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4 apoyos basicos al paciente con sarcoma
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Diagnaostico clinicc

Diagndstico por imagen radioldgice

Indicadores pronadsticos,
predictivos y Tratamienta
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TIPO DE PRUEBAS:

» AVA

BIOPSIA TRCOUT

PIEZA DE RESECCION

TOPOGRAFIA

MORFOLOGIA
ESTADIFICACION PATOLOGICA
INDICADORES PRONOSTICOS

INDICADORES PREDICITIVOS

INDICADORES DE DIANAS TERAPEUTICAS



Aproximacion diagnodstica
morfologica en sarcomas

1° ;. es un tumor de partes blandas?

Topografia

morfologia: células no cohesivas:
fusiformes
redondas
pleomorficas

Inmunohistogimica

FISHYy PCR

2° ¢ Es benigno o es maligno?
Topografia
Morfologia: densidad celular, mitosis
La inmunohistoquimica no suele ayudar a diferendisf ()




PAAF (FNAB)
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> eralles TG Gosalbez F, Menendez P,
3 Astudillo A, Torre C, Buesa J.

Fine needle aspiration citology of soft

tissue lesions.

Acta Cytologica 1987,31:671-678

Distal Extremities

A Study of 141 Cases

oseph D. Jakowski,1 Joel Mayerson,2

and Paul E. Wakely, Jr,

Am J Clin Pathol'2010;133:224-231




Morfologias citologicas especificas ???7?
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Morfologias citologicas especificas ???7?




PAAF nos puede dar:
Morfologia celular
DD Benigno-maligno (no siempre)

PAAF puede ademas aportar
EXTENDIDIOS EXCELENTES para FISH

y material para diagnostico molecular

Applications of molecular techniques to fire

needle aspiration biopsy

SavitriKrishnamurthyCancerCytopathology

2007 Volume 111;2:1@322



Ll m |taC|OneSe la PAAF en tumores de

partes blandas

Diagnostico diferencial lesiones benignas/ borderline/
sarcomas de bajo grado

Subtipificacion de ciertos grupos de sarcomas

Grado de malignidad

Plaza JAVMayersonJ WakelyPEJr
Nodularfasciitisof the hand: apotential

diagnosticpitfall in fine-needleaspiration ﬁ.rrl aJ e O

cytopathology
Am JClinPathol;123:3883.



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Plaza JA[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=15716235
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Mayerson J[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=15716235
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Wakely PE Jr[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=15716235

Puncion aspiracion con aguja fina (PAAF)

A POSITIVQ Puede aplicarse en la PAAF técnicas de
Inmunohistoquimica, citogenética y moleculares.

A No vulnera el campo
A NEGATIVO tiene wun uso limitado : puede dar
excelentes resultados en aquellos tumores de celula

pequena como mieloma, linfoma, tumor de Ewing y en
metastasis.

A Es patologo-dependiente. Certeza 50-88%: Sensibilidad
40-88% especificidad 70-87%

A Esinapropiada para tumores condroides



Solucion para tener
muestra con minima
vulneracion del
campo

Permite hacer
diagnostico
diferencial
mediante:

morfologia

IHQ
FISH

Biologia molecular

Farmacodinamica:
rebiopsiar

TRUCUT




Biopsia por aguja TRGQUT (gruesa)

A Minimo de tres cilindros
A Histologia

-confirmar presencia de tumor con impronta

I Fijacion (3 horas), si es mayor de 5 mm de grosor

dividir

I Decalcificacioriuna noche en acido féormico al 5%)
A Estudios complementarios

i Citogenética, molecular, M.E.

Miralles TG, GosalbezF, Menendez P, Astudillo A, Torre C, BuesaJ.
Fine needle aspiration citology of soft tissue lesions.
Acta Cytologica 1987,31:674678.
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