de mortalidade3. A mamografia ainda é uma das tecnologias mais utilizadas no
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rastreamento do cancer de mama. A mamografia analdgica utiliza o sistema de écran-filme,
associado a um equipamento especifico de mamografia com gravacdo da imagem por meio
de reacdes de agentes quimicos e é o método indicado para mulheres assintoméaticas4.

A tecnologia pode ocasionar mudancas significativas no campo da salude e podem ter
impactos tanto no processo terapéutico como de diagnédstico. Dessa forma, como a
mamografia analdgica pode ser falha em detectar uma grande porcentagem de céanceres,
nova tecnologias para deteccdo estdo sendo buscadas. Uma dessas tecnologias, a
mamografia digital de campo completo, foi introduzida em forma de prot6tipo em 1996, e foi
aprovado para uso clinico pela Food and Drug Administration (FDA) em janeiro de 20005.
Resultados do estudo ACRIN-DMIST, pesquisa desenvolvida pelo American College of
Radiology Imaging Network Digital Mammography Imaging Screening Trial, financiado pelo
National Cancer Institute.

O estudo teve como objetivo comparar a precisao diagnostica da mamografia digital e

da mamografia analégica em mulheres assintomaticas que se apresentam para rastreamento

de cancer de mama. Ao longo dos 25,5 meses de inscricdo, um total de 49.528 mulheres
foram incluidas nos 33 locais participantes, que utilizaram cinco tipos diferentes de
equipamentos de mamografia digital6.

As pesquisas apontam que os sistemas digitais oferecem o potencial de deteccéo
aprimorada devido a eficiéncia aprimorada de absor¢éo dos fétons de raios X incidentes, uma
resposta linear em uma ampla faixa de intensidades de radiacdo incidente e o baixo ruido do
sistema. Além disso, a pesquisa aponta que em relacdo a acuracia ndo ha diferencas
significativas entre as duas tecnologias, no entanto, tecnologia digital ndo era inferior a
tecnologia existente e potencialmente superior em mulheres mais jovens com mamas densas,
visto que essas absorvem duas a trés vezes mais a quantidade de radiacao durante a imagem,
pois mamas densas absorvem mais raios-X por causa da densidade, ja que o raio-x possui
dificuldade em penetrar no tecido denso?.

Assim, a tecnologia digital € mais indicada para mulheres mais jovens (<50 anos) e
com mamas mais densas9. Contudo, gera ainda alguns comentarios, mamografia Analdgica
ou mamografia Digital, para rastreio de cancer de mama, afinal, qual a melhor? Ambos os
exames sao eficientes para prevencao através da deteccdo precoce de tumores8. A
mamografia digital traz mais vantagens em relacdo ao tempo de realizagcdo do exame e o
menor desconforto causado pela compressdo da mama no método quando se olha para o
método convencional9. Nesse contexto o presente trabalho caracteriza-se como uma revisao
bibliografica dos dltimos 5 anos com o objetivo central de investigar as vantagens e

desvantagens do uso da mamografia Digital no rastreamento do Cancer de mama no Brasil.
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METODO

A pesquisa se apresenta como uma revisado bibliogréfica de carater qualitativo com o
objetivo central de avaliar as vantagens e desvantagens do uso da mamografia Digital no
rastreamento do Cancer de mama no Brasil. Os dados foram pesquisados nas bases de dados
SCIELO, PUBMED e LILACS, utilizando os descritores: mamografia digital, mamografia
analdégica, Cancer de mama. Ap6s pesquisa e leitura os trabalhos foram selecionados
conforme critérios de exclusao: artigos incompletos, publicados a mais de 5 anos, que néo

contribuem para a pesquisa, hdo encontrados no idioma inglés ou portugués.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Nos dultimos anos, tem havido preocupacdes sobre a qualidade das imagens
mamograficas porque o tecido mamério patolégico normal é radiodenso e semelhantes,
portanto, é necesséaria uma inspe¢do com resolucdo de contraste ideal para visualizagao de
patologia mamaria. Isso tem algumas limitacdes, como: energia do feixe, ligacdo omental,

armazenamento a longo prazo, condicdes de armazenamento visualizacdol10.

No ano 2000, a mamografia digital de campo completo foi introduzida, foi uma das
inovagdes onde o detector deixa de ser um filme radiogréafico, mas passa a ser um conjunto
de semicondutores que recebem irradie e envie sinais elétricos transmitidos por um
computador. Aquisicdo de imagem uma vez armazenados, eles podem ser demonstrados
usando técnicas de imagem como o brilho, contraste e ampliacdol1. O usando da mamografia
digita, entende-se por recursos de pds- processamento para aquisi¢cdo de imagens que podem

levar a redugdo nos procedimentos desnecessarios, como recalls de pacientes,

Superexposicao radiologica, tempo e custo de repeticdo de imagens insatisfatorias.
Inicialmente, as tecnologias digitais utilizadas em procedimentos intervencionistas foram
guiadas por mamografia, usando detectores com pequenos campos de visao (campo de
visdo). No entanto, devido a necessidade de maior resolucdo espacial, uma vez que é
necessaria uma melhor qualidade de imagem, bem como maior deteccdo e Representacdo

de fotons de raios X de baixo ruido12. Segue exemplo na figura 1.
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Figura 7:1- Mamografia digital x filmes, Fonte: Barra, (2018)

Para deteccéo precoce do cancer de mama, ja existem equipamentos que requerem
parametros técnicos especiais, capacidade de fornecer alta resolucéo, alta qualidade e menos
imagens e minima dose possivel. Atualmente, as mamografias podem ser obtidas por
dispositivos com detectores diferentes. Isso resulta no formato diferente da imagem final, que
pode ser renderizada em filme Radiogréfico (sistemas de filme de tela) ou imagens digitais,
como sistemas CR e DR (Radiologia Digital), para exame, de acordo com a Portaria N°
2.898/2013, a mama deve ser comprimida para reduzir a o tecido mamario que se sobrepde
e nao deve introduzir artefatos imagens criadas durante a compressao da mama, incluindo
dobras de tecido pelel4. Para evitar esses desfechos clinicos, evidéncias cientificas mostram
os beneficios do rastreamento mamografico na reducédo da mortalidade por cancer de mama,

considerando que o exame pode aumentar as taxas de cura em até 30%.

Mesmo apés anos de aperfeicoamento, a mamografia digital 2D de campo total ainda
se consolida como o0 exame mais adequado para o rastreamento do cancer de mama como
importante ferramenta para a acuracia diagndstica, principalmente em mulheres mais jovens,

com menos de 49 anos.

Mesmo com limitacbes, como baixa qualidade de imagem com sobreposicdo de
tecidos e estruturas mamaérias, por exemplo, em mulheres com parénquima mamario mais
densol5. Em 2011, com o advento de uma técnica de mamografia 3D conhecida como
tomossintese mamaria digital, que supera algumas das limitacbes do uso da mamografia 2D,
existe a opcao de eliminar a sobreposicao tecidual, melhorando assim o campo de visao para
melhor interpretacdo, sendo necessarios para a tomossintese digital da mama na pratica de
triagem, considerando que os exames 2D convencionais ndo revelam alguns tumores, as
vezes recobertos por tecido fibroglandular, levando a resultados falso-negativos16. Como

visto na figura 2.
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Figura 7:2. Exame convencional 2D x 3D. Fonte: Neczypor, M. R., Real, J. V., & Doro, R. B. (2021).

Portanto, todo servico de mamografia visa melhorar permanentemente o0s
atendimentos e tratamentos, pois o maior risco para mulheres que sofreram, é a mamografia
€ um pequeno cancer de mama Mamas indeterminadas curaveis sdo devidas a mamografias
de m& qualidade. Este risco é inerente também de vezes que a paciente é irradiadal8. Desta
forma, para garantir a qualidade mamografia, apresentada pela ANVISA Portaria

Normativa n° 54, de 20 de dezembro, em 2019, foram estabelecidos requisitos de
saude e seguranca na mamografia, sGo necessarios a seguranca e o relacionamento, os
testes e controles de aceitagdo minima e a qualidade com que o servigco deve ser executado
na saude, determinar seus respectivos ciclos Niveis de Tolerancia e Limite. Assim fazendo
um rastreamento do cancer de mama com éxito, através da mamografia digital1l9. Veja na

figura 3.

Figura 7:3. Rastreamento por cancer de mama por mamografia digital. Fonte: de Arruda, T., & Martins,
D. L. N. (2019)
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CONCLUSAO

Através desse estudo, entende-se a importancia do exame radiografico realizado pelo
profissional da radiologia no paciente diagnosticado com fascite plantar. Tendo em vista que
cerca de 7 artigos confirmam a importancia do exame radiografico para o diagnostico do

paciente, traz também a posicao do profissional, diante da realizacdo do exame, para eliminar

a possibilidade de ser confundida com o esporao do calcaneo ou outras doencas.

A fascite plantar € um transtorno de bom progndéstico, mas a recuperagdo costuma ser
bastante lenta.

tuberosidade do calcaneo podem ser identificados e a arquitetura 6ssea do arco medial para

ser mais bem avaliada.
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