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RESUMO

O sistema de classificacdo BI-RADS foi desenvolvido para padronizar a descricao de
imagens de mamografia, ultrassonografia e ressonancia magnética da mama,
fornecendo informacdes precisas sobre lesdes mamarias para auxiliar no tratamento
e acompanhamento dos pacientes. A categoria 4A do BI-RADS indica lesdes
suspeitas de malignidade que requerem bidpsia. A biépsia a vacuo de mama é uma
técnica amplamente utilizada para avaliar lesbes suspeitas, proporcionando uma
analise precisa das caracteristicas da lesdo e identificacdo de células cancerigenas.
Esta revisdo narrativa da literatura analisou a aplicabilidade da biépsia a vacuo no
contexto da classificacdo BI-RADS 4A. Foram selecionados 4 artigos relevantes ap6s
busca na Biblioteca Virtual em Saude, utilizando as bases SCIELO e MEDLINE. A
analise desses artigos revelou que a bidpsia a vacuo é eficaz e segura no diagnéstico
de lesbes do estadiamento 4A do cancer de mama. A utilizagdo de sucgdo a vacuo
durante o procedimento permite a coleta de amostras de tecidos solidos de forma mais
completa, reduzindo a necessidade de repeticdo do procedimento e fornecendo
materiais adequados para analise histopatologica. Aléem disso, a biopsia a vacuo é
realizada sob orientagdo de imagens, como ultrassonografia, mamografia,
ressonancia magnética e tomografia computadorizada, o que contribui para um
diagndéstico mais preciso e um planejamento de tratamento mais efetivo. A biépsia a
vacuo tem se mostrado eficaz ndo apenas no diagndéstico de lesbes mamarias, mas
também no diagnostico de lesdes tireoidianas e pulmonares. Sua utilizacdo tem
aumentado na pratica clinica contemporanea devido a confiabilidade e variedade de
aplicacbes clinicas. Os estudos revisados relataram taxas de risco severo e
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complicagcbes minimas relacionadas ao procedimento de biopsia a vacuo, como
sangramento no local lesionado, dor, sensibilidade pés-operatéria e hematomas. N&ao
foram encontrados relatos de complicacdes graves, e as complicacbes leves foram
consideradas toleraveis e geralmente nao identificaveis apos 12 meses. Em resumo,
a biopsia a vacuo de mama, conhecida como VABB, é uma opg¢do viavel para o
diagndstico e tratamento de tumores mamarios. E uma técnica minimamente invasiva,
capaz de evitar cirurgias adicionais em lesdes benignas classificadas como BI-RADS
4A e 4B, desde que sejam menores que 2 cm e comprovadamente benignas por
andlise patologica. Apresenta baixas taxas de complicacdes e demonstra eficacia
terapéutica. O VABB guiado por ultrassom é recomendado como abordagem inicial
devido a sua facilidade de aplicagéo, capacidade de fornecer amostras adequadas e
efeitos terapéuticos.

Palavras-chave: BI-RADS 4A, Biopsia a Vacuo, Ultrassonografia.

1. INTRODUCAO

O BI-RADS (Breast Imaging Reporting and Data System) € uma classificacao criada
em 1992 pelo Colégio Americano de Radiologia (ACR, na sigla em inglés) como um
sistema de classificacdo padronizado objetivando relatar e descrever as imagens de
mamografia, ultrassonografia e ressonancia magnética da mama. De maneira geral,
o sistema busca fornecer informacbBes precisas e consistentes aos médicos
assistentes sobre a presenca, localizacdo, extensdo e natureza das lesées mamarias,
além de padronizar esta classificacdo entre o meio médico, ajudando na tomada de
decisdes sobre o tratamento e acompanhamento dos pacientes (PRACTICE
PARAMETER, 2020).

O BI-RADS em sua composi¢ao possui sete categorias (classificacdo de 0 a 6), nas
quais cada categoria indica a probabilidade de malignidade da lesdo mamaria. Em
2013, o BI-RADS foi atualizado para incluir novas categorias e esclarecer alguns
pontos que ainda eram ambiguos (BERG et al., 2012).

A nova versdo, chamada BI-RADS 5th edition, manteve a mesma estrutura geral e
objetivo do sistema, mas com algumas modificacdes para melhorar a preciséo e
uniformidade na descri¢éo e relato das imagens mamarias. Mais especificamente, a
classificacdo 4 é utilizada para achados mamarios que possuem caracteristicas
suspeitas de malignidade de malignidade, porém ainda sem diagnostico, sendo

necessario a realizacdo de uma bidpsia para confirmacdo (CARNEIRO et al., 2018)
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Desta forma, o BI-RADS 4A se apresenta como uma categoria intermediaria de risco,
com probabilidade de malignidade variando entre 2 e 10%, a qual necessita de
avaliacao clinica detalhada e exame histopatologico. A biopsia a vacuo de mama tem
se tornado uma técnica amplamente utilizada na avaliacdo de lesdes mamaéarias
suspeitas, como nédulos, calcificagfes ou outras alteracdes identificadas em exames

de imagem.

Ela permite que pequenas quantidades de tecido sejam retiradas de uma regiéo
especifica da mama, possibilitando uma analise mais precisa das caracteristicas da
lesé@o e a identificacdo de possiveis células cancerigenas presentes no tecido. Além
disso, esta técnica possui diversas vantagens em relacdo a outros métodos de
biopsia, como a bidpsia cirdrgica. Trata-se de um procedimento menos invasivo, de
curta duracéo, realizado com anestesia local e que néo requer uma incisdo grande na
mama. Isso resulta em uma recuperacdo mais rapida e menos desconforto para o
paciente (VIEIRA et al., 2017).

Além disso, € realizada de forma ambulatorial, permitindo o retorno do paciente para
casa logo apos o procedimento. Outro aspecto de destaque € sua precisdo, uma vez
gue a agulha guiada por imagem permite que o profissional alcance areas especificas
da lesdo com maior precisdo com inclusive a possibilidade de extracdo de toda a
lesdo. Isso significa que a amostra retirada é mais representativa e proporciona um

diagndéstico mais preciso, favorecendo melhor progndéstico ao paciente.

Em concluséo, a biépsia a vacuo de mama € um procedimento eficaz e seguro para o
diagnéstico de lesbes do estadiamento 4A. Por se tratar de um procedimento
minimamente invasivo como outros ja existentes, a técnica possui seus riscos, tais
como infecgbes, hemorragias, e desconforto, os quais ndo excluem seus aspectos
positivos de modernidade ao ser comparada por exemplo com a exérese cirlrgica
(PARKER et al., 1994).

No caso de neoplasias do estadiamento 4A, a biopsia a vacuo pode ser uma

ferramenta valiosa para o diagnostico e tratamento do cancer de mama. Ao avaliar

7

amostras de tecido obtidas por meio da biépsia a vacuo, a equipe € capaz de
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identificar as caracteristicas do tumor e determinar se ele é sensivel a tratamentos

especificos, como a terapia hormonal ou terapia alvo.

Segundo o Instituto Nacional do Cancer (INCA), o cancer de mama € o tipo de cancer
mais comum entre as mulheres no Brasil, correspondendo a cerca de 30% dos novos

casos de cancer diagnosticados a cada ano.

Embora os dados especificos sobre o estadiamento 4A ndo sejam divulgados de
forma separada, sabe-se que cerca de 2 a 10% dos casos de cancer de mama séo
diagnosticados como estagio 4A no momento do diagnostico, o que corresponde a
lesdo de baixa suspeita para malignidade, representando a importancia de estudos
que analisem técnicas diagndsticas para estas lesdes. Mais especificamente, tratando
da ultrassonografia, as lesées que podem ser classificadas como BI-RADS 4A incluem
nodulos sdlidos hipoecoicos (isto €, com baixa ecogenicidade) e lesées complexas,
tais como cistos com conteudo solido ou nédulos com calcificaces periféricas (DINC
ELIBOL et al., 2020).

Geralmente, essas lesGes apresentam margem nao circunscrita e caracteristicas de
sombra acustica posterior, 0 que sugere que podem ser malignas, mas ainda

necessitando de avaliacao especifica para cada paciente (JEON et al., 2018).

Portanto, este estudo busca explorar e atualizar a literatura moderna envolvendo a
relacao entre o uso e aplicabilidade deste tipo de bidpsia e a classificacao 4A presente
no BI-RADS através de uma revisao de literatura descrita abaixo.

2. METODOLOGIA

Este estudo é uma revisdo narrativa da literatura realizada na Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), utilizando as bases de dados SCIELO (Scientific Electronic Library) e
MEDLINE (Pubmed).

{11

Os “Vaccum biopsy”, “diagnostic” AND “BIRADS” foram aplicados em conjunto com o
operador booleano "AND", o que resultou em uma amostra de 10 artigos, dos quais 4
foram filtrados com base nos critérios de elegibilidade, incluindo artigos em portugués,
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inglés, e disponiveis na integra, excluindo-se artigos duplicados, teses e monografias

e com base na leitura na integra.
3. DISCUSSAO

As lesbBes ultrassonograficas Birads 4A sdo caracterizadas por apresentarem
caracteristicas ultrassonograficas suspeitas de malignidade, com baixa probabilidade
de malignidade (2-10%). Essas leses sao classificadas de acordo com o sistema de
relatorio e dados de imagens de mama (Birads, do inglés Breast Imaging Reporting
and Data System), amplamente utilizado para padronizar a descricédo e a avaliagédo de
achados mamograficos e ultrassonograficos.No caso das lesdes classificadas como
Birads 4A em exames de ultrassom mamario, as caracteristicas tipicas incluem:
Noédulo sélido hipoecoico ou complexo sélido-cistico com margem bem definida e
contorno oval ou redondo, definido também como nédulo sélido com mais de trés
lobulagdes; Nodulos BI-RADS 3, porém palpavel; Dilatacdo ductal isolada com

descarga papilar (LEE et al., 2014).

Geralmente, essas lesdes apresentam microcalcificacbes benignas ou nao
apresentam microcalcificacdes. A presenca de vasos sanguineos periféricos também

podem ser observada por meio do Doppler colorido.

E importante ressaltar que as lesbes Birads 4A s&o consideradas de baixo risco, mas
ainda requerem avaliacao adicional para determinar sua natureza benigna ou maligna.
Nesses casos, € comum indicar uma biopsia para a obtencdo de amostras de tecido
para andlise histopatoldgica, a fim de confirmar o diagnostico, por isso a correlacao
sistematica entre as tematicas e abordagens relativas a biépsia excisional, incisional
por agulha grossa ou a vacuo ndo podem demonstrar um carater escasso e

desconexo.

Existem dois métodos de bidpsia a vacuo que séo utilizados na prética clinica para a
obtencdo de amostras de tecido. Um dos métodos mais comuns € a Bidpsia por
Agulha de Aspiracdo a Vacuo (BAAV) utilizando um dispositivo de bidpsia especifico,
como o sistema Mammotome® (Devicor Medical Products Inc., Estados Unidos).
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Nesse método, uma agulha de bidpsia é inserida na lesdo alvo, geralmente sob
orientacdo por imagem, como ultrassom, mamografia estereotaxica ou ressonancia
magnética (LIBERMAN et al., 1998).

Uma vez posicionada, a agulha é conectada a um sistema de vacuo que permite a
succao controlada do tecido alvo, removendo-o da lesdo em fragmentos. Outro
meétodo de bidpsia a vacuo é a Bidpsia por Agulha de Puncéo por Vacuo (BAPV),
utilizando dispositivos como o sistema Vacora® (Bard Biopsy Systems, Estados
Unidos).

Nesse método, uma agulha de biépsia oca € inserida na lesédo e um vacuo é aplicado
por meio de um sistema conectado a agulha. O tecido é aspirado para dentro da
agulha, permitindo a coleta de uma amostra maior e mais representativa da lesao.
Ambos os métodos de biopsia a vacuo tém como objetivo principal a obtencao de

amostras de tecido de alta qualidade para analise histopatolégica.

Esses métodos sdo minimamente invasivos e geralmente realizados de forma
ambulatorial, reduzindo o desconforto e o tempo de recuperacdo do paciente em

comparacao com procedimentos cirdrgicos mais invasivos.

Essa técnica apresenta diversas vantagens que a tornam uma opc¢ao atrativa em
comparacdo com outros métodos de bidpsia. Primeiramente, a bidpsia a vacuo
oferece alta precisao diagndstica devido a obtencdo de amostras de alta qualidade,
proporcionando informacdes histopatolégicas precisas para o diagnéstico de
patologias (FOWLER et al., 2013).

Além disso, a BAAV é considerada minimamente invasiva, resultando em menor
desconforto para o paciente, menor tempo de recuperagdo e menor risco de

complicagBes em comparag¢do com procedimentos cirirgicos mais invasivos.

Outra vantagem significativa da bidpsia a vacuo € a obtencdo de amostras mais
abrangentes de tecido solido, permitindo uma analise mais completa e representativa

da leséo alvo, o que reduz a necessidade de repeticdo do procedimento, sendo que
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lesbes categorizadas como BI-RADS 4A menores de 2 cm dispensam procedimento

cirdrgico adicional.

Somado a isso, a orientagdo por imagem, como ultrassom ou tomografia
computadorizada, aumenta a precisdo na localizacdo da lesdo alvo, auxiliando na
obtencdo de amostras de regibes especificas. No entanto, € importante considerar
algumas desvantagens associadas a bidpsia a vacuo. Embora seja um procedimento
geralmente seguro, existe um risco minimo de complica¢cdes, como sangramento,

infecgao localizada ou desconforto.

Ademais, a qualidade das amostras obtidas durante a bidpsia a vacuo pode depender
da habilidade e experiéncia do operador, sendo essencial que os profissionais estejam

devidamente treinados para obter resultados confiaveis.

Por fim, a biépsia a vacuo pode apresentar limitac6es em certos tipos de lesbes, como
lesbes sdlidas cisticas, de localizacdo profunda ou muito superficial, onde outras
abordagens podem ser mais adequadas. Portanto, ao considerar a biopsia a vacuo, é
crucial avaliar cuidadosamente suas vantagens e desvantagens, adaptando-a ao

contexto clinico e as caracteristicas do paciente.

De acordo com as diretrizes do Colégio Brasileiro de Radiologia (CBR) e da Sociedade
Brasileira de Mastologia (SBM), as indicacdes para a realizacdo da bidpsia a vacuo
de lesbes mamarias incluem les@es palpéveis ou visiveis por imagem que apresentam
caracteristicas suspeitas, achados de imagem sugestivos de lesdes suspeitas, lesdes
crescentes detectadas em exames de imagem de acompanhamento, lesbes que
causam alteracdes persistentes nos exames de imagem e casos em que o resultado
da avaliacdo clinica, exames de imagem e/ou exames complementares é
inconclusivo, e ha preocupacédo com a possibilidade de malignidade. (CBR, 2017-
2018)

Essas indicagbes sdo baseadas na avaliagcdo individualizada de cada caso,
considerando a histéria clinica, os achados de imagem e a opinido do médico

responsavel.
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A bidpsia a vacuo representa um importante avanco na area da medicina diagnostica,
proporcionando um método preciso e minimamente invasivo para a obtencdo de
amostras de tecido. Seu grande diferencial reside na capacidade de obter amostras
de tecido de forma mais eficiente e abrangente em comparagdo com outros métodos

de biépsia convencionais e a possibilidade de extragdo total do nédulo.

A utilizacdo de succao a vacuo durante o procedimento permite a coleta de amostras
de tecidos sélidos de forma mais completa, reduzindo a necessidade de repeticao do
procedimento e fornecendo materiais adequados para analise histopatolégica (PARK;
HONG; 2014).

Além disso, a biopsia a vacuo € realizada sob orientacdo de imagens, como

ultrassonografia, mamografia e ressonancia magnética, tomografia computadorizada.

Esses avancos contribuem para um diagndéstico mais preciso e um planejamento de
tratamento mais efetivo. A bidpsia a vacuo demonstrou sua efichcia em uma variedade
de aplicacdes clinicas, ndo somente no viés mamario, como no diagnéstico de lesdes
tireoidianas e pulmonares, tornando-se uma opcéao confiavel e cada vez mais utilizada

na prética clinica contemporéanea.

Permeando-se no viés de pesquisas cientificas, é evidente o feedback positivo das
experiéncias relatadas por especialistas da area. Ao relatar as infimas taxas de risco
severo e contratempos na integridade do procedimento de agulhamento (BICK et al.,
2020), sendo observadas como complicagdes reais: sangramento no local lesionado
ou dor durante o procedimento, ndo descartando sensibilidade pos-operatéria e
hematomas, porém sendo transcritos como efeitos de alta tolerabilidade (HOORNTJE
et al., 2003).

N&o se encontra na literatura um relato demonstrativo de complicacao grave para o
paciente, sendo esta gama de complicacdes leves citadas como né&o identificaveis em
menos de 12 meses (CAMARGO JUNIOR,2010). Tem- se como fator evidente nos
dados coletados também, o aumento da quantidade de material coletado, como

redutor de erros na amostragem.
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4. CONCLUSAO

Acredita-se que o papel do procedimento de remocéo de lesdes mamarias benignas,
conhecido como VABB, serd ampliado para abranger o tratamento de tumores
malignos. Essa perspectiva promete um futuro préximo com um procedimento
minimamente invasivo ndo apenas para fins diagnosticos, mas também para
tratamento. O VABB tem a capacidade de evitar a necessidade de cirurgias adicionais
em lesbes mamarias classificadas como BI-RADS 4A e 4B, desde que sejam menores
gue 2 cm e comprovadamente benignas por analise patoldgica, apresentando baixas
taxas de complicac6es. Além de ser uma biopsia, o VABB também demonstra ser um
método efetivo de tratamento para essas lesdes. Considerando suas vantagens
notaveis, o VABB guiado por ultrassom deve ser considerado como a abordagem
inicial de biopsia em les@es classificadas como BI-RADS 4A e 4B, uma vez que a taxa
de malignidade é tdo baixa. Sua facil aplicacdo, capacidade de fornecer amostras
adequadas e efeitos terapéuticos nas lesées mamarias sdo fatores determinantes
para essa escolha. Com isso, sua funcionalidade abrangente, de acordo com um
carater benéfico, apresenta-se como uma bela opcao para seu meio especifico de
atuacado, sendo inexistente a apresentacdo de maleficios expressivos ou efeitos a

longo prazo do procedimento descrito.
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