Peer Learning na imagem mamaria:
Aprendizados em nossa instituicao
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Nossa experiéncia
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Diagnoésticos Brilhantes

Paciente de 62 anos realizando mamografia de rastreio, refere cirurgia prévia de implante mamario.

Mamografia nas incidéncias mediolateral obliqua (MLO) e craniocaudal (CC) Tomossintese (TS) com manobra de Eklund, observa-se: massa
sem lesdes evidentes: irregular associada a distorgédo arquitetural na unido de quadrantes
superiores em mama direita - MLO e CC :
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2. Uma manobra de Eklund
adequada é fundamental
Na ultrassonografia (US) foi visualizada nédulo irregular correspondente 3. Achados sutis também podem ser
a lesao de TS . A biépsia guiada por US foi entéo realizada, detectados em uma ultrassonografia
com resultado de carcinoma ductal invasivo da mama. cuidadosamente realizada




Oportunidade de Aprendizado

Paciente do sexo feminino, 75 anos, assintomatica, com assimetria focal no quadrante superomedial da mama esquerda sem correspondéncia na US, nem achados associados, classificada
como BI-RADS 2 ha 8 anos por estabilidade. Um ano depois do Ultimo exame, retorna para rastreamento.
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imagem esquematica da mama
representa areas onde as lesdes séo
frequentemente perdidas na
ultrassonografia mamaria b
geralmente periféricas, como ocorreu

Foi realizada biopsia percutanea a vacuo guiada por ultrassonografia e a analise
histopatoldgica foi compativel com carcinoma ductal invasivo, receptores de estrogénio e progesterona
positivos e HER2 negativo.
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it o PONTOS DE DISCUSSAO:
S A periferia do parénquima mamario € comumente negligenciada na avaliagcao ultrassonografica.
¥ 1 2. Lesbes suspeitas devem ser biopsiadas, mesmo quando estaveis, devido ao comportamento
B RS indolgnte que os carcinomas de mama podem apresentar, principalmente os dg baixo grau.
Consideramos isso um erro de deteccdo, em que a massa nao foi detectada nas
ultrassonografias anteriores.
Viés possivelmente relacionados ao caso: viés de desatencao e viés de satisfacao do relato.
N ) . Uma estratégia para combater o viés de satisfagdo do relatério é considerar a nao leitura do
MMG (CC e MLO da mama esquerda) :assimetria focal (seta) no espaco livre relatério ante?riorpantes do exame e em relagéo a% viés de desatencdo, uma estratégia eficaz é
retroglandular entre a borda posterior do parénquima X N 9 G g _g .
mamario e a parede toracica. O radiologista observou distorgdo arquitetural e criar seu proprio passo a passo do protocolo do exame, sempre utilizando checklists mentais
classificou-a como BI-RADS 4 . para nao deixar de avaliar certas regides da mama.




