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项目 标准 分值 扣分 

标本

固定 

20

分 

1．标本离体后固定时间不超过 30 分钟，标明标本离体时间及固定时间并精确到分 5  

2．组织细胞无松散、自溶 15  

 

 

 

HE 

切 

片 

质 

量 

10

分 

1．组织切面完整 1  

2.切片厚薄均匀 1  

3.切片无刀痕、裂隙 1  

4.切片平坦，无皱褶、折叠、颤痕等 1  

5.切片无污染 1  

6.无气泡及胶液外溢 1  

7.透明度佳 1  

8.细胞核与细胞质染色对比清晰 1  

9.切片无松散，裱贴位置适当 1  

10.切片标签端粘固牢，编号清晰 1  

 

 

免 

疫 

组 

化 

15

分 

1.免疫组化指标选择合理 5  

2.免疫组化指标结果解释合理 5  

3.染色定位准确，与背景对比度佳 1  

4.切片完整，厚度均匀适度 1  

5.无褶皱、折叠、刀痕、颤痕、裂隙、溢液 1  

6.标签清晰、规范、正确 1  

7.苏木素复染佳 1  

 

 

 

 

 

取 

材 

规 

范 

化 

30

分 

1.手术类型及送检的器官结构 2  

2.测量整个标本及附带皮肤、腋窝组织的大小 2  

3.描述皮肤的外观，如有无手术切口、穿刺点、瘢痕、红斑或水肿等 2  

4.描述乳头、乳晕的外观 2  

5.记录病灶所在象限位置 2  

6.描述肿瘤（质地、颜色、边界、与皮肤及深部结构的关系）或手术残腔的特征。 2  

7.若有明确肿块，则测量肿瘤三个径线的大小；若为化疗后标本，则测量瘤床

大小； 

若为局切后标本，则描述残腔大小及有无残留病灶。 

2  

8.测量肿瘤、残腔、瘤床距最近表面切缘及基底切缘的距离 2  

9.描述非肿瘤乳腺组织的情况，切取其余组织的异常病灶 2  

10.寻找淋巴结，对规范的腋窝清扫标本宜至少找及 10 枚淋巴结 2  

11.描述淋巴结的总数目及最大径范围、有无融合、有无与周围组织粘连。 2  

12.肿块应按照最大径至少每 1cm 取材 1 块；若为手术残腔：送检代表性的切

面，包括可疑的残留病灶（质硬区）每 1cm 取材 1 块。 

2  



2018 年安徽省病理质控中心乳腺癌规范化病理诊断专项检查（2018 年 7 月） 

3 

 

13.切取乳头 2  

14.切取距肿瘤最近处皮肤切缘、基底切缘及四周切缘 2  

15.周围象限乳腺组织每个象限代表性取材 1 块 2  

 

 

 

病 

理 

报 

告 

规 

范 

化 

25

分 

1.手术类型及送检的器官结构 1  

2.肿瘤的大小及部位 2  

3.肿瘤的性质及组织类型 2  

4.如诊断为原位癌时应报告核级别及有无坏死 。 2  

5.如诊断为原位癌伴浸润癌时报告所占比例。 2  

6.是否见血管、淋巴管侵犯 2  

7.胸壁、皮肤和乳头是否累及 2  

8.肿瘤累及各切缘情况，如距切缘很近记录肿瘤距切缘距离 2  

9.记录淋巴结的部位和数目，及淋巴结转移情况。 2  

10.免疫组化结果包括：ER、PR、HER-2、Ki-67 染色结果 2  

11.报告癌细胞中 ER、PR、Ki-67 阳性细胞百分比。 2  

12.HER-2报告格式为 HER-2(1+/2+/3+)，HER-2（2+）应标注建议进一步 FISH 检测 2  

13.PTN 病理分期结果 2  

总分合计 100  

 

 

 


