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Essa cartilha foi elaborada especialmente com os objetivos de
esclarecer as etapas gerais de funcionamento de um laboratério
de anatomia patoldgica, assim como fornecer orienta¢des a
respeito dos processos de preparo, identificagao,
acondicionamento e envio de amostras biol6gicas, antes do seu
encaminhamento para o Laboratério Patologika.
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1. APRESENTACAO INSTITUCIONAL

Fundado 2015, o Laboratorio Patologika é um dos mais completos laboratérios de Sergipe,
dedicado exclusivamente ao diagnostico de anatomia patoldgica, citopatologia, imuno-
histoquimica e demais exames moleculares.

A instituicao dispde de equipe multidisciplinar especialistas que tém o compromisso com a
constante evolugdo, pautada em garantir a liberacdo de laudos de pecgas cirurgicas de alta
complexidade de forma agil e garantindo a qualidade de seus servicos.

Assim se traduz o cotidiano do Patologika: modernidade, confiabilidade, precisao e
agilidade, com centralizagdo de esfor¢os para a liberagcdo de laudos minuciosos e integrados, que

garantam um tratamento personalizado para cada paciente.

2. INFORMACOES GERAIS

2.1- LOCALIZACAO FiSICA
O Laboratorio Patologika esta localizado na Av. Paulo VI, N° 117 - Inacio Barbosa, Aracaju - SE,

49040-460.

2.2 - HORARIOS DE FUNCIONAMENTO

De segunda a sexta-feira, das 7h as 18h e aos sabados, das 8h as 12h.

2.3 - CONTATOS

Telefones: (79) 3023.2248 e (79) 99912-5167
Site: www.patologika.com.br

E-mail: contato@patologika.com.br
Instagram: patologikalab

Facebook: patologika
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2.4 - CONVENIOS ATENDIDOS

ASSEM (EMDAGRO)

AMIL

ASSEC CEHOP

ASSEFAZ

BRADESCO SAUDE

BRADESCO OPERADORA DE PLANOS
BLUE MED

CAMED

CAPITANIA DOS PORTOS

CASSE

CASSIND

FACHESF - LUMINAR SAUDE (bandeiras)
«  FACHESF SAUDE INFINITE;

«  FACHESF SAUDE PLUS;

«  FACHESF SAUDE PREMIUM;

«  FACHESF SAUDE ESPECIAL;

«  FACHESF SAUDE MAIS

13. FUSEX

14. GAMA

15. GEAP (bandeiras)

«  GEAP SAUDE

«  GEAP FAMILIA

«  GEAP ESSENCIAL

«  GEAP ESSENCIAL AGREGADO

«  GEAP PREFERENCIA

«  GEAP PREFERENCIA AGREGADO
«  GEAP CLASSICO

«  GEAP CLASSICO AGREGADO

«  GEAP SAUDE ||

«  GEAP SAUDE VIDA

«  GEAP SAUDE VIDA AGREGADO

W O N o Uk~ WD =

—_
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16.
17.
18.

19.
20.
21.
22.
23.

 GEAP REFERENCIA VIDA

*  GEAP REFERENCIA VIDA AGREGADO

«  GEAP REFERENCIA VIDA I

«  GEAP REFERENCIA VIDA Il AGREGADO
IPES

MEDISERVICE

PASA/VALE (bandeiras)

*  PLANO AMS;

*  PLANO PASA PLUS;

*  PLANO PASA BRASILEIRINHO;

*  PLANO PASA BRASIL

PLAMED

PLAN-ASSISTE

PETROBRAS

SAUDE CAIXA

UNIMED (consultar tipos de procedimentos

médicos atendidos para o convénio)
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2.5 - EXAMES REALIZADOS

* Anatomia patoldgica

* Exame de congelacdo com e sem deslocamento do patologista
» Citopatoldgico

+  Cell block

*  Estudo imuno-histoquimico

* Biologia molecular

« Diagnostico por imunofluorescéncia
* Diagnostico por hibridizagao in situ
* Analise citolégica de mielograma

* Analise de bidpsia de medula 6ssea

 Revisao de lamina

3. A IMPORTANCIA DA FASE PRE-ANALITICA

O exame anatomopatoldgico tem o objetivo de fornecer informagdes precisas quanto ao
diagnostico e progndstico de doencas, além do direcionamento, da predicao e do tratamento a ser
empregado.

A fase pré-analitica diz respeito as etapas iniciais que antecedem a analise laboratorial, como
o completo preenchimento da requisiciao médica, o acondicionamento, a identificacdao das
embalagens, a fixacdo adequada e o transporte seguro.

E muito importante que os processos desta fase ocorram de maneira correta, uma vez que a
presenca de erros tem um impacto significativo na seguranca do paciente e na rotina do
laboratério. Assim, todos os esforcos devem ser realizados para assegurar a viabilidade das
amostras.

A seguranca da amostra e a erradicagdo/reducao dos erros pré-analiticos se tornam ainda
mais importantes na patologia cirirgica, considerando que esta amostra é Unica e, na maioria das
situacOes, ndo recoletavel e ndo substituivel.

Desse modo, algumas agdes devem ser empregadas para garantir a seguranca desse

processo:
v Identificacdo correta do paciente;
v Informacao de dados clinicos;
v Identificacdo correta da amostra;
v Coleta, acondicionamento e fixagao adequados;
v

Transporte adequado. ?l
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4. REQUISICAO MEDICA

4.1 - REQUISICAO MEDICA E DADOS DO PACIENTE
Os exames anatomopatoldgicos e citopatoldgico deve vir acompanhados de requisi¢cao
médica sempre. Desse modo, para o adequado cadastro do paciente sdo necessarios 0s

seguintes dados:

. Nome completo do paciente*
. Data de nascimento*s

. CPF*

. Nome da mae

. Género (indicar se transgénero)*
. Convénio*

. Endereco

. Telefone de contato

. Tipo de material*

. Sitio anatdmico/lateralidade*
. Descricao de fios cirdrgicos**

. Tipo de fixador*

. Numero de frascos*

. Numero de fragmentos*

. Histdrico clinico do paciente*

. Tipo de exame solicitado*

. Nome do médico responsavel e CRM*
. Assinatura do médico responsavel*

. Carimbo do médico responsavel*

*Campos obrigatorios
**Caso a amostra possua fio cirirgico, este devera ser descrito no pedido médico,
informando sua posicdo em relacdo a lesdo, para que possa ser posicionada corretamente
durante a analise macroscopica.
NOTA.: casos especiais cujos laudos necessitem de liberacdo em carater de urgéncia
devem conter na requisicdo médica a palavra "URGENTE" em caixa alta. Sao eles:
1) Paciente oncolégico cujo tratamento dependa do laudo do exame;
2) Paciente portador de doenca grave cujo tratamento dependa do laudo do exame;
3) Avaliacao de rejeicao de transplante.
:’
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5. PREPARO DAS AMOSTRAS

5.1 - EMBALAGENS

Para garantir a integridade e estabilidade da amostra e a seguranca do pessoal envolvido no
processo de transporte, é necessario que todo material bioldgico seja adequadamente
acondicionado, identificado, fixado e embalado.

A embalagem primaria é aquela que esta em contato direto com a amostra. Sdo os frascos
para biopsias e citologias liquidas, sacos cirdrgicos para pecas maiores, laminas e tubetes para
citologias, entre outros. No caso de liquidos, a embalagem primaria deve ser impermeavel e com
vedagdo a prova de vazamento.

A embalagem secundaria € utilizada para conter a(s) embalagem(ns) primaria(s), quando
existirem varias amostras do mesmo paciente (como no caso de biopsias seriadas) ou de diversos
pacientes, quando é coletada apenas uma amostra por paciente (como na citologia cervical —
Papanicolau).

A embalagem terciaria (caixa de transporte) é um container rigido, destinado a receber
diversas embalagens secundarias para o transporte até o local de destino. Essa embalagem deve
conter no minimo as seguintes informacdes:

1. Devidamente identificada, como rege a resolugdo RDC 504 da Anvisa, com placa de
material biol6gico com o nimero ONU (UN3373) com a informacao de risco biologico e os dizeres:
Substancia Biologica — Categoria B;

2. Frases de adverténcias, quando aplicavel;

3. Sinalizacao de modo e sentido de abertura, quando aplicavel;

4. Contatos telefonicos, disponiveis para casos de acidentes e incidentes.

5. A caixa deve possuir na ambulancia um Kit com EPIs (luvas, 6culos de seguranca, jaleco e

sapato fechado), papel absorvente, saco de lixo infectante e alcool a 70%.

OBSERVACAO: a embalagem secundaria destinada a amostras de um mesmo paciente
deve conter a identificagdo do paciente e a quantidade de embalagens primarias acondicionadas. A
embalagem secundaria destinada a amostras de diversos pacientes deve conter o nimero de
pacientes e total de amostras. Neste caso, a instituicdo deve, ainda anexar uma relacdo com os

nomes dos pacientes, cujas amostras ou pegas sejam enviadas ao laboratorio para a analise (Anexo

1).
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IMPORTANTE: O remetente do material é o responsavel pelo adequado acondicionamento,
identificacdo, fixacao e fornecimento de informacdes suficientes para um transporte adequado e

seguro.

5.2 - IDENTIFICACAO DAS AMOSTRAS

A etiqueta da embalagem primaria e a requisicido médica devem conter as mesmas
informacdes acerca da amostra (figura 1). Além disso, a requisicdo do médico deve sinalizar o
numero dos frascos enviados ao laboratorio, com o nome da amostra que cada frasco contém. O

rotulo de cada embalagem primaria deve conter as seguintes informagdes minimas:

. Nome completo do paciente sem abreviaturas

. CPF

. Data de nascimento

. Sitio anatémico e lateralidade (quando aplicavel)
. Nome do hospital/clinica

. Data e horario da coleta

. Quantidade de fragmentos

. Tipo de fixador utilizado

EXAME DE ANATOMIA PATOLOGICA

Nome do Paciente:

CPF: Data de nascimento: / /

Sitio anatémico:

Hospital/clinica:

Data: / / Hora: : Quantidade: ?,
v
Fixador: [_]Formol [Joutro: PATOLOGIKA

CENTRAL DE ATENDIMENTO

o9 3023-2248

Figura 1- Modelo de rotulo para a identificacao da amostra.
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5.3 - ACONDICIONAMENTO DO MATERIAL

E importante que o material esteja adequadamente acondicionado e identificado, de forma a
evitar perdas, extravios ou inviabilizar tecnicamente sua analise. Assim como deve se determinar, no
setor do hospital/clinica, um local especifico para o seu armazenamento temporario, até que seja
enviado para o laboratorio.

Sempre que houver duvidas quanto aos procedimentos como acondicionamento, fixagcao ou
necessidade de material adequado deve-se entrar em contato com o laboratério.
5.3.1 - PECAS CIRURGICAS

As orientacOes abaixo se aplicam ao exame de anatomia patoldgica.

Meio de coleta:
Frasco 10 mL: biopsia como endoscopia e colonoscopia e etc
Frasco de 50 mL: vesicula biliar, apéndice cecal, pele, RTU, fios de proéstata, fios de mama e etc

Frascos maiores 200 mL a 1000 mL: Utero, intestino, prostata, mama plastica, bexiga, rim, etc.

> WD =

Frascos de 2000 mL e bolsas plasticas: mama oncoldgica, membro de amputacdo ou outras

pecas que nao comportem em potes de até 1000 mL.

Os frascos para acondicionamento de pecas cirurgicas geralmente devem ser de
material plastico grandes e de boca larga, pois o tecido fixado em formol fica endurecido, o que
dificulta sua retirada para a analise, devendo-se também evitar o uso de esparadrapos para fechar
os frascos. Além disso, o frasco deve conter a quantidade suficiente de fixador, em uma proporcao
10 vezes maior que o da peca a ser fixada (formol a 10 % tamponado)*.

* Fixador: formol a 10% tamponado.

« Identificagdo: utilizar rétulo com contendo minimamente os dados do item 5.2.

jamais utilizar caneta a base de agua, sendo preferivel utilizacao de lapis ou impressao,
para evitar perda de dados em caso de vazamento de alcool.

 Armazenamento temporario: temperatura ambiente. Evitar uso de geladeira, devido ao
risco da formacao de cristais de gelo

« Critérios de nao conformidades: vide item 7.0.

+ Documentos: requisicdo médica e a relagdo dos nomes dos pacientes cujas pegas foram
enviadas (vide Anexo 1).

- Estabilidade da amostra: A fixacdo deve ocorrer entre 6 e 72 horas para preservar
adequadamente os antigenos; tempos menores ou maiores podem comprometer resultados
de exames de imuno-histoquimica, pesquisas genéticas ou moleculares.

* Transporte: em temperatura ambiente em embalagem adequada.

@
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5.3.1.1 Biopsias e pequenos fragmentos

Inicialmente, o fragmento deve ser acondicionado em um frasco hermeticamente fechado e
identificado conforme o item 5.2. Em seguida, adiciona-se formol a 10% tamponado ao material e
fecha-se o frasco. Em caso de multiplas amostras de um mesmo paciente, todos os frascos
(embalagens primarias) devem ser acondicionados em um unico saco plastico incolor (embalagem
secundaria). Nessas situagdes, recomenda-se identificar cada frasco na etiqueta ou na tampa,
indicando a quantidade total e a numeracao correspondente de cada unidade, conforme ilustrado
(Figura 2). Exemplo: para um paciente com 3 frascos, a identificacao deve ser realizada da seguinte
forma: 1/3, 2/3 e 3/3.

Ao final do turno, antes do envio das amostras coletadas ao laboratério, deve-se reunir
todos os frascos (embalagens primarias) contendo suas respectivas amostras e sacos plasticos
contendo multiplas amostras de um Unico paciente dentro de uma embalagem secundaria Unica
(saco plastico incolor grande), juntamente com os pedidos médicos e a relacdo dos nomes dos
pacientes que também devem, por sua vez, estar acondicionados em um saco plastico incolor, com
o intuito de protegé-los agdo de liquidos, em caso de vazamento das embalagens primarias.

Por fim, deve-se juntar o saco plastico contendo as amostras e o saco dos pedidos
médicos/relacdo de nomes de pacientes em uma terceira embalagem secundaria, a qual deve estar
identificada com a data e o nome do hospital/clinica em que foram coletadas as amostras,

acondicionando-a, a seguir, na caixa de transporte (Figura 2).

NOME DO HOSPITAL/CLINICA
DATA 00/00/0000
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*Preparo do formol a 10% tamponado:
Para preparo de 5L de formol a 10% tamponado, deve-se executar as seguintes orientagoes:

a) Pesar 20 g de fosfato de sédio monobasico;

b) Pesar 32,5 g de fosfato de sédio bibasico;

¢) Diluir ambas as substancias em 1500 mL de agua destilada utilizando agitador magnético para
melhor homogeneizacao até total diluigao;

d) Transferir o material para um galdo plastico de 5 L e adicionar 500 mL de formol puro (a 37%)
e completar com 3000 mL de agua destilada;

e) Realizar homogeneizagao por inversao;

f)  Identificar o galdao com etiqueta contendo: nome do produto quimico (formol a 10%
tamponado), data da diluicdao, prazo de validade (semelhante a do fabricante do formol puro

utilizado) e nome do responsavel pelo preparo.

5.3.1.2 Pecas cirurgicas médias e grandes
Pecas cirurgicas de médias proporgdes (como tireoide, vesicula, apéndice etc.), devem ser

acondicionadas em frascos coletores maiores, seguindo-se o mesmo fluxo ja descrito para as

bidpsias e pecas cirurgicas menores (Figura 3).

Acondicionar em embalagem Adicionar formol a 10%

S
S

NOME DO HOSPITAL/CLINICA
DATA 00/00/0000

Figura 3- Forma de acondicionamento das pecas cirirgicas médias. llustragdo para o acondicionamento
de tireoide. Para paciente com mais de 1 frasco seguir sugestdo de identificagdo da ilustracdo. Exemplo

para paciente com 3 frascos: 1.3; 2;3 e 3.3.
322
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Quando a pega cirlrgica apresentar maiores proporgdes, deve-se realizar ou solicitar o
transporte imediato para o laboratério, a fim de melhorar a fixacdo do material e minimizar a sua
autolise (deterioracao). Pecas cirdrgicas como Utero, intestino, mama e produtos de amputacao
poderdo ser acondicionadas em sacos plasticos transparentes duplicados para evitar vazamento,

nunca se utilizando saco de lixo infectante ou comum preto (Figura 4).

Acondicionar em embalagem Adicionar formol a 10% ldentificar o saco plistico
primaria tamponado ]| crar

condicionar em embalagem
tercidria

Embalagem sccundiria contendo a cmbalagem
primiria

Embalagem secundiria contendo o pedido médico

Figura 4 - Forma de acondicionamento das pecas cirirgicas grandes. llustracao para o acondicionamento
de Utero.

ATENCAO: jamais conservar pegas cirurgicas em freezer ou congelador, pois pode levar a
formacao de artefatos que comprometem o tecido. Tais amostras devem ser conservadas apenas

em formol a 10% tamponado.

5.3.1.3 Fetos
Fetos e produtos de aborto podem ser enviados ao laboratério, desde que atendam aos
requisitos abaixo:
* Peso maximo: 499 gramas.
« Idade gestacional: até 19 semanas e 6 dias (descrita no pedido médico).

«  Tamanho: até 24,9 centimetros.
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5.3.2 - LAMINAS CITOLOGICAS
As orientacdes abaixo se aplicam aos exames de citologia cérvico-vaginal e citologia de
tireoide:
* Meio de coleta: Lamina de vidro.
« Fixador: Spray ou alcool a 95%.
« Identificagado: utilizar rétulo com contendo minimamente os dados do item 5.2.
jamais utilizar caneta a base de agua, sendo preferivel utilizacdo de lapis ou impressao,
para evitar perda de dados em caso de vazamento de alcool.
+ Armazenamento temporario: temperatura ambiente. Evitar uso de geladeira, devido ao
risco da formagao de cristais de gelo
» Critérios de nao conformidades: vide item 7.0.
« Documentos: requisicdo médica e a relagdo dos nomes dos pacientes cujas pegas foram
enviadas (vide Anexo 1).
- Estabilidade da amostra: até 30 dias ap0s a coleta.

+ Transporte: em temperatura ambiente, em embalagem adequada.

Apos a realizacdo da pungdo e/ou coleta da amostra, as laminas citolégicas devem ser
fixadas usando fixador com spray ou alcool a 95%. As laminas devem ser devidamente identificadas
com as iniciais do nome do paciente, a data de nascimento e a lateralidade (quando aplicavel), por
exemplo, tireoide lobo esquerdo (Figura 5). Caso as laminas citolodgicas sejam enviadas em tubetes
com alcool a 95%, os tubos devem ser bem fechados e as etiquetas deverdo ser feitas no
computador ou escritas com lapis preto com as informacdes descritas no item 5.2. Deve-se evitar
escrever com caneta, pois se houver vazamento do fixador podera apagar ou borrar os dados da
etiqueta, confundindo ou inviabilizando a leitura.

Depois de identificadas, as laminas devem ser acondicionadas em embalagem primaria
(tubete com ranhura). A seguir, os frascos devem ser acondicionados em uma embalagem
secundaria (saco plastico transparente). Na sequéncia, coloca-se uma segunda embalagem para
acondicionar os pedidos médicos e a lista contendo a relacio com os nomes dos pacientes
enviados. Por fim, deve-se juntar o saco plastico contendo os tubetes e aquele contendo os
pedidos médicos em uma segunda embalagem secundaria, a qual deve ser identificada com o

nome do hospital/clinica e data em que foram coletadas.
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NOME DO HOSPITAL/CLINICA
S DATA 00/00/0000

Embalagem secundaria contendo os pedidos médicos

¢ relagio com nomes dos pacientes

Figura 5 - Forma de identificagéo, fixagao, acondicionamento e envio das laminas citoldgicas.

5.3.3 - CITOLOGIA DE LiQUIDOS CAVITARIOS E LIQUOR

As orientagdes abaixo se aplicam ao exame de citologia de liquidos cavitarios e liquido

cefalorraquidiano (LCR).

Meio de coleta: frasco coletor;
Fixador: sem fixador;

Identificagdo: utilizar rotulo com contendo minimamente os dados do item 5.2.

ATENCAO: jamais utilizar caneta a base de 4gua, sendo preferivel utilizacdo de lapis ou

impressao, para evitar perda de dados em caso de vazamento de alcool.

Armazenamento temporario: 3 a 8°C na geladeira.

Critérios de nao conformidades: vide item 7.0.

Documentos: requisicao médica e a relacdo dos nomes dos pacientes cujas pecas foram
enviadas (vide Anexo 1).

Estabilidade da amostra: 2h apds a coleta. Caso o material ndo possa ser enviado nesse
intervalo de tempo (fim de semana), deve-se preparar um esfregaco citologico e fixar em
alcool a 95%.

Transporte: 3 a 8°C em embalagem adequada (caixa de transporte).

Amostras provenientes de liquidos cavitarios ou liquido cefalorraquidiano devem ser

enviadas imediatamente apds a coleta, para analise em, no maximo, 2 (duas) horas, em virtude

do processo de autdlise das células presentes no liquido coletado, o que compromete a

viabilidade da amostra e confiabilidade dos resultados apds esse periodo. Uma vez que nao se

deve acrescentar fixadores aos liquidos coletados, até o momento do envio a laboratério, as

amostras liquidas devem ser armazenadas em ambientes refrigerados (3 a 8°C).
?
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A amostra do liquido a ser analisado devera ser acondicionada em embalagem primaria e,
em seguida, em uma embalagem secundaria. Ao final do turno, antes do envio das amostras
coletadas ao laboratdrio, devem-se reunir todas as embalagens secundarias contendo suas
respectivas amostras, para uma segunda embalagem secundaria. Por fim, deve-se juntar o saco
plastico contendo as amostras e o saco contendo os pedidos médicos/relacdo de nomes de
pacientes em uma terceira embalagem secundaria, a qual deve estar identificada com a data e o
nome do hospital/clinica em que foram coletadas as amostras, acondicionando-a, a seguir, na caixa

de transporte (Figura 6).
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do os pedidos médicos

Figura 6 - Forma de acondicionamento, identificacao e envio de liquidos e liquor para analise citoldgica.

5.3.4 - CITOLOGIA EM MEIO LIQUIDO
As orientacOes abaixo se aplicam ao exame de citologia em meio liquido para regido cérvico-
vaginal e tireoide.
* Meio de coleta: frasco coletor Ginoprep
» Fixador: ja contido no frasco Ginoprep.
+ Identificagdo: utilizar rétulo com contendo minimamente os dados do item 5.2.
ATENCAO: jamais utilizar caneta a base de agua, sendo preferivel utilizacdo de lapis ou impressao,
para evitar perda de dados em caso de vazamento de alcool.
+ Armazenamento temporario: 3 a 8°C na geladeira.
* Critérios de nao conformidades: vide item 7.0.
+ Documentos: requisicdo médica e a relacdo dos nomes dos pacientes cujas pecas foram
enviadas (vide Anexo 1).
+ Estabilidade da amostra: conforme kit (1 a 3 meses).

* Transporte: 3 a 8°C em embalagem adequada (caixa de transporte).
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Se for citologia cérvico-vaginal, apds a coleta realizada com Espatula de Ayre e Escova
Endocervical ou Escova Combinada, a amostra deve ser imersa no meio liquido preservativo,
conforme instrucao do fornecedor. Em geral, deve-se enxaguar a espatula e escova no meio
liquido, de forma vigorosa.

Se for PAAF de tireoide, deve-se remover a agulha, para evitar lise das células e transferir,
cuidadosamente, a amostra para o coletor.

A seguir, em ambos os casos, deve-se identificar o rétulo do frasco conforme o item 5.2 e
acondiciona-lo em embalagem secundaria. Cada embalagem secundaria pode agrupar até 10

amostras.

5.3.5 - IMUNOFLUORESCENCIA E MICROSCOPIA ELETRONICA
As orientacOes abaixo se aplicam ao exame de imunofluorescéncia e microscépia eletronica:

* Meio de coleta: kit de imunofluorescéncia fornecido pelo Laboratério Patologika;
»  Fixador: Bouin e/ou meio de Michel.
+ ldentificagao: utilizar rétulo com contendo minimamente os dados do item 5.2.

jamais utilizar caneta a base de agua, sendo preferivel utilizagdo de lapis ou impressao,
para evitar perda de dados em caso de vazamento de alcool.
+ Armazenamento temporario: 3 a 8°C na geladeira.
* Critérios de nao conformidades: vide item 7.0.
* Documentos: requisicdio médica e a relagdo dos nomes dos pacientes cujas pecas foram

enviadas (vide Anexo 1) + Protocolo de biopsia renal (anexo 2);

+ Estabilidade da amostra: até 5 dias apds a coleta.

+ Transporte: em temperatura ambiente em embalagem adequada.

5.3.5.1 Imunofluorescéncia para pele e rim

Procedimento mais frequentemente realizado para biopsias de pele e de rim. Os
procedimentos padronizados para o envio de fragmento séo:
- Biopsia de rim: Colocar um fragmento em frasco contendo meio de Michel e um segundo
fragmento em fixador de Bouin, devendo-se encaminhar ao laboratério em até 24
horas depois da coleta. Ambos os fixadores sao fornecidos pelo laboratério.
- Biopsia de pele: Colocar o fragmento em embalagem contendo meio de Michel

e encaminhar ao laboratério em até 24 horas.
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: 0 Laboratério Patologika recebera somente amostras bioldgicas para IF com os kits
fornecidos pela propria instituicao, devido ao tipo de técnica. Ademais, os materiais deverdo ser
entregues entre segunda-feira a quarta-feira pelo turno da manha, devido a logistica de envio para
a instituicao que realizara o exame. Para o exame de microscopia eletronica, esse sera somente
executado apods obtido o resultado do exame de imunofluorescéncia que ira indicar ou ndo a

necessidade da realizacao deste.

5.3.6 - IMUNO-HISTOQUIMICA
As orientagdes abaixo se aplicam ao exame de imuno-histoquimica.
* Meio de coleta: bloco de parafina ou frasco com formol a 10% tamponado;
« Fixador: ndo se aplica;
« Identificagdo: cassete identificado (dupla identificagdo);
+ Documentos: requisicdo médica e a relagdo dos nomes dos pacientes cujas pegas foram
enviadas (vide Anexo 1) + laudo anatomopatoldgico referente ao material;
+ [Estabilidade da amostra: indeterminada.
« Transporte: em temperatura ambiente em embalagem adequada.

O exame de imuno-histoquimica (IHQ) é geralmente solicitado pelo patologista, para
responder a um problema diagndstico especifico. Podera também ser solicitado pelo médico
assistente apos discussao do caso com o patologista. Outros laboratérios que ndo disponham
desta técnica de exame podem solicitar sua execuc¢dao ao Laboratorio Patologika, devendo
encaminhar o material emblocado em parafina junto com a requisicdo do exame devidamente
preenchida pelo médico solicitante e copia do laudo anatomopatologico do patologista de origem,

com as hipdteses diagnosticas para o caso.

5.3.7 - EXAME DE CONGELAGCAO
As orientagOes abaixo se aplicam ao exame de congelagao.
* Meio de coleta: frasco coletor;
+ Fixador: ndo utilizar;
+ Identificagdo: utilizar ro6tulo com contendo minimamente os dados do item 5.2.
jamais utilizar caneta a base de agua, sendo preferivel utilizacdo de lapis ou impresséao,
para evitar perda de dados em caso de vazamento de alcool.
+ Documentos: requisicdo médica e a relagdo dos nomes dos pacientes cujas pegas foram
enviadas (vide Anexo 1);
- Estabilidade da amostra: encaminhar a fresco imediatamente.
+ Transporte: 3 a 8 °C em embalagem adequa&ja.
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Para agendar o exame intraoperatério, a instituicdo onde se realizara a cirurgia devera
informar ao Laboratério Patologika com 72 horas Uteis de antecedéncia minima.

Este exame implica em uma pergunta especifica que devera ser respondida pelo patologista,
o que torna imprescindivel que o material seja enviado com relatério médico do paciente.

O material a ser examinado por congelacao deve ser enviado imediatamente ao Laboratério
em caixa térmica refrigerada com placas de gelo (3 a 8°C), acondicionado em pote plastico

devidamente rotulado e sem fixador. Jamais enviar sobre gaze, compressa ou em soro fisioldgico.

5.3.7 - REVISAO DE LAMINA
As orientagOes abaixo se aplicam ao exame de revisao de laminas.
« Meio de coleta: tubete ou caixa de transporte de laminas,;
« Fixador: ndo se aplica;
« Identificagdo: cassete identificado (dupla identificagdo);
+ Documentos: requisicdo médica e a relagdo dos nomes dos pacientes cujas pegas foram
enviadas (vide Anexo 1) + laudo anatomopatoldgico referente ao material;
+ Estabilidade da amostra: indeterminada.

« Transporte: em temperatura ambiente em embalagem adequada.

E imprescindivel que uma cépia do laudo de origem acompanhem a lamina a ser revista, pois
a descricdo macroscédpica, bem como a opinido do patologista de origem, serdo muito importantes
para o raciocinio diagnostico. Em alguns casos, além da lamina, também o material emblocado em
parafina deve ser enviado para novos recortes ou coloracdes que se fizerem necessarios. Os blocos
devem ser enviados em pequenos sacos plasticos e envelopes corretamente identificados, assim
como as laminas devem ser acondicionadas em caixas especificas para o transporte de laminas, a
fim de evitar sua quebra.

Apds o estudo de revisdao, os blocos serdo devolvidos ao paciente ou instituicao
encaminhadora, para que possa manté-los ou devolvé-los ao patologista de origem, o qual devera

receber uma copia da nossa revisao.
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6. ARMAZENAMENTO TEMPORARIO

Para o armazenamento temporario da amostra antes do envio, deve-se seguir as seguintes
orientacoes:

« Bibpsias e pegas cirdrgicas: armazenar em temperatura ambiente (conforme orientacdes das
paginas 12, 14 e 15);

* Liquidos cavitarios: armazenar sob refrigeracdo, em geladeira com temperatura monitorada
entre 3°C e 8°C (conforme orientagdo da pagina 18);

« Laminas citolégicas: manter em temperatura ambiente (conforme orientacdo da pagina 17);

*  Blocos de parafina: manter em temperatura ambiente.

Com o objetivo de evitar perdas ou extravios de amostras biologicas, € fundamental que o
hospital ou clinica padronize um local especifico para o armazenamento dos materiais até o
momento da coleta.

De modo geral, recomenda-se a definicao de dois locais fixos (caixas e/ou armario):

* O primeiro deve ser destinado aos materiais pendentes de protocolamento;
» O segundo deve conter os materiais ja protocolados e disponiveis para envio.
Essa organizacao contribui para evitar o envio de amostras sem protocolamento, sem

pedido médico ou com inconsisténcias, reduzindo riscos de atrasos na liberacdo dos exames dos

pacientes (Figura 7).

CAIXA CONTENDO:

1. Pedidos médicos;
2. lista de pacientes;
3.  Frascos.

A ]

e eaoan- eacann eagan

PECAS CIRURGICAS =
Aguardando protocolar

PATOLOGIKA

Figura 7 — llustracao de local para armazenamento temporario de amostras bioldgicas. A) Caixa contendo
materiais que estdo aguardando protocolamento; B) Material protocolado disponivel para envio.

ATENCAO: os pedidos médicos devem ficar dentro de uma bolsa transparente na caixa para
evitar gue molhem em caso de vazamento de formol.
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7. TRANSPORTE

ApOos coletar o(s) material(is) no hospital/clinica a equipe envolvida no preparo da caixa de
transporte deve dispor de equipamentos de protecao individual e de protecao coletiva, de acordo
com o risco inerente as atividades de manipulagdo do material bioldégico. Em situagcdes normais,
durante o processo de transporte, a manipulacito do material acontece durante o
acondicionamento do material no servico de saude, estando tais profissionais sujeitos a um maior
risco. O pessoal que trabalha sob risco de exposicao direta ao material biologico humano deve ser
vacinado, de acordo com as normas vigentes de saude do trabalhador.

Durante o transito do material acondicionado em sistemas de embalagens o risco € minimo,
visto que o pessoal ndo tem contato direto, a ndo ser em casos de derramamento inesperado
(acidentes, avarias etc.).

Dependendo da classificacao de risco do material bioldgico transportado, quando qualquer
individuo responsavel pelo acondicionamento, transito ou abertura da embalagem de material
bioldgico perceber que ela se encontra avariada ou vazando, deve:

1) Evitar o manuseio da embalagem ou reduzi-lo ao minimo;

2) Inspecionar as embalagens adjacentes para verificar se foram contaminadas e separar
as que possam ter sido contaminadas;

3) Informar as autoridades locais (policiamento, corpo de bombeiros etc.) sobre o fato,
quando for o caso;

4) Informar as autoridades de saude publica competentes (vigilancia sanitaria, vigilancia
epidemioldgica etc.) e fornecer informagdes sobre pessoas que possam ter sido expostas ao perigo
de contaminacao, quando for o caso;

5) Notificar o remetente e o destinatario.

Os veiculos que tenham sido contaminados por materiais biol6gicos devem ser lavados com
agua corrente e tratados com desinfetantes apropriados, em local adequado, da mesma forma que
as embalagens passiveis de reutilizagao.

Os procedimentos de limpeza e higienizagdo das caixas e veiculos devem ser previamente
estabelecidos, com procedimentos padronizados. Chama-se atencdo para o uso de desinfetantes,
detergentes e outros saneantes devidamente regularizados na ANVISA; além disso, o passo a passo

dos procedimentos deve estar de acordo com as instru¢des dos fabricantes dos insumos utilizados.
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Os veiculos que tenham sido contaminados por materiais bioldgicos devem ser lavados com
agua corrente e tratados com desinfetantes apropriados, em local adequado, da mesma forma que
as embalagens passiveis de reutilizagao.

Os procedimentos de limpeza e higienizacdo das caixas e veiculos devem ser previamente
estabelecidos, com procedimentos padronizados. Chama-se atencao para o uso de desinfetantes,
detergentes e outros saneantes devidamente regularizados na ANVISA; além disso, o passo a passo

dos procedimentos deve estar de acordo com as instrugdes dos fabricantes dos insumos utilizados..

8. CRITERIOS DE NAO CONFORMIDADE

A adequabilidade das amostras depende de varios fatores que estédo relacionados a fase preé-
analitica, que envolvem desde o acondicionamento e fixacdo até o transporte da amostra para o
laboratério. Esses fatores influenciam diretamente no produto final, que é o laudo seguro. Para
tanto, o Laboratério Patologika dispde de alguns critérios de seguranca durante o processo de
captacdo e conferéncia de amostras, com objetivo de evitar/minimizar a geracdo de ndo
conformidades do material e sua devolucao. Caso seja possivel a resolucao da ndo conformidade
apos contato com o servico de saude de origem em até 24h apds o recebimento pelo Patologika, a
amostra seguira seu curso normal de processamento. Entretanto, a resolu¢ao nao seja possivel, o
material sera devolvido a instituicdo de origem para corre¢do da nao conformidade apresentada.
Desse modo, seguem listados abaixo os critérios de ndo conformidade observados pelo

Laboratodrio Patologika passiveis de notificagao:

FIXADOR
1) Auséncia ou insuficiéncia de solucao fixadora nas pecas cirdrgicas recebidas (formol a 10 %
tamponado);

2) Tipo de fixador inadequado para o tipo de exame;

3) Extravasamento do fixador no recipiente em que a amostra se encontra;

4)  Atraso ou demora na fixacao da peca cirdrgica, resultando no comprometimento do material.

FRASCO

1)  Etiqueta rasurada;

2) Inelegibilidade dos rétulos de identificacdo da amostra e do paciente;

3) Preenchimento incompleto ou abreviado dos rétulos de identificacao;

4)  Frasco identificado incorretamente ou sem identificacao.
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MATERIAL

1)  Inexisténcia de amostra bioldgica dentro do recipiente (frasco ou bolsa) ou escassa;

N

) Fragmentos de duas regides em um Unico recipiente;

3) Fio cirdrgico ndo condiz com a topografia;

4)  Fio cirdrgico ndo descrito em pedido médico.

DADOS DO PACIENTE

1)  Inexisténcia de dados ou dados ndo correspondentes ao paciente de origem entre frasco e/ou
pedido médico (nome, data de nascimento ou CPF);

2) Documentacdao com dados ilegiveis;

3) Documentacao incompleta para realizacdo do exame.

PEDIDO MEDICO

1) Inexisténcia de descricdo ou nao correspondéncia da lateralidade da pecga cirirgica com o
pedido médico;

2) Inexisténcia de pedido médico correspondente ao material biolégico

3) Inexisténcia da assinatura e do carimbo médico na requisicdo médica;

4) Inexisténcia do material descrito na requisicao médica;

5) Inexisténcia de registro de quimioterapia neoadjuvante em pedido médico para pacientes com
cancer de mama.

CONVENIO MEDICO

1 Auséncia da carteirinha do convénio médico;

)
2) Autorizacao do convénio médico negada;
3) Convénio médico nao atendido;
4) Carteirinha do convénio vencida com auséncia de canal de contato com o paciente.

EXAME

) Exame ja realizado;

NN =

) Exame nao se aplica ao tipo de material solicitado;

3) Inexisténcia de pedido médico para exame complementar;

4) Laudo externo nao corresponde ao material e/ou solicitacdo médica.

LAMINA CITOLOGICA

1)  Inexisténcia ou inadequacdo da concentragdo de alcool nas laminas para citologia;
2) Laminas danificadas;

3) Inexisténcia de laminas;

4) Inexisténcia da identificacdo das laminas. ?f
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LiQuIDOS

1)  Liquido enviado sem refrigeracdao ou com mais de 2h de coleta;

2) Liquido enviado com alcool, formol ou outro fixador.

TIPO DE MATERIAL

1)  Fetos com peso superior a 499 g.

LABORATORIO

1)  Destino da amostra bioldgica ndo correspondente ao laboratério;

2) Més de exame ndo corresponde ao laboratorio.

LISTA

1) Inexisténcia de material e/ou pedido médico de paciente em lista enviada;

2) Inexisténcia da lista contendo os nomes dos pacientes enviados.

9. FLUXO GERAL DE PROCESSOS EM UM LABORATORIO DE

ANATOMIA PATOLOGICA

Apos realizada a coleta das amostras biolégicas nos hospitais/clinicas do material ou
recebimento desta via matriz pelo paciente, é realizado o processo de triagem das amostras
bioldgicas recebidas no laboratoério para verificar a conformidade. Seguidamente, caso conforme, €
realizada admissao do paciente em nosso sistema, onde este recebera um codigo identificador e
sera encaminhado para o setor para iniciar a primeira etapa.

No caso de pecas anatOmicas, realiza-se inicialmente a sua analise macroscépica, com
descricdo das informacdes quanto a forma, peso, dimensdes, cor, consisténcia e relacdo de tumor
com as margens cirurgicas, quando pertinente. Apos o seccionamento da amostra, o material é
acomodado em cassetes e identificado com um numero de registro (dupla identificagdo). Em
seguida, o material é encaminhado para processamento em auto-técnico por 10-12h horas. No dia
seguinte, o cassete com o material sera incluso em parafina, com posterior corte em micrétomo. O
corte, por sua vez, é depositado em lamina previamente identificada com o numero de registro
unico do paciente, para posterior desparafinizacdo, coloracdo e montagem. Por fim, a lamina é

entregue ao médico patologista que analisara o caso e emitira o laudo (Anexo 3, figura 8).
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10. EMISSAO DO LAUDO

Apos a entrada e registro do material do paciente nas instalagdes do laboratério, o laudo
sera emitido no prazo informado durante o cadastro do material.

O prazo para emissdao do laudo esta diretamente ligado ao tipo de exame solicitado e a
complexidade do caso a ser analisado. Diagnosticos anatomopatoldgicos raros ou inusitados
(inesperados) poderdao demandar modificagdo do prazo para emissdao do laudo inicialmente
informado ao paciente/instituicdo de origem, durante o cadastro da amostra. Neste caso, o

Laboratorio Patologika devera comunicar previamente ao interessado.

11. ARQUIVAMENTO DE LAUDOS, BLOCOS E LAMINAS

A partir da emissdao dos laudos, o seu arquivamento no Laboratério Patologika seguira os

critérios previstos na legislagdo vigente*, a saber:

. 3 meses para residuos de pecas cirurgicas;

. 10 anos para blocos de parafina e citologias cérvico-vaginais positivas;

. 5 anos para laminas (bidpsias/ pecas cirurgicas/ imuno-histoquimica e citologia);

. 5 anos para laminas de citologia cérvico-vaginal negativas (podendo guardar apenas a

ultima citologia da paciente e descartar as demais);

. Apos o envio do laudo impresso para o paciente/clinica/hospital em que o paciente é
atendido, ndo ha mais obrigacdo de reter cOpia impressa, entretanto, a copia virtual/digital sera
arquivada de forma permanente;

*Parecer CFM N° 27/94 de 29 de setembro de 1994.

*Resolugdo CFM N° 1.639/02.

12. SOLICITACAO DE RETIRADA DE BLOCOS E/OU LAMINAS

Para a saida de blocos e laminas do laboratorio, faz-se necessario entregar a solicitacdo
médica ou do paciente e documento de identificacdo original do paciente com foto. Apos a
solicitacao de retirada, o material sera entregue em até 48 horas, mediante assinatura de um termo

de responsabilidade por parte do paciente/responsavel, pela retirada do material.
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12. ANEXOS

Anexo 1- Modelo de lista de para envio de pacientes

LOoG0 Dy

e« 8 RELACAO DE PACIENTES COM AMOSTRAS ENVIADAS

N® de registro on

atendimento Nome do paciente Data de nascimento  Quantidade de frascos
{d wao da instibaicio)

Eu {nome do colaborador) .
(funcio), confirmo a veracidade das informacgoes listadas acima.

Assinatura (nome/carimbo):

Nome da instituicio:

Contato (telefone/e-mail):

(cidade), de de 20 .
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Anexo 2 - Protocolo de biopsia renal

UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAD

HOSPITAL UNIVERSITARIO

LABORATORIO DE IMUNOFLUORESCENCIA E MICROSCOPIA ELETRONICA

PROTOCOLO DE BIOPSIA RENAL

Mome: Sexo:_ Cor:
Prontuario: Maturalidade: DH: [ J

CPF:

Histaria:

FRAGMMNETO REMALS ACNDICIOMNADOS EM SDLUQEE DE BOUIM E MICHEL.
AMF:

AMP:

CREATIMNIMA:

URELA:

PROTEIMURTA:

LRI 1:

SOROLOGIAS:

COMPLEMEMTO: ALBUMINA:

AUTOANTICORPOS:

HEMOGRAMA:

DISMORFISMO:

OUTROS:

MEDICACOES:

ULTRASSOM:

HIPOTESE DIAGNOSTICA: DATA: ¢ f

Howpitel Toiwsrsitkrio da Toiverzidsds fedemrel do Hesrsnbillo

Fun Hordo da Itopory, 277 Centco CLE.F. 83, 0Z20-0T70 S&c Luix — Horoohis
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Anexo 3 - Etapas necessarias para a realizacdo do exame anatomopatoldgico

| Ola, somos o hospital/clinica X
ostariamos  de  solicitar |

e
coleta, as 14h

Certo. Sua solicitacio foi
recebida e a coleta serd
programada em nossa rota de
logistica.

2

Transporte de material
biolégico

SOLICITACAO DE COLETA

O envio do material ao Laboratorio
Patologika pode ocorrer de duas formas:

« pelo motorista da propria instituicdo
solicitante; ou

« pelo motorista do Laboratério Patologika
para hospitais e clinicas localizadas dentro
de Aracaju.

Quando a coleta for realizada pelo
Laboratério  Patologika, é  obrigatdria  a
solicitagao prévia da coleta. Essa solicitagdo
permite que a Central de Logistica registre a
demanda e agende a coleta de forma
organizada e segura. Para solicitar a coleta, basta
enviar uma mensagem para o contato (79)
99811-5787, informando os dados necessarios
para 0 agendamento (nome da instituicdo + data
+ horario de coleta desejado).

COLETA DOS MATERIAIS BIOLOGICOS

Apds a solicitacdo da coleta nosso
motorista ou responsavel pela coleta do hospital,
devera pegar o material utilizando uma caixa de
transporte adequada. O lote entregue deve estar
devidamente lacrado, contendo dentro dele as
amostra(s) biolégicas + requisicdo médica(s) +
lista contendo o nome dos paciente(s)
enviado(s).

TRANSPORTE DO MATERIAL

Em um terceiro momento, é realizado o
transporte da amostra até o laboratorio,
utilizando caixa de transporte apropriada e
veiculo adequado.



TRIAGEM DAS AMOSTRAS BIOLOGICAS

Apos a chegada do material a instituicao,
este é conferido por dois profissionais de salude
(técnico e biomédico), em bancada dedicada e
monitorada por cameras, com abertura da caixa
de transporte lacrada. Nessa etapa, também sao
identificados os pacientes com prioridade clinica,
conforme protocolo assistencial, sendo
classificados como URGENTE por solicitacdo da
instituicdo de origem ou pelo perfil da amostra
biolégica. Havendo ndo conformidades, o
laboratério entra em contato com a instituicao
de origem. Concluida a triagem, o paciente
recebe um codigo de identificacdo utilizado em
toda a sua jornada no laboratorio.

ADMISSAO DO PACIENTE NO SISTEMA

Ap6s a realizacdo da triagem dos
materiais recebidos, as amostras bioldgicas e 0s
respectivos pacientes sdo admitidos no sistema
antes do inicio do processamento. Concluido o
cadastro, o paciente segue para a etapa de
processamento.

DISTRI,BUI(;AO DOS CASOS PARA O SETOR
DE ANALISE

Nesta etapa, o profissional do setor de
triagem realizara a transferéncia da amostra
bioldgica do paciente ja admitido para o setor
responsavel pelo processamento.




ANALISE MACROSCOPICA DO MATERIAL

A peca cirdrgica ou biopsia sera analisada
pelo profissional macroscopista (biomédico ou
bidlogo), em conjunto com o médico
patologista, para a emissao do laudo
macroscopico. Nesta etapa, todo o material ou
uma ou mais areas de interesse serao
devidamente representadas e acondicionadas
em cassete histologico, dispositivo  plastico
perfurado, identificado de forma individualizada
e com dupla identificacdo, que permite a
adequada circulacao de reagentes durante o
processamento histoldgico, sendo
posteriormente devidamente fechado.

PROCESSAMENTOS DOS CASSETES

Ao final do dia, todos os cassetes
histoldgicos sao organizados e encaminhados
para processamento automatizado durante ©
periodo noturno por 10h-12h, a fim de que o
material passe por tratamento quimico prévio
antes de seguir para a etapa subsequente.

O processamento histologico
compreende as seguintes etapas:

1. Seis passagens em alcool, destinadas a
remocgdo da agua presente no tecido
(desidratacao);

2. Trés passagens em xilol, para o clareamento
do tecido e substituicdo do alcool
(diafanizacao);

3. Trés passagens em parafina, com a finalidade
de promover a impregnacao do tecido.

INCLUSAO DO MATERIAL EM BLOCO DE
PARAFINA

Apds O processamento dos cassetes
histologicos, estes seguem para a etapa de
inclusdo. Nessa fase, o material do paciente €
posicionado em molde (forma) contendo
parafina liquida, a qual sera posteriormente
resfriada, promovendo o desemblocamento e a
formacdo do bloco de parafina.




CORTE HISTOLOGICO PARA OBTENCAO DE
LAMINAS

O bloco de parafina e seccionado em
cortes ultrafinos para a obtencdo de seccOes
histologicas, as quais sao depositadas em
laminas de vidro e encaminhadas para secagem
em estufa, a uma temperatura entre 56 °C e 60
°C, pelo periodo aproximado de 20 minutos.

COLORACAO AS LAMINAS HISTOLOGICAS

Apés a secagem, as laminas histologicas
sdo  organizadas e encaminhadas para
equipamento automatizado de coloracao, onde
permanecem por aproximadamente 30 minutos.
Essa etapa permite a diferenciacdo das estruturas
celulares e teciduais, viabilizando a adequada
visualizacdo  microscopica e a avaliagdo
histopatoldgica para fins diagndsticos.

MONTAGEM DAS LAMINAS HISTOLOGICAS

Apos a coloracdo, as laminas histologicas
sdo submetidas a etapa de montagem, na qual
uma laminula é posicionada sobre o corte
histologico, utilizando-se meio de montagem
apropriado, com a finalidade de preservar o
material. Essa etapa é essencial para proteger o
corte, garantir a estabilidade da coloracdo e
permitir a adequada analise microscopica e o
arquivamento da lamina.




CHECAGEM E DISTRIBUICAO DOS CASOS

Na sequéncia, o profissional realiza uma
nova conferéncia, assegurando a
correspondéncia entre o bloco de parafina, a
lamina histologica e os dados de identificagdo do
paciente. Apds a verificagdo, o caso é
devidamente organizado e encaminhado ao
médico patologista para analise diagnostica.

ANALISE DO CASO PELO MEDICO
PATOLOGISTA

Apds o encaminhamento a sala do
médico patologista, o caso é incluido na fila de
exames para avaliagdo diagnostica. Cada lamina
do paciente é analisada individualmente,
assegurando a elaboracdo de um laudo preciso
e confiavel.

CONTATO COM O MEDICO ENCAMINHADOR

Em casos de maior complexidade
diagndstica ou de natureza oncoldgica, ©
médico patologista podera contatar o médico
encaminhado para entender melhor a clinica
médica do paciente e a sua evolucdo, visando a
correlacao clinico-patologica.




DEBATE DO CASO ENTRES OS MEDICOS
PATOLOGISTAS

Em  casos  também  de  maior
complexidade diagndstica ou de natureza
oncolégica, o médico patologista podera
submeter o caso a discussao com outros
medicos patologistas, visando ao melhor
esclarecimento  diagnostico. Nesses casos, 0
laudo anatomopatoldgico sera elaborado de
forma conjunta e assinado pelos profissionais
envolvidos.

SOLICITACAO DE TECNICAS
COMPLEMENTARES PARA ANALISE DO
CASO

—— Quando necessario, 0 médico patologista
specit poderd solicitar a realizacdo de técnicas

Y complementares  para melhor  elucidacao

- docorte histologico diagndstica, tais como:
L | 1. Coloractes especiais, destinadas a avaliacao
W imuno-histoguimica da presenca de patdgenos, fibras, depdsitos
_‘ celulares, membrana basal, entre outras
| o estruturas;

2. Aprofundamento do corte do bloco de
parafina, para analise de outros niveis do
tecido;

3. Processamento de exames de imuno-
histoquimica  ou  moleculares,  quando
solicitado  pela clinica, com finalidade
diagnostica;

Apds o cumprimento de todas as etapas
do processo, o laudo é emitido de forma agil,
assertiva e segura. v/

ARQUIVAMENTO DOS BLOCOS E LAMINAS

Por fim, apds a emissao do laudo, 0s
blocos de parafina e as laminas histologicas
permanecem arquivados pelo periodo de 5 anos
nos casos com resultado negativo e por 10 anos
NnOS Ccasos positivos para malignidade.

Figura 8 - Etapas necessarias para a realizacdo do exame anatomopatolégico em um laboratério
de anatomia patologica.
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