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Resumen

Objetivo docente: Revisar las modificaciones y nuevas aportaciones de la 52 edicion del Sistema BI-RADS®
del Colegio Americano de Radiologia. Analizar su repercusion en €l trabajo del radidlogo y en la actitud
diagndstica sobre la mujer. Definir los temas de controversia que la nueva edicién no ha abordado.

Discusion: El Sistema BI-RADS® fue publicado por primeravez en el afio 1992 y desde entonces se ha
convertido en una herramienta fundamental en la descripcion de lesiones mamarias, asignacion de categorias
de sospechay monitorizacion de resultados. Entre los afios 1992 y 2003 se publicaron cuatro ediciones. Las
tres primeras fueron especificas de mamografia, mientras que en la cuarta se afiadieron la ecografiay la RM.
La52edicion se publico en el afio 2013, diez afios después de la anterior, y probablemente es la edicion que
mas expectativas ha generado. La mayoria de |os cambios propuestos en la nueva edicion tienen escasa
relevanciaen la practica clinicay estén en relacion con modificacion de laterminologia del 1éxico, tipos de
hallazgos y textos asociados con descripciones y recomendaciones. Las modificaciones relevantes son de dos
tipos: con repercusion en el informe radiol égico y con impacto en la actitud diagndstica sobre la mujer.
Ejemplos de las primeras son la unificacién de la descripcidn de la forma de nédul os en las tres modalidades,
la eliminacion de la morfologia de “ Sospechaintermedia’ de las calcificaciones o la ampliacion del nimero
de hallazgos en RM. Dentro de las segundas destacan |a definicion de los Patrones de Real ce de Fondo en
RM o lainclusién de nuevas lesiones en la categoria BI-RADS®3. Dadala “globalizacion” que ha
experimentado el Sistema Bl -RADS® en estos més de veinte afios, los cambios propuestos repercutiran en un
elevado nimero de profesionalesy pacientes anivel mundial. A pesar de |las expectativas generadas, la nueva
edicion no aborda aspectos controvertidos, entre |o que se pueden destacar la posible influenciade laedad y
la presencia de clinica en la asignacion de la categoria de sospecha, o la categorizacion de lesiones en
seguimiento tras biopsia percutanea.
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