
Rapportering ovariumtumoren  AZ St Maarten Duffel/Mechelen 

Microscopie ovariumtumoren (Ca of SBOT) 
 
A. Invasief groeiend carcinoma 
0 60.3a1  Sereus carcinoma 
0 60.3a2  Mucineus carcinoma 
0 60.3a3  Endometrioid carcinoma 
0 60.3a4  Clear cell carcinoma (heldercellig carcinoma) 
0 60.3a5  Transitioneel carcinoma 
0 60.3a6  Ongedifferentieerd carcinoma 
0 60.3a7  Carcinosarcoma 
0 60.3a8  Maligne Brenner tumor 
0 60.3a9  Er wordt geen invasief groeiende maligniteit waargenomen 
 
A1. Groeipatrroon van invasief carcinoma 
0 60.3a1a  Niet van toepassing 
0 60.3a1b  Enkel expansiele, confluerende groei  
0 60.3a1c  Enkel destructieve, infiltratieve groei 
0 60.3a1d  Zowel expansiele als infiltratieve groei 
0 60.3a1e  Micropapillaire en/of cribriforme groei 
0 60.3a1f  Papillaire groei 
0 60.3a1g  Soliede groei 
0 60.3a1h  Glandulaire groei 
0 60.3a1i  Meest uitgebreide groeipatroon: ......................................... 
0 60.3a1j  Zeer beperkte invasieve groei, max ............... mm 
0 60.3a1k  Te beschouwen als micro-invasief, waardoor de prognose niet negatief  
   wordt beïnvloed 
 
B. Niet-invasief groeiend letsel 
0 60.3b1  Sereuze borderline tumor, klassiek type 
0 60.3b2  Sereuze borderline tumor, focaal micropapillair type 
0 60.3b3  Sereuze borderline tumor met uitgebreide zones van micropapillaire groei 
0 60.3b4  Sereuze borderline tumor, micropapillair type 
0 60.3b5  Seromucineuze borderline tumor, klassiek type 
0 60.3b6  Seromucineuze borderline tumor, focaal micropapillair type 
0 60.3b7  Seromucineuze borderline tumor met uitgebreide zones van micropapillaire 
   groei 
0 60.3b8  Seromucineuze borderline tumor, micropapillair type 
0 60.3b9  Mucineuze borderline tumor (intestinaal type) 
0 60.3b10  Endometrioide borderline tumor 
0 60.3b11  Clear cell borderline tumor 
0 60.3b12  Tekenen van intra-epitheliaal carcinoma 
 
 
C. Gradering 
0 60.3c0  Enkel invasieve tumoren worden gegradeerd 
 
0 60.3c1  Gradering voor endometrioide carcinomen: FIGO-gradering 
0 60.3c1a  Soliede groei in < 5 % van de tumor: architecturale graad 1 
0 60.3c1b  Soliede groei in 5-50 % van de tumor: architecturale graad 2 
0 60.3c1c  Soliede groei in > 50 % van de tumor: architecturale graad 3 
0 60.3c1d  Cytologische graad 1 
0 60.3c1e  Cytologische graad 2 
0 60.3c1f  Cytologische graad 3 
0 60.3c1g  Cytologische graad 3 verhoogt architecturale graad 1 of 2 met 1 graad 
0 60.3c1h  Uiteindelijk graad 1 endometrioid carcinoma 
0 60.3c1i  Uiteindelijk graad 2 endometrioid carcinoma 
0 60.3c1j  Uiteindelijk graad 3 endometrioid carcinoma 
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0 60.3c2  Gradering voor sereuze carcinomen: MD Anderson gradering 
0 60.3c2a  Laaggradig sereus carcinoma 
0 60.3c2b  Hooggradig sereus carcinoma 
 
0 60.3c3  Gradering voor mucineuze carcinomen: Silverberg score 
0 60.3c3a1 Architecturaal patroon: overwegend glandulair: score 1 
0 60.3c3a2 Architecturaal patroon: overwegend papillair: score 2 
0 60.3c3a3 Architecturaal patroon: overwegend solied: score 3 
0 60.3c3b1 Mitosen per 10 HPF .......... 
0 60.3c3b2 0-9 mitosen/10 HPF: score 1 
0 60.3c3b3 10-24 mitosen/10 HPF: score 2 
0 60.3c3b4 >24 mitosen/10 HPF: score 3 
0 60.3c3c1 Geringe kernatypie: score 1 
0 60.3c3c2 Matige kernatypie: score 2 
0 60.3c3c3 Uitgesproken kernatypie: score 3 
0 60.3c3d1 Totale score: ........ + ......... + .......... = .......... 
0 60.3c3d2 Score 3-5: graad 1 carcinoma 
0 60.3c3d3 Score 6-7: graad 2 carcinoma 
0 60.3c3d4 Score 8-9: graad 1 carcinoma 
 
0 60.3c4  Gradering voor transitionele carcinomen 
0 60.3c4a  Laaggradig transitioneel carcinoma 
0 60.3c4b  Hooggradig transitioneel carcinoma 
 
0 60.3c5a  Clear cell carcinoma wordt niet gegradeerd 
0 60.3c5b  Ongedifferentieerd carcinoma wordt niet gegradeerd 
0 60.3c5c  Carcinosarcoma wordt niet gegradeerd 
 
 
 
D. Uitbreiding thv adnexen 
0 60.3d1  Tumor enkel beperkt tot rechter ovarium zonder doorgroei 
0 60.3d2  Tumor enkel beperkt tot linker ovarium zonder doorgroei 
0 60.3d3  Tumor komt zowel links als rechts voor, zonder doorgroei 
0 60.3d4  Het kapsel is intact 
0 60.3d5  Het kapsel is geruptureerd bij ontvangst 
0 60.3d6  Er komt geen tumor voor op het uitwendig oppervlak van de ovaria 
0 60.3d7  Er komt tumor voor op het uitwendig oppervlak van het linker ovarium 
0 60.3d7  Er komt tumor voor op het uitwendig oppervlak van het rechter ovarium 
0 60.3d7  Er komt tumor voor op het uitwendig oppervlak van beide ovaria 
 
E. Andere afwijkingen thv adnexen 
0 60.3e1a  Endometriosis externa thv linker ovarium 
0 60.3e1b  Endometriosis externa thv rechter ovarium 
0 60.3e1c  Endometriosis externa thv beide ovaria 
0 60.3e1d  Endometriosis externa paratubair links 
0 60.3e1e  Endometriosis externa paratubair rechts 
0 60.3e1f  Endometriosis externa bilateraal paratubair 
 
0 60.3e2a  Goedaardig fibroom links 
0 60.3e2b  Goedaardig fibroom rechts 
0 60.3e2c  Goedaardig fibroom bilateraal 
 
0 60.3e3a  Goedaardige paratubaire kyste links 
0 60.3e3b  Goedaardige paratubaire kyste rechts 
0 60.3e3c  Goedaardige paratubaire kyste bilateraal 
 
0 60.3e4a  Goedaardige ovariële kyste links 
0 60.3e4b  Goedaardige ovariële kyste rechts 
0 60.3e4c  Goedaardige ovariële kyste bilateraal 
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0 60.3e5a  Goedaardige Brennertumor links 
0 60.3e5b  Goedaardige Brennertumor rechts 
0 60.3e5c  Goedaardige Brennertumor bilateraal 
 
   
 
F. Uterus 
0 60.3f1  Enkel goedaardige afwijkingen thv cervix 
0 60.3f2  Atrofie thv endometrium 
0 60.3f3  Geen afwijkingen thv endometrium 
0 60.3f4  Goedaardige endometriale poliep 
0 60.3f5  Geen afwijkingen thv myometrium 
0 60.3f6  Goedaardig leiomyoma 
0 60.3f7  Goedaardige leiomyomata 
0 60.3f8  Tekenen van adenomyosis 
0 60.3f9  Serosaal oppervlak is gaaf 
0 60.3f10  Serosaal oppervlak toont afwijkingen die vaak geassocieerd zijn aan reactie 
   op chemotherapie, evenwel zonder vitale tumor 
0 60.3f11  Serosaal oppervlak toont niet-invasieve epitheliale implanten 
0 60.3f12  Serosaal oppervlak toont niet-invasieve desmoplastische implanten 
0 60.3f12  Serosaal oppervlak toont invasieve implanten 
0 60.3f13  Serosaal oppervlak toont psammoomlichaampjes zonder vitale tumor 
0 60.3f14  Aanwezigheid van metastase thv serosaal oppervlak 
 
 
G. Omentum 
0 60.3g1  Het omentum is volledig gaaf 
0 60.3g2  Microscopische tekenen van endosalpingiose 
0 60.3g3  Niet-invasieve implanten, epitheliaal type 
0 60.3g4  Niet-invasieve implanten, desmoplastisch type 
0 60.3g5  Invasieve implanten 
0 60.3g6  Micropapillaire implanten, deze worden als invasieve implanten beschouwd 
0 60.3g7  Microscopische metastasen in macroscopisch niet-verdacht prelevement 
0 60.3g8  Microscopische bevestiging van macroscopisch verdachte zone: maximale 
   diameter .............. cm 
0 60.3g9  Omentum toont afwijkingen die vaak geassocieerd zijn aan reactie  
   op chemotherapie, evenwel zonder vitale tumor  
 
H. Lymfeklieren 
Per station vermelden: 
Aantal klieren, aantal met tumor, aantal met kapseldoorbraak, aantal met endosalpingiose, aantal met 
chemo-sekwellen 
 
 
I. Spoelvocht 
0 60.3I1  Niet ontvangen 
0 60.3I2  Spoelvocht zonder tekenen van maligniteit 
0 60.3I3  Spoelvocht verdacht voor maligniteit, aanvullend immuunhistochemisch    
   onderzoek volgt 
0 60.3I4  Maligne spoelvocht 
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J.  Reactie op chemotherapie 
0 60.3J1  Niet van toepassing 
0 60.3J2  Fibrose: afwezig – gering – uitgebreid 
0 60.3J3  Oedeem: afwezig – gering – uitgebreid 
0 60.3J4  Ontsteking: afwezig – gering – uitgebreid 
0 60.3J5  Verkalkingen: afwezig – gering – uitgebreid 
0 60.3J6  Schuimcellen: afwezig – gering – uitgebreid 
0 60.3J7  Siderofagen: afwezig – gering – uitgebreid 
0 60.3J8  Vreemd lichaam reuscellen: afwezig – gering – uitgebreid  
0 60.3J9  Necrose: afwezig – gering – uitgebreid 
0 60.3J10  Geen vitale resttumor meer aangetroffen 
0 60.3J11  Enkel microscopisch kleine haardjes resttumor 
0 60.3J12  Grootste focus van resttumor: .................. mm 
0 60.3J13  Lokalisatie van grootste focus resttumor: ...................................... 
 
K. Andere inzendingen 
Per inzending relevante bevindingen 
 
 
 
 
 


