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Objetivo y métodos

ldentificar marcadores diagnosticos y prondstico
de apendicitis y de sus posibles complicaciones

 Recogida datos apendicitis durante 2013
e 254 diagnosticos de apendicitis (0-15 anos)
e Estudio retrospectivo-descriptivo




Manifestaciones clinicas por edades

Edad 100
80

>5 afos M <5 afos
11% 60
‘ 40 >5 anos
20 — M <5 aios
89%
: X I B

Blumberg+ Doloren FID Nauseasy/o Anorexia
vomitos

Sexo

Nifo M Nifa

ePrincipalmente varones mayores de 5 anos
Mediana de edad: 8,88 anos (6,8- 11,3)

58%

eLos sintomas clasicos como el dolor en FID,
Blumberg y nauseas con o sin vomitos siguen
siendo los mas orientativos




e Prueba diagnéstica de eleccién ‘

u Apendicitis confirmada

\ B Falsa apendicitis
7%

Confirmacion
por Anatomia
patologica

& 4

Sensibilidad
85

Los resultados analiticos apoyan
el diagnostico o ayudan a
descartarlo, pero no son
diagnosticos

15% con analitica normal

Leucocitosis > PMN>75%
15000



Absceso,flemon, plastrén

® No complicaciones 100%
80%

60%
40%
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O% | | | |
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< b anos

PCR

Complicaciones \ ]
= No C:mp"caciones »75% pacientes con PCR > 5 mg/d|I
presentaron complicaciones

»100% de pacientes con PCR > 7 mg/dlI
ok presentaron complicaciones




Complicaciones

BPCR>5
Leucocitosis > 15000 mm3
66 71
60 58
Frecuencia de complicaciones:
37,7 > Edad <5 afios
22 PCR > 5 mg/dl.
<5 afios > 5 afios

Tanto la PCR elevada como la presencia de complicaciones estan
relacionadas con el retraso diagnostico

3 2,3 i
2 | |
1 >24 horas
1
0 PCR
Sin Complicaciones <24 horas
complicaciones | |

Dias retraso diagnéstico 0 2 4 6




