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Komentarz redakcyjny do artykułu W. Jakubowskiego, 
K. Dobruch ‑Sobczak i B. Migdy pt.: Standardy badań 
ultrasonograficznych Polskiego Towarzystwa Ultrasonograficznego 
– aktualizacja. Badanie sonomammograficzne
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Dane epidemiologiczne wskazują na wzrost zachoro‑
walności na raka piersi – dotyczy to również kobiet 
w okresie przedmenopauzowym. Rak piersi jest naj‑
częściej występującym nowotworem złośliwym na 
świecie. Według danych Międzynarodowej Agencji 
Badania Raka (International Agency for Research 
on Cancer, IARC) co roku chorobę diagnozuje się 
u ponad miliona kobiet, a umiera na nią 410 000 
pacjentek. W tej sytuacji na wartości, jako bada‑
nie obrazowe piersi, zyskuje ultrasonografia – jest 
preferowaną metodą uzupełniającą badania mam‑
mograficzne w diagnozowaniu niejasnych zmian 
u kobiet młodych, o gęsto utkanych piersiach oraz 

Epidemiologic data suggest that the incidence of 
breast cancer is on the rise, as is the incidence of 
early‑onset breast cancer in premenopausal women. 
Breast cancer is the most common malignancy 
worldwide. According to data of the International 
Agency for Research on Cancer (IARC), over one mil‑
lion women are newly diagnosed with breast cancer 
each year, and the annual mortality rate is 410,000. 
In view of this situation, ultrasound is gaining an 
increasing role as a breast imaging modality. It is the 
most widely used complementary imaging modal‑
ity supplementing mammography in the workup of 
unclear breast lesions in young women, in women 
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z pozytywnym wywiadem rodzinnym. Badanie USG 
powinno cechować się wysoką czułością i swoisto‑
ścią w charakterystyce zmian w piersiach.

Zasadniczym warunkiem jest ujednolicona proce‑
dura badania i dokumentowania wyników. Polskie 
Towarzystwo Ultrasonograficzne przyjęło klasyfi‑
kację BIRADS w 2010 roku. W artykule opubliko‑
wanym w „Journal of Ultrasonography”(1) Wiesław 
Jakubowski, Katarzyna Dobruch ‑Sobczak i Bartosz 
Migda piszą, że charakterystyka sonograficzna zmian 
ogniskowych w piersiach polega na ocenie morfolo‑
gicznej. Oprócz zagadnień dotyczących różnicowania 
zmian złośliwych i łagodnych autorzy wyczerpująco 
omawiają zastosowanie elastografii w połączeniu 
z badaniem wzrokowym, palpacyjnym, obrazowa‑
niem B ‑mode oraz badaniem histologicznym. Ocena 
ściśliwości tkanki jest częścią standardowego bada‑
nia USG piersi przeprowadzanego w celu rozpozna‑
nia charakteru zmian ogniskowych. Istnieje więk‑
sze prawdopodobieństwo, że guz niepoddający się 
uciskowi w badaniu B ‑mode ma charakter złośliwy. 
W wielu badań wykazano, że nowa technika, jaką 
jest elastografia, poprawia swoistość badania USG 
w ocenie zmian w piersiach. Klasyfikacja BIRADS 
Amerykańskiego Towarzystwa Radiologicznego 
(American College of Radiology, ACR) z 2003 roku 
nie zalicza elastografii do metod obrazowania piersi. 
Polscy autorzy podkreślają znaczenie klasyfikacji 
zmian w piersiach według kategorii 1–6 z uwzględnie‑
niem badań histologicznych i klinicznego znaczenia.

W  przeciwieństwie do innych państw Europy 
w Polsce zaleca się przeprowadzanie corocznego 
badania USG piersi już od 30. roku życia. Jakubowski 
i wsp. nie koncentrują się jedynie na wymaganiach 
technicznych czy pożądanych umiejętnościach, 
przedstawiają także znakomity przegląd algorytmów 
według klasyfikacji BIRADS. Może to poprawić 
porównywalność publikacji oraz jakość dokumen‑
towania wyników badania sonograficznego w skali 
międzynarodowej.

Ogólnie rzecz ujmując, autorzy w sposób szczegó‑
łowy i wyczerpujący omawiają wyniki badań USG 
piersi w Polsce. Klasyfikacja ta pozwala oszacować 
prawdopodobieństwo złośliwości zmian ogniskowych 
w piersiach.

Wyniki badania sonograficznego należy zestawiać 
z  wynikami badania podmiotowego, palpacyj‑
nego, klinicznego oraz z obrazowaniem za pomocą 
innych metod, takich jak mammografia czy rezonans 
magnetyczny. Choć elastografia jest nową techniką, 
wiele badań wskazuje na jej skuteczność, dlatego 

with a family history of breast cancer, and in women 
with dense breasts. Therefore, ultrasonography 
should have high sensitivity and specificity in char‑
acterizing focal breast lesions.

An important prerequisite is a standardized exam‑
ination procedure and documentation of find‑
ings. The Polish Ultrasound Society adopted the 
BIRADS classification in 2010. As described in the 
article of W. Jakubowski, K. Dobruch‑Sobczak and 
B. Migda in the “Journal of Ultrasonography”(1), 
the sonographic characterization of focal breast 
lesions relies on morphologic evaluation. Besides 
a focus on how to differentiate between malignant 
and benign lesions, the authors provide a com‑
prehensive overview of the use of elastography in 
conjunction with inspection, palpation, B‑mode 
ultrasound, and histology. Evaluation of tissue com‑
pressibility is part of standard breast ultrasound in 
the characterization of focal lesions. A tumor that 
cannot be compressed in the B‑mode examination 
is more likely to be malignant. Many international 
studies have shown the new technique of elastog‑
raphy to improve the specificity of ultrasound in 
characterizing breast lesions. The 2003 version of 
the BIRADS classification of the American College 
of Radiology (ACR) does not yet include elastogra‑
phy among breast imaging modalities. The Polish 
authors highlight the classification of breast lesions 
according to BIRADS categories 1 to 6 including 
histology and clinical consequences.

In contrast to other European countries, the Polish 
policy is to perform annual ultrasound examina‑
tions already in women after age 30. The authors 
not only present the technical prerequisites and 
required skills but also provide an excellent over‑
view of interpretation algorithms according to the 
BIRADS classification. This can ultimately improve 
the comparability of publications and the quality of 
documentation of sonographic findings on an inter‑
national scale.

In summary, the authors provide a detailed and com‑
prehensive overview on the interpretation of breast 
ultrasound findings in Poland. The classification 
allows estimating the probability of malignancy of 
a focal breast lesion.

The sonographic findings should be interpreted in 
conjunction with the patient’s history, palpation and 
clinical findings, and other imaging findings such as 
mammography and MRI. Elastography is a novel 
technique; however, many studies have proven 
its benefit, and it should be included in the ACR 
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powinna być uwzględniona w leksykonie BIRADS 
Amerykańskiego Towarzystwa Radiologicznego. 
Reasumując, wyniki ważniejszych międzynarodo‑
wych badań(2,3) wskazują, że wykonywanie elastogra‑
fii może być zalecane u kobiet z niepokojącymi wyni‑
kami badania B ‑mode (klasyfikacja subiektywna) 
oraz w grupie wysokiego ryzyka (SR – współczyn‑
nik naprężenia). Wyniki badań elastograficznych 
powinny być klasyfikowane na podstawie leksykonu 
BIRADS.
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BIRADS lexicon. Taken together, the results of major 
international publications(2,3) indicate that the use of 
elastography can be recommended in women with 
suspicious B‑mode findings (subjective classification) 
and in high‑risk women (SR calculation). The elas‑
tography findings should be classified according to 
the BIRADS lexicon.
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Szanowni Czytelnicy,

z przyjemnością informujemy, że w nrze 52 (1/2013) 
opublikujemy nazwiska laureatów I edycji konkursu na 
najlepszą pracę opublikowaną w 2012 roku w „Journal 
of Ultrasonography”/„Ultrasonografii” (numery 
48–51) w dwóch kategoriach wiekowych: do i powy‑
żej 35 lat. Nagrody ufundowało Polskie Towarzystwo 
Ultrasonograficzne. Będą one przyznawane corocznie na 
koniec roku kalendarzowego i ogłaszane w pierwszym 
numerze czasopisma w roku następnym oraz na stro‑
nach internetowych „Journal of Ultrasonography” i PTU.
Regulamin konkursu jest dostępny na stronach: www.
jultrason.pl i www.usgptu.waw.pl.

Redakcja 

Dear Readers,
we are pleased to inform that in the 52nd issue (1/2013), 
we will publish the names of the laureates of the 1st edi‑
tion of the competition for the best paper published in 
2012 in the “Journal of Ultrasonography”/”Ultrasono‑
grafia” (issues no. 48–51). The prizes, which are funded 
by the Polish Ultrasound Society, will be awarded in 
two age categories: below and above 35 years of age. 
The rewards will be granted annually at the end of the year 
and announced in the first issue of the magazine in the 
subsequent year as well as on the web sites of the “Journal 
of Ultrasonography” and Polish Ultrasound Society.
The rules and regulations of the competition 
are available on: www.jultrason.pl and 
www.usgptu.waw.pl.
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