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Fundamentacao e argumentacgao logica:

A comprovacgéo definitiva da presenga ou auséncia de alteragdes malignas é
dada pelo examehistopatolégico de material obtido por biépsia da leszo.

Com esse fim, sdo utilizados instrumentos cortantes bem afiados, como
pinga,punch ou bisturi, de acordo com a preferéncia do operador. A biépsia em saca-
bocado & indicada para lesdes vegetantes.

Dependendo do tamanho da leséo, indica-se o tipo de biépsia: quando a lesdo é
grande, utiliza-se a bidpsiaincisional, que consiste na remogdo de um pequeno
fragmento da borda da lesdo; quando pequena e portanto inteira e facilmente
ressecavel, realiza-se uma biopsia excisional, pela qual a leséo é retirada em toda sua
totalidade, garantindo-se margens de seguranca radial e vertical, ou seja, que na pega
de biopsia a lesdo esteja rodeada de tecido normal em toda a sua extensdo e
profundidade. O teste do azul-de-toluidina pode determinar os limites da les&o, além
dos quais se deve proceder a excisdo. Vé-se, assim, que a bidpsia quando &
excisional € ao mesmo tempo diagndstica e terapéutica.

Fonte:
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Como citada na fonte acima o tipo de bidpsia vai depender do tamanho da lesao,

podendo ser incisonal ou excisional.
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