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Biópsias e Peças cirúrgicas 

 

Biópsias – diagnóstico sem preocupação 

terapêutica  (<2 cm) 

 

Peças cirúrgicas – órgãos ou segmentos de órgãos 
(>2 cm) 

  Órgão íntegro ou vários segmentos 

Bottura L. Manual de condutas diagnóstica e terapêutica em oncologia. São Paulo: Âmbito Editores, 2002.  



Exame Macroscópico 

 Sequência lógica: tamanho, cor, consistência e localização 

das lesões 

 

 Pesar o espécime 

 

 A descrição clara e precisa 

 

 Margens devem ser pintadas 

 

 Constar  número de cassetes e fragmentos enviados 

Franco, M. Patologia: processos gerais. São Paulo: Atheneu, 2010 



Objetivo 

 

 

Revisão de técnicas macroscópicas e histológicas 

para mostrar a importância do setor técnico na 

rotina laboratorial e pesquisa  

 



Biópsias 

Bexiga, gástricos, esofágicos e 

colonoscópicos 

Fragmento filiforme 

hepático Fragmento irregular 

hepático 

Colo uterino 

Medula óssea 



Múltiplos Fragmentos 



Múltiplos Fragmentos 

Manual de Laudos Histopatológicos – Sociedade Brasileira de Patologia, 2005 

 



Vesícula Biliar 



Vesícula Biliar 



Apêndice cecal 



Cone de colo uterino 

I 

III II 

IV 



Útero 



Útero  



Útero 



Tuba uterina e ovário 



Placenta 



Placenta 



Feto 



Feto 



Feto 



Testículo 



Rim 



Membro inferior 



Membro inferior 



Intestino 



Intestino 

Comprimento, diâmetro e circunferência. Relevo e coloração da mucosa. Espessura da 

parede. 



Pele - Melanoma 

 Proliferação não controlada 

de melanócitos 

 

 Considerada a principal 

doença fatal originada na pele 

 

 No Brasil (INCA, 2012) :  

 3060 novos casos em 

mulheres 

 3170 novos casos em 

homens 

 



Subtipos Frequências Sítios Características 

Extensivo Superficial 70% H: Tronco 

M: Pernas 

RGP, 1-5 anos 

Nodular 10-23% H: Tronco 

M: Pernas 

RGP, 6-18 meses 

Acral Lentiginoso 5% Palmas, solas e 

unhas 

Não se associa à exposição solar 

crônica; afeta todas etnias; 

representa 30-70% dos melanomas 

em negros 

Lentigo Maligno Melanoma <1% Cabeça e pescoço 

de idosos 

Associa-se à exposição solar crônica 

RGP, 3-15 anos 

Adaptado de Chudnovsky, 2005 

Pele - Melanoma 

 Subtipos Histológicos 



Macroscopia 





Melanoma 

Macroscopia Histotécnica Diagnóstico 

Fatores Prognósticos: 

- Breslow 

- Clark 

- Ulceração 

- Mitose 

- Invasão Angiolinfática 

 

 



Melanoma 

AJCC - Cancer Staging Manual, 2010 



Melanoma 

Bradford, 2009 



Macroscopia - Pele 



Conclusão 

  

 

 O Setor técnico é essencial na contribuição ao 

diagnóstico e no desenvolvimento da pesquisa 
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