ORQUIECTOMIA NO TUMORAL

1. Consignado como XXX, se recibe orquiectomia derecha / izquierda que pesa X g. y esta
compuesta por testiculo de XXX cm y corddn espermatico de XXX cm.

2. Externamente no muestra particularidades // se observa una lesion superficial de X cm, que
dista X cm de margen de corddn espermatico.

3. Se tifie superficie de la pieza con tinta negra.

4. Al corte, se identifica parénquima testicular de XXX cm, con epididimo de XXX cm.

5. Alainspeccion, se observa un testiculo de aspecto atrofico y caracteristicas X // un area
isquémica / hemorragica / necrotica de XXX cm y caracteristicas X // un area abscesificada de
XXX cm / que dista X cm de margen quirdrgico X.

6. Se realiza inclusion de cortes representativos en:

12, Ejemplo (Orquiepidimitis):
e Al: margen del cordén espermatico.
e A2 - A3: una lesién completa de la lesion.
e A4 - A5: corte de parénquima testicular / epididimo sin lesiones.

22, Ejemplo (Torsion testicular):
e Al: margen del cordon espermatico.
e A2 - A3: corte completo de la pieza.

32, Ejemplo (Orquiectomia traumatica):
e Al: margen del cordén espermatico.
e A2 - A3: cortes de areas traumaticas.
e A4: corte representativo de parénguima testicular.

43, Ejemplo (Orquiepidimitis + Hidrocele):
e Al: margen del cordén espermatico.
e A2: corte de area abscesificada.
e A3: corte representativo de hidrocele.
e A4 - A5: corte de parénquima testicular / epididimo sin lesiones.

A TENER EN CUENTA

— Exéresis testicular por causas no neoplasicas, como infecciones, gangrenas, torsion testicular,
traumatismos, etc.
— Una orquiectomia total se compone de testiculo + epididimo + cordén espermético. Si no se
considera orquiectomia parcial.
— Medir, pesar, orientar y describir superficie externa de la pieza.
— Valorar teflir margen quirdrgico, segun protocolo del centro.
— Seccionar y describir superficie de corte, asi como indicar presencia de lesiones / alteraciones.
— Incluir cortes representativos:
o Incluir margen de cordén espermatico.
o Incluir cortes de parénquima (testiculo y epididimo).
o Si se objetivan, representar con un par de cortes las alteraciones patoldgicas.
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1. Orientar, medir y pesar la pieza, asi como sus posibles componentes
2. Describir superficie externa

3. Teilir margen quirurgico (opcional: no tumoral)

4. Seccionar, identificar y medir parénquima

5. Describir alteraciones patoldgicas

6. Incluir 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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