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Ausgangssituation

Stenosen der zentralen Atemwege als klinisch
relevante Manifestation einer Tumorerkrankung
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Interventionelle Bronchoskopie

Therapiemdglichkeiten und Ziele:
n Rekanalisierung des Atemweges

n Sicherung des Atemweges durch
Stentimplantation

Behandlung von Tumorblutungen
Verbesserung der Lebensqualitat
Palliatives Verfahren

Schneller Effekt
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Interventionelle Bronchoskopie

n Verbesserte
Oxygenierung

n Verhinderung von
Sekretretention
(poststenotische
Pneumonie)
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Interventionelle Bronchoskopie
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Anatomische Voraussetzungen

Stenose in Trachea
Hauptbronchien oder
Zwischenbronchus
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Anatomische Voraussetzungen
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Anatomische Voraussetzungen

Hinweise auf
poststenotische
Bellftung
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Anatomische Voraussetzungen

Leitstruktur vorhanden
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Intervention und Uberleben

52 Patienten mit/92 Patienten ohne zentrale Atemwegsstenose

Patients with treated central airway obstruction
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Welches VVerfahren?

Rekanalisierung

Stent

Rekanalisierungsverfahren

Mechanisch:

n Zangen

n Schlingen u.a.
n Bougierung

n Dilatation

Thermisch:

n Laser

n APC

n Elektrokauter
n Kryotherapie

n PDT
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Mechanische Abtragung

Bougierung
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Laser

Neodym-YAG-Laser:

n 1060 nm

n Induktion von Temperaturen bis tber 600°
n gute Gefalisklerosierung

n Eindringtiefe max. 6 mm

n Uber flexible Fasern anwendbar

n punktgenaue Applikation
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Laser

17 Patienten, Laser + PDT

Case  WHO performance status
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Indikationen zur Stentimplantation

n Kompressionsstenosen
n Fehlende Moglichkeit der Rekanalisierung

n Atemwegssicherung nach Rekanalisierung
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Indikationen zur Stentimplantation
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Stent—Typen

Maschen—
draht
Y—Stent

Hybrid
Y-Stent

¢\
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Stentanlage
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Wirksamkeit Maschendrahtstent

Patients, No.

Dyspnea | Before Day 1* Day 30* Day 60* I
Grade (n = 34) (n = 33) (n = 26) (n =19)
0 0 4 3 |
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*p < 0.001 before vs day 1, day 30, and day 60.
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12 benigne, 54 maligne Stenosen

Langzeitverlauf Maschendrahtstent

£ 05 @ e
postoperaive survival (days)

Husain et al., Ann Thorac Surg 2007
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Stentanlage
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Stentanlage
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Kombinierter Einsatz

Universitatsklinikum
Erlangen

14



Kombinierter Einsatz
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Kombinierter Einsatz
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Kombinierter Einsatz
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Kombinierter Einsatz
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Limitationen
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Brachytherapie

n Iridium-192 (g-Strahler)
n hohe Strahlenintensitat

n begrenzte Eindringtiefe
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Brachytherapie
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Multimodale Therapie

Chemotherapie

Pleurodese

Ernahrungs-
therapie

Operation

Schmerztherapi

perkutane
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Vielen Dank fur hre Aufmerksamkeit!
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