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Kymmenedalens vilfardsomrade

KEUHKOJEN ULTRAAANITAHYSTYS ELI EBUS

Yleista

Keuhkojen ultradanitahystys eli EBUS on toimenpide, jossa ohut taipuisa, ultradanianturilla varustettu
tahystin viedaan suun kautta hengitysteihin. Tahystyksen aikana otetaan pienelld nestemaaralla
huuhdellen ndytteitd keuhkoputkien limakalvoilta seka ohuella neulalla henkitorvea ja keuhkoputkia
ymparoivista imusolmukkeista.

Naytteiden otto on kivutonta, mutta toimenpide voi aiheuttaa yskanarsytysta. Toimenpiteen alussa
puudutetaan aanihuulet ja henkitorvi, minka jalkeen pahin yskanarsytys helpottaa. Tahystyksen aikana
pystytte hengittamaan normaalisti ja saat maskin kautta lisahappea.

Tahystys tehdaan makuuasennossa ja se kestaa noin 20-60 minuuttia. Tutkimus tehddan keuhkojen
alueen imusolmukenaytteiden saamiseksi. Tarvittaessa nadytteita voidaan ottaa samalla kertaa myds
ruokatorven kautta.

Valmistautuminen

Laakityksessa huomioitavaa:

e Mikali kaytatte verenohennuslaakkeita (esim. Marevan, Persantin, Asasantin, Plavix,
Pradaxa, Clopidogrel, Klexane, Fragmin, Innohep, Efient, Briligue, Xarelto, Eliquis, Arixtra)
tai teillda on insuliinihoitoinen diabetes, ottakaa yhteytta keuhkosairauksien
poliklinikkaan kutsukirjeen saatuanne tarkempia ohjeita varten.

e ASA (Aspirin, Disperin, Primaspan) normaalisti, ellei taukoa ole erikseen ohjeistettu.

e Tutkimuspaivana: Olkaa sydmatta ja juomatta vahintaan kuusi tuntia ennen tahystysta.
Kayttamanne aamulaakkeet ja pienen nestemaaran (enintaan 2 dl) voi ottaa noin 2
tuntia ennen tahystysta. Hengitettavat laakkeet tulee ottaa normaalisti.

Esilaakitys

Ennen tahystysta teille laitetaan kateen laskimokanyyli. Tutkimuksen alkaessa annetaan esilaakkeina
rauhoittavaa laaketta seka vasyttavaa, yskaa hillitsevaa kipulaaketta. Ladkkeita voidaan tarvittaessa
annostella lisaa tahystyksen aikana. Esiladkkeiden vuoksi tutkimuspaivana autolla ajo on ehdottomasti
kielletty. Osalle esiladkkeet tekevat lyhyen vaarattoman muistikatkoksen toimenpiteen ajalta.

Tutkimuksen jalkeen

Nielupuudutuksen vuoksi toimenpiteen jalkeen pitaa olla n. 2 tuntia sydmatta ja juomatta. Vointia
seurataan '2-2 tuntia sairaalassa, jonka jalkeen paasette kotiin. Naytteenottoon liittyy normaalisti
vahaista verenvuotoa, jonka vuoksi toimenpiteen jalkeen voi muutaman paivan aikana nousta verta
yskan mukana.
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Korkean kuumeen nousu (ja mahdollinen naytteenoton jalkeinen bakteeritulehdus) 1-2 vuorokauden
sisalla ultradanitahystyksen jalkeen on erittain harvinaista (alle 1%).

Jos teille nousee korkea (yli 38.0 C) kuume 2 vrk sisalla tahystyksesta, hakeutukaa valittomasti
lahimpaan padivystavaan sairaalaan ja ottakaa tama ohje mukaan. Tahystyksen jalkeisen
bakteeritulehduksen epailyssa tarvitaan pikaista antibiootin aloitusta, ettei mahdollinen bakteeri paase
leviamaan laajemmalle. Alle 38.0 C Iampoily on yleista, eika sen vuoksi tarvitse hakeutua hoitoon.

Useimmat naytevastaukset valmistuvat noin kahden viikon kuluessa. Mahdollisen sairauden aiheuttajaa
ei pystyta paattelemaan pelkkien tahystyksessa nahtyjen asioiden pohjalta vaan tahan tarvitaan
otettujen ndytteiden tutkimista laboratoriossa. Taman vuoksi on tarkeaa, etta teilla on kotiin
lahtiessanne tiedossa, miten saatte tietda ndytevastaukset (laakarin vastaanotto, soittoaika tai
kirjevastaus).
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