
A Adição da Ressonância Magnética aos Programas de Rastreamento do 

Câncer de Mama 

Introdução: Câncer de mama (CAM) é um dos cânceres que mais acomete as 

mulheres1, 2. Os programas de rastreamento aumentaram significativamente os 

índices de diagnóstico precoce desses tumores, permitindo melhor prognóstico e 

menor morbidade ligada ao tratamento1,2,3. No Brasil, o rastreio consiste em 

mamografia bienal em mulheres entre 50 e 69 anos.2,4,5 Entretanto, fatores como alta 

densidade de tecido mamário diminuem a eficácia do método4,5,6. Visando aumentar 

a sensibilidade da detecção de lesões mamárias, a associação de outros exames, 

como Ressonância Nuclear Magnética (RNM), vem sendo debatida4,5,6,7,8,9. 

Objetivo: O objetivo desse estudo foi analisar a influência da adição da RNM aos 

programas de rastreio do CAM. Métodos: Foi feita uma revisão de literatura na base 

de dados PubMed, em janeiro de 2022, utilizando as palavras-chave “mamografia”, 

“ressonância magnética”, “câncer de mama”, “rastreio”, “diagnóstico precoce” e suas 

variações do e-Mesh. Resultados:  Foram encontrados 4.026 artigos, sendo 

selecionados meta-análises e ensaios clínicos em inglês, realizados em humanos 

maiores de 19 anos, nos últimos 10 anos. Dos 163 artigos, 9 foram utilizados devido 

à maior afinidade com o tema. Quatro estudos mostraram aumento do número de 

diagnósticos em estágios precoces com a associação da RNM à mamografia. 

Paralelamente, aumentaram-se os falso-positivos5,6,8,9. Conclusão: Por fim, este 

estudo mostrou que a associação da RNM pode aumentar a sensibilidade e a 

abrangência dos programas de rastreio ao permitir melhor avaliação de tecidos 

mamários densos. Contudo, deve-se considerar os ônus econômicos e psicológicos 

relacionados ao possível sobrediagnóstico. Portanto, são necessários mais estudos 

para definir o risco-benefício inerente à adição da RNM aos programas de rastreio. 
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