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KONVEKS PROB EBUSRADYAL PROB EBUS



Radyal Prob EBUS

Miniprob όмффлΩƭŀǊύ

Å2 mm (ǳƭǘǊŀƳƛƴƛŀǘǸǊ) ve 2.8 mm (ƳƛƴƛŀǘǸǊ) prob  ƛƭŜ Ch. ƛǒƭŜƳ ƪŀƴŀƭƤƴŘŀƴ 

ƪǳƭƭŀƴƤƳΤ ослÁ ¦{ ƎǀǊǸƴǘǸǎǸ

üPeriferik kitle, SPN ve lenf ƴƻŘƭŀǊƤƴƤƴ ƎǀǊǸƴǘǸƭŜƴƳŜǎƛ

ü¢.T! ǾŜ ōƛȅƻǇǎƛ ƛœƛƴ ǊŜƘōŜǊƭƛƪ όƪƤƭŀǾǳȊ kateter ile)

ü±ŀǎƪǸƭŜǊ vs. ƴƻƴǾŀǎƪǸƭŜǊ ȅŀǇƤƭŀǊƤƴ ŀȅƤǊǘ ŜŘƛƭƳŜǎƛ

ü¢ǸƳǀǊ invazyonunun ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛ όŜǊƪŜƴ ŜǾǊŜ Tm) 

ü9ƴŘƻōǊƻƴǒƛȅŀƭ tedaviye rehberlik
IǸǊǘŜǊ T, Thorax 1992;47:565-7



Konveks Prob EBUS

ÅнлллΩƭƛ ȅƤƭƭŀǊŘŀ ƎŜƭƛǒǘƛǊƛƭŘƛΦ

ÅMediasten ve hiler ŀƭŀƴŀ ƪƻƳǒǳ ȅŀǇƤƭŀǊƤ 

ƎǀǊǸƴǘǸƭŜƳŜȅŜ ǾŜ ƎŜǊœŜƪ ȊŀƳŀƴƭƤ ǀǊƴŜƪƭŜƳŜȅŜ 

yarayan minimal invazif ōƛǊ ȅǀƴǘŜƳ

ÅDoppler ǀȊŜƭƭƛƐƛ 

ü Lenf bƻŘƭŀǊƤ

ü ¢ǸƳǀǊ

ü Ana ǾŀǎƪǸƭŜǊ ȅŀǇƤƭŀǊ
Yasufuki K, Oncol Rep 2004;11:293-6.
Yasufuki K, Chest 2004;126:122-8.



RP-EBUS ve CP-9.¦{ ŎƛƘŀȊƭŀǊƤƴƤƴ ǀƴŜƳƭƛ 
ŦŀǊƪƭƤƭƤƪƭŀǊƤ

mȊŜƭƭƛƪƭŜǊ RP-EBUS CP-EBUS

DǀǊǸƴǘǸƭŜƳŜ ŀœƤǎƤ 360ϲ 80-120ϲ 

Taranabilen derinlik (Penetrasyon) 4ς5 cm >5 cm 

4ǀȊǸƴǸǊƭǸƪ bƛǎǇŜǘŜƴ ŘŀƘŀ ƪǀǘǸ Daha iyi 

Renkli Doppler ǀȊŜƭƭƛƐƛ Yok Var

DŜǊœŜƪ ȊŀƳŀƴƭƤ ǀǊƴŜƪƭŜƳŜ Yok Var

Elastografi aŜǾŎǳǘ 5ŜƐƛƭ Var



RP-EBUS vs. CP-9.¦{ YǳƭƭŀƴƤƳ !ƭŀƴƭŀǊƤ

RADYAL PROB KONVEKS PROB

Hava yoluna invazyon ŘŜǊƛƴƭƛƐƛ Ҟ

IŀǾŀ ȅƻƭǳƴŀ ƪƻƳǒǳ ƪƛǘƭŜƴƛƴ ǘŀƴƤƳƭŀƴƳŀǎƤҞ Ҟ

9ƴŘƻōǊƻƴǒƛȅŀƭ ¢ŜŘŀǾƛ {ŜœƛƳƛ Ҟ

Mediastinal/ Hiler LAP Ҟ Ҟ

Soliter Pulmoner bƻŘǸƭ Ҟ



Konveks Prob 9.¦{ ŎƛƘŀȊ ƳŀǊƪŀƭŀǊƤƴƤƴ 
ǀȊŜƭƭƛƪƭŜǊƛƴƛƴ ƪŀǊǒƤƭŀǒǘƤǊƤƭƳŀǎƤ



TƴŎŜ YƻƴǾŜƪǎ Prob EBUS

ÅTƴŎŜ ƪƻƴǾŜƪǎ prob όŘƤǒ œŀǇƤ рΦф ƳƳύ

Å200 ƎǀǊǸǒ ŀœƤǎƤ

Å170 Á ȅǳƪŀǊƤ ƘŀǊŜƪŜǘ

Å12 ve 13 ƴƻΩƭǳ lenf ƴƻŘƭŀǊƤƴŀ ǳƭŀǒŀōƛƭƳŜ

Å25 G aspirasyon ƛƐƴŜǎƛ



Konveks Prob 9.¦{ DǀǊǸǒ ŀœƤǎƤ



Konveks Prob 9.¦{ ƛƐƴŜǎƛ



X

Konveks Prob EBUS-¢.T! TƐƴŜǎƛ



Konveks Prob EBUS-¢.T! ƛƐƴŜǎƛ



Konveks Prob EBUS Balonu



Lineer
Ultrasontransduser  [ 7.5 MHz ]

60ÁǘŀǊŀƳŀ ŀǊŀƭƤƐƤ

DǸœƭǸ dopplermodu

Konveks Prob EBUS Doppler Modu



Konveks Prob EBUS-¢.T! TǒƭŜƳƛ



EBUS & Anestezi

Genel Anestezi& Orta Derecede Sedasyon

Toplam olgular genel
anestezi

Orta derecede 
sedasyon*

Hastalarn= 502  313 189

DuyŀǊƭƤƭƤƪ % 94 % 95 % 93.5

mȊƎǸƭƭǸƪ % 100 % 100 % 100

5ƻƐǊǳƭǳƪ % 94 % 94.8 % 93.6

* Lokal anestezi (%1-2) + midazolam(orta dozda3.5 mg)

HerthFJF et al. Thorax 2006



9.¦{ ¢.T! нм ϧ нн gauge

ü 21vs 22 gauge ƛƐƴŜ ŀǊŀǎƤƴŘŀ ǘŀƴƤǎŀƭ ƻƭŀǊŀƪ ŀƴƭŀƳƭƤ ŦŀǊƪ ȅƻƪΦ 

Chest 2013;143(4):1036-1043



EBUS-¢.T! ϧ Procore ƛƐƴŜ 



EBUS-TBFB



EBUS-¢.T! ϧ wh{9

ü ǸǇƘŜƭƛ ŀƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛ ǾŜ ōǸȅǸƳǸǒ mediastinal yada 
hiler LAM ve/veya santral kitlesi olan hastada 

üwh{9Ωǳƴ ƘŜǊ ƛǒƭŜƳŘŜ ƪǳƭƭŀƴƤƭƳŀǎƤƴƤ ǘŀǾǎƛȅŜ ŜǘƳŜƪ ƛœƛƴ ȅŜǘŜǊƭƛ 
ƪŀƴƤǘ ȅƻƪǘǳǊ όGrade 1b).

Heijden E. Et al. Respiration. 2014;88(6):500-17 



EBUS-¢.T! ϧ wh{9

üTƐƴŜƴƛƴ ŘƻƐǊǳ ȅŜǊŘŜ ƻƭŘǳƐǳƴǳ ŘƻƐǊǳƭŀƳŀƪ ƛœƛƴ wh{9 ƎŜǊŜƪƭƛ 
ŘŜƐƛƭΦ

üBununla birlikte , ROSE 

üTǒƭŜƳ ȊŀƳŀƴƤƴƤ ǾŜ aspirasyon ǎŀȅƤǎƤƴƤ ŀȊŀƭǘƤǊΦ

ümǊƴŜƪƭŜƳŜ ŘŀƘŀ ƛƭŜǊƛ ŜǾǊŜŘŜƪƛ ƭŜƴŦ nodu όbоύ ǇƻȊƛǘƛŦ ƻƭŘǳƐǳƴŘŀ ȅŀŘŀ 
ŀƭǘŜǊƴŀǘƛŦ ǘŀƴƤ ƪƻƴǳƭǳǊǎŀ όƪǸœǸƪ ƘǸŎǊŜƭƛΣ sarkoidoz Ǝƛōƛύ ƛǒƭŜƳ 
durdurulabilir.

üDŜƴŜǘƛƪ ƳƻƭŜƪǸƭŜǊ ǘŜǎǘƭŜǊ ƛœƛƴ ƳŀǘŜǊȅŀƭƛƴ ȅŜǘŜǊƭƛƭƛƐƛƴƛƴ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛƴŜ 

Heijden E. Et al. Respiration. 2014;88(6):500-17 



EBUS-¢.T! mǊƴŜƪƭŜƳǎŀȅƤǎƤ?

ü EBUS-TBTA
ü 163 mediastinal LN istasyonunda 
ü 102 YI5!YΩƭǳ hastada.

ü EBUS-TBT! ол ƘŀǎǘŀŘŀ пм [b ƛǎǘŀǎȅƻƴǳƴŘŀ malignite ƪƻƴŦƛǊƳŜ ŜŘƛƭƳƛǒΦ

ü aŀƪǎƛƳǳƳ ǘŀƴƤǎŀƭ ŘŜƐŜǊŜ Ǹœ aspirasyonda ǳƭŀǒƤƭƳƤǒΦ

ü 5ƻƪǳŘŀƴ ōƛȅƻǇǎƛ ŀƭƤƴƳŀǎƤ ŘǳȅŀǊƭƤƭƤƐƤ ǾŜ bt5Ω ƛƴƛ ŀǊǘǘƤǊƤǊΦ

TƐƴŜ ƎŜœƛǒ 
ǎŀȅƤǎƤ

1 2 3 4

5ǳȅŀǊƭƤƭƤƪ69.8 83.7 95.3 95.3

NPD 86.5 92.2 97.6 97.6

Lee HS et al. Chest 2008



EBUS-¢.T! ϧ aƻƭŜƪǸƭŜǊ ǘŜǎǘƭŜǊ

ü!ƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛ ƳƻƭŜƪǸƭŜǊ ǘŜǎǘƭŜǊƛ & EBUS-¢.T!

üaƻƭŜƪǸƭŜǊ ǘŜǎǘƭŜǊ ǇƭŀƴƭŀƴŘƤƐƤ ȊŀƳŀƴ ƘŜŘŜŦǘŜƴ 4 aspirasyon ȅŀǇƤƭƳŀƭƤŘƤǊόGrade 2C).

üaƻƭŜƪǸƭŜǊ ǘŜǎǘƭŜǊ ƛœƛƴ ȅŀȅƳŀΣ ƘǸŎǊŜ ōƭƻƐǳ ȅŀŘŀ ƪƻǊ Řƻƪǳ ƘŀȊƤǊƭŀƴƳŀǎƤ ƪǳƭƭŀƴƤƭŀōƛƭƛǊόGrade 2C).

üIŜŘŜŦ ǀǊƴŜƪƭŜǊŘŜƪƛ ǘǸƳǀǊ ȅǸƪǸƴǸ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊŜōƛƭƳŜƪ ƛœƛƴ ƳŜǾŎǳǘǎŀ wh{9 ƪǳƭƭŀƴƤƭƳŀǎƤ gerekir 
(Grade 2C).

Heijden E. Et al. Respiration. 2014;88(6):500-17 



9.¦{ ƭŜƴŦ ƴƻŘǳ ƎǀǊǸƴǘǸ 
ǀȊŜƭƭƛƪƭŜǊƛƴƛƴ ǎƤƴƤŦƭŀƴŘƤǊƤƭƳŀǎƤ

Fujiwara T et al.. Chest 2010; 138(3):641 ς647

Benign Malign



EBUS Elastografi

Tip I: .ŀǎƪƤƴ ƻƭŀǊŀƪ ƳŀǾƛ 
olmayan (ȅŜǒƛƭΣǎŀǊƤ, 

ƪƤǊƳƤȊƤύ

Tip II: YƤǎƳŜƴ ƳŀǾƛΣ 
ƪƤǎƳŜƴ ƳŀǾƛ ƻƭƳŀȅŀƴ 

(ȅŜǒƛƭΣǎŀǊƤΣ ƪƤǊƳƤȊƤύ

Tip IIIΥ .ŀǎƪƤƴ ƻƭŀǊŀƪ ƳŀǾƛ

Izumo T et al.J Clin Oncol 2014;44:956-62. 



EBUS Elastografi
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IASLC Mediastinal/Hiler Lenf Nodu IŀǊƛǘŀǎƤ 



EBUS  Mediastinal/Hiler Lenf Nodu IŀǊƛǘŀǎƤ



Mediasten-Mdx & EBUS & EUS

Mediastinoskopi+EBUS

EBUS

EUS



Konveks prob 9.¦{ ¦ȅƎǳƭŀƳŀ !ƭŀƴƭŀǊƤ

ÅHiler/Mediastinal ƭŜȊȅƻƴƭŀǊƤƴ ǘŀƴƤǎƤƴŘŀ
ÅMalignite(Toraks ƛœƛκŘƤǒƤ ƳŜǘŀǎǘŀȊƭŀǊύ

ÅLenfoma

ÅSarkoidoz

Å¢ǸōŜǊƪǸƭƻȊ

ÅBronkojenik kist

ÅEvreleme
Å!ƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛ nodal evreleme 

ÅTekrar evreleme (restaging)



EBUS & Malignite ǘŀƴƤ



EBUSϧ !ƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛ mediastinal evreleme

ü5mm, en az 3 lenf nodu 
istasyonu evreleme ŀƳŀŎƤȅƭŀ 
ǀǊƴŜƪƭŜƴƳŜƭƛ

üζYƻǊǘŜƪǎ ŘŜƴ ƪƻǊǘŜƪǎΩŜη 
aspirasyon

ümǊƴŜƪƭŜƳŜ ƛœƛƴ Ŝƴ ŀȊ мр-20 
ƪŜȊ ƛƐƴŜ ƛƭŜǊƛ ƎŜǊƛ ƘŀǊŜƪŜǘ 
etmeli

N3 N2 N1



EBUS ϧ !ƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛ mediastinal evreleme

Silvestri GA et al. Chest 2013;145(5) Suppl: e211S-e250S



EBUS ϧ !ƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛ mediastinal evreleme

Silvestri GA et al. Chest 2013;145(5) Suppl: e211S-e250S



!ƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛ ƳŜŘƛŀǎǘƛƴŀƭ ŜǾǊŜƭŜƳŜ 
ŀƭƎƻǊƛǘƳŀǎƤ

±!aΥ ±ƛŘŜƻ ȅŀǊŘƤƳƭƤ ƳŜŘƛŀǎǘƛƴƻǎƪƻǇƛ

(a): ¢ǸƳǀǊ œŀǇƤ >3 cm ise invaziv evreleme ŘǸǒǸƴǸƭƳŜƭƛŘƛǊ όmȊŜƭƭƛƪƭŜ ȅǸƪǎŜƪ FDG tutulumu olan adenokarsinomlarda)
(b): Evreleme ƛœƛƴ merkezin ǘŜŎǊǸōŜǎƛƴŜ ƎǀǊŜ minimal ƎƛǊƛǒƛƳ
(c): Endoskopik teknikler minimal invaziv olup ŜƐŜǊ merkezin EBUS/EUS ǘŜŎǊǸōŜǎƛ var ise evrelemede birinci tercihtir
(d): NPD ȅǸƪǎŜƪ ƻƭƳŀǎƤ nedeniyle, PET (+) ya da BTde ōǸȅǸƳǸǒ mediastinal LN ǾŀǊƭƤƐƤƴŘŀΣ endoskopik evreleme negatif ise lenf nodu diseksiyonu ya da biyopsisi ile VAM 
endikasyonu ōǳƭǳƴƳŀƪǘŀŘƤǊ. Nodal diseksiyonun ǘŀƴƤ ƻǊŀƴƤ biyopsiye ƎǀǊŜ daha ȅǸƪǎŜƪǘƛǊ

De Leyn P et al. Eur J Cardiothorac Surg, 2014;45(5):787-98



!ƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛƴƛƴ ȅŜƴƛŘŜƴ evrelemesi 
(restaging)

Muthu V et al.Chest 2018;154(1):99-109



!ƪŎƛƐŜǊ ƪŀƴǎŜǊƛƴƛƴ ȅŜƴƛŘŜƴ evrelemesi 
(restaging)

Muthu V et al.Chest 2018;154(1):99-109



EBUS & Benign IŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊ

ÅSarkoidoz



EBUS & Sarkoidoz

¢ŀƴƤ ƻǊŀƴƤ ҈ рп- 96  
5ǳȅŀǊƭƤƭƤƪ  ҈ тф
wh{9 ǘŀƴƤ ǸȊŜǊƛƴŜ Ŝǘƪƛǎƛ ȅƻƪ

Agarwal et al. Respiratory Medicine.2012;106:883-892



EBUS & Pulmoner emboli

üprospektifαƴƻƴ-blindedά œŀƭƤǒƳŀ
ü01/2005 ς07/2006

ü32 hasta

üSantral pulmoner emboli ǘŀƴƤƭƤ
üBT pulmoner anjiograiyle

ü EBUS
ü¢ŀƴƤ ƪƻƴǳƭŘǳƪǘŀƴ ǎƻƴǊŀ нп ǎŀŀǘ ƛœƛƴŘŜ
üLokal anestezi ve midazolamla ōƛƭƛƴœƭƛ sedasyon

AumillerJ et al. Respir2009



EBUS & Pulmoner emboli

ü101 ŜƳōƻƭƛΩƴƛƴ 97 si 9.¦{Ωƭŀ ǘŜǎǇƛǘ ŜŘƛƭƳƛǒ

ü 32 ƘŀǎǘŀƴƤƴ он ΨǎƛƴŘŜ 
αpulmoner emboli ǘŜǒƘƛǎƛά

ü ciddi komplikasyon yok

Lokalizasyon BT EBUS %

Pulmoner trunkus 4 4 100

{ŀƐpulmoner arter 9 9 100

{ŀƐǸǎǘ ƭƻō ŀǊǘŜǊƛ9 9 100

Intermediate arter 11 11 100

Orta lob arteri 8 7 87.5

{ŀƐalt lob arteri 24 24 100

Solpulmoner arteri 6 6 100

SolǸǎǘlob arteri 8 5 62.5

Solalt lob arteri 22 22 100

AumillerJ et al. Respir2009



EBUS & Pulmoner emboli



EBUS & Pulmoner emboli

üYƻƴǘǊŀǎǘ ƪǳƭƭŀƴƤƭŀƳŀȅŀƴ

üGebe hastalar

ü̧ .«ΩƴŘŜ yatan ve BT anjio ǘŜǘƪƛƪƛ ȅŀǇƤƭŀƳŀȅŀƴ



9.¦{ϧ 5ƛƐŜǊ ǳȅƎǳƭŀƳŀ ŀƭŀƴƭŀǊƤ

ÅNon-trombotik ŜƴŘƻǾŀǎƪǸƭŜǊ lezyonlar (NELs)

ÅPulmoner ŀǊǘŜǊ ǎŀǊƪƻƳƭŀǊƤΣ

Å±Ŝƴŀ /ŀǾŀ ǘǸƳǀǊƭŜǊƛ

ÅPulmoner anevrizmalar

ÅTiroid ƴƻŘǸƭǸ aspirasyonu (Substernal tiroid)
Å¢ŀƴƤ ŘŜƐŜǊƛ ȅǸƪǎŜƪ

Å̧ ǸƪǎŜƪ ŜƴŦŜƪǎƛȅƻƴ Ǌƛǎƪƛ ƳŜǾŎǳǘ 
ÅCilde ŦƛǎǘǸƭƛȊŀǎȅƻƴ

ÅTiroid absesi



9.¦{ϧ 5ƛƐŜǊ ǳȅƎǳƭŀƳŀ ŀƭŀƴƭŀǊƤ

ÅYŀǊŘƛȅŀƪ ƛǒƭŜƳƭŜǊ
ÅPerikardiyal ǎƤǾƤ aspirasyonu, 

Å{ŀƐ atrial miksoma

Å¢ŜǊŀǇǀǘƛƪ uygulamalar
ÅDrenaj (Mediastinal kistler, abseler ve lenfanjiyoma)



9.¦{ϧ 5ƛƐŜǊ ǳȅƎǳƭŀƳŀ ŀƭŀƴƭŀǊƤ

Å¢ǊŀƴǎōǊƻƴǒƛȅŀƭ ƛƐƴŜ ŜƴƧŜƪǎƛȅƻƴƭŀǊƤ ό9.¦{-TBNI)

Å9ƴƧŜƪǎƛȅƻƴ ǘŜŘŀǾƛƭŜǊƛ ƛƭŜ ƛƭƎƛƭƛ ǎƤƴƤǊƭƤ œŀƭƤǒƳŀ ƳŜǾŎǳǘΦ 

Å Malign lenf ƴƻŘƭŀǊƤƴŀ Sisplatin enjeksiyonu uygulanan Evre IIIa-L± b{/[/ ƘŀǎǘŀƭŀǊƤ ƛœƛƴ ōƛǊ œŀƭƤǒƳŀ ƳŜǾŎǳǘ

Å4ŀƭƤǒƳŀƭŀǊŘŀ ƪƻƳǇƭƛƪŀǎȅƻƴ ōƛƭŘƛǊƛƭƳŜƳƛǒΦ 

ÅbǸƪǎ b{/[/ ƻƭŀƴ ƘŀǎǘŀƭŀǊƤƴ ǘǸƳǀǊƭŜǊƛƴŜ ŘƛǊŜƪǘ olarak TBNI ile KT (sisplatinύ ǳȅƎǳƭŀƳŀǎƤƴŘŀ Řŀ ƪƻƳǇƭƛƪŀǎȅƻƴ ōƛƭŘƛǊƛƭƳŜƳƛǒΦ 

ÅFirst line ǎƻƴǊŀǎƤ progresyon olan 9.[Ωǳ olan  YI5!YΩƴŘŜ Sisplatin ve TƳƳǸƴƻǘŜǊŀǇƛ (nivolumab, 

pembralizumabύ ǳȅƎǳƭŀƴƳƤǒ

ÅSistemik yan etki yok

ÅMultiple ƳŜǘŀǎǘŀȊ ǾŀǊƭƤƐƤƴŘŀ Ŝǘƪƛǎƛ ǎƤƴƤǊƭƤ όǎƛǎǘŜƳƛƪ ǘŜŘŀǾƛ ƎŜǊŜƪƭƛύ

Drug Des Devel Ther 2013;7:571-83
Ann Am Thorac Soc 2015;12:101-4
Ann ThoracSurg 2010; 89: 368-73



9.¦{ϧ 5ƛƐŜǊ ǳȅƎǳƭŀƳŀ ŀƭŀƴƭŀǊƤ

ÅRT i­in referans noktasĔnĔn belirlenmesi i­in iĺaretlemede 
(fiducial  marker) TBNI kullanĔlabilir.

J Cancer 2021; 12(9):2560-2569



9.¦{ϧ 5ƛƐŜǊ ǳȅƎǳƭŀƳŀ ŀƭŀƴƭŀǊƤ

ÅTrombolitik Tedavide EBUS-TBNI 



5ŜȊŀǾŀƴǘŀƧƭŀǊƤ

ü.ƛǊ ŜƐƛǘƛƳ ǎǸǊŜŎƛ ǾŜ ŀǊŘƤƴŘŀƴ ǇǊŀǘƛƪ ǳȅƎǳƭŀƳŀ ƎŜǊŜƪƛǊ 
üрл  ƎǀȊŜǘƛƳƭƛ ƛǒƭŜƳŘŜƴ ǎƻƴǊŀ ōŜŎŜǊƛ ŀǊǘƤȅƻǊ ό!//tύΣ 

ü¸ƤƭŘŀ Ŝƴ ŀȊ р-мл ƛǒƭŜƳ ƛƭŜ ŘŜǾŀƳ

üSubaortik ve ǇŀǊŀǀȊŜŦŀƎƛŀƭ lenf ƴƻŘƭŀǊƤƴŀ ǳƭŀǒƤƭŀƳŀƳŀǎƤ όрΣсΣуύ

ü9.¦{ ƛǒƭŜƳƛƴŘŜƴ ǀƴŎŜ ƘŀǾŀ ȅƻƭƭŀǊƤƴƤ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜƪ ƛœƛƴ ǎǘŀƴŘŀǊǘ 
bronkoskopi gerekebilir 
üDǀǊǸǒ ŀœƤǎƤΣ 
üSegmentlerin ƛƴŎŜƭŜƴŜƳŜƳŜǎƛ όTƴŎŜ 9.¦{ problar ƛƭŜ ōǳ ǎƻǊǳƴ œǀȊǸƭŜōƛƭƛǊύ
üaǳƪƻȊŀ ōƛȅƻǇǎƛǎƛ ŀƭƤƴŀƳŀƳŀǎƤ,



Kontrendikasyonlar-1

üIŀǎǘŀƴƤƴ ǾŜ ȅŀƪƤƴƭŀǊƤƴƤƴ ƻƴŀȅƤƴƤƴ ƻƭƳŀƳŀǎƤ

ü{ƻƴ с ƘŀŦǘŀ ƛœƛƴŘŜ myokardial iskemi ǾŜ ƪƻƴǘǊƻƭ ŀƭǘƤƴŘŀ ƻƭƳŀȅŀƴ ƪŀƭǇ 
ȅŜǘƳŜȊƭƛƐƛ

üBelirgin hipo/hipertansiyon, bradiκǘŀǒƛƪŀǊŘƛ ǾŜ ȅŀǒŀƳƤ ǘŜƘŘƛǘ ŜŘŜƴ 
aritmiler,

übŀȊŀƭ ȅƻƭŘŀƴ ƻƪǎƛƧŜƴ ŘŜǎǘŜƐƛƴŜ ǊŀƐƳŜƴ όinspire edilen fraksiyone 
oksijen (FiO2ύ җ҈рл ƛƪŜƴύΣ tŀh2 ŘŜƐŜǊƛƴƛƴ ҈слΩƤƴ ǸȊŜǊƛƴŜ ǾŜȅŀ 
SaO2Ωƴƛƴ ҈фл ǸȊŜǊƛƴŜ œƤƪŀǊƤƭŀƳŀŘƤƐƤ hipoksemik solunum 
ȅŜǘƳŜȊƭƛƐƛƴƛƴ ƻƭƳŀǎƤΣ



Kontrendikasyonlar-2

ÅBiyopsi veya aspirasyon ό¢.T!ύ ƛǒƭŜƳƛ ǳȅƎǳƭŀƴŀŎŀƪǎŀΤ 
ÅYƻŀƎǸƭƻǇŀǘƛ ǾŀǊƭƤƐƤΣ 

ÅLbw ȅǸƪǎŜƪƭƛƐƛ όҔмΣоύΣ 

ÅAntiplatelet ajan (clopidogrel) ve/veya ŀƴǘƛƪƻŀƎǸƭŀƴ ǘŜŘŀǾƛ ƪǳƭƭŀƴƤƳƤΣ 

ÅTrombositopeni ǾŀǊƭƤƐƤ όғрлΦллл κƳƳ3), 

Å!ǊǘƳƤǒ ƪŀƴ ǸǊŜ ŀȊƻǘǳ ό.¦bύ ǾŜ ŀǊǘƳƤǒ ǎŜǊǳƳ kreatinin seviyesi,

Å{ǘŀōƛƭ ƻƭƳŀȅŀƴ ŀǎǘƤƳ ǾŜȅŀ ŀƐƤǊ bronkospazm ǾŀǊƭƤƐƤ



Komplikasyonlar

üSkop ƘŀǎŀǊƤ
ü.ǸǘǸƴ œŀƭƤǒƳŀƭŀǊŘŀ ŎƛŘŘƛ ƪƻƳǇƭƛƪŀǎȅƻƴ ǊŀǇƻǊ ŜŘƛƭƳŜƳƛǒǘƛǊΦ
üмнфф ƘŀǎǘŀƭƤƪ metaanalizde ƪƻƳǇƭƛƪŀǎȅƻƴ ƻǊŀƴƤ ҈лΦлтΦ
üомно ƘŀǎǘŀƭƤƪ œŀƭƤǒƳŀŘŀ ҈лΦмс

Kanama, 

tƴǀƳƻǘƻǊŀƪǎ, 

Perikardit, 

tƴǀƳƻƳŜŘƛŀǎǘƛƴǳƳ, 

Mediastinalenfeksiyon 

Vokal kordƘŀǎŀǊƤ

Hemapneumomediastinum

Ultramuralhematom(p.arter)
Gu P. Eur J Cancer. 2009; 45:1389ς96.
4ŀƐƭŀȅŀƴ .Σ Ŝǘ al.Respir Care 2015 Nov 10
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Å9.¦{ h[D¦ mwb9Y[9wT



ÅBD, 67 y, E

ÅTORAKS BTΥ{!F «{¢ ±9 ![¢ t!w!¢w!Y9![ 5!w ¸9wTb59 м /a ¸T .¦[!b [9bC 
bh5![wLΦ {!F «{¢ [h. {9Da9b¢ .whb ¦b¦ 5!w![¢!b ¸!Y[! LY п /a 
.h¸¦¢[!wLb5! Y!wTb!¸! н /a 59b ¸!YLb ¸9w[9 Ta[T YT¢[9

ÅYhb±!b{T¸hb9[ Ch.Υ {ŀƐ Ǹǎǘ ƭƻō ōǊƻƴǒ ƎƛǊƛǒƛ konsantrik  ƻƭŀǊŀƪ ŘŀǊŀƭƳƤǒǘƤΦ 
.Ǌƻƴǒ ōƛȅƻǇǎƛǎƛΥ ƪǸœǸƪ ƘǸŎǊŜƭƛ ŘƤǒƤ karsinom





BT ve t9¢ΩŘŜ 
yok

BT ve t9¢ΩŘŜ 
var



2.35 cm

BD, 67y, E                                                                                               Evreleme



 

 

BEKĶR   D¥NERTAķ 

 

Patoloji Protokol No: 227/10 

 

¥n Tanē: Saĵ ¿st lob non-small cell akciĵer ca. PET-CT' de ºrnekleme lenf nodlarē tutulumu. 

 

Materyalin Niteliĵi: A- SOL ALT PARATRAKEAL ĶA (I)-H¦CRE BLOĴU B- SOL ALT 

PARATRAKEAL ĶA (II)-H¦CRE BLOĴU C- SAĴ ¦ST PARATRAKEAL ĶA-H¦CRE 

BLOĴU D- SAĴ ALT PARATRAKEAL ĶA (I)-H¦CRE BLOĴU E- SAĴ ALT 

PARATRAKEAL ĶA-H¦CRE BLOĴU F- SUBKARĶNAL ĶA-H¦CRE BLOĴU 

 

Materyali Gºnderen Klinik: POL. 

 

 

 

MAKROSKOBĶK BULGU: 
A- 3 adet yayēlmēĸ lam+H¿cre bloĵu hazērlandē. 

B- 3 adet yayēlmēĸ lam+H¿cre bloĵu hazērlandē. 

C- 3 adet yayēlmēĸ lam+H¿cre bloĵu hazērlandē. 

D- 3 adet yayēlmēĸ lam+H¿cre bloĵu hazērlandē. 

E- 6 adet yayēlmēĸ lam+H¿cre bloĵu hazērlandē. 

F- 5 adet yayēlmēĸ lam+H¿cre bloĵu hazērlandē. 

 

 

PATOLOJIK TANI:  

A- Sol Alt Paratrakeal LAP (I); TBĶA (Yayma+H¿cre Bloĵu Kesitleri): Karsinom h¿creleri. 

B- Sol Alt Paratrakeal LAP (II); TBĶA (Yayma+H¿cre Bloĵu Kesitleri): Karsinom h¿creleri. 

C- Saĵ ¦st Paratrakeal LAP; TBĶA (Yayma+H¿cre Bloĵu Kesitleri): Mat¿r ve transforme 

lenfositler, histiositler, bronĸ epitel h¿creleri, kan elemanlarē. 

D- Saĵ Alt Paratrakeal LAP (I); TBĶA (Yayma+H¿cre Bloĵu Kesitleri): Mat¿r ve transforme 

lenfositler, histiositler, bronĸ epitel h¿creleri, kan elemanlarē. 

E- Saĵ Alt Paratrakeal LAP (II); TBĶA (Yayma+H¿cre Bloĵu Kesitleri): Karsinom h¿creleri. 

F- Subkarinal LAP; TBĶA (Yayma+H¿cre Bloĵu Kesitleri): Karsinom h¿creleri. 

 

 

EPĶKRĶZ: Olguda aspirasyon materyallerindeki gºzlenen t¿mºr h¿creleri k¿­¿k h¿creli dēĸē 

karsinom morfolojisindedir. 

 

 

 

Materyalin ¢ēkēĸ Tarihi: 12.01.2010 
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