病理检查须知
1、病理常规报告是收到标本后的5个工作日出报告，以告知病人的取报告时间为准。需要加做免疫组化的疑难病例以病理医师和临床医师、患者沟通的时间为准。门诊报告去检验科取，住院报告会送到各科室。
[bookmark: _GoBack]2、 T-SPOt.TB每周二 、周四做，需要新鲜血液才做得准，不能是过夜的，也就是周二或周四当天上午7到8点之间抽血，当天上午8点10之前送到检验科，我们物流才能及时送到实验室。抽血：绿色盖子的，两支，每支4到5毫升血液。结果最快第二天下午出，病人取报告时间以告知时间为准，若遇到仪器故障或复核会及时通知。门诊报告去检验科取，住院报告会送到各科室。
3、液基细胞，收到标本的3个工作日出报告，病人取报告时间以告知时间为准。门诊报告去检验科取，住院报告会送到各科室。
4、免疫组化，根据诊断或治疗需要而做免疫组化，4个工作日出报告，若疑难病例需要加做，病理医师与临床医师或患者沟通。门诊报告去检验科取，住院报告会送到各科室。
5、术中冰冻，需要提前一天预约，若遇到手术中需要加做术中冰冻，请及时电话沟通，做好准备，术中冰冻还要注意需要适用范围、慎用范围、禁用范围，并做好术中冰冻的风险等沟通，具体内容如下：
术中冰冻须知：决策权：是否需要做术中冰冻，由外科医生和病理科医生根据上述适应症共同评估决定。 患者知情：在术前谈话时，医生应向您解释为什么建议做术中冰冻，以及可能出现的不同结果将如何影响手术计划。您需要理解并签署知情同意书。 理解局限性：再次强调，冰冻是“快速初步诊断”，存在误差可能。最终的一切治疗决策，都必须依据术后石蜡病理报告。
一、适用范围
1.需要确定病变性质(如肿瘤或非肿瘤、良性肿瘤或恶性肿瘤等)，以决定手术方案的标本。 
2.了解恶性肿瘤的扩散情况，包括肿瘤是否浸润相邻组织、有无区域痳巴结转移等。 
3.确定肿瘤部位的手术切缘有无肿瘤组织残留。 
4.确认切除的组织，例如甲状旁腺、输卵管、输精管及异位组织等。 
二、慎用范围
涉及截肢和其他会严重致残的根治性手术切除的标本。需要此类手术治疗的患者，其病变性质宜于手术前通过常规活检确定。 
三、不宜应用范围
1.疑为恶性淋巴瘤。 
2.过小的标本(检材长径≤0.2cm者)。 3.术前易于进行常规活检者。 4.脂肪组织、骨组织和钙化组织。 
5.需要依据核分裂象计数判断良、恶性的软组织肿瘤。 
6.主要根据肿瘤生物学行为特征而不能依据组织形态判断良、恶性的肿瘤。 7.已知具有传染性的标本(例如结核病、病毒性肝炎、艾滋病等)。
