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GIRIŞ
Hava yolu tıkanıklığı birçok durumun sonucu olarak meydana gelebilir. Bu du-

rumun nedenlerinden bir tanesi de yabancı cisim aspirasyonudur (YCA)(1). Tra-
keobronşial yabancı cisim aspirasyonlarında hastalarda kardiyopulmoner arrest 
ve ani ölüm görülebilir. YCA genellikle 1-3 yaş arasında gözlenen ve teşhisinde 
gecikme olursa mortalite ve morbiditeyle sonuçlanabilen klinik bir durumdur (2). 
YCA erişkinlerde çocuklara göre daha az görülür ve bu iki popülasyon arasında 
klinik görünümde büyük farklılıklar vardır. Konu ile ilgili yayınların çoğu vaka su-
numudur, çok az sayıda vaka serisi vardır. Bu nedenle hava yolu yabancı cisimleri-
nin tam prevelansının belirlenmesi zordur (3). Yabancı cisim aspirasyonları nadir 
görülen fakat hayatı tehdit eden ciddi bir olaydır ve erişkin hastalarda yapılan 
bronkoskopilerin % 0.16-0.33’ünü oluşturur (4). Bu yazıda trakeostomili erişkin 
bir hastanın trakeasında bulunan yabancı cismin acil serviste çıkarılması anlatı-
lacaktır.

VAKA SUNUMU
64 yaşında trakeostomisi olan erkek hasta akut başlayan nefes darlığı ve ök-

sürük şikayeti ile acil servise getirildi. Hasta yakınlarından alınan anamnezde has-
tanın bu şikayetinin trakeostomisine yabancı cisim kaçması sonucu başladığı ve 
hastanın trakeası kaşındığı zaman bir çubukla trakeasının içini kaşıdığı öğrenildi. 
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SONUÇ
Sonuç olarak YCA çocuk hastalarda çok daha sık görülmesine rağmen eriş-

kin hastalarda da görülebilmektedir. Özelikle yaşlı hastalar mevcut durumu ifade 
edemedikleri için YCA tanısı gecikebilir ve bu da hayatı tehdit eden ciddi bir du-
rum olarak karşımıza çıkabilir. Acil servise özellikle akut nefes darlığı ile başvu-
ran hastalarda nefes darlığı yapabilen astım, kronik obstruktif akciğer hastalığı, 
konjestif kalp yetmezliği, pulmoner ödem, pulmoner emboli gibi ön tanılar ile 
birlikte YCA’yı da ayırıcı tanılarımız arasında düşünmeliyiz.
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