Guia de relatorio histopatologico de melanoma

in

vasivo

Colaboracdo internacional sobre a elaboracao de relatorios de cancro
(ICCR — International Collaboration on Cancer Reporting)

Apelido

Nome(s) proprio(s)

Sexo [ ] Masculino [ | Feminino
L] Intersexual/indeterminado

Data de

nascimento - -

Elementos de identificacdo do doente

Data do pedido Numero de acesso/laboratério

Os elementos a negrito sdo0 OBRIGATORIOS. Os elementos a ci

Local do tumor (Nota 1)

N&o fornecido Especificar

Lateralidade da amostra (Nota 2)

Esquerda Linha média Direita N&o fornecida
Tipo de amostra (Nota 3)
N&o fornecido Cureta
Excisdo Raspagem
Pungéo Repetigdo de excisdo
Incisdo Outro

Descrigdao da amostra

Orientagao da amostra
(refere-se a informacdo recebida do cirurgido relativamente a
orientacdo da amostra através de suturas de marcagdo, clipes ou
outras técnicas)

Nao fornecida Especificar (se conhecida) v

Dimensoes da amostra

mmj| X

Descrigdo da lesao macroscoépica primaria
(a descricdo da lesdo inclui caracteristicas como a forma, a cor, o
bordo, o contorno, as evidéncias de formacdo de crostas ou ulceragéo
da superficie e a proximidade as margens de ressecgdo)

Dimensdes da lesdao macroscopica primaria

mm| X mm | X

Indeterminadas (Nota: a profundidade é opcional)

Legenda de identificagdo de blocos (enumerar no verso ou numa folha
separada, com indicagdo da natureza e da origem de todos os blocos de
tecido)

nzento sdo RECOMENDADOS.

Outra(s) lesdo(oes) (Nota 4)

Nao identificada(s) Presente(s)

Descricao macroscopica de outra(s) Ie‘svéo(ﬁes)
(a descrigdo da lesdo inclui caracteristicas como a forma, a cor, o
bordo, o contorno, as evidéncias de formagdo de crostas ou
ulceracdo da superficie e a proximidade as margens de resseccdo)

MARGENS CIRl'JRGICAS/BORDOS DO TECIDO (Nota 5)
Componente in situ: Margem periférica
N&o é possivel avaliar
N&o envolvida por melanoma in situ
v

Distancia do melanoma in situ desde
a margem mais préxima

Especificar localizagdo(des), se
possivel

Envolvida por melanoma in situ

Especificar localizagdo(des), se
possivel

Componente invasivo: Margem periférica
N&o é possivel avaliar

Sem envolvimento por melanoma invasivo

Distédncia do melanoma invasivo
desde a margem periférica mais
préxima

Especificar localizagdo(des), se
possivel

Envolvimento por melanoma invasivo
v

Especificar localizagdo(0es), se
possivel

Componente invasivo: Margem profunda
N&o é possivel avaliar

Sem envolvimento por melanoma invasivo

Distéancia do melanoma invasivo
desde a margem periférica mais
préxima

Especificar localizacdo(des), se
possivel

Envolvimento por melanoma invasivo

v
Especificar localizagdo(0es), se
possivel

Vers&o 1.0 Melanoma invasivo — COLABORAGCAO INTERNACIONAL SOBRE A ELABORACAO DE RELATORIOS DE CANCRO Pagina 1 de 3



Espessura de Breslow (Nota 6)
(a medicdo deve ser feita até ao minimo de uma casa decimal e
até um grau de precisdo, de modo a permitir a exatiddo do
estadiamento da AJCC)

Especificar >
Pelo menos (P

Indeterminada

Ulceragdo (Nota 7)

N3o identificada Presente V Indeterminada

Extensdo da ulceragdo (Nota 8)

Contagem mitoética (Nota 9) mm2

Satélites (Nota 10)

N&o identificados ( ) Presentes | )  Indeterminados

Satélites: margens (Nota 11)

N&o é possivel avaliar ( Sem envolvimento por satélites ()

Com envolvimento por satélites [ )

Nivel de Clark (Nota 12) )
Confinado a epiderme (I)

Infiltra-se, mas nao preenche a derme papilar (II)
Preenche/expande-se a derme papilar (III)

Infiltra-se para dentro da derme reticular (IV)

Infiltra-se para dentro da gordura subcutanea (V)

Invasado linfovascular (Nota 13)

Nao identificada Presente Indeterminada

Linfécitos que infiltram o tumor (regressdo precoce) (Nota 14)

) Ativos () N&o ativos ()

Né&o identificados (~
Regressdo do tumor (intermédia e tardia) (Nota 15)

) Indeterminada

NZo identificada ()  Presente

Regressdo do tumor (intermédia e tardia): margens (Nota 16)

N&o é possivel avaliar (__

Sem envolvimento por regress&o ()
Com envolvimento por regressdo ()

Neurotropismo (Nota 17)

Presente Indeterminado

Nao identificado

Componente de melanoma desmoplasico (Nota 18)

) Melanoma desmoplasico puro
> 90%

" )Melanoma desmoplasico/n&o

desmoplasico misto

N&o identificado Presente (P

Lesdao melanocitica associada (Nota 19)

N&o identificada (") Presente (descrever) (")

GANGLIOS LINFATICOS (Nota 20) (Se ndo forem recebidos ganglios
linfaticos, estes elementos NAO devem ser preenchidos.)

Numero de ganglios linfaticos sentinela
examinados

Numero de ganglios linfaticos sentinela
positivos

]

Metastases em ganglios linfaticos sentinela: extensao
extraganglionar (Nota 21)

N3o identificadas () Indeterminadas

Presentes
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Metastases em ganglios linfaticos sentinela: localizagdo do

tumor dentro do géanglio linfatico
Subcapsula

Intraparenquimatosa

Subcapsular e intraparenquimatos

Metastases em ganglios linfaticos sentinela:
dimensao (nica maxima da maior metastase
independente

Numero total de ganglios linfaticos examinados
(sentinela e ndo sentinela)

Nuamero total de ganglios linfaticos positivos
(sentinela e ndo sentinela)

Subtipo de melanoma (podem aplicar-se 1 ou mais) (Nota 22) (lista de
valores da WHO Classification of Tumours. Pathology and Genetics of
Skin Tumours. (2005) [Classificagdo de Tumores. Patologia e
Genética de Tumores da Pele da OMS. (2005)].

Melanoma de extensdo superficial D
Melanoma nodular [ ]
Melanoma lentigo maligno D
Melanoma acral-lentiginoso ||
Melanoma desmoplésico | |
Melanoma com origem no nevo azul
Melanoma com origem no nevo congénito gigante
Melanoma da infancia
Melanoma nevoide
Melanoma persistente
Melanoma, sem outra classificagao
Outro (especificar)

ESTADIAMENTO PATOLOGICO (AJCC 7.2 edigdo) © AIcC
Tumor primario (T) (Nota 23)

\_J TX  N&o é possivel avaliar o tumor priméario

TO  Sem evidéncia de tumor primario

Tis Melanoma in situ

) Tl Melanomas com espessura < 1,0 mm

)Tla sem ulceragdo e mitose < 1/mm?

() Tib  com ulceragdo ou mitoses > 1/mm?

T2  Melanomas de 1,01 mm-2,0 mm
") T2asem ulceracdo

(
\
Ve
|

S
N

y T2b  com ulceragdo
T3  Melanomas de 2,01 mm-4,0 mm
() T3a sem ulceragdo
(") T3b  com ulceragdo

T4 Melanomas > 4,0 mm
()T4a  sem ulceragdo

\_ o
/— T4b  com ulceracdo
(

Ganglios linfaticos regionais (Nota 24)
(") Nenhum ganglio linfatico submetido ou encontrado
7 NX  Né&o é possivel avaliar ganglios linfaticos regionais
NO  Sem metdstases nos ganglios linfaticos regionais
N1 1 ganglio linfatico
( JNia micrometastases*
N1b  macrometadstases**
N2  2-3 ganglios linfaticos
{ )N2a micrometastases*
N2b  macrometdstases**
[y N2cem metastase(s) em transito/satélite(s) sem metastases
' ganglionares

\

N3 4 ou mais ganglios linfaticos metastaticos, ou ganglios
linfaticos confluentes, ou metdastase(s) em trénsito/satélite(s)
com metastases ganglionares

* As micrometdstases sdo diagnosticadas apds biopsia do

ganglio linfatico sentinela e linfadenectomia (se realizada).

**  As macrometéstases séo definidas como metéastases
ganglionares clinicamente detetaveis confirmadas por
linfadenectomia terapéutica ou quando a metéstase
ganglionar apresentar extensdo extracapsular visivel.



