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Yabanc1 cisim aspirasyonu erken ¢cocukluk ¢aginda 6zellikle hayatin
ilk ti¢ yilinda meydana gelen ve yasami tehdit edebilecek ciddiyette
bir solunum yolu acilidir. Yabanci cisim aspirasyonlari aspire edilen
yabanc1 cismin niteligine, lokalizasyonuna, yasa ve hastada bulunan
ek solunum yolu hastaliklara bagl olarak ¢ok farkli semptomlarla
kargimiza ¢ikabilir. Tan1 ve tedavide altin standart halen rijit
bronkoskopidir. Yazimizda 14 giin 6nce igne aspirasyon Oykiisii
sonrast tarafimizca kabul edilen 15 aylik c¢ocuk hastadaki
tecriibemizi sunmaktayiz. Ozellikle keskin uglu ve etrafindaki
dokulara zarar verebilecek yabanci cisimlere bir an 6nce miidahale
edilmelidir. Ayrica hastanin yasi kiiciildiik¢e teknik olarak islemin
zorlugu ve riski artacaktir. Islem eger miimkiinse tecriibeli ellerde
yapilmalidir.
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Case report

A Dangerous Foreign Body Aspiration Case At Young Age Which Late
Incoming
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ARTICLE
INFORMATION ABSTRACT
Date of Submission Foreign body aspiration is a serious respiratory illness that can
2.11.2018 threaten life, particularly in early childhood, in the first three years
Revision: of life. Foreign body aspirations depending on the nature of the
12.12.2018 aspirated body, its location, age and additional respiratory diseases,
Accepted: it may present with very different symptoms. Still the gold standard
6.04.2019 for diagnosis and treatment is rigid bronchoscopy. In our article, we
present our experience in a 15-month-old child who was accepted
Correspondence Author: after a history of needle aspiration for 14 days ago. In particular,
Hiiseyin Fatih Sezer foreign bodies that can damage tissues around the sharp edges should
hfs.hfs@gmail.com be immediately intervened. Also as the patient's age decreases, the
Key Words: difficulty and the risk of the procedure will increase. Operation

Foreign body aspiration, rigid should be done in experienced hands if possible.

bronchoscopy, scarf pin
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Giris

Yabanci cisim aspirasyonlart ¢ocukluk ¢aginda
ozellikle hayatin ilk {i¢ yilinda meydana gelen,
yasami tehdit edebilecek ciddiyette bir solunum
acilidir (1,2). Cocukluk ¢aginda kazara oliimlerin en
sik sebeplerinden birisidir (3). Aspire edilen cismin
niteligine, lokalizasyonuna, yasa ve hastada bulunan
ek solunum yolu hastaliklara bagli olarak ¢ok farkli
semptomlarla karsimiza c¢ikabilir (1,2). Yabanci
cismin solunum yolundan ¢ikartilmasi igin yapilan
girisimler oldukga riskli islemlerdir ve altin standart
uygulama rijit bronkoskopidir (1). Giiniimiizde
solunum sistemi yabanci cisim aspirasyonlarina tim
teknolojik  gelismelere  karsin,  olusabilecek
komplikasyonlar nedeniyle tecriibeli kliniklerce bile
tedirginlikle yaklasilmaktadir (3). Yapilacak olan
miidahalenin basarisini arttirmak ve olusabilecek
komplikasyonlarla karsilasmamak adina erken
teshis, uygun ekipman, uygulanacak anestezi
onemlidir (3). Yazimizda solunum yollarina gore bir

hayli biiyiik boyutlu olan tiirban ignesi aspire eden
15 aylik bir ¢ocugun rijit bronkoskopi ile tedavisini
sunmaktayiz.

Olgu Sunumu

14 giin Once tiirban ignesi ile oynarken aniden
oksiiriik ve gecici olarak yiiziinde morarma sikayeti
olan, sonrasinda Oksiiriik sikayeti devam eden 15
ayllk kiz g¢ocuk tarafimiza bagvurdu. Fizik
muayenesinde  vital bulgular1  stabildi.  Sol
hemitoraksta solunum seslerinde saga gore bir
miktar azalma mevcuttu. Cekilen posterior-anterior
akciger grafisinde sol ana brongtan karinaya dogru
uzanim gosteren metalik yabanci cisim goriintiisii
saptandi (Resim 1).

Aclik siiresi uygun olan hastaya genel anestezi
altinda rijit bronoskopi yapildi. 3 numara rijit
bronkoskopla iglem gergeklestirildi.
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Resim 1: PA-Akciger grafisi

Yabanci cismin keskin ucunun karinaya saplanarak
graniilasyon dokusu olusturdugu goriildi. Uygun
manevralarla  keskin  uc¢lu  yabanci  cisim
komplikasyonsuz olarak ¢ikartildi (Resim 2).

Resim 2: igne

Islem sonrasinda 0 derece optikle islem alan1 kontrol
edildi. Aym gece hastanede kalan hastaya
parasetamol disinda medikal tedavi verilmedi ve
ertesi giin taburcu edildi. Kontrolleri sorunsuz
sekilde stirdirildi.

Tartisma

Yabanci cisim aspirasyonlar1 her ne kadar
yetigkin yasta da goriilmesine ragmen siklikla 3 yas
alt1 ¢ocuklarda goriilmektedir (1,2). Konu ile en ¢ok
kabul goren goriis bu yas grubunda objeleri agza
alarak tamima dirtiisiiniin  aspirasyon riskini
arttirmasidir (4). Cocukluk yas grubunda en sik

¢ikartilan aspire edilmis yabanci cisimler genellikle
besinsel organik cisimlerdir (1,2). Beslenme
aliskanliklarina ve cografyaya bagli olarak ¢cocuk yas
grubunda findik, fistik, kuru fasiilye, ¢ekirdek, yemis
kabugu en sik aspire edilen organik yabanci
cisimlerdir (1,2). Tiirban ignesi aspirasyonu ile ilgili
yapilan pek cok calismada en sik 14-16 yas
grubunda igne aspirasyonuna rastlanmistir (5).

Yabanci cisim aspirasyonlari erken miidahale
edilmesi gereken ciddi durumlardir. Oyle ki
Tirkiye’de yapilan bebek otopsileri ile ilgili bir
¢alismada en sik 61iim nedeni anoksi ve anoksinin en
sik ikinci sebebi yabanci cisim aspirasyonu olarak
bulunmustur (6). Dokuya zarar verebilecek keskin
uclu yabanci cisimler, siserek solunum yollarinda
riiptiire sebebiyet verebilecek yabanci cisimler,
enfekte yabanci cisimler ve pil gibi dokuda erezyona
sebebiyet vererek komplikasyon yaratabilecek
yabanci cisimlerde aceleci davranilmali ve bir an
once miidahale edilmelidir. Keskin uglu yabanci
cisimler penetre olduktan sonra solunum yoluna
komsu mediastende yer alan organlara ya da
vaskiiller ~ yapilara  hasar  vererek  ciddi
komplikasyonlara yol acabilirler. Toraks igersine
ilerleyerek  ciddi  operasyonlara  gereksinim
duyulmasina yol agabilirler. Hastamizda keskin uglu
olan tiirban ignesi aspirasyonu mevcut olmasina ve
karinaya penetre olmasina ragmen solunum yolunda
olusan graniilasyon dokusu haricinde herhangi bir
komplikasyonla karsilagmadik. Sivri uglu yabanci
cisim aspirasyonlarina miidahale ederken keskin
ucun solunum yollarina zarar vermemesine dikkat
edilmelidir.  Keskin  uglu  yabanci  cisim
aspirasyonlarinda yapilacak maniiplasyonla keskin
olan u¢ bronkoskopun i¢ine alinarak ¢ikartilmadir.
Yagin kiiciilmesi ile beraber genisligi azalacak olan
solunum yollar1 maniiplasyonlar1 sinirlayacak ve
yapilacak girisimi zorlastiracaktir.

Genis c¢apli ¢aligmalarda aspire edilen yabanci
cisimlerin solunum yollarinda saptandigi yer
dagiliminda belirgin farkla en sik sag ana brons gelir,
daha sonra sirasi ile sol ana brons ve trakea
gelmektedir (6-8). Hastamizda yabanci cisim sol ana
bronsta gozlenmistir. Yabanci cisim
aspirasyonlarinda hastaneye bagvuru siiresi siklikla
ilk 6- 24 saattir (1,2). Hastamizin hastaneye bagvuru
stiresi 14 giin gibi gec bir siireydi. Buna karsin
solunum yolunda olusan graniilasyon dokusu
haricinde herhangi bir olumsuz sonu¢ olusmamasi
biiylik sanst.

Sonug olarak yabanci cisim aspirasyonlarinin en
sik ilk 3 yasta goriilmesi sebebi ile gocuklarin yagsam
alanlarinda kolay ulasabilecekleri yerlerde aspire
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edebilecekleri nitelikte cisimler
bulundurulmamalidir. Ayrica kamuoyunda
farkindalik yaratacak caligmalar ile genis kitlelere
ulasilmas1 ¢ocuklarda goriilen yabanci cisim
aspirasyonu sikligin1 azaltacaktir.
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