2. Corps utérin

DONNEES D’IDENTIFICATION DU DOSSIER PATIENT
RATTACHEES AU COMPTE RENDU ANATOMOPATHOLOGIQUE

Etablissement autorisé ol a été effectué le prélévement*
Nom de I’établissement et n° FINESS

Identifiant patient (I’établissement autorisé ou a été effectué le prélevement a la responsabilité de fournir
ces données au pathologiste)*
Nom patronymique

Prénom

Nom d’épouse

Date de naissance (JJ/MM/AAAA) (en I’absence de date de naissance et par défaut : age)

Sexe

N° d'identification (n° de sécurité sociale ou NIP ou identifiant patient)

Code postal de résidence

Identifiant médecin demandeur (I’établissement autorisé ou a été effectué le prélevement a la
responsabilité de fournir ces données au pathologiste)*
Nom du préleveur

Date de prélévement

COMPTE RENDU ANATOMOPATHOLOGIQUE
DONNEES MINIMALES A RENSEIGNER POUR UNE TUMEUR PRIMITIVE
CORPS UTERIN (C54) - PIECES OPERATOIRES

Identifiant médecin pathologiste
N° de compte rendu

Nom de la structure d’anatomie et cytologie pathologiques et n® FINESS

Signataire du compte rendu

Date de signature du compte rendu

Compte rendu de la piéce opératoire

Description de la piéce opératoire (sous la responsabilité du préleveur)*

Type de prélévement

Hystérectomie/hystérectomie + annexectomie bilatérale/hystérectomie + annexectomie bilatérale +
lymphadenectomie/autre

Organe/région anatomique
Corps utérin

Localisation de la/des tumeur(s) dans I'organe :
Corps utérin/isthme

Description histopathologique®

Type histologique

Adénocarcinome endométrioide : SAl/villoglandulaire/a cellules ciliées/a différenciation malpighienne/autre
Adénocarcinome mucineux

Carcinome papillaire séreux

Carcinome a cellules claires

Carcinome épidermoide

Carcinome indifférencié

Tumeur maligne mixte mésodermique

Autre
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Grade histopronostique
FIGO : % de contingent solide non malpighien et non morulaire/atypies cytonucléaires

Extension tumorale
Etat des limites chirurgicales de résection : saines/envahies. Si saines : marge minimale en mm

Autres facteurs pronostiques et prédictifs
Emboles vasculaires : non/oui

Criteres permettant de déterminer le pT/pN et le stade FIGO
Critéres relatifs a la tumeur :

Degré d’infiltration du myometre (en %)

Séreuse utérine : saine/envahie

Extension extra-corporéale :

= col utérin : sans invasion du chorion/avec invasion du chorion (préciser profondeur en mm)
= vagin : préciser I’état de la recoupe

= parametres

= séreuse ovarienne et/ou tubaire

= vessie et/ou intestin (mugueuse)

= autre

Cellules tumorales dans I’ascite et/ou le lavage péritonéal

Critéres relatifs aux ganglions :

Ganglions régionaux :

= localisation : pelviens, para-aortiques*

= nombre de ganglions envahis/nombre de ganglions examinés pour chaque localisation
Ganglions a distance :

= localisation*

= nombre de ganglions envahis/nombre de ganglions examinés pour chaque localisation

pT/pN? et FIGO

Notes

* Le pathologiste ne peut renseigner ces données que si elles lui ont été transmises.
Un «/» dans le texte équivaut a « ou ».

2 | *année de la classification UICC utilisée est mentionnée dans le texte.
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! Selon Ia classification OMS en vigueur. En son absence, la classification utilisée est a préciser.
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