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Generelt

Ud over karcinominfiltrater rapporteres sekundaer patologi som atypiske kirtler suspekte for malignitet
(adenokarcinom obs pro), high grade PIN, adenose, inflammation, atrofi mv. Biopsier uden kirtelvaev
rapporteres som ikke reprasentative. Nalebiopsier skal ikke TNM stages, men evt. kapselgennemvaekst
bor angives. Perineural invasion og tumortrombose kan angives. SNOMED kodning er grundlaget for

patologistatistik i DAPROCAs arsrapport, og retningslinjerne skal overholdes (www.patobank.dk).

Karcinom type
De fleste er traditionelt acinaere, men der findes ogsa andre varianter. Andre maligne tumorer

forekommer sjeldent.

Immunhistokemi

PIN cocktail (Racemase/p504s og p63 eller CK34BE12) kan overvejes.

TUR-P
Antal chips med karcinom ud af totalt antal i op til seks blokke rapporteres med Gleason score.
Resektatet skal ikke TNM klassificeres, men % karcinom skal kodes. Diagnostisk TUR-P ber ikke

anvendes.

TRUS biopsier

Der anbefales 10 til maks. 12 biopsier, feerre ved oplagt cancer. Biopsierne ber fremsendes separat. Antal
biopsier og laengde noteres. Karcinominfiltraternes laengde kan opmales i mikroskopet som mm og % af
den samlede biopsileengde for hver biopsi. Gleason score skal angives for hver enkelt biopsi, men

SNOMED registreres som et samlet compound score for alle biopsier, evt. kun pa en biopsi.
Template biopsier
Fra prostatas anteriore og inferiore del tages 32-40 nélebiopsier, som behandles og registreres som TRUS

biopsier.

MRI guidede biopsier

Der tages som regel 2-4 biopsier fra den dominerende lesion, typisk med PIRADS score 4-5.

Radikal prostatektomi




Prostata males og vejes. Venstre og hgjre side markeres med hver sin farve. Vesiklerne fraskeres og
prostata opskeres komplet i skiver. Det anbefales, at prostata totalindstebes i alt fald hvis den vejer <
60g. Megasnit (whole mount) anbefales. Apex og basis udskares i radiere snit. Antal separate
karcinomfoci beskrives inkl. deres lokalisation og sterrelse. To infiltrater er separate, nar afstanden
overstiger 3 mm. Der angives et overordnet Gleason score for det dominerende karcinominfiltrat.
Karcinominfiltraterne kan dokumenteres pé skitse eller som indscannede pennemarkede objektglas.
Relation til kapsel, resektionsrande og vesikler beskrives. Antal mm positiv resektionsrand og
lokalisation angives. SNOMED registreres som: Prostata og vesikula seminalis, adenokarcinom, %
karcinom, diameter pa det dominerende infiltrat, Gleason score pa det dominerende infiltrat,
resektionsrande, pT, pN og ektomipraeparat. Perineural invasion kan kodes, men det er ikke et krav.

Endvidere beskrives og kodes forekomst af karinvasion.

Gleason score

Ndlebiopsier: Summen af det hyppigste og nast hyppigste ved to forskellige vaekstmenstre. Summen af
det hyppigste og verste ved mere end to vaeekstmeonstre.

Prostatektomi: Summen af hyppigste og nast hyppigste vaekstmonster. Evt. forekomst af tredje menster
4 eller 5 angives og kodes som tertieert menster. Gleason scoring jf. ISUP 2014 (4).

Graderingsscore: Jf. EAU guidelines 2016 (1) er det obligatorisk at angive graderings score, se kap 4.

High grade PIN

Ses sjeldent. Bor ikke i sig selv udlese rebiopsi.

Lymfadenektomi
Det totale antal lymfeknuder angives og kodes. Antal metastaser kodes inkl. udgangspunkt. Sterste

tumordiameter kodes. Kapselgennemvakst angives og kodes. Totalindstebning anbefales.

TNM Kklassifikation
Anvendes pé prostatektomi- og lymfadenektomipreparater jf. UICC 7. ed. 2009 (3).
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