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Клинические задачи перед исследованием операционного материала 

• Классификация 

• Градация 

• Стадирование 

• Определение плана лечения 
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При исследовании операционного материала необходимо указывать: 

• Вид оперативного вмешательства 
• Сторона и локализация поражения 
• Размеры опухоли в максимальном 

измерении 
• Расстояние до ближайшего края и 

состояние краев препарата 
• Гистологический тип опухоли 

• Градация по Ноттингемской системе 
• Наличие протоковой карциномы in situ и ее 

характеристики 
• Наличие лимфоваскулярной инвазии 
• Наличие микрокальцинатов 

«Позитивный» край препарата 

Evaluation of Resection Margins in Breast Conservation Therapy: 
The Pathology Perspective—Past, Present, and Future 
Rajyasree Emmadi* and Elizabeth L. Wiley 

Инвазивный рак 
в крае препарата, 
маркированном 
гистологической 
краской 

Протоковый рак in situ 
в крае препарата, 
маркированном 
гистологической 
краской 
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Оценка края препарата 

• Для  протокового рака in situ 
«позитивным» считается край, в 
котором отмечаются опухолевые 
структуры, окрашенные краской, 
или опухолевые структуры 
расположенные на расстоянии 
менее 2 мм от окрашенного края 

• Для инвазивного рака 
«позитивным» считается край, в 
котором отмечаются опухолевые 
структуры, окрашенные краской 

Evaluation of Resection Margins in Breast Conservation Therapy: 
The Pathology Perspective—Past, Present, and Future 
Rajyasree Emmadi* and Elizabeth L. Wiley 

Методы оценки краев резекции 

• Макроскопическое исследование 
 

• Рентгенологическая визуализация 
 

• Срочное цитологическое исследование 
 

• Срочное гистологическое исследование 
 

• Shave margins – тонкие срезы с краев полости 
   после секторальной резекции 

 

• Альтернативные методы оценки краев резекции 
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Макроскопическое исследование 

Copyright © 2012 R. Emmadi and E. L. Wiley. 

Рентгенологическая визуализация: этапы исследования 

1. 

2. 

3. 
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Рентгенологическая визуализация с применением метки 

Рентгенологическая визуализация без применения метки 



07.12.2019 

6 

Точность диагностики в образцах с микрокальцинатами на 22% выше 
чем в образцах без микрокальцинатов 

Значение рентгенологической визуализации в оценке микрокальцинатов 

Рентгенологическое исследование образцов не привело к снижению количества случаев с «позитивным» краем резекции, 
или доказательная база была слишком мала для того, чтобы высказать уверенное суждение. 

Значение рентгенологической визуализации в оценке краев резекции 
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Значение рентгенологической визуализации в оценке краев резекции 

A quality initiative of postoperative 
radiographic imaging performed on 
mastectomy specimens to reduce histology cost 
and pathology report turnaround time. 
Kallen ME1, Sim MS2, Radosavcev BL3, 
Humphries RM3, Ward DC3, Apple SK3. 

• Количество блоков, 
взятых в работу, 
сократилось на 16%; 

• Время ответа 
сократилось на 10%. 

Значение рентгенологической визуализации в оценке краев резекции 
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Copyright © 2012 R. Emmadi and E. L. Wiley. 

• Чувствительность 75% 
• Специфичность 82.8% 

Intra-operative touch preparation 
cytology; does it have a role in re-
excision lumpectomy? 
Valdes EK, Boolbol SK, Cohen JM, Feldman SM. 
Louis Venet Comprehensive Breast Service, 
Department of Surgery, Beth Israel Medical 
Center, New York, NY 10003, USA.  

Срочное цитологическое исследование 

Срочное гистологическое исследование 

Исследование замороженных срезов и цитологическое исследование имеют высокую точность 
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• При сравнении результатов срочного и планового гистологического 

исследования диагнозы совпали в 84% случаев. 
 

• 20% пациентов получали ложноотрицательный результат. 
 

•  51,2% всех пациентов с положительным краем имели, по крайней 
мере, один ложноотрицательный результат при первичной или 
повторной операции. 

Срочное гистологическое исследование 

Accuracy of intraoperative frozen-section analysis of breast 
cancer lumpectomy-bed margins. 
Cendán JC1, Coco D, Copeland EM 3rd. 

Shave margins – тонкие срезы с краев полости после секторальной резекции 

Copyright © 2012 R. Emmadi and E. L. Wiley. 

Volume of excision and cosmesis with routine cavity shave margins technique. 
Mook J, Klein R, Kobbermann A, Unzeitig A, Euhus D, Peng Y, Sarode V, Moldrem A, Leitch AM, Andrews V, Teotia S, Rao R. 
    Division of Surgical Oncology, Department of Surgery, University of Texas Southwestern Medical Center, Dallas, TX, USA. 
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• Количество 
«положительных» краев 
снизилось на 26% 
 

• Частота 
    повторных операций 
    снизилась на 15% 

Иссечение краев полости после секторальной резекции 
значительно снижает количество «позитивных» краев резекции и 
частоту повторных оперативных вмешательств 

Значение Shave margins в оценке краев резекции 

Альтернативные методы оценки краев резекции  
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Индекс краев резекции 

Индекс краев резекции = расстояние до ближайшего края (мм) / размер опухоли (мм) х 100 
 

Оптимальный индекс краев резекции > 5 

• Чувствительность – 85% 
• Специфичность – 73% 

Тщательное 
макроскопическое 
исследование 
краев резекции 

Оценка 
рентгенологических 
изображений 

Гистологическое 
исследование 
наиболее 
репрезентативных 
участков 

Алгоритм оценки краев препарата 
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Спасибо за внимание! 


