RESECCION INTESTINAL NO TUMORAL

. Se recibe, consignado como X, segmento intestinal de XXX cm // dos asas anastomosadas
gue miden XXX cm y XXX cm respectivamente.

. Externamente no se observan particularidades // muestra una serosa de aspecto congestivo /
placas fibrino-purulentas / area suturada / dilatada / estendtica / prolapsada / una solucion de
continuidad de XXX cm, localizada a X cm de margen mas cercano.

. Ala apertura no se observan lesiones bien delimitadas // se observa una mucosa de aspecto
eritematoso / isquémico / en empedrado / atréfica / sutura de anastomosis entre las asas // se
objetiva X lesiones de aspecto diverticular // se observa una lesion polipoide de XXX cm, que
dista X cm de margenes quirargico.

. Al corte, coincidiendo con area descrita, se observa imagen compatible con trayecto fistuloso /
perforacién / vasos trombosados / diverticulos / focos fibrosos / inflamatorio de XXX cm.

. Se realiza inclusién de muestras representativas

12, Ejemplo (Sigmoidectomia por diverticulo perforado):
e Al - A2: margenes quirdrgicos.
e A3: corte de area perforada.
e A4: cortes de otras invaginaciones (posibles diverticulos).

22, Ejemplo (Reseccidén segmentaria de colon por diverticulo perforado):
e Al - A2: margenes quirargicos.
e A3 - A4: cortes de &rea perforada.

32, Ejemplo (Reseccidén segmentaria de colon colitis isquémica):
e Al - A2: margenes quirdrgicos.
e A3 - A4: cortes de areas de aspecto isquémico / congestivo.

43, Ejemplo (Reseccién segmentaria de colon por necrosis por bridas):
e Al - A2: margenes quirdrgicos.
e A3 - A4: cortes de areas de aspecto isquémico / congestivo.

52, Ejemplo (Sigmoidectomia por colitis isquémica):
e Al - A2: margenes quirargicos.
e A3 - A4: cortes de areas de aspecto isquémico / congestivo.

62. Ejemplo (Reseccion de anastomosis ileo-célica por dehiscencia de sutura):
e Al - A2: méargenes quirtrgicos de primera asa.
A3: corte de area con solucion de continuidad / sutura (posible dehiscencia).
A4: margen quirdrgico de segunda asa (mufidn).
A5: corte representativo de primera asa.
AG: corte representativo de segunda asa.

72. Ejemplo (Sigmoidectomia por fistula ovarica):
e Al - A2: margenes quirlrgicos.
e A3 - A4: una seccion completa de lesion fistulosa.

82. Ejemplo (Sigmoidectomia por prolapso):

e Al - A2: margenes quirlrgicos.
e A3 - A4: cortes representativos del area prolapsada.
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92, Ejemplo (Reseccion segmentaria de colon por prolapso):

Al - A2: margenes quirdrgicos perpendiculares.
A3: corte representativo de la pieza.

A TENER EN CUENTA

— Piezas quirdrgicas de distintas localizaciones del tracto intestinal inferior, resecadas por
diversas causas no tumorales (isquemia, diverticulitis, perforacion, vélvulos, prolapsos,
dehiscencia de anastomosis, etc.) y frecuentemente de urgencia.

— Se recomienda consultar la historia clinica para conocer el motivo quirdrgico.

— Medir y describir superficie externa de la pieza.

— Abrir por borde antimesentérico y describir superficie interna.

— Idealmente se debe localizar la patologia en el examen macroscopico, ya que los cortes
histolégicos suelen mostrar hallazgos inespecificos como cambios inflamatorios, fibrosis, etc.

— Incluir cortes:
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Incluir margenes quirdrgicos

Si se localiza la lesion (perforacion, diverticulo, prolapso, etc.) incluir un par de cortes
representativos.

Si la patologia es isquémica, seriar bien la pieza en busca de estructuras vasculares
alteradas, con placas de ateroma, trombosadas, etc.

Si no se objetiva lesion, incluir cortes representativos de la pared.

No es necesario realizar busqueda de ganglios linfaticos regionales.
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1. Medir y orientar pieza y sus componentes

2. Describir superficie externa, indicando posibles
alteraciones en la serosa (perforaciones, placas, etc.)
3. Abrir longitudinalmente; localizar y medir
hallazgos, asi como su distancia a margenes

4. Seccionar las lesiones y describir superficie de corte
5. Cortes representativos de la pieza

Resecciones de colon por
diverticulitis perforada

Perforacion
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(_____________) Diverticulo perforado
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Reseccion segmentaria de
colon por colitis isquémica

Pared y mucosa
congestiva
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Necrosis intestinal
por bridas

Serosa congestiva
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Colitis isquémica
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Asa ileal
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Sigmoidectomia con fistula de ovario

Asa colénica j Al

Prolapso intestinal

Dehiscencia de
anastomosis ileo-colica

Prolapso intestinal
Al
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DISCLAIMER

La imagen y el texto son solamente un ejemplo ilustrativo. Los cortes incluidos y la descripcién
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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