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SIALOADENECTOMÍA NO TUMORAL 
 

1. Se recibe, resección de glándula X derecha / izquierda, que pesa X g. y mide XXX cm, sin 
consignar orientación // orientada con X en X margen  

2. Externamente muestra una superficie nodular / polinodular / irregular, de coloración parduzca / 
blanquecina / amarillenta y consistencia blando-elástica / indurada // se encuentra parcial / 
totalmente recubierta por tejido adiposo, en el que se aísla una formación nodular de X cm de 
diámetro.  

3. Se tiñe margen quirúrgico (opcional: no tumoral). 
4. A la seriación se observa una superficie de corte amarillenta / parduzca, sin otras 

particularidades // de aspecto atrófico / lobulado / fibrótico // se observa una / varias 
formaciones litíasicas de X cm de diámetro // en el tejido adiposo periganglionar se indentifica 
una formación nodular de X cm.  

5. Se realiza inclusión de cortes representativos en X bloques. 
 

A TENER EN CUENTA 
 
ꟷ Resecciones de glándula salival por procesos no neoplásicos, como sialoadenitis crónica (ej: 

etiología autoinmune) o cálculos, generalmente sin gran trascendencia pronóstica.  
ꟷ Medir y describir superficie externa.  
ꟷ Teñir margen quirúrgico (opcional: no tumoral).  
ꟷ Seriar pieza y describir superficie de corte.  
ꟷ Incluir cortes representativos:  

o Si es pequeña o se intenta descartar patología inflamatoria, incluir total / subtotalmente.  
o Si es por sialolitiasis o alguna otra causa de trascendencia menor, incluir un par de 

cortes representativos. 
ꟷ Examinar el parénquima si existen ganglios linfáticos, sialolitiasis o alteraciones de los ductos 

salivares. 
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DISCLAIMER 
 
La imagen y el texto son solamente un ejemplo ilustrativo. Los cortes incluidos y la descripción 
dependerán de las características individuales de la pieza, la sospecha diagnóstica, la experiencia 
del tallador y de las guías del centro. 
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