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Princip: Peroperacni biopsie se déld ve specidlnich ptipadech, kdy pacient lezi na operac¢nim stole a
chirurg odebere material ktery posle do laboratore na vysetreni (napfiklad na kontrolu, zda je tumor
odebrany cely). Odebrany, nefixovany vzorek se rychle pfenese do laboratore, kde ho prevezme a
zkontroluje laborant. Poté si vzorek prebira lékar, ktery ho popiSe, zméfi rozméry tumoru, popfipadé
resekacni okraje a nasledné prikroji ¢ast vhodnou k vySetfeni. Laborant takto pfipraveny vzorek umisti
s lepidlem na kovovy disk (tercik, stolecek) a vlozi do zmrazovaciho mikrotomu. Tam dojde k
promrznuti tkané a primrznuti na disk. Nasledné se disk v zmrazovacim mikrotomu upne a je nafezan
na rezy silné 1,5 — 2 um. Ukrojené fezy se nalepi na podlozZni sklo, které je popsano Cislem biopsie.
Nékdy je potfeba nakrajet sérii fezl a nalepit je postupné na sklo. Po nakrajeni se vzorek fixuje, rychle
obarvi, odvodni a montuje v pertexu. VSe musi probihat rychle, od pfijeti vzorku, po zpracovani, az
predani patologovi nesmi ubéhnout vice nez 15 minut. Lékar stanovi diagndzu, kterou neprodlené sdéli
na operacni sal, ze kterého vzorek pfiSel. Chirurg podle vysledku upravi dalsi postup operace. Po
ukondeni vysetireni se zmraZzend tkan rozmrazi, lékar prikroji vice blocku, které se poté zpracovavaiji
klasickou formol-parafinovou cestou.

Pti peroperacni biopsii se pouziva rychlé ruéni barveni, jehoz vysledkem je Ze jadra bunék se obarvi
modre, kolagen a hyalin se zbarvi riiZzové, fibrin ¢ervené a svalovina se zbarvi do rliZzovocervené.

Uplatnéni metody: Vysetteni se vyuziva v pfipadé, kdy chirurg pfi operaci potfebuje ovéfit, zda tumor
odebral cely (stav resekacnich okraju), nebo kdyz potrebuje urcit rozsah nadorového onemocnéni.
Timto zplsobem se nedaji vysetfit urcité typy tkani (kost, vazivo, chrupavka a také tukovou tkan, nebo
zvapenatélé Utvary). Nejcastéji se vysetfuji gynekologické tumory, tumory mozku, $titné Zlazy, tumory
prsu, uzliny. S mensi mirou se pak objevuji napriklad tumory Zaludku nebo jater.

Uskali metody: Vy3etfeni ma své vyhody i nevyhody. Mezi jeho vyhody patii rychlé zhodnoceni nalezu
a moznost ovlivnit operaci béhem jejiho priibéhu. Nevyhodou je zhorseny vzhled preparatq, které byly
krdjeny na zmrazovacim mikrotomu. BohuZel toto vySetteni neni vhodné pro vSechny typy tkani. Dalsi
nevyhodou je Ze se zmrazenim tkan castecné poskodi, coZ neni vhodné pro nasledné zpracovani
(napfiklad pro imunohistochemicka barveni).

Pristrojové vybaveni: Pfi tomto vySetieni se pouziva zmrazovaci mikrotom. Je to rotacni mikrotom,
ktery je zabudovan do zmrazovaciho zafizeni. U tohoto typu mikrotomu se pohybuje disk se vzorkem
vUci pevné ukotvené Ziletce.

Odbér a transport: Odbér probiha pfi operaci, kdy chirurg vyjme pozadovanou ¢ast a posila ji spolu s
pravodkou do laboratore. Vysetieni je nutno nahlasit dopredu aby se vse pfipravilo a je zapsano do
bioptické knihy v laboratofi. Do knihy se zapisuje jméno pacienta, rodné ¢islo, oddéleni, které vzorek
posila, druh vzorku a diagndza. Z operacniho salu se nefixovany vzorek prenese co nejrychleji do
laboratore, kde je laborantem zkontrolovana privodka. Po kontrole nasleduje zpracovani vzorku.
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