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Amacg

KKTC’'nde bulunan iki cocuk cerrahisi merkezindeki apandisit olgularinin degerlendirilip AIR ve
Alvarado skorlarinin apandisit tanisinda, yatis siresi degerlendiriimesinde ne kadar guvenilir
oldugunu degerlendirmek amacglanmistir.

Gerec¢ ve YOntem

KKTC’ndeki iki merkezde apandisit on tanisiyla opere edilen 95'i erkek, 78'i kiz toplamda 173
olgunun dosyalari geriye donuk olarak incelenmistir. Hastalarin yasi, basvuru aninda ates varlgi,
WBC, CRP degerleri ve goruntilemede olcilen apendiks boyutlari, ameliyat saati, ameliyat
sureleri, hastanede kalis slresi, ameliyat sirasinda ve sonrasinda gelisen komplikasyonlar ve
patoloji sonuclari kaydedilmis, Alvarado ve AIR skorlari hesaplanmistir. Operasyon bulgularina
gore olgular komplike, non-komplike veya false laparoskopi olarak tanimlanmistir.

Bulgular

Hastalarin ortalama yasi 10 yas (3-17yas) idi. Alvarado veya AIR skoru hesaplanan 59 olgunun
Alvarado ve AIR skorlarinin ortancasi 7 olarak bulunmustur. WBC ortalamasi 14.7+4.8 x103, CRP
ortalamasi 3.6+6.5, radyolojik olarak oOlctlen apendiks ortalamasi 8.9+3.3mm, patolojik 6l¢ilen cap
10.2+4.2mm olarak saptanmistir. Apandisitlerin %20’si komplike, %2.3'0 false laparoskopi olarak
degerlendirilmistir. Hastalarin hepsine laparoskopik apendektomi yapiimis olup 1 hastada aciga
gecilmistir. Ameliyat sirasinda hicbir olguda komplikasyon olmamistir. Olgularin %95’inde ameliyat
siuresi bir saatten kisa strmustir. Gece yarisindan sonra alinan olgu sayisi 10 olup bu olgularda
herhangi bir komplikasyon izlenmemistir. Yatis suresi ortalama 2.3gin (1-15) olup dort olguda
ameliyat sonrasinda kisa sirede komplikasyon (Loj absesi, yara yeri enfeksiyonu ve brid ileus)
gelismistir. WBC, CRP degerleri, AIR skoru ve patolojik olarak dl¢iilen apendiks caplari ile yatis
suresi arasinda anlamli pozitif bir iliski oldugu saptanmistir (p<0.05). Radyoloji ile patolojik olarak
Olctlen apendiks caplari arasinda anlamli pozitif iliski bulunmustur (p<0.05).

Sonug

Apandisit tanisinda Alvarado ve AIR skorlama sistemleri tani koymada yardimci olup ameliyat
karari alirken laboratuvar, goéruntileme ve klinik bulgulara gére karar vermek daha guvenilir
olmaktadir. WBC, CRP degerleri ve AIR skoru ile yatis sirelerinin ne kadar olabilecegi hasta yatisi
esnasinda 6ngorulebilmektedir.



