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Tehnika zaledenelega reza 

• intraoperativna/urgentna diagnostika

• izvid v 10 min

• omejitve 

• kvaliteta preparatov slabša

• pomembna pravilna indikacija

• pomembne izkušnje sodelujočih



“I wish you pathologists could tell us if a tissue is 
cancer or not while the patient is on the table.”   

(dr. William Mayo, 1905)



Patolog dr. Louis B. Wilson, Mayo klinika, 
Rochester, ZDA, l. 1905

Journal of American
Medical Association (JAMA) 
dec. 1905



Patolog dr. Louis B. Wilson, Mayo klinika, 
Rochester, ZDA, l. 1905



Tehnika zaledenelega reza: 
kriostat z mikrotomom, medij, izkušena ekipa, indikacije
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Izvid zaledenelega reza



Indikacije za intraoperativno/urgentno 
diagnostiko (z zaledenelim rezom)

"There is a very simple question that the 
surgeon should ask himself in deciding 

whether a frozen section should be done or 
not: will the result of the frozen section 

examination influence in any way the surgical 
procedure?" 

(Juan Rosai) 



Indikacije za intraoperativno/urgentno 
diagnostiko (z zaledenelim rezom)

1. Postavitev diagnoze

2. Ugotoviti, ali je odvzeto tkivo ustrezno za 
postavitev diagnoze

3. Ugotoviti razširjenost tumorja (“staging”)

4. Ugotoviti, če je tumor odstranjen v celoti (če 
kirurški robovi potekajo v zdravem)

5. Biopsija varovalne bezgavke



Indikacije za intraoperativno diagnostiko 
(z zaledenelim rezom)

4. Ugotoviti, če je tumor odstranjen v 
celoti = ali potekajo kirurški robovi v 
zdravem?

• tumorji kože (karcinom)

• tumorji zgornjih dihal in prebavil



Primer št. 1

• Ž, 55 let

• 2 mes. sprememba na 
zgornji ustnici

• ranica, ki se ne zaceli

• veliko dela na vrtu



Klinasta ekscizija zgornje ustnice

• Tumor?

• Robovi?

• Odstranjeno v celoti?



Tumor zgornje ustnice, pregled spremembe z 
zaledenelim rezom



Tumor zg. ustnice, pregled ekscizijskih robov:

zaledeneli rez            parafinski rez



Primer št. 1

Diagnoza: bazalnocelični karcinom zgornje 
ustnice.

Ekscizijski robovi potekajo v zdravem tkivu.

Tumor je odstranjen v celoti.



Primer št. 2

• Ž, 79 let

• 10 let opaža spremembo na koži na sencah

• neboleča

• se počasi veča

• ni šla k zdravniku

• je mislila, da bo sama izginila



Primer št. 2

• operacija: ekscizija očitnega tumorja (orbita 
s očesom in koža s tumorjem (od očesa do 
ušesa) 

• pregled ekscizijskih robov z zaledenelim 
rezom

• vmes priprava za kritje s prostim režnjem



Primer št. 4



Tumor kože obraza, pregled robov:
zaledeneli rez                            parafinski rez



Primer št. 2

• Diagnoza: bazalnocelični karcinom kože na obrazu 
levo.

• Ekscizijski robovi ne potekajo v zdravem tkivu.

• Tumor ni odstranjen v celoti.

• Potrebna je dodatna ekscizija ob ušesu.

• V dodatno ekscidirani koži ni karcinoma.

• Po dodatni eksciziji je karcinom odstranjen v celoti. 


