ECOBRONCOSCOPIA SETORIAL DESMISTIFICADA:
CONHECIMENTOS INDISPENSAVEIS PARA MEDICOS
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1. INTRODUCAO

CONTEXTUALIZACAO:

A transicao de técnicas e instrumentos de aspiracao de massas
transbronquicas ao longo do tempo culminou no EBUS-TBNA,
iniciado em 1992, hoje um exame seguro e adequado para o
estadiamento e diagnostico de linfonodos mediastinais e hilares em
casos de cancer de pulmao e suspeitas ou linfonodomegalias a
esclarecer.

OBIJETIVO DO ESTUDO:

Este ensaio pictorico explora a relevancia contemporanea dessa
técnica, equipamentos utilizados no exame de EBUS-TBNA,
principais indicacoes, anatomia clinica para compreensdao do
exame e estatisticas sobre precisao diagnostica.




2. ANATOMIA -3

CADEIAS LINFONODAIS ACESSIVEIS

PARATRAQUEAL SUPERIOR (2R) A DIREITA E ESQUERDA (2L)

PARATRAQUEAL INFERIOR A DIREITA E ESQUERDA (4L)

INFRACRINAL (7)
HILAR DIREITA E ESQUERDA
INTERLOBAR DIREITA E ESQUERDA

Figura 3. Equipamentos. Imagens originais do autor.

4. SISTEMATIZACAO EBUS-TBNA

Historia Clinica‘

Vale ressaltar que em
alguns centros e em caso
selecionados ja foram
descritas puncgoes
transvasculares, como
da janela aorto-

pulmonar. S Cadeias LN N3, N2, N1

Figura 2. Cadeias linfonodais; Original do autor.

Tomografia de térax I PES

| Diagndstico | Estadiamento Neoplasia

Escolher local de coleta T - N
Extrapulmonar | Pulmonar | Figura 3. PET-CT

Diagndstico Diferencial .
Imagem original

do autor.




5. PRINCIPAIS INDICACOES  7.CASOS

1. NEOPLASIA PULMONAR DIAGNOSTICO‘T
- DIAGNOSTICO DE LESOES / LINFONODOS o ‘ N ~, R Seta:
PERIBRONQUICOS OU PERITRAQUEAIS. / P RAORERR

- ESTADIAMENTO E REESTADIAMENTO DA NEOPLASIA \

DE PULMAO. \ & w ’
- ESTADIAMENTO DE NEOPLASIAS EXTRATORACICAS. S— Esquég; FrS g .00
LESOES > 0,5CM 2. NEOPLASIAASD:ESTADIAMNETO _

6. RENDIMENTO DIAGNOSTICO L {°

‘ Coleta adequada, analise do material, otimizacdo das amostras ‘

¢

Visao
Endoscdpica

Estadiamento do cancer de pulmao 86 a 93%

LNM — neoplasica 89a91%
LNM — inflamatdria 54 a 93%

S L= e e Seta: linfonodo hilar direito

(11RS) ao EBUS -TBNA

LNM — Linfoma 68%
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