Cilindros de prostata (X muestras referenciadas topograficamente + X cilindros de zona
sospechosa):

Informe basado en CAP vigente y AJCC/TNM, 82 ed.:
- Procedimiento: biopsias sistematicas. / biopsias dirigidas.
- Especimenes positivos:

* Base derecha (RB): mm.

* Base derecha lateral (RBL): mm.

* Base derecha medial (RBM): mm.

* Zona media derecha (RM): mm.

* Zona media derecha lateral (RML): mm.

* Zona media derecha medial (RMM): mm.

* Apex derecho (RA): mm.

* Apex derecho lateral (RAL): mm.

* Apex derecho medial (RAM): mm.

* Zona transicional derecha (RTZ): mm.

* Base izquierda (RB): mm.

* Base izquierda lateral (RBL): mm.

* Base izquierda medial (RBM): mm.

* Zona media izquierda (RM): mm.

* Zona media izquierda lateral (RML): mm.

* Zona media izquierda medial (RMM): mm.

* Apex izquierdo (RA): mm.

* Apex izquierdo lateral (RAL): mm.

* Apex izquierdo medial (RAM): mm.

* Zona transicional izquierdo (RTZ): mm.

* Zona sospechosa (X cilindros): mm.
- Tipo histolégico: adenocarcinoma acinar (convencional / con anillo de sello / sarcomatoide /
pleomorfico de células gigantes). / ductal. / neuroendocrino de prostata.
- Grado de Gleason:
grado 1 (Gleason Score 3 + 3 = 6).
grado 2 (Gleason Score 3+4 =7).
grado 3 (Gleason Score 4 + 3=17).
grado 4 (Gleason Score 4 + 4 = 8). / (Gleason Score 3 + 5 = 8). / (Gleason Score 5 + 3 = 8).
grado 5 (Gleason Score 4 + 5 =9). / (Gleason Score 5 + 4 = 9). / (Gleason Score 5 + 5 = 10).

* Porcentaje de patron 4: %.

* Porcentaje de patrén 5: %
- Carcinoma intraductal (IDC): presente. / no se identifica.
- Glandulas cribiformes: presente. / no identificado (aplicable si Gleason 7 u 8).
- Cuantificacion tumoral:

* Numero total de cilindros: .

* Numero de cilindros positivos: .

* Total de milimetros de carcinoma: mm.

* Total de milimetros de tejido prostético: mm.

* Porcentaje total de tejido prostatico afectado por el tumor: %.

* Porcentaje de tumor en el cilindro mas afectado: %.
- Infiltracidn de tejido adiposo periprostatico: no identificada. / presente.
- Infiltracidn de vesicula seminal: no identificada. / presente.

- Invasion linfovascular: no identificada. / presente.
- Invasion perineural: no identificada. / presente.



- Otros hallazgos:
* Proliferacion intraductal atipica (AIP).
* Neoplasia intraepitelial de alto grado (PIN).
* Hiperplasia atipica adenomatosa.
* Hiperplasia benigna de proéstata:
- Estudio IHQ:
* Positividad para
* Negatividad para.

https://documents.cap.org/protocols/Prostate.Needle.Specimen.Bx 1.1.0.0.REL CAPCP.pdf? qgl=
1*1npad45* ga*MTMAMTMXNDM5Mi4AxNzE3NDOwOTIx* ga 97ZFJSQOQ0X*MTcxNzQOMDkyM
CAxLIEuUMTcxNzOQOMjOwMidwLjAuMA

https://documents.cap.org/protocols/Prostate.Needle.Case.Bx 1.1.0.0.REL CAPCP.pdf? gl=1*1n
pad45* ga*MTM4AMTMXNDM5Mi4xNzE3NDOQwWOTIx* ga 97ZFJSQQOX*MTcxNzQOMDKyMC4xL |
EuMTcxNzOOMiOwMi4wLjAuMA
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