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Indicatore - Diagnosi preoperatoria (C5/B5) 
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preoperatoria positiva (C5/B5) 
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Esecuzione di dissezione ascellare in casi  
con linfonodo sentinella pN1mic 

Si DA No DA 
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Esecuzione di dissezione ascellare in casi  
con linfonodo sentinella pN1(sn) 

Eseguita Non eseguita 
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