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Odbéry vzorki ze solidnich tkani a lymfa-
tickych uzlin

Volba jehly - doporuceni

Pro rutinni EUS navigovany odbér vzorku ze
solidnich tkani a lymfatickych uzlin ESGE do-
porucuje 25G nebo 22G jehly (vysoké diitkazy o

Tabulka 1 Jehly pro tenkojehlovou biopsii (FNB)

Typy jehel (dostupna velikosti v jednotkach
gauge), vyrobce

Echotip ProCore (19G, 22G, 25G), Cook Medical

Echotip ProCore (20G), Cook Medical

SharkCore (19, 22, 25G), Medtronic

Acquire (22, 25G), Boston Scientific

Pouziti sani - doporuceni

ESGE doporucuje pouzit k sani 10 ml injekc-
ni stfikacky pro endosonograficky navigovany
odbér vzorku solidnich tkani nebo lymfatic-
kych uzlin pomoci 25G nebo 22G FNA jehel
(vysoké ditkazy o kvalite, silné doporuceni)
nebo jiny typ jehel (ditkazy nizké kvality, slabé
doporucenti).

ESGE navrhuje neutralizovat zbytkovy pod-
tlak v jehle pied vytazenim jehly z centra [ézi
(stredni kvalita ditkazii, slaba doporuceni).

Pouziti vodic¢e jehly - doporucéeni

ESGE nedoporucuje pouzivat vodi¢ jehly pro
endosonograficky navigovany odbér vzorku

kvalite, silné doporuceni); jehly pro tenkojeh-
lovou aspiraci (FNA) a tenkojehlovou biopsii
(FNB) jsou rovnocenné doporuceny (vysoké
ditkazy o kvalité, silné doporuceni). Pokud je
primarnim cilem ziskat vzorek z centralni ¢asti
tkané, ESGE navrhuje pouzit 19G FNA nebo
FNB jehly nebo 22G FNB jehly (diitkazy nizké
kvality, slabé doporuceni).

Klicové funkce

Reverzni zkoseni: modifikovany Menghini typ
jehly se zkosenym boénim zarfezem pobliz hrotu
jehly. Stérbinovité ostii sméfuje dozadu pro sbér
tkané béhem retrogradniho pohybu jehly.

Antegradni zachycovaci jadro: modifikovany
Menghini typ jehly se zkosenym boé&nim zare-
zem pobliz hrotu jehly. Stérbinovité ostii sméfuje
dopredu a feze tkan béhem antegradniho pohybu
jehly.

Hrot ve tvaru jehlice: fezaci jehla s vidlicovitym
distalnim hrotem s Sesti feznymi hranami a zkose-
nim pro zavedeni.

Francouzsky typ geometrie: fezaci jehla s distal-
nim hrotem ve tvaru koruny zahrnujici tfi symetric-
ke fezaci brity.

solidnich mas nebo lymfatickych uzlin pomo-
ci FNA jehel (vysoké ditkazy o kvalité, silné
doporuceni) a doporucuje pouzit vodic jehly
pti uziti FNB jehel (diikazy nizké kvality, sla-
bé doporuceni). ESGE doporucuje, pii odbéru
vzorkt ze solidnich tkani a lymfatickych uzlin,
pohyb jehly naptic 1ézi ve vice smérech (stied-
ni kvalita ditkazi, slaba doporucent).

Zacileni na konkretni ¢asti Iéze - doporu-
¢éeni

ESGE doporucuje, pti odbéru vzorki ze solid-
nich tkani a lymfatickych uzlin, pohyb jehly
napfic 1ézi ve vice smérech (stredni kvalita dui-
kazui, slaba doporucent).

On-site cytologické hodnoceni - doporu-
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¢eni

ESGE rovnéz doporucuje endosonograficky
odbér vzorkll s nebo bez on-site cytologické-
ho hodnoceni (stredni kvalita ditkazii, silné
doporucenti).

Pocet prtinikt jehlou pfFi absenci on-site
cytologického hodnoceni - doporuceni

Jestlize neni dostupné on-site cytologické hod-
noceni, ESGE doporucuje 3-4 priniky tkani
pri pouziti FNA jehly, respektive 2-3 pruniky
tkani pfi pouziti FNB jehly (ditkazy nizké kva-
lity, slabé doporucenti).

Odbér vzorki u pankreatickych cystickych
lézi - doporuceni

Pro odbér vzorku pfi diagnostice pankreatic-
kych cystickych 1ézi bez solidni komponen-
ty ESGE doporucuje vyprazdnéni cysty pri
prvnim priniku pomoci 22G nebo 19G jehly
(ditkazy nizké kvality, slabé doporuceni). Pro
pankreatické cystické 1éze se solidni kom-

ponentou ESGE doporucuje pouziti stejnych
technickych opatfeni jako v pfipad¢ jinych
solidnich 1ézi (diitkazy nizké kvality, slabé do-
porucent).

Antibioticka profylaxe - doporuéeni

ESGE nedoporucuje antibiotickou profylaxi
pro EUS navigovany odbér vzorkd solidnich
tkani nebo lymfatickych uzlin (ditkazy nizké
kvality, silné doporuceni). Doporucuje an-
tibiotickou profylaxi, fluorochinolony nebo
beta-laktamova antibiotika, v ptipadé¢ EUS
navigovaného odbéru vzorku z cystickych 1ézi
(ditkazy nizké kvality, slabé doporuceni).

Zpracovani vzorkt - doporucéeni

ESGE navrhuje, aby hodnoceni tkané, ziska-
né pti endosonograficky navigovaném odbéru
vzorku, rovnéz zahrnovalo histologickou pfi-
pravu (napfiklad bunécné bloky a/nebo fixace
ve formalinu event. parafinu) a nemélo by byt
omezeno pouze na cytologii ze stéru (dikazy
nizké kvality, slabé doporuceni).
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