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Definicion
® Es un procedimiento en el cual

se obtiene una muestra de piel
o tejido

® Lesion que tiene aspecto
anormal

® Propositos diagnosticos




Biopsia de piel

® Cuatro métodos usados para extraer muestras:

Sacabocado
Rasurado
Escisional
Incisional

® La biopsia efectuada depende del tipo, la forma y la
localizacion de la lesion.




Historia

® Se realiza desde hace mas de 1 siglo

® Dermatologo Ernest Vencer acuno el termino biopsia
en el afio de 1879 para denominar asi la extirpacion de

tejido vivo.




Historia

A partir de aqui ha evolucionado no solo en la
dermatologia sino también en otras especialidades
medicas.




Diagndstico de lesiones que se
sospecha que son infecciosas o
malignas

Lesiones que no sanan

Aumentan de tamano
rapidamente y sangran con
facilidad

Presentan ulceras cronicas de
dificil control

ausa de la lesion es dudosa



Utilidad de la biopsia

® Diagnosticar enfermedades de la piel y canceres
cutaneos, como cancer de células basales, cancer de
células escamosas, y melanoma.




Utilidad de la biopsia

® |as biopsias excisionales pueden ser terapéuticas
porque se extirpa la lesion entera y los tejidos
circunvecinos; eliminan canceres cutaneos, lunares, y
otras lesiones pequenas en la piel.




Seleccidn de la muestra

® Tumores

® Biopsia se obtiene de uno de los bordes de la lesion y no
del centro, porque en esta zona habitualmente hay
necrosis, infeccion secundaria o0 menos actividad




Seleccion de la muestra

Lesiones superficiales

® como queratosis seborreica, queratosis actinica, liquen
plano la biopsia puede ser tomada con el sacabocado o
tangencial por rasurado




Seleccion de la muestra

® Una biopsia excisional con bisturi es aconsejable en
las lesiones pigmentadas atipicas, o en aquellas en
gue es necesario evaluar los bordes quirurgicos.




Seleccion de la muestra

® En las dermatosis granulomatosas
® Tuberculosis, micosis profundas, paniculitis

® Bisturi, para que el fragmento obtenido incluya paniculo
adiposo




Seleccion de la muestra

® Las biopsias con sacabocado estan indicadas en las
dermatosis inflamatorias como liquen plano, psoriasis,
dermatitis por contacto




Seleccion de la muestra

® Biopsia por curetaje

® Menos satisfactorio para el examen histopatoldgico,
porgue se obtiene un material superficial, escaso y se
pierde la arquitectura del tejido




Seleccion de la muestra

Tumor Parte mas elevada y gruesa de la lesién
Vasculitis con patrén livedoide Zona profunda de lesidn reciente
Vasculitis con purpura Lesidn reciente

Erupcidon polimorfa generalizada Lesidn reciente

Ulcera/zona necrotica Borde de la lesidon con piel sana

Macula o placa Borde de la lesion con piel sana




Manipulacion de |la biopsia

® Biopsia debe de tener tejido representativo, en
cantidad y condiciones adecuadas.

® |dealmente es recomendable enviar la muestra fresca
sin fijar.
® Envuelta en una gasa humedecida en suero fisioldgico

® O depositar la muestra en medio de fijacion con
formaldehido al 10%.




Manipulacion de |la biopsia

® [as muestras pequenas (menos de 2 cm) son
extremadamente susceptibles a la desecacion y deben
colocarse inmediatamente en fijador o ser enviadas al
laboratorio envueltas en una gasa humedecida en

suero fisiologico.




Tipos de biopsias cutaneas

® |La biopsia de piel es un procedimiento de cirugia
menor, se puede hacer con bisturi o con sacabocado
(“punch”).




Tipos de biopsias cutaneas

® Sila biopsia se toma con bisturi ésta puede ser:

® Excisional: indicada en el caso de tumores o lesiones
pequefias que se quieran extirpar en su totalidad.

® |ncisional: cuando se toma una pequefia porcion de la
lesion

® Translesional: indicada unicamente en el caso del
gueratoacantoma para que la biopsia incluya los dos
bordes de la tumoracion.




Biopsia en sacabocado

® Elemento estandar para las biopsias de piel

® Disenado en 1887 por el dermatologo norteamericano
Edward L. Keyes, originalmente destinado a extraer
porciones de vidrio de la cara.




Biopsia en sacabocado

® [nstrumento cilindrico redondo y cortante

® Proporciona un corte transversal representativo de
toda la piel, alcanzando la profundidad suficiente




Biopsia en sacabocado

® Los punch tienen un rango de los —
2 alos 10 mm.




Biopsia en sacabocado

® Asepsiay anestesia

® No ejercer excesiva presion vertical, evitando asi la
formacion de una figura conica de la muestra extraida,
gue podria limitar el tejido a analizar.

Area
to be
excised



Biopsia en sacabocado

® Antes de realizar la biopsia,
las lineas de tension de la

piel han de ser ///
determinadas.




Biopsia en sacabocado

® Usando el pulgar y el indice, estiraremos la piel
perpendicular a estas lineas.

® La herida eliptica que se forma, puede ser asi cerrada
siguiendo las lineas de tension de la piel.




Biopsia en sacabocado

® El Punch, sujetado entre el pulgar y los dos primeros
dedos se aplica perpendicular a la piel y mientras
aplicamos presion lo rotamos de atras hacia delante

avanzando sobre su egje.

~| Skin sample
1s removed




Biopsia en sacabocado

® La muestra es suavemente sujetada con una pinza
Adson

® Se corta la muestra del resto del tejido

® Se practica hemostasia en la zona de la incision y si la
herida es mayor de 2 mm se sutura la misma, si no, se
permite el cierre por segunda intencion.




Biopsia en sacabocado

En caso de dejarse abierta la herida puede detenerse
el sangrado mediante la aplicacion de (cloruro de
aluminio al 35% en alcohol isopropilico al 50%) o de
un caustico como el subsulfato ferrico (solucion de
Monsel).

Sin embargo, el subsulfato férrico puede pigmentar el
tejido y destruir la dermis.




Biopsia excisional

® Extirpa en su totalidad el area de lesion

® Diagnostico y terapeutico.

® El principio basico es la realizacion de una escision
eliptica o fusiforme para la obtencion de la muestra




Biopsia excisional

® La elipse esta orientada con su eje mas largo a lo largo
de las lineas de tension de la piel

® Ha de ser curva en forma de semicirculo o haciendo
forma de S italica para un mejor alineamiento con las
lineas de tension




Biopsia excisional

* Dimensiones de 3:1 P
tensuon lines {

® La hoja del bisturi se //
mantiene perpendicular a la /
piel al realizar la incision en 2=
los bordes, evitando sesgar
la piel, y de forma que el ?
angulo de los bordes de la - -

herida sean de 30°,
evitando que se formen
“orejas de perro” c

Epidermis
 Dermis

Fat



Biopsia excisional

La hemostasia se puede obtener por presion y
cauterizacion.

El cierre de la herida depende del tamafo de ésta.

En heridas pequenas: suturar la piel con sutura no
reabsorbible

Heridas mas grandes: suturar por planos, empleando
monofilamentos reabsorbibles para los profundos y no-
reabsorbibles para la piel.
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