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Techniki endoskopowe

Endoskopia jest podstawowg metodg diagnostyczng w ocenie pacjentow
z podejrzeniem raka ptuca.
Bronchoskopia umozliwia bezposrednia wizualizacje drég oddechowych,
ocene zmian patologicznych oraz pobranie materiatu do dalszych badan
cytologicznych, histologicznych i mikrobiologicznych.
Wyrdzniamy dwa gtowne typy bronchoskopow: sztywne i gietkie.
Bronchoskop sztywny stosowany jest gtownie w warunkach sali operacyjnej,
natomiast gietki - w diagnostyce ambulatoryjnej.
Badanie przeprowadza sie w znieczuleniu miejscowym (lidokaina 2-10%),
czasem z sedacjg dozylna.
Kluczowym warunkiem jest zgoda pacjenta i zapewnienie bezpieczenstwa
podczas procedury.
Techniki wspomagajgce wizualizacje obejmuja:
¢ autofluorescencje - utatwia wykrywanie zmian w powierzchniowej
warstwie sluzowki,
¢ endosonografie wewnatrzoskrzelowa (EBUS),
¢ nawigacje wewnatrzoskrzelowa, ktdra taczy dane z tomografii
komputerowej i endoskopii w celu precyzyjnego dotarcia do zmiany.

Pobieranie materiatu

Podczas bronchoskopii mozliwe jest pobranie materiatu metodami:

* ptukania oskrzelowo-pecherzykowego (BAL),

* biopsji szczoteczkowej,

* biopsji kleszczykami,

« kriobiopsji.

Pobrane probki stanowia podstawe dalszej diagnostyki patomorfologiczne;j.
»Najwazniejsze przeciwwskazanie do wykonania badania to brak zgody
pacjenta. Wszystko inne jest wzgledne.”

- dr Matgorzata Polubiec




\/ Diagnostyka patomorfologiczna

Materiat pobrany podczas bronchoskopii trafia do zaktadu patomorfologii,
gdzie poddawany jest szeregowi procedur przygotowawczych i analitycznych.
Patomorfolog potwierdza lub wyklucza rozpoznanie nowotworu oraz okresla
jego typ histologiczny i czynniki predykcyjne.

Wyrdznia sie dwa gtowne typy badan:

¢ Cytologiczne - analiza komorek w rozmazach lub cytoblokach,

¢ Histopatologiczne - analiza fragmentow tkanki.

Cytobloki, w przeciwienstwie do klasycznych rozmazow, umozliwiajg wyko-
nywanie badan immunohistochemicznych i molekularnych, co zwieksza ich
wartosc¢ diagnostyczna.

Utrwalanie i jakos¢ materiatu

Prawidtowe utrwalenie materiatu jest warunkiem uzyskania wiarygodnych
wynikow.
Uzywa sie 10% buforowanej formaliny o obojetnym pH.
* (Czas utrwalania materiatu oligobiopsyjnego: 6-48 godzin,
» (Czas utrwalania materiatu operacyjnego: do 72 godzin,
* Materiat musi trafi¢ do zaktadu patomorfologii mozliwie najszybciej

po pobraniu.
,Dobry materiat to ten, ktéry trafit do nas szybko i zostat prawidtowo
utrwalony. Od tego zalezy nie tylko rozpoznanie, ale i skutecznos¢ leczenia.”
- prof. Renata Langford




\/ Nowoczesna diagnostyka i leczenie

Wspodtczesna diagnostyka raka ptuca wymaga podejscia kompleksowego.
Badania immunohistochemiczne i molekularne (NGS, ocena ekspresji PD-L1,
mutacje EGFR, ALK, KRAS) umozliwiajg dobdr terapii celowanych

i immunoterapii.

Celem diagnostyki jest zapewnienie pacjentowi szybkiego i pethego
rozpoznania, ktére pozwoli na natychmiastowe rozpoczecie leczenia
systemowego lub chirurgicznego.

Rola zespotu interdyscyplinarnego

Proces diagnostyczny wymaga wspotpracy wielu specjalistow:

klinicysty, pielegniarki, patomorfologa, biologa molekularnego i koordynatora.
Kazdy etap - od pobrania i utrwalenia materiatu po jego analize i interpretacje
- wptywa na koncowy wynik i wybor terapii.

Podsumowanie

Diagnostyka endoskopowa i patomorfologiczna raka ptuca to proces
wieloetapowy, wymagajgcy precyzji i wspotpracy.

Dzieki postepowi technologicznemu - od EBUS i kriobiopsiji

po sekwencjonowanie nowej generacji - mozliwe jest szybkie ustalenie
rozpoznania i wdrozenie spersonalizowanego leczenia, ktdre realnie
wydtuza zycie pacjentdw.
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