B3 Mownsteds skeadestue kompendivm
P

Corpus alienum nasi

DT17.1 Anamnese: Irritation, nedsat luftpassage, blgdning. Efter nogen tid tilkommer purulent sekretion og typisk ensidig ildelugt
fra naesen.

Undersggelser: Anterior rhinoskopi (naesespekulum og pandelampe).

Behandling: Fremmedlegemer fortil i naesen forsgges forsigtigt fjernet med sug, tang, hage, "kys barnet" (forseldrene
puster barnet i munden).

Man kan evt. bedgve naesen med fx xylocain-spray.

OBS! Risiko for at fremmedlegemet skubbes lzengere ind, aspirationsfare.

Forsgg pa at fjerne fremmedlegemer i naesen bgr kun foregd ved nemt tilgaengelige fremmedlegemer. Ved behov kontaktes
vagthavende laege pa @NH-afdelingen.

Reference: @re-naese-hals afd: 4.5.9. Corpus alienum nasi/FAM - lsegefaglig

"KYS BARNET" METODE
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»Kys barnet« - fijernelse af fremmedlegemer i naesen hos bern ved mund til mund-metode
KASUISTIK Niels Wagner

Fremmedlegeme i neesen var i en opgerelse fra en dansk skadestue den tredjehyppigste gre-naese-hals-lidelse hos bern under ti ar].

Fjernelse af fremmedlegemer i naesen foregar traditionelt ved instrumentering med vinklet pincet, alligatortang, hage eller sug. Fremmedlegeme
i neesen forekommer hyppigst i aldersgruppen 12-60 maneder.

Born er ofte meget urolige under instrumenteringen. Det giver risiko for, at fremmedlegemet skubbes dybere ind i nsesekaviteten, eller at
slimhinden leederes med smerter og/ eller epistaxis til fglge. Ofte ma barnet derfor holdes fast, hvilket i sig selv kan veere traumatiserende, eller
det ma laegges i generel anaestesi, hvilket kreever forudgaende faste og indlaeggelse.

Der praesenteres her en skansom metode til fiernelse af fremmedlegemer i naesen. Metoden er ikke tidligere beskrevet i dansk litteratur. Den
bygger pa, at man ved at puste luft gennem munden pa barnet applicerer overtryk i rhinopharynx bag fremmedlegemet, sa dette bleeses ud af
naesen.

»Kys barnet«-metoden: Lagen kontrollerer, at der er et fremmedlegeme i nesekaviteten, og applicerer her detumescerende
nasedraber. Foraldrene instrueres. De fortaller barnet, at det skal have et stort kys og pustes i munden. Forklaringen nuanceres
efter alder. Moderen/faderen lukker lzeberne over barnets abne mund, som ved mund til mund-genoplivning. En finger lukker af for det
nasebor, hvor der ikke er et fremmedlegeme. Der gives nu et kort kraftigt pust, sa fremmedlegemet blaeses ud. Det kan vaere
ngdvendigt med flere forseg. Laegen kontrollerer efterfalgende, at naesekaviteten er tom. Sterre smabern kan ofte selv instrueres i at
blaese fremmedlegemer ud af na@sen, mens man holder for det modsatte nasebor.

Sygehistorier

I. En 2 1/2 -arig dreng havde stukket et stykke wienerpglse op i hgjre naesekavitet. Palsen var uden succes af en skadestuelaege forsggt fiernet
med en vinklet pincet. Den vagthavende gre-naese-hals-laege blev tilkaldt og instruerede foraeldrene i »kys barnet«-metoden. Proceduren blev
udfgrt og pelsestykket kvitteret.

Il. Den vagthavende gre-naese-hals-laege blev kontaktet telefonisk af en skadestueleege fra en anden skadestue i amtet. Uden succes havde
man med en vinklet pincet forsggt at fierne en lille sten fra neesen pa en 11/2-arig dreng, og man gnskede derfor at overflytte barnet til
behandling. Skadestuelagen blev informeret om metoden. Han instruerede herefter foreeldrene, som udferte den. Stenen blev kvitteret i tredje
forsa@g.

Diskussion

»Kys barnet«-metoden er atraumatisk og simpel at forsta og udfere - ogsa efter telefonisk instruktion. Hvis den udferes af foreeldrene,
accepteres metoden umiddelbart af bgrnene. Ved succes undgas fysisk fastholdelse eller generel anaestesi i forbindelse med instrumentel
fiernelse.

Metoden er effektiv ]. Botma et al - havde i en konsekutiv opggrelse succes hos 15 ud af 19 bgrn (medianalder to ar).

Teoretisk er der risiko for barotraume af trommehinden eller de nedre luftveje. Der er ikke i litteraturen rapporteret om komplikationer .

Der er beskrevet variationer af denne positive pressure -metode, hvor laegen selv udfgrer mund til mund-proceduren [8], inducerer overtryk med
en Ambupose over barnets mund [4] eller foretager en politzermangvre med naeseoliven i det ikkeobstruerede neesebor. Bagrn vil uden tvivl
bedst kunne acceptere, at en neertstdende person udferer proceduren uden brug af instrumenter.

Konklusion

»Kys barnet«-metoden er simpel, effektiv og for barnet fysisk og psykisk atraumatisk. Metoden foreslas brugt som fgrstevalgsbehandling ved
fiernelse af fremmedlegemer i naesen hos mindre bgrn.
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