
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 آسپيراسيون جسم خارجي

معمولا بچه هاي كوچك هر شيئي را با دهان بررسي مي كنندو 

اجسام خارجي )مكش( به همين علت بسيار مستعد آسپيراسيون 
در راه هوايي هستند . اين اتفاق ممكن است در هر سني بيافتد 

سال شايع تر است .  1-3رگتر و كودكان اما در شير خواران بز

شدت و خطر اين مسئله به موضع آسپيراسيون ، نوع ماده آسپيره 

 شده و وسعت انسداد بستگي دارد .

به عنوان مثال مواد خشك نظير حبوبات ، هسته ها ، تكه ي 

هويج و ذرت كه حل نمي شوند ممكن است با جذب رطوبت 
ي ايجاد كنند . تنقلات از متورم شده و مشكلات و عوارض شديد

هر نوعي كه باشند مي تواند جز بدترين عوامل ايجاد آسيب قرار 

 بگيرد . 

 غذا هاي عامل به ترتيب شيوع در آسپيراسيون شامل:

سوسيس ، آبنبات هاي گرد ، بادام زميني ، انواع مغز ها ، انگور ، 

م شيريني ، بيسكويت ، انواع گوشت ، هويج ، سيب ، كره ي بادا

 زميني ، انواع تخمه ها 

اجسام كوچك جدا شونده از اسباب بازي ، سكه ، كليپس كاغذ ،  

سوزن ، باتري قلمي و باتري ساعت مچي ، ته مداد ، بادكنك و 

 ذرت. 

مواد خوراكي و غير خوراكي كه شكل گرد دارند بسيارخطرناك 

مي باشند . بادكنك هاي لاتكس با هوا يا بدون هوا خيلي 
 هستند و باعث انسداد كامل راه هوايي مي شوند .                              خطرناك

  

  

  

 علائم

هاي  از علائمي كه به دنبال آسپيراسيون جسم خارجي در راه

شود عبارتند از : تنگي نفس ، خس خس  هوايي كودكان ايجاد مي

سينه ، تنفس صدادار ، عفونت تنفسي مكرر ، پنوموني )ذات 
 الريه( ، آسم و سرفه مزمن.

در صورت پيشرفت انسداد ريه ، كودك خاكستري رنگ شده و در 
صورتيكه جسم خارج نشود كودك هوشياري خود را از دست 

 داده و ممكن است در اثر خفگي جان خود را از دست بدهد.

گرفتار شود توانايي صحبت كردن و  اگر جسم خارجي در حنجره

 تنفس از بين خواهد رفت . 

چنانچه انسداد نسبي باشد ممكن است هيچ علامتي وجود 
نداشته باشد و معمولا به صورت عفونت ثابت تنفسي درمناطق 

 پاييني ريه ، نسبت به محل انسداد ، ظاهر  شود .

 تشخيص:                                

وجود جسم خارجي در ناي وحنجره با تشخيص قطعي 
برونكوسكوپي انجام مي شود . براي تشخيص جسم خارجي در 

                                  بزار تشخيصي برونكوسكوپي است . برونش ها بهترين ا

 

 تدابير درماني:

توصيه براي اقدام فوري در كودكي كه دچار خطر انسداد راه 

هوايي شده است وارد كردن فشار به شكم كودكان بالاي يك 

سينه دركودكان زير يك سال  سال و ضربه زدن به پشت و فشار
  است .

 

 
                               

 
جسم خارجي به ندرت به صورت خود به خود خارج مي شود 

بنابراين انجام آندوسكوپي لازم است . خارج كردن جسم هر چه 

. پس از خارج كردن جسم خارجي  سريع تر بايد انجام شود
كودك بستري و از نظر راه هوايي بايد بررسي گردد .  هر گونه 

 عفونت ثانويه بايد با آنتي بيوتيك مناسب درمان شود . 
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