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VIENKARTINIO IR DAUGKARTINIO NAUDOJIMO
LANKSTUS BRONCHOSKOPAI

Brigita Jonaityte
V5[ Vilniaus universiteto ligonines Santaros kliniky Pulmonologijos ir alergologijos centras

|zanga. Fibrobronchoskopas — tai lankstus
optinis prietaisas, kuris j kvépavimo takus
jstumiamas per burng, nosj arba tracheo-
stomine angg. Lanksciyjy bronchoskopy
istorija prasidéjo Japonijoje. 1962 m. Ja-
ponijos nacionalinio vézio centro gydyto-
jas chirurgas Sigeto Ikeda (angl. Shigeto
lkeda) jrodé (1 pav.), kad bronchoskopijai
galima pritaikyti Sviesolaidinj vaizdg. Jis
kreipési j ,Machida“ korporacijos atstovus
(angl. Machida Corporation), kad Sie sukur-
ty lanksty bronchoskopa, kurio skersmuo
mazesnis nei 6 mm. Jrenginio prototipas,
sukurtas 1964 m., buvo dar kelis kartus pa-
tobulintas. Po tam tikry modifikacijy ir dar-
bo kanalo pritaikymo 1968 m. ,Machida*“
korporacija j rinkg iSleido pirmajj lanksty
bronchoskopa. Pirmajj ,Olympus® kompa-
nijos modelj, kuris pasizymeéjo geresnémis
ir lengvesnémis vaizdy perdavimo galimy-

bémis, rinkoje buvo galima jsigyti 1970 m.
Sigeto Ikeda taip pat prisidéjo kuriant pir-
majj vaizdo bronchoskopg, kurj masiniam
naudojimui pagamino kompanija ,Asahi
Pentax Corporation® 1987 m. LankscCiy
bronchoskopy sukdrimas buvo novatoris-
kas diagnostinés ir terapinés bronchosko-
pijos pasiekimas. Siandien bronchoskopija
yra vienas svarbiausiy ir reikSmingiausiy
kvépavimo taky bei plauciy tyrimo metody.

Fibrobronchoskopai. Kasdienéje Kklini-
kinéje praktikoje dazZniausiai atliekama
optiné fibrobronchoskopija ir vaizdo fibro-
bronchoskopija. Optinis fibrobronchosko-
pas — tai optinis prietaisas, sudarytas i$
Sviesos S&altinio ir lankstaus optinio prie-
taiso, kuriuo Sviesos Saltinio skleidziama
Sviesa tiriamg kvepavimo taky pavirsiy ap-
SvieCia per plonas stiklo skaidulas, o tiria-
mo objekto atspindéta Sviesa per tokj pat

1 pav. (A) Sigeto lkeda, lankstaus bronchoskopo i§radéjas, (B) ir jo pirmasis instrumentas.



pluostg pasiekia tyréjo akj. Optinis fibro-
bronchoskopas yra santykinai pigus, mobi-
lus, tinka skubiai bronchoskopinei pagalbai
teikti operacinése, reanimacijos ir intensy-
viosios terapijos skyriuose, palatose. Vaiz-
do fibrobronchoskopas be Sviesos Saltinio
turi kompiuterinj procesoriy ir medicininj
didelés raiSkos vaizdo monitoriy, todél yra
gerokai brangesnis ir maziau mobilus. Fi-
brobronchoskopijos metu gali bati atlieka-
mos tiek diagnostinés (sekreto aspiracija,
bronchoalveolinis lavazas, endobroncho-
neés, transbronchinés biopsijos, Sepetinés
biopsijos, transbronchiné adatiné aspira-
cija, endobronchinis ultragarsinis tyrimas,
kriobiopsija ir t.t.), tiek gydomosios proce-
ddros (balioniné dilatacija, endobronchiné
lazeriné abliacija, elektrokoaguliacija, argo-
no plazmos koaguliacija, fotodinaminé tera-
pija, brachiterapija, stentavimas). Daugelio
gydomuyjy procediry atlikimui daznai kartu
pasirenkama ir rigidiné bronchoskopija.

Atsizvelgiant | aparaty paruo8ima, fibro-
bronchoskopai yra dviejy tipy: vienkartinio
ir daugkartinio naudojimo. Vienkartinis fibro-
bronchoskops skirtas naudoti tik vienam pa-
cientui ir jo nereikia paruosti bei plauti. Toks
aparatas kitam pacientui pakartotinai nebe-
naudojamas. Daugkartiniu fibrobronchosko-
pu proceduros atliekamos daugeliui pacien-
ty. Po kiekvieno paciento aparatg privaloma
valyti ir dezinfekuoti arba sterilizuoti. Daug-
kartinio naudojimo lankstus bronchoskopai
pasizymi geresne vaizdo kokybe, manevrin-
gumu, manipuliacija papildomais instrumen-
tais, medicininiy vaizdy integravimu, galima
atlikti sudétingesnes proceduras nei su vien-
kartinio naudojimo lanksciais bronchosko-
pais. Vienkartiniai lankstds bronchoskopai
dazniausiai naudojami reanimacijos ir inten-
syviosios terapijos skyriuose, operacinése.
Daugkartiniu fibrobronchoskopu atliekama
procedura net ir laikantis saugumo standar-
ty, dezinfekcijos rekomendacijy kelia i85u-
kiy infekcijy prevencijos poZzilriu, nes kyla
pavojus uzsikrésti pacientui ir susijusiam
personalui. Si problema tapo dar aktualesné
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COVID-19 pandemijos metu, kuomet visais
bldais stengiamasi iSvengti infekcijos pliti-
mo. Vis daugiau imta kalbéti apie vienkarti-
niy fibrobronchoskopy naudojimg, infekcijy
prevencijg ir galimg tokiy aparaty ekonomi-
ne nauda.

Daugkartiniy fibrobronchoskopy paruo-
Simas. Pasaulio Sveikatos Organizacija pa-
teikia Pasaulines chirurginés vietos infekci-
jos prevencijos gaires (angl.: WHO; Global
Guidelines for the Prevention of Surgical
Site Infection), kuriose yra aprasSyta medi-
cininés jrangos nukenksminimo klasifikacija
(angl.: Spaulding classification of equipment
decontamination). Bronchoskopas priskiria-
mas pusiau kritiniams prietaisams. Pusiau
kritiniai prietaisai yra prietaisai, kurie liecia-
si su nepazeista gleivine arba nepazeista
oda, bet nepatenka j sterilius audinius arba
kraujagysles. Sios kategorijos prietaisams
reikalinga dezinfekcija aukSta temperatura
arba cheminémis medziagomis (kontroliuo-
jamomis saglygomis, kai toksiSkumas Zmo-
néms yra minimalus). Kai bronchoskopas
naudojamas proceddrai, kurios metu pa-
ZeidZiama gleiving, rekomenduojama, kad
bronchoskopijai naudojamas priedas bty
vienkartinis arba sterilizuojamas. Auksto ly-
gio dezinfekcijos metu turi bati pasalinamos
visos bakterijos, virusai ir grybai, iSskyrus
kai kurias bakterijy sporas, kurios paSa-
linamos tik sterilizuojant. I3leistos skirtin-
gy draugijy fibrobronchoskopy paruosimo
rekomendacijos (pvz., Amerikos kratinés
Ilgstos gydytojy koledZo ir Amerikos bron-
choskopijy asociacijos rekomendacijos,
Amerikos maisto ir vaisty administracijos,
Brity kratinés Igstos draugijos rekomendaci-
jos), kuriose nurodomas fibrobronchoskopy
paruoSimo principas. Po kiekvienos proce-
ddros fibrobronchoskopas valomas mecha-
niskai atliekant sandarumo bandyma, po to
dezinfekuojamas cheminémis medziagomis
specialiose plovimo masinose. Po dezinfek-
cijos bronchoskopai turi bati laikomi paka-
binti jiems skirtoje spintoje su tinkama ae-
racija ir pakankamais tarpais tarp aparaty,
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taip siekiant iSvengti kryzminio uzterSimo.
ParuosSiant aparatus, darbuotojai turi bati
apmokyti ir déveti asmenines apsaugos
priemones. Kai kurios institucijos po mecha-
ninio valymo atlieka fibrobronchoskopo ste-
rilizacijg. Visgi sterilizacija neigiamai pavei-
kia lanksCiy aparaty mechanines savybes.
Kiekvienu atveju taip pat reikia atsizvelgti |
aparato gamintojo instrukcijas.

Nepaisant vykdomy dezinfekcijos rekomen-
dacijy, bronchoskopijos metu infekcijos ri-
zika galima tiek pacientui, tiek susijusiam
personalui. Pacientui infekcija gali bati per-
duodama iSoriSkai deél uzterStos jrangos,
ypac jei nebuvo laikomasi aparato paruosi-
mo instrukcijy, darbuotojams — per proce-
ddros metu susidarancius aerozolius. Nors
dauguma pseudoinfekcijos ir tikrosios in-
fekcijos protrikiy siejami su bronchoskopo
pakartotinés dezinfekcijos rekomendacijy
pazeidimais, tyrimai parodé, kad netgi ir vi-
siSkai laikantis rekomenduojamo protokolo,
kai kuriais atvejais uzterStumas ir mikroby
dauginimasis iSliko ir po teisingos aparaty
dezinfekcijos. Kitas pavyzdys, kuris buvo
apradytas literatlroje Srinivasan ir koleguy,
buvo didelis P. aeruginosa infekcijy protra-
kis, susijes su uztersto bronchoskopo pa-
Zeistu biopsijos prievado dangtelio naudoji-
mu. Tokiy protrakiy atvejais ir profilaktiniais
tikslais yra vykdoma bronchoskopy iSoriné
infekcijy kontrolé.

COVID-19 pandemijos metu buvo stengia-
masi kiek jmanoma mazinti aerozoliniy pro-
cediry atlikimg siekiant iSvengti infekcijos
plitimo. Visgi net ir tokiu metu pacientams
reikédavo atlikti diagnostines ir gydomasias
bronchoskopijas esant indikacijy. Butent dél
COVID-19 pandemijos daugiau démesio
imta skirti vienkartiniams fibrobronchosko-
pams. Pandemijos pradzioje daugelis profe-
siniy draugijy, tokios kaip, Kinijos medicinos
asociacija (angl. Chinese Medical Associa-
tion CMA), Amerikos bronchologijos ir inter-
vencinés pulmonologijos asociacija (angl.
American Association for Bronchology and

Interventional Pulmonology AABIP), lIspa-
nijos pulmonologijos ir kratinés chirurgijos
draugija (angl. Spanish Society of Pneu-
mology and Thoracic Surgery SEPAR) ir
Argentinos bronchologijos asociacija (angl.
Argentinean Association for Bronchology
AABE) rekomendavo naudoti vienkarti-
nius lankscius bronchoskopus pacientams,
kuriems yra zinoma arba jtariama SARS-
CoV-2 infekcija, jeigu tokiy aparaty klinikoje
arba skyriuje yra. O kas toliau? Pandemijos
suvaldomos, taciau tos pacios minétos ir ki-
tos draugijos nepateikia konkreciy rekomen-
dacijy, koks jrangos tipas bty optimalus
pacientams, nesergantiems SARS-CoV-2
infekcija, kokie aparatai yra ekonomiskesni.

Vienkartiniai fibrobronchoskopai. Siuo
metu keletas kompanijy (Vathin Medical,
Axess Vision; Ambu; Olympus; Endoso Life
Technology; Pentax Medical) gamina vien-
kartinius lanksCius bronchoskopus su skir-
tingais aparato kanaly diametrais (1 lentelé).
Kiekviena jmoneé kartu gamina ir nedidelj ne-
Siojamajj daugkartinj ekrang, kurj lengva va-
lyti ir i$ kurio galima lengvai iSsaugoti arba at-
sisiysti vaizdo jraSus arba vienmomentinius
vaizdus. Skirtingai nei daugkartinio naudo-
jimo aparatams, vienkartiniams aparatams
nebereikia specialaus paruoSimo. Vienkar-
tiniai aparatai teoriSkai yra visiSkai sterilus.
Keletas tyrimy parodé, kad vienkartiniai fibro-
bronchoskopai yra ekonomidkesni uz daug-
kartiniy fibrobronchoskopy naudojimg reani-
macijos bei intensyviosios terapijos skyriuje
arba bronchologijos skyriuje. Teigiama, kad,
atsizvelgiant j galimas su bronchoskopija su-
sijusiy infekcijy gydymo i8laidas, vienkartiniy
lanks€iy bronchoskopy naudojimas buvo
ekonomisSkesnis nei daugkartiniy lanksciy
bronchoskopy. Sis teiginys ai$kinamas tuo,
kad pasitaiko maziau kryZminio uZterSimo
atvejy ir su bronchoskopija susijusiy infek-
cijy, kurioms gydyti reikia antibiotiky, atvejy.
Kadangi tokie aparatai yra naudojami tik vie-
ng kartg, po proceduros jy nereikia i$ naujo
paruosti, dezinfekuoti specialiose masinose,
todél gali sumazéti valymo ir saugojimo is-



laidos. Vienkartinius aparatus paprasta nau-
doti, jie greitai pasiekiami, esant poreikiui,
galima transportuoti j kitg skyriy skubioms
procedtroms atlikti, taip iSvengiant daugkar-
tinio naudojimo aparato ir galimo jo sugadi-
nimo. Vienkartinio naudojimo bronchoskopai
galéty kompensuoti dideles daugkartiniy
bronchoskopy remonto iSlaidas, nors butina
pabrézti, kad kiekviena klinika turéty atlikti
savo vidine atliekamy procedary apskaitg ir
ekonomine analize. Stai, pavyzdziui, buvo
atlikta vieno DidZiosios Britanijos ligonines
Intensyviosios terapijos skyriaus (angl. Qu-
eens Medical Centre, Nottingham, U.K.) in-
tubacijy su lanksciais bronchoskopais, tiek
vienkartiniais, tiek daugkartiniais, lyginamaji
ekonominé analizé. Buvo pateikta iSvada,
kad Siai ligoninei buvo pigiau naudoti vien-
kartinius bronchoskopus, kai atliekama iki
200 intubacijy fibrobronchoskopy per metus,
net kai daugkartinio naudojimo aparaty tai-
symo daznis yra nedidelis.

Vienkartiniu lanksCiu bronchoskopu jma-
noma atlikti tokias procediiras kaip kvépa-
vimo taky apziurg, paimti bronchy sekreto
aspiratg, atlikti bronchoalveolinj lavaza, kai
kuriais atvejais — intubavimg arba asistuoti
atliekant perkutanine tracheostomijg. Pavie-
niai tyrimai rodo, kad vienkartiniu lanksciu
bronchoskopu intubavimas buvo ne visuo-
met sékmingas, arba procedura truko ilgiau
nei su daugkartiniu fibrobronchoskopu. Tai
Iémé vienkartinio aparato mazesné vaizdo
skiriamoji geba, prastas manevringumas ir
siurbimo galimybiy trikumas. P. A. Taripa-
rast su kolegomis atliko ir 2022 m. publi-
kavo nedidelés imties tyrimg (46 tiriamie-
ji). Tyréjai atliko perkutanines dilatacines
tracheostomijas reanimacijos ir intensyvio-
sios terapijos skyriuje, jy metu naudodami
arba vienkartinj, arba daugkartinj fibrobron-
choskopg (Siuo atveju vienkartinis apara-
tas buvo Ambu® aScope™ 4, kurio iSorinis
diametras — 5 mm, o vidinis diametras —
2.2 mm, daugkartinis aparatas — Olympus
BF-P60, Olympus Medical Systems Corp.,
kurio iSorinis diametras — 4.9 mm, o vidinis
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diametras — 2.2 mm). Buvo lyginama ana-
tominiy struktdry vizualizacija dirbant Siais
dviem aparatais, ventiliacija, aparaty valdy-
mas, siurbimo galimybeés. Tyréjai paskelbé
iSvada, kad vienkartiniai fibrobronchoskopai
savo savybémis neprastesni nei daugkarti-
niai fibrobronchoskopai. Daugelis sudétin-
gesniy bronchologiniy diagnostiniy ir gydo-
mujy procedary iki Siol badavo atliekamos tik
su daugkartinio naudojimo fibrobronchosko-
pais dél geresniy jy techniniy savybiy. Di-
déjant vienkartiniy aparaty aktualumui,
kompanijos tobulina jy technines savybes.
Visgi kol kas néra atlikta klinikiniy tyrimy, ku-
rivose baty tiesiogiai lyginami vienkartinio ir
daugkartinio naudojimo fibrobronchoskopai
bei jy techninés savybés atliekant jvairaus
sudeétingumo kitas diagnostines ir gydomag-
sias bronchologines proceddras.

Apibendrinimas. |vairiy atlikty tyrimy, eks-
perty jzvalgy duomenimis, vienkartinius
bronchoskopus rekomenduojama pasitelkti
atliekant tokias bronchologines procediras,
kaip, kvepavimo taky apzidra, bronchy aspi-
rato paémimas, bronchoalveolinio lavazo at-
likimas, kvépavimo taky sanacija, intubacija,
asistavimas perkutaninés tracheostomijos
atlikimo metu. Ekonominiu poziGriu broncho-
logines procediras vienkartiniais aparatais
galéty bati naudinga atlikti reanimacijos ir
intensyviosios terapijos skyriuose, priemimo
ir skubiosios pagalbos skyriuose, bei tose
ligoninése ir skyriuose, kuriuose procedury
skaiCius yra nedidelis arba néra pastoviai
dirbancio ir galin€io paruosti bronchosko-
pus personalo. Siekiant iSvengti bet kokio
infekavimo rizikos imunosupresuotiems pa-
cientams bronchoskopijos metu vienkartinio
aparato naudojimas taip pat baty rekomen-
duotinas. Kiekvienos jstaigos atstovai turéty
atlikti savo procediry apskaitg bei ekono-
mine analize, bei jvertinti, kiek tokiy aparaty
jsigijimas baty naudingas finansiSkai. Tokie
individualGs veiksniai, kaip, paties aparato,
jo remonto, dezinfekcijos kaina gali skirtis
priklausomai nuo ligoninés ir Salies. Bendras
atliekamy procedury ir sudétingy procedary
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skaicius ligoninéje taip pat svarbus veiksnys.
Kuo mazesnis procedury skaicius atlieka-
mas, tuo vienkartiniai bronchoskopai jstaigai
galéty baty ekonomiskai naudingesni. Tuo

tarpu kasmet atliekant didelj procediry skai-
Ciy, ypac kartu ir sudétingy procediry, ma-
noma, kad bty naudingesni daugkartiniai
fibrobronchoskopai.

1 lentelé. Vienkartiniy lanks¢iy bronchoskopy savybés.

Gamintojas |, Vathin |, Axess L~Ambu** ,»Olympus® | ,,PENTAX ,Endoso Life
Medica“l | Vision* Medical* Technology*“
Tipas Videbronchoskopas
Prekinis HSte- Broncoflex | Ambu- H-Ste- PENTAX UR Series
pavadinimas | riscope- aScopeTM4 | riScopes™ | Medical Single-Use
™ ONE Pul- Bronchoscope
mOTM
[Sorinis dia- | 2.2, 3.2, |3.9(Agile); | 1.2 (plonas), |2.2,3.2, 34-53 3-538
metras (mm) | 4.9, 5.8, | 5.6 (Vortex) | 2.2(vidutinis), | 4.9, 5.8,
6.2 2.8 (storas) |6.2
Vidinis dia- 0,1.2, 1.4 (Agile); | 1.2 (plonas), |0,1.2,2.2, | 1.2-3.0 1.2-3.2
metras (mm) |2.2,2.8, |2.8 (Vortex) | 2.2 (vidu- 2.8,3.2
3.2 tinis), 2.8
(storas)
Darbinis ilgis | 600 605 600 600 600 600
(mm)
Antgalio nuo- | 210°/210° | 220°/220° | 180°/180° 210°/210° | 230/210° 180°/180°
krypis auks- (Agile) (plonas) (EB11-S01)
tyn/Zemyn 200°/200° | 180°/180° 210/180°
(Vortex) (vidutinis) (EB15-S01)
180°/160°
(storas)
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