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RESUMO:  

O câncer de mama representa um importante problema de saúde pública, sendo o diagnóstico em 

estágios iniciais um dos principais fatores relacionados à possibilidade de tratamento oportuno e 
melhores perspectivas clínicas. O rastreamento mamográfico constitui uma das principais estratégias 

para a identificação de alterações mamárias em mulheres assintomáticas, embora sua efetividade 

dependa da faixa etária, dos fatores de risco individuais, da densidade mamária, da qualidade dos exames 
e do acesso aos serviços de saúde. Este trabalho teve como objetivo analisar as principais estratégias 

relacionadas ao rastreamento e ao diagnóstico precoce do câncer de mama, com ênfase na mamografia, 

nas limitações associadas à densidade mamária e nos fatores que podem interferir na identificação da 
doença em estágios iniciais. Foi realizada uma revisão bibliográfica descritiva nas bases 

PubMed/MEDLINE e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), incluindo artigos publicados entre 2021 e 

2026, nos idiomas português e inglês, selecionados de acordo com sua pertinência ao tema. Os resultados 

demonstraram que a mamografia permanece como importante ferramenta de rastreamento, mas sua 
aplicação deve considerar características individuais e limitações relacionadas à densidade mamária. A 

cobertura do rastreamento e a organização dos serviços também apresentam influência sobre a 

identificação de casos em estágios iniciais, especialmente no contexto brasileiro. O diagnóstico precoce 
depende, ainda, da adequada investigação dos achados suspeitos e da continuidade do cuidado até a 

confirmação diagnóstica e o tratamento. Conclui-se que o rastreamento do câncer de mama deve estar 

associado a estratégias de diagnóstico oportuno, acesso adequado aos serviços e avaliação 

individualizada, de modo a favorecer a identificação da doença em fases iniciais. 
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1. INTRODUÇÃO 

O câncer de mama constitui um importante problema de saúde pública, tanto pela 

elevada frequência entre as mulheres quanto pelo impacto associado ao diagnóstico em estágios 

mais avançados. O rastreamento mamográfico tem papel central na identificação de alterações 

suspeitas antes do aparecimento de manifestações clínicas, possibilitando o diagnóstico em 

fases mais precoces e ampliando as possibilidades de tratamento. Entretanto, a definição de 

estratégias de rastreamento envolve diferentes aspectos, como faixa etária, periodicidade, risco 

individual, características do tecido mamário e acesso aos serviços de saúde. No Brasil, esse 

cenário é particularmente relevante devido às diferenças na oferta e na utilização da mamografia 

entre as regiões e aos debates relacionados à adoção de estratégias que sejam adequadas às 

características da população brasileira (Bines; Kestelman, 2026). 

Além do rastreamento, o diagnóstico precoce depende da adequada investigação das 

alterações identificadas durante o acompanhamento das mulheres, incluindo achados clínicos e 

radiológicos que possam indicar malignidade. A densidade mamária também representa um 

fator importante, uma vez que pode reduzir a sensibilidade da mamografia e dificultar a 

visualização de lesões, tornando necessária a avaliação individualizada quanto à utilização de 

métodos complementares em determinadas situações. Dessa forma, a integração entre 

estratégias de rastreamento, avaliação dos fatores de risco, qualidade dos exames de imagem e 

investigação diagnóstica contribui para reduzir atrasos na identificação da doença e favorecer 

o início oportuno do tratamento (Chala; Urban, 2023). 

Diante da relevância do câncer de mama e dos desafios relacionados à identificação da 

doença em estágios iniciais, torna-se pertinente analisar as estratégias atualmente empregadas 

para seu rastreamento e diagnóstico precoce. Assim, este trabalho tem como objetivo abordar 

as principais estratégias de rastreamento do câncer de mama, com ênfase na mamografia e em 

suas limitações, bem como discutir aspectos relacionados à densidade mamária, à investigação 

de alterações suspeitas e à importância do diagnóstico em tempo oportuno para o manejo da 

doença. 

 

2. MATERIAIS E MÉTODOS 

 



 

 

Trata-se de uma revisão bibliográfica de caráter descritivo, realizada a partir de artigos 

científicos relacionados ao rastreamento e ao diagnóstico precoce do câncer de mama. As 

buscas foram realizadas nas bases de dados PubMed/MEDLINE e Biblioteca Virtual em Saúde 

(BVS), considerando estudos publicados entre 2021 e 2026, nos idiomas português e inglês. 

Foram priorizados artigos disponíveis gratuitamente e em texto completo, que abordassem 

aspectos relacionados ao rastreamento, à mamografia, ao diagnóstico precoce, à densidade 

mamária e às estratégias de investigação do câncer de mama. 

 A estratégia de busca foi elaborada mediante a combinação de descritores e palavras-

chave relacionados ao tema, utilizando os operadores booleanos AND, OR e NOT. O operador 

AND foi empregado para associar diferentes conceitos e tornar a busca mais específica, 

enquanto o OR foi utilizado para agrupar sinônimos e termos relacionados, ampliando a 

recuperação dos estudos. O operador NOT foi utilizado quando necessário para excluir 

resultados que não apresentassem relação com o objetivo da pesquisa. Entre os termos 

utilizados, destacaram-se combinações como “breast cancer” AND “screening”, “breast 

cancer” AND “early diagnosis”, “mammography” AND “breast cancer” e seus correspondentes 

em português. 

 Após a busca, os estudos foram selecionados inicialmente pela análise dos títulos e 

resumos, considerando sua relação direta com o tema proposto. Foram incluídos artigos 

publicados no período estabelecido, disponíveis em português ou inglês, com acesso gratuito e 

conteúdo pertinente ao rastreamento e ao diagnóstico precoce do câncer de mama. Foram 

excluídas publicações anteriores a 2021, estudos sem relação direta com o tema e trabalhos cujo 

conteúdo não contribuísse para os objetivos definidos. Ao final, os artigos selecionados foram 

analisados qualitativamente, sendo suas principais informações organizadas para a elaboração 

dos resultados e discussão do presente trabalho. 

 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

O câncer de mama permanece como uma das principais doenças oncológicas que 

acometem as mulheres, e sua identificação em fases iniciais está diretamente relacionada à 

possibilidade de oferecer tratamento antes da progressão da doença para estágios mais 

avançados. Nesse contexto, o rastreamento tem como finalidade identificar alterações mamárias 



 

 

em mulheres assintomáticas, permitindo a investigação de lesões que ainda não produziram 

manifestações clínicas. A mamografia permanece como um dos principais métodos utilizados 

nesse processo, especialmente por sua capacidade de detectar alterações suspeitas antes do 

surgimento de sinais ou sintomas. Entretanto, a efetividade do rastreamento depende não apenas 

da realização do exame, mas também da definição adequada da população-alvo, da 

periodicidade e da capacidade do sistema de saúde de garantir investigação e tratamento após 

um resultado suspeito. No cenário brasileiro, essas questões assumem importância adicional 

diante das desigualdades no acesso aos serviços de saúde e das diferenças regionais na 

utilização da mamografia (Chala; Urban, 2023). 

A utilização da mamografia como estratégia populacional deve considerar que seus 

benefícios e limitações podem variar conforme a idade e o risco individual para câncer de 

mama. As recomendações atualizadas da AGO destacam a mamografia digital como método 

de rastreamento para mulheres assintomáticas, com maior recomendação entre 50 e 75 anos, 

enquanto a decisão em faixas etárias mais jovens deve considerar o risco individual e a 

avaliação compartilhada. Essa abordagem demonstra que o rastreamento não deve ser 

compreendido como uma estratégia uniforme para todas as mulheres, sendo necessário 

considerar características clínicas e epidemiológicas individuais. No Brasil, essa discussão é 

particularmente relevante, uma vez que as recomendações nacionais passaram por mudanças 

recentes relacionadas à ampliação do acesso à mamografia, ao mesmo tempo em que 

permanecem diferenças entre as estratégias adotadas por diferentes instituições e sistemas de 

saúde (Park-Simon et al., 2025; Bines; Kestelman, 2026).  

Outro aspecto importante para o rastreamento é a densidade mamária, considerada tanto 

um fator associado ao risco de desenvolvimento do câncer de mama quanto uma característica 

capaz de reduzir a sensibilidade da mamografia. Em mamas densas, o tecido fibroglandular 

pode dificultar a identificação de determinadas lesões, aumentando a possibilidade de que 

alterações suspeitas não sejam visualizadas adequadamente no exame convencional. Nesses 

casos, diferentes estratégias de imagem podem ser consideradas de acordo com o risco 

individual e as características da paciente. A tomossíntese mamária, a ultrassonografia, a 

ressonância magnética e outros métodos de imagem apresentam capacidade adicional de 

detecção em determinados contextos, embora a escolha do método complementar deva levar 



 

 

em consideração seus benefícios, limitações, disponibilidade e possibilidade de resultados 

falso-positivos. Assim, a presença de mamas densas reforça a necessidade de uma avaliação 

individualizada, em vez da adoção automática de um único algoritmo diagnóstico para todas as 

mulheres (Berg et al., 2021). 

No contexto brasileiro, a disponibilidade e a utilização dos exames de rastreamento 

também influenciam a possibilidade de diagnóstico em estágios mais precoces. O estudo de 

Cuoghi et al. (2022), ao analisar um cenário de rastreamento mamográfico oportunístico 

durante dez anos em uma população brasileira, evidenciou a relevância da realização regular da 

mamografia para a identificação de casos em fases iniciais. Esse modelo, entretanto, também 

evidencia uma característica importante do rastreamento no país: o acesso ao exame pode 

ocorrer de maneira oportunística, dependendo da procura individual e da disponibilidade dos 

serviços, em vez de estar necessariamente integrado a um programa organizado e sistemático. 

Essa diferença pode interferir na cobertura da população-alvo e, consequentemente, na 

capacidade de identificar precocemente mulheres que não procuram espontaneamente os 

serviços de saúde. A discussão atual sobre o rastreamento no Brasil, portanto, envolve não 

somente a indicação da mamografia, mas também a organização da assistência, a equidade no 

acesso e a continuidade do cuidado após a realização do exame (Cuoghi et al., 2022; Bines; 

Kestelman, 2026). 

O diagnóstico precoce não se encerra na identificação de uma alteração pela 

mamografia, sendo necessária uma sequência adequada de investigação até a definição 

diagnóstica e o planejamento terapêutico. Achados suspeitos devem ser avaliados de maneira 

integrada com informações clínicas e radiológicas e, quando indicado, submetidos à 

confirmação histopatológica. As recomendações contemporâneas para o câncer de mama inicial 

ressaltam a importância de uma abordagem multidisciplinar, na qual o diagnóstico e a 

caracterização da doença orientam as decisões subsequentes de tratamento. Dessa forma, o 

rastreamento apresenta maior potencial de benefício quando está inserido em uma linha de 

cuidado capaz de garantir investigação rápida dos resultados anormais e encaminhamento 

adequado das pacientes. A combinação entre rastreamento apropriado, avaliação 

individualizada dos fatores de risco, escolha adequada dos métodos de imagem e confirmação 



 

 

diagnóstica contribui para reduzir atrasos entre a identificação da suspeita e o início da 

assistência especializada (Park-Simon et al., 2025; Chala; Urban, 2023). 

 

4. CONCLUSÃO 

 

O rastreamento e o diagnóstico precoce do câncer de mama constituem etapas 

fundamentais para a identificação da doença em fases iniciais e para a organização de uma 

assistência adequada às mulheres. A mamografia permanece como um dos principais métodos 

empregados no rastreamento, porém sua utilização deve considerar a idade, os fatores de risco 

e as características mamárias de cada paciente. A presença de mamas densas pode limitar a 

sensibilidade do exame e, em determinadas situações, justificar a utilização de métodos 

complementares de imagem. Além disso, a efetividade do rastreamento não depende 

exclusivamente da realização do exame, mas também da disponibilidade dos serviços, da 

cobertura da população-alvo e da capacidade de garantir investigação adequada diante de 

alterações suspeitas. 

No contexto brasileiro, ampliar o acesso aos exames e melhorar a organização das 

estratégias de rastreamento são medidas relevantes para favorecer a detecção do câncer de 

mama em estágios iniciais. A identificação de alterações suspeitas deve ser acompanhada de 

investigação diagnóstica adequada e encaminhamento oportuno, evitando atrasos entre o 

rastreamento, a confirmação da doença e o início do tratamento. Dessa forma, estratégias de 

rastreamento estruturadas, associadas à avaliação individualizada e à continuidade da 

assistência, podem contribuir para qualificar o diagnóstico precoce e fortalecer o cuidado às 

mulheres com suspeita ou diagnóstico de câncer de mama. 
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