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Sunum Plani

& EBUS cesitleri (Radial Prob & Konveks Prob)
¢ Endikasyon ve Uygulama Alanlari
& Lenf Nodlari Anatomisi

¢ Dezavantaj ve Komplikasyonlar



Kliniginizde konvansiyonel TBNA
uygulaniyor mu?

A. Evet uygulaniyor, ben de 6rnek aldim

. Evet uygulaniyor, 1zledim ancak érnek
almadim

c. Hayir uygulanmaiyor

D. Bronkoskopi tinitesine hentiz
gitmedim/bilmiyorum




EBUS yapilan bir merkezde mi calisiyorsunuz?

A. Evet

B. Hayir

c. EBUS var ancak uygulanmiyor

D. Bilgim yok



EBUS TBKA
Duyarl EI Ek: 89
¥zge¢el |l ¢ k: 100
CHEST 2013; 143(5)(Suppl):e211S  3250S

Konvansiyonel TBNA
Duyarl EIl Ek: 78,
¥zge¢el |l ¢ k: 100



EBUS CESITLERI

RA DIAL PROB EBU.:




Endobronsiyal Ultrason (EBUS)
1-Radial probe EBUS (rp-EBUS) (Miniprob) (1990'lar)

& 2 mm (ulframinyatir) ve 2.8 mm (minyatir) prob (FOB islem kanalindan)

& 360° US gorintusi

> Periferik kitle, SPN ve lenf nodlarinin goriintilenmesi

> TBIA/biyopsi icin rehberlik (kilavuz katater ile)
> Vaskdiler vs. nonvaskiiler yapilarin ayirt edilmesi
> Tumor invazyonunun degerlendirilmesi (erken evre Tm)

> Endobronsiyal tedaviye rehberlik H¢ r tTe Thorax 1992;47:565 -7




Endobronsiyal Ultrason (

2- Konveks Prob-EBUS (cp-EBUS)- TBIA
¢ 2000'li yillarda gelistirildi.

¢ Mediasten ve hiler alana komsu yapilari gériintilemeye
ve gergek zamanli 6rneklemeye yarayan minimal invazif

bir yontem

¢ Doppler ozelligi

Yasufuki K, Oncol Rep2004;11:293 -6.
Yasufuki K, Chest 2004;126:122 -8.



¥zell i1 kl er

G°r ¢nt ¢al-eEme 360 A 80-120A

Taranabilen derinlik (Penetrasyon) [EXssXeit >5 cm

¢ozenerl ¢k Nispeten dahak ° t ¢ Daha iyi

Renkli Doppler © ze |l | i ki Yok Var

Ger -2&maht Eekl eme RY4 Var

Elastografi Mevcut De kK i | Var




RP-EBUS vs. CP-EBUS Kullanim Alanlari

Hava yoluna invazyon der i nl i ki a

Hava yoluna komlu kit

Endobromédgal Se- i mi
Mediastinal / Hiler LAP

Soliter Pulmoner No d ¢ |




¥zell 1 kil er
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GORUS ACISI

Visual angle 30° forward oblique

-
——

US angle of view 50° <~
angle o vnfrtv ,)'{, _\ [ Needle angle
o B | of exit 20°

Trachea

Linear probe EBUS




IGNE

Baglanti parcasi igne ayar apareyi Aspirasyon portu

Kilif ayar diigmesi igne ayar diigmesi Stilet
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UYGULAMA ALANLARI



cp-EBUS Konvansiyonel Uygulama Alanlar:

& Evreleme
& KHDAK nodal evreleme

& Tekrar evreleme (restaging)




cp-EBUS Konvansiyonel Uygulama Alanlar:

& Evreleme
& KHDAK nodal evreleme

© Tekrar evreleme (restaging)




cp-EBUS Konvansiyonel Uygulama Alanlar:

&

&

¢ Mediastinal lezyonlarin tanisinin konulmasi
¢ Toraks disi malignite metastazlar
& Lenfoma
& Sarkoidoz

& Tuberkiloz




cp-EBUS Diger Uygulama Alanlar:

304
AUltrasonografik ¢ zel | i kl er | e de
ABi | i nen ;qYBENIGN vskVIAIHGN)
A LN boyutu ( lcmvs <1cm)
ALN T ekl i ysyoua)ar | ak

Ecogenecity | Central Hilar | Coagulation .
S - = = R
A Santral hiler y a pbEnig()

A Ekojenitesi (heterojen vs homojen) (gr an gl e n ¢
ASEnEr ©°zel |l i kivsReD¢izrgseinz ssERNEE

Li etal. J Thorac Dis 2015:7:289 -97




cp-EBUS Diger Uygulama Alanlar:

EBUS
P100% (EE S

-7 AUltrasonografik ¢ zel | i kl er | e
¥y ABi | i nen ;YBENIGN vskIAIHGN)

AYeni teknoloji
AELASTOGRAFK

Li etal. J Thorac Dis 2015:7:289 -97
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ELASTOGRAFI

‘ - Lezyonun yumusaklig

‘ r'ed)

- 3 elastografik tip (Tzumo et al.);
Tip 1, predominant non-blue (green, yellow, and red)
Tip 2, part blue, part non-blue (green, yellow, and

Y Tip 3, predominant blue
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Jpn J Clin Oncol 2014;44(10)956 962






cp-EBUS Diger Uygulama Alanlar:

®
&
MedGate 4041 - (6185)
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04 /1172014 S
12:25:135
TX: 100%

APulmoner Trombo Emboli ( PTE) t

(Ana pulmoner arterde embolivar | EkEnda)
AKontrast kull anEIl amayan
A Gebe hastalar
AYB! 0 yadaave BT anjiot et ki ki yapEI

A%96 tanE verimliliki

(ortave altlob pulmonerar t er | er de t
deker. de¢l ¢ k)
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~« 5 Diger Uygulama Alanlar:

ANon-trombotik e n d o v a dezygrilae(INELS)

APulmonerart er sar koml ar E,

AVena Cava te¢gmorl eri

A Pulmoner anevrizmalar

DNy | & @rEhBiSriconéuin@21



cp-EBUS Diger Uygulama Alanlar:

AMini Forseps/ Lenf nodu forsepsi
A Trans B r o n | Forgepd Biyopsisi ( TBFB)




