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儿童气管支气管异物 885例 临床分析

华夏

（徐州医学院附属医院耳彝咽喉科，江苏徐州22roO2)

摘要：目的分析儿童气管支气管异物的临床特点，减少儿童气管支气管异物的误诊 、漏诊率。方 法 回 顾

性分析885例气管支 气管异物患）L的临床资料 ，对其临床特点进行分析。结 果 经 纤 维 支气管镜及临床确诊

885例气管 支气管异物儿童，好发年龄段为1一 3 岁，右、左侧气道发病之比为1 .05:1。 气管支气管异物常见并发

症有肺气肿 、肺炎及肺不张 。气管支气管异物种类繁多，以花生 、瓜子等坚果类最多见 。结 论 儿 童 气 管 支 气 管

异物发生率很高 ，我们要重视临床病史 ，提高对气管支气管异物复杂多样的临床表现的认识 ，减少误诊 、漏诊及治

疗延误的发生率。
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Analysisof885childrenwith trachealandbronchialforeignbodies

HUAXia

(Departmentofotorllinola 叮ngolo 留， theAffiliatedHospitalofXuzl 飞ou MedicalCollege ,

Xuz! lou, Jiangsu221002 ,China)

Abstract:objectiveToa: lalyzetheclinicalfeaturesof cl,ildrenwitlltracl,ealandb 田 nchialforeignbodiesospira -,

ion(FBA)anddecreasetlierate ofmisdiagnosis andmisseddiagnosis . MethodsTheclinicaldataof885 cases。 f

cliildrenwithtrachealandbronchi己FBA、， ere analyzedretrospectively regardingtheclinicalcl,aracteristics.Results

Alltlle885 cases ofcllildren、 vereco 心rmed们tli trachealandbronchi己FBAbybronclloscopy andclinical〔liagllosis .

Most cases、，ere inthe range ofl [0 3 years of age. Theratioofrigllt andleftai 伴 a y FBA was 1 .05:1 . Thecolnlllollcolll -

plicationsoftrachealandbronchialFBA、 vere emphysema , pneulnollia , andatelectusis . Tlle types offoreigllbodies、、 ere

diversifiableand [Ile mostcommononeswere peanuts andsunflo、 ver seeds . ConclusionPediatrictmcllealalld broncllial

FBA15associated、，itl,al,igh rate of mort 山 ty. Wemust pay special atten[ ion to tl, e clinicall、isto 叮， 1. 1甲rove tlleu：、。Ier -

5 landingofthecomPlexandvaried clinicalmanifestations, decrease11、 e 几 te of: 1, isdiag:10515 ,.：、
isseddiag:,osisa:lddelay

of treatlnen[ oftracliealandbronchialFBA.
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气管支气管异物是临床常见的儿童呼吸道急症

之一 ，多见于小于 3 岁 的 儿 童〔
‘一31 ,

1 岁以内的）L 童

意外死亡病例中40 ％ 是 气管支气管 异物所致
［'1 。

如何及时发现 、及早诊断并尽早取出异 物是广大医

务人员面临的艰巨任务 ，但由于种种原因常导致误

诊、误治 、手术失败 、并发症等，给患儿及家庭带来额

外的负担和伤害。因此，及时准确的 诊断及治疗显

得十分迫切 。本研究回顾分析收人我院的885例儿

童气管支气管异物病例 ，对其发病规律 、临床特点进

行总结 ，加深对儿童气管支气管异物的了解 ，以期减

少气管支气管异物的误诊 、漏诊率。

1 . 1

资料和方法

临床资料收集我院2007年1月一2011 年 7

月气管支气管异物儿童病例885

管镜检查确诊气管支气管异物 ， ，

经临床及 支气

584 例，女301

例，男女之比为1 .94,1 。患儿年龄为50天一10岁 ，

平均年龄为18 个月 。发病年龄分布： < l 岁54

(6 .1%) ,l一3 岁708例（80 .0%) ,4一7 岁101

(n .4%) , >7 岁22例（2 .5%) , l一3 岁为好发年

龄段。

1 .2 资料分析结 合纤维支气管镜检查结果进行

分析，统计气管支气管异物患儿的临床资料，包括症

状、体征、吸人异物后到达医院的时间 ；记录异物的
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2 .4 异物种类 9 例忠儿 自发咳出异物 ，：
夕气管支

位置及并发症。

2 结 果

2 . 1 吸 入 异物后 到达医院 的时间 885 例气管支

气管异物确诊患儿中，47 . 1％ 的患儿到达医院的时

间超过 72h ，最早到达医院的时问为30min ，而最晚

达半年 。见表1 。

气管异物确诊患儿总数的1 .0% 876 例经支气管镜

取出异物。气管支气管异物利，类见表3 ，其中花生

最多见 ，占气管支气管异物 总数的

葵花籽 ，占总数的22 .3％ 。

57 . 6% ，其次 为

表 3 异 物的种类

构成比（%)数一

10

97

53

3514 二

12。

6

3

3

3

32

构成比（%)
哩
222

248

161

14667

11 寸问（天）

< 1

l ? 3

4 ? 7

8 ? 15

16 ? 30

25.1

28 .0

18 .2

16 .5

7 .6

2 .2，】台 床症状 468 例（52 .9%） 患儿有I刃 确异物

叭 史，417 例（47 .1 %） 患 儿无明确异卿界竺：?.

：蒸黔i绒篮粼粼
嚣默隙攫巍遥

类 型

花生

葵花籽（壳）

西瓜子

核桃仁

黄豆

板栗

水果

米粒

111 与子

鸡肉

塑料

骨头

糖果

泥土

57 .6

22 .3

6 .0

4 .0

1 . 6

1 .2

1 .4

1 .2

0 .7

0 .3

0 .3

0 .3

0 .3

0 .2

羚嘿翼魏并 发 、 。 物在气：中畔
置分布见表“。位于右侧气道及左 侧 落 洱 些 理

1 .05:1 。 885 例气管支气管异物确诊患儿甲l的浏

出现并发症 ，占确诊气管支气管异物患儿的7叼粉

肺气肿 、肺炎及肺不张为最主要的并发症 ，豚气脚取

多见，其次为肺炎。

气管

右主支气管

右中间段支气管

右上叶支气管

右下叶支气管

左主支气管

左上叶支气管

左下叶支气管

111

238

12 .5

26 .9

8 .4

1.2

2 ,9

33 ,5

1.6

2 .6

10 .4

3 讨 论

儿童气管支气管异物发病率及死亡率较高 ，常

引起呼吸道症状。本研究中3 岁以下儿童占 86 ,

1% ，明显高于其他年龄段。儿童容易吸人异物有以

下儿方面原因：①儿童缺少后磨牙 ，咀嚼和吞咽功能

不成熟 ；喉头保护性反射功能不良 ，进食时容易分散

注意力
ts1 。 ②儿童辨别能力及自我保护意识薄弱 ，

喜欢将小玩具含在口 中玩耍 ，在受到惊吓或深吸气

时易误吸。气管支气管异物的男 童发病人数明显高

于女童，这与其他研究结果一致
［0l 。

从异物吸人到

抵达医院治疗的时间从30min到6个月 不等 。父

母回忆有呛咳史或 l盛嗽后发生窒息要高度j不疑异物

吸人。然而，这种现象发生很短暂 ，患儿可能在1周

以上没有任何症状 ，父母可能会忘记 相关病史 。有

时，由于缺少呛咳及异物吸入的病史 ，诊断及治疗可

能会被延误儿周到儿个月 。Ka 化 koc 等〔
’］

研究的30

例气管支气管异物儿童，异物取出 时间至少 延误了

30 天。本研究显示，半数以上患儿就诊时间 超过72

74二

26

！、，最长为半年。病史是及时准确诊断气管支气管异

内，一

牛
山

门
山

O
了

混合型
物的关键，本研究日”半数以＿ ！二患儿有明 确异物 吸人
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史。对有明确异物吸人史 、症状体征及影像学表现

比较典型者诊 断并不难 ，但部分患儿家长不能提供

明确异物吸人史 ，给诊断带来一定困难。由于儿童

自身无自述能力 ，当家长或者监护人失于监护 ，或少

数大龄儿童和少数监护人因害怕家长或主人的责备

而有意I皂瞒时 ，病史往往很难问出 。咳嗽占所有症

状的57 .1% ，敏感性相对较高 ，特异性较低 ，部分患

儿因被按呼吸道感染或哮喘治疗 ，延误正确的诊断 。

刘，可疑患儿应尽早行CT 、纤维支气管镜或限期行硬

支气管镜检查确诊 。有文献报道
［8〕 ，

cT仿 真支气管

镜诊断气管 、支气管异物的灵敏度为 99 . 83% ，特异

度为99 .89％ 。

本研究结果显示 ，异物位于右侧及左侧气道内

之比为1 .05:l 。 尽管在成人异物进人右侧气道内的

可能性更大 ，这与其解剖结构有关 ，右侧支气管较粗

短 ，与气管纵轴延长线约呈25”角 ，左侧支气管较右

侧细长 ，与纵轴延长线约呈45“角 ，气管分叉隆突偏

左 ，右侧支气管气流较左侧大。但回顾性研究显示 ，

儿童异物在两侧气道的分布没有显 著差异 ，这是因

为儿童的气道尚未发育成熟 ，左右气道的粗细及 与

气管夹角的差异不如成人显著。

异物长期存在容易导致并发症 。研究显示 ，气

管支气管异物吸人时间少于l天 ，并发症很少发生。

异物位于气管，仅 14 . 2％ 出现并发症 ，因为气管 管

径较粗 ，很难完全阻塞呼吸道 。本研究中 ，所有气管

支气管异物患儿并发症的发生率为79 .7% ，以肺气

肿 、）Ji卜炎及）l111不张较常见 。

气管支气管异物大多数为各种食物 ，以花生最

常见 ，占异物总数的 57 . 6% ，其次为葵花籽，两者共

占总数的79 .9% ，这与本地区饮食习惯 密切相关。

由于小儿不能将食物咀嚼成碎片 ，喉部的保护性反

射功能也不健全，经磨牙研磨的坚果碎片更容易被

误吸。年龄较大的儿童中 ，异物的类型更可能为无

机物 ，这与其他研究一致
［0］ 。

综上所述 ， 一 旦发现患儿有呼吸道症状 ，家长及

医生一定要提高警惕 ，详细询问病史 ，认真体检 ，早

期行支气管镜检查 ，使气管支气管异物患儿得到及

时、有效的治疗。
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