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RESECCION UNGUEAL

Consignado como X, se recibe reseccion ungueal que mide XXX, con ufia de XXX cm.
Externamente no se observan particularidades // se observa una ufia de coloracién X // se
observa una lesion superficial de XXX cm, localizada en ufia / piel, que dista X cm de margen
quirdrgico y caracteristicas X.

La lesion es plana / sobreelevada / nodular / verrucosa / arciforme, de coloracion Xy de
superficie costrosa / ulcerada / lisa, consistencia indurada / friable / blando-elastica, etc.

Se tifie margen quirdrgico // se separa la ufia del resto de la pieza (valorar separarla o realizar
cortes centrales).

A la inspeccidn y seriacion no se observan lesiones bien delimitadas // se observa una lesion
subungueal de XXX cm, localizada a X cm de margenes y de caracteristicas X (ver “punto 3”)
/I la lesion superficial muestra un grosor de X cm y estd a X de margen profundo.

Muestra unos bordes bien / mal delimitados, de coloracion parda / blanquecina, con areas
heterogéneas / hemorragicas / necroticas, etc.

Se procesa el tejido ungueal en hidroxido de potasio.

Inclusion de cortes representativos en:

13. Ejemplo (Reseccion ungueal + piel):

Al y A2: cortes centrales de la pieza.
A3 y A4: margenes laterales en cruz.
A5: margen distal.

A6: corte central ungueal.

22, Ejemplo (Reseccién ungueal):
e Al: margen distal.
e A2 - A3: cortes representativos de la pieza.

A TENER EN CUENTA

Reseccion unicamente de la ufia o con piel subyacente de la falange distal, sin escisién de
tejido 6seo o musculo. Se suelen realizan por patologia tumoral localizada, infecciosa
(fungica), etc...
Medir y orientar pieza, utilizando referencias quirdrgicas o anatémicas.
Localizar lesiones externas y describirlas.
Valorar tefiir margen segun el motivo de exéresis (opcional si no tumoral).
Si se recibe con piel, seccionar la ufia 0 separarla para examinar lecho subungueal.
Para ser incluida correctamente, la ufia debe ser tratada con sustancias como hidréxido de
potasio.
Incluir cortes:
o Representar todos los margenes quirlrgicos.
o Incluir cortes de las lesiones existentes en relacion a tejido ungueal y tejido cutaneo.
o Como norma al menos un corte por centimetro en el eje mayor de la lesion.
o Sino se observan lesiones claramente bien delimitadas, tratar de incluir total /
subtotalmente la pieza.
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. Medir y describir pieza, asi como componentes anatdmicos (ufa, dedo, partes blandas...)
. Medir lesiones superficiales identificables (si presentes)

. Describir lesiones externas (si presentes)

. Teilir margen quirurgico (opcional : no tumoral)

. Seccionar / separar tejido ungueal; medir espesor de la lesion

. Describir superficie de corte de la lesion

. Procesar tejido ungueal

. Cortes representativos
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DISCLAIMER

La imagen y el texto son solamente un ejemplo ilustrativo. Los cortes incluidos y la descripcion
dependeran de las caracteristicas individuales de la pieza, la sospecha diagndstica, la experiencia
del tallador y de las guias del centro.
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