NEFRECTOMIA TOTAL TUMORAL

1. Se recibe nefrectomia izquierda / derecha que pesa X g y mide en total XXX cm, incluyendo
tejido adiposo perirrenal // con segmento de uréter / vena / arteria renal de X cm de longitud y
X cm de didmetro.

2. Externamente no muestra particularidades // muestra una superficie externa nodular /
globulosa / una lesion quistica / sélida de X cm de diametro, localizada en X.

3. Se tifie margen ureteral / capsula suprayacente al tumor / fascia de Gerota con tinta.

4. Ala apertura, el rifion mide XXX cm. Se observa una lesién de XXX cm, localizada en tercio /
superior / inferior / medio / pelvis renal, que dista X cm de seno renal y que no parece afectar /
afecta al tejido adiposo perirrenal / sistema pielocalicial / vena renal / fascia de Gerota.

5. Lalesion es homogénea / heterogénea, con bordes bien / mal delimitados, encapsulada / no
encapsulada, de coloracion amarillenta / blanquecina / solida / papilomatosa / friable / y con
areas de necrosis / hemorragia / zona fibrosa central que supone el X % del volumen tumoral.

6. El resto del cortex se encuentra conservado / atréfico, con espesor de X cm / muestra X
guistes subcapsulares de X cm de didmetro. El sistema pielocalicial se encuentra sin
alteraciones / dilatado / distorsionado / etc.

7. Ala apertura, el uréter no muestra particularidades // muestra una lesion de XXX cm en uréter
proximal / medio / distal, de morfologia X y que al corte parece infiltrar hasta X capa.

8. A la palpacion no se observan formaciones nodulares hiliares ni glandula suprarrenal // se
evidencia glandula suprarrenal de X cm de diametro // se identifican X formaciones nodulares
de entre Xy X cm de diametro.

9. Inclusién de cortes representativos.

12, Ejemplo (Nefrectomia por carcinoma renal de células claras):
e Al: margen vascular / hilio renal.

A2: margen ureteral.

A3: corte de seno renal / en relacion a lesion.

A4: corte de polo superior / corte con quiste simple de polo superior.

Ab5: corte de tercio medio.

A6: corte de polo inferior.

A7 a A10: una seccion completa de la lesiéon

A1l y Al12: otros cortes del tumor en relacion a capsula.

A13: corte representativo de glandula suprarrenal.

Al4: formacion nodular de tejido adiposo hiliar.

22, Ejemplo (Nefrectomia por oncocitoma renal):

Al: margen vascular / hilio renal.

A2: margen ureteral.

A3: corte de seno renal / en relacion a lesion.

A4: corte de polo superior / corte con quiste simple de polo superior.
A5: corte de tercio medio.

A6: corte de polo inferior.

A7 a A10: una seccidén completa de la lesion.

32. Ejemplo (Nefrectomia por carcinoma renal de células claras):
e Al: margen vascular / hilio renal.
e A2: margen ureteral.
e A3: corte de seno renal / en relacion a lesion.
e A4 - Al5: una seccion completa de la pieza (A4 con tercio renal superior y A7 tercio
renal medio).
e Al18 - A20: cortes del tumor en relacién a capsula.
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43, Ejemplo (Nefrectomia por carcinoma papilar de células renales):
e Al: margen vascular / hilio renal.
A2: margen ureteral.
A3: corte de seno renal / en relacion a lesion.
A4: corte de polo superior / corte con quiste simple de polo superior.
A5: corte de tercio medio.
A6: corte de polo inferior.
A7 - A9: una seccion completa de la lesion.
e Al0 - Al2: otros cortes del tumor.
e Al3: corte representativo de glandula suprarrenal.

52, Ejemplo (Nefrectomia por carcinoma renal de células claras):

Al: margen vascular / hilio renal.

A2: margen ureteral.

A3: corte de seno renal / en relacion a lesion.

A4: corte de polo superior / corte con quiste simple de polo superior.
Ab5: corte de tercio medio.

A6: corte de polo inferior.

A7 - A8: cortes en relacion a vena renal.

A9 - A13: cortes representativos de la lesion.

Al4 - A16: otros cortes en relacién a tejido adiposo.

62. Ejemplo (Nefrectomia por nefroma quistico multilocular):

Al: margen vascular / hilio renal.

A2: margen ureteral.

A3: corte de seno renal / en relacion a lesion.

A4: corte de polo superior / corte con quiste simple de polo superior.
Ab5: corte de tercio medio.

A6: corte de polo inferior.

A7 - 12: una seccién completa de la lesion.

A TENER EN CUENTA

— Reseccidn del rifidbn por motivos neoplasicos, con gran variedad de subtipos histolégicos.
— Se recomienda consultar la historia clinica para comprobar localizacién, multifocalidad,
neoadyuvancia, juicio diagndéstico, etc.
— Pesar, medir pieza y realizar descripcion. Si la lesion en visible externamente, algunos
especialistas recomiendan tefiir Fascia de Gerota / tejido adiposo perirrenal.
— Abrir longitudinalmente; localizar, medir y describir la lesion. Dejar fijar bien la lesion en
formaldehido ya que pueden llegar a ser muy friables.
— Inspeccionar estructuras buscando afectacién por la lesion del uréter, de vasos, trombos
tumorales, invasion de tejido adiposo perirrenal, etc.
— Es importante recalcar que el estadiaje de las neoplasias renales se basan en el tamafio
(realizar buena medicion) y si se produce afectacion de la vena renal / fascia de Gerota.
— Inclusién de cortes representativos:
o Incluir margenes (vasculares y ureteral / seno renal).
o Incluir cortes de parénquima no neoplasico (corteza y sistema pielocalicial).
o Al menos un corte por centimetro en el eje mayor de la pieza. Algunas lesiones tienen
gran tamafo, asi que tratar de rentabilizar la inclusion.
o Incluir cortes de lesiones benignas incidentales (si presentes).
— Palpar tejido adiposo en busca de glandula suprarrenal / posibles formaciones nodulares
hiliares.
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1. Pesar, orientar y medir pieza, asi como sus componentes anatémicos

2. Describir superficie externa

3. Teilir margenes externos (uréter, partes blandas, etc.)

4. Seccionar longituginalmente; localizar y medir lesion, asi como distancia

a margenes e infiltracion de estructuras

5. Describir morfolégicamente superficie de corte de la lesion

6. Describir resto de la corteza y sistema pielocalicial, asi como lesiones secundarias
7. Abrir uréter y describir alteraciones (si presentes)

8. Palpar tejido adiposo en busca de ganglios hiliares y glandula suprarrenal

9. Cortes representativos

Emilio I. Abecia Martinez




Gl. Suprarrenal

A4

ooy

— a __-_____)

-------I.---;---

o

.

Emilio I. Abecia Martinez

S
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

Afectacion del
tejido adiposo

€ )

1
1
1
1
1
1
4

¢rmmm e

A7 - Al12
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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 diagnéstica, la experiencia
del tallador y de las guias del centro.
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