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The World is changing 







Inovação Sustentável/Disruptiva 



Inovação Disruptiva 









LABORATÓRIOS NO BRASIL 
 GRANDE QUANTIDADE DE LABORATÓRIOS DE 

QUALIDADE NO BRASIL 

 GRANDES GRUPOS 

 MAIOR QUANTIDADE DE LABORATÓRIOS DE 
PEQUENO E MÉDIO PORTE 

 TODAS AS TÉCNICAS SÃO OFERECIDAS: IMUNO-
HISTOQUÍMICA,  PATOLOGIA MOLECULAR: RT-
PCR, SEQUENCIAMENTO 

 POUCAS TÉCNICAS QUE ALGUMAS FARMAS 
FAZEM: FUNDATION ONE 

 



TÍTULO DA LÂMINA 

 CFM: 3210 PATOLOGISTAS (VIES) 

 RESIDENTES 269 DADOS DE 2018 – R1 120, R2 69, R3 77, R4 
3 

 VAGAS DE RM EM PATOLOGIA 463 

 CONCENTRAÇÃO : SUDESTE, SUL, AUMENTANDO NO 
NORDESTE, CENTRO-OESTE E NORTE COM ALGUMAS 
CAPITAIS COM NUMERO SUFICIENTE 

 MUITAS CIDADES SEM LABORATÓRIOS DE PATOLOGIA 

PATOLOGISTAS 



 GRANDE PARTE DEFASADA 

 SEM NECRÓPSIA 

 SEM IMUNO-HISTOQUÍMICA (TÉCNICA 
IMPLEMENTADA NOS USA NA DÉCADA DE 1980) 

 PATOLOGIA MOLECULAR NÃO É REALIDADE NA 
QUASE TOTALIDADE 

 GRANDE NÚMERO DE DESISTÊNCIAS 

RESIDÊNCIA MÉDICA 













PACQ - SBP 
 Programa de Acreditação 
 O Programa de Acreditação está baseado em requisitos críticos 

(RC) e requisitos importantes (RI), que buscam verificar o cumprimento de 
um rol de processos e procedimentos imprescindíveis à segurança dos 
pacientes e dos colaboradores. 

 Serão verificados a Compliance, a rastreabilidade das amostras, adequação de 
instalações, manutenção de equipamentos e procedimentos internos de 
segurança, o sistema da qualidade do laboratório como um todo, incluindo os 
requisitos de gestões da qualidade, procedimentos e processos laboratoriais, 
recursos humanos e gestão administrativa. 

 Entende-se que uma instituição só poderá prover exames de qualidade e 
com segurança se estiver em pleno funcionamento, dentro dos parâmetros 
técnicos, legislativose com saúde financeira para patrocinar todos os 
requerimentos necessários para sua sustentabilidade. 

 É imperativo que a instituição tenha incentivo a buscar amelhoria contínua 
da qualidade, como um caminho de sentido único e sem volta. 
 



O Desenvolvimento da Patologia 

 Patologia Anatômica 

 Patologia Celular 

 Patologia Ultraestrutural 

 Patologia dos Marcadores 

 Imunofluorescência 

 Imunoistoquímica 

  Patologia Molecular 

Sec XIV-XIX 

Sec XX 

1960 
1980 

2000 

A mudança do foco do objeto 

1930/50 



O QUE O 
CLINICO/CIRURGIÃO 
ESPERA DO PATOLOGISTA 
•Tamanho e extensão local do tumor 
 
• Situação das margens de ressecção 
 
• Tipo histológico 
 
• Grau de malignidade 
 
• Embolização vascular: venosa e linfática 
 
• Infiltração de filetes nervosos 
 
• Expressão imuno-histoquímica (Ex: ER, RP, p53, etc.) 
 
•PERFIL IMUNO-HISTOQUÍMICO (CD20, CD3, CD30, 
CD246, PD-L1, ROS1, ALK, ETC) 
 
•PATOLOGIA MOLECULAR (EGFR, HER-2 BRAF) 
 
•PESQUISA DE VIRUS (HPV, CLAMIDIA) 
 
•PERFIL MOLECULAR - SEQUENCIAMENTO 



Com a utilização de sofisticadas técnicas, 
a patologia deixou de ser um método 
apenas artesanal e tornou-se uma 
especialidade cada vez mais essencial 
para diagnósticos e tratamentos eficazes  





MENOS 

MATERIAL 

MAIS 
INFORMAÇÕES 
PARA TESTES 

DESAFIO 
DO PATOLOGISTA 







O BLOCO DE PARAFINA  

VALE OURO!!! 

Material bem 

caracterizado e 

preservado   

Formol 

tamponado 10% 

Biópsia 













  Formalina neutra tamponada 10% (pH: 6,8-7,4):   

  Formaldeído comercial.......................................100mL   

  Água destilada....................................................900mL   

  Fosfato de sódio monobásico....................................4g   

  Fosfato de sódio dibásico .......................................6,5g  

  
 Referência:  Caputo, L.F.G., Gitirana, L.B., Manso, P.P.A. Conceitos e métodos para a formação de profissionais em laboratórios de saúde. Capítulo 3: Técnicas histológicas. 

Manual da Fiocruz, volume2. 2005 

FORMALINA 
TAMPONADA 10% 



 – Endurecimento.  

 – Solidificação.  

 – Diferenciação óptica.  

 – Efeitos de coloração.  

 – Perda discreta da amostra.  

 – Retração da amostra.  

FIXAÇÃO 
EFEITOS SOBRE O TECIDO 



FIXAÇÃO 
O QUE PODE AFETAR 

•  Pressão.  

•  Superfície.  

•  Concentração.  

•  Vasos capilares e fibras musculares 
 

• Temperatura.  

• pH.  

• Volume.  

• Tempo.  
 



Qual a diferença entre as duas IHQ? 

1 semana 24 horas 

FIXAÇÃO 
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Cuidados pré-analíticos 



3 a 9 



• 100 consecutive biopsies 

• .  3.4 fragments per case 

• .  48% of cases had tumor in all fragments 

• .  Median of 33,4% of the fragment with 
tumor 











Patologia Molecular 

 Imuno-histoquímica 
 Hibridação in situ 
 FISH 

 cDNA microarray 
 Blots 
 PCRs 
 Sequenciamentos 

 





Thank you!!!!!! 



OBRIGADO 


