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Amag

Apandisit appendiks liimeninin obstriiksiyonu sonucu inflamasyonudur. Apendiks kanalin: tikayarak apandisit olusumuna sebep
olan nedenlerden biri de kalsifiye olmus barsak igerigi olan apendikolittir. Akut apandisit(AA) komplike olan ve komplike olmayan bir
tabloda ortaya ¢ikabilir ve bu klinik olarak farklilik gosterir. Komplike apandisit perforasyon, abse ve ¢evre dokulara yapisiklikla
seyreder. Calismamizda apendikolit varhgnin apandisit klinik bulgularina yansimasiin degerlendirilmesi amaglanmustir.

Y ontem

Temmuz 2019- Agustos 2024 tarihleri arasinda akut apandisit tams: ile ameliyat edilen hastalarin kayitlari retrospektif incelendi.
Hastalarin yas, cinsiyet, radyolojik ve ameliyat bulgular, apendikolit varligi, yatis siireleri ile patolojik bulgulari analiz edildi.
Apendikolit olan ve olmayan hastalarin komplike apandisit durumu, hastanede yatis siiresi, erken ve ge¢ dénem komplikasyonlar
karsilastirildi.

Bulgular

Caligma tarihleri arasinda akut apandisit tamsiyla 712 hastaya appendektomi islemi yapildi. Hastalarin 466 (%65,4’i)erkek, 245’1
(%34,6) kizdi. Yas ortalamalari 11 (3-17) idi. Hastalarin preop abdominal usg ve/veya abdominal bilgisayarli tomografi
goriintiilemeleri incelendi. Usg ve/veya BT’sinde 124 (%22.7) hastada appendikolit mevcuttu. Bu hastalarin ortalama appendiks
Appendiks ¢api 10,5mm iken, igerisinde appendikolit olmayan 421 hastamn (%77,3) appendiks cap ortalamasi 6,9mm idi. Bu
hastalarin 65°i (%52,4) perop akut apandisit, 59’u perfore apandisit (%47,6) olarak tammlandi (Resim 1,2,3). Patolojileri perop
tanimlamalari ile uyumlu idi.

Hastalarin ates, wbc, crp, peroperatif dren ihtiyaglar1 yoniinden apendikolitli hastalar ve olmayan hastalar arasinda istatististiksel
olarak anlamli bir fark saptanmadi.

Appendikolit goriilen ve gdriillmeyen hastalarin postoperatif hastanede yatis siireleri karsilagtirildiginda istatistiksel olarak anlaml fark
saptandi.
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Sonug

Akut apandisit preop degerlendirilmesinde appendikolit varhginin komplike apandisitle iliskili oldugu goriilmiistiir.
Goriintiilemede apendikolit izlenen hastalarda komplike apandisit olacag: diisiiniilmelidir.

41. Ulusal Cocuk Cerrahisi, 27.Ulusal Cocuk Cerrahisi Hemsireligi Kongresi, 7-10 Kasim 2024- Kapadokya



