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Impacto de la COVID-19 en las formas de presentacion
y evolucidn de las apendicitis agudas en Pediatria

Bonilla Ruiz de Garibay L, Galvez Estévez CM, Medrano Méndez L, Benito Fernandez J.

Hospital Universitario Cruces. Barakaldo, Bizkaia.



INTRODUCCION Y OBJETIVO

* Apendicitis aguda (AA) patologia gx urgente mas frecuente en pediatria

* Progresiva

Obstruccion Inflamacioén m Gangrena Perforacion Peritonitis

* Pandemia por COVID-19 - descenso en las consultas a SUP
- Retraso en la atencidon y aumento en la gravedad de las patologias

Analizar la tasa de AA complicadas durante la pandemia, en comparacién
con el mismo periodo del aifio anterior.
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METODOS

* Estudio retrospectivo observacional de cohortes unicéntrico
* Pacientes <14 anos atendidos en urgencias con diagndstico de AA
* Marzo-mayo de 2020 (pandemia) €> marzo-mayo 2019 (no pandemia)

DEFINICIONES:

* AA complicada: 3 criterios

e Perforacion e Perforacion ® Gangrenada
IS T ST T T s *Plastron * Absceso * Necrotizante
: Periapendicitis, cambios en grasa « Plastrén P A—
[ J
periapendicular y serositis en AP 2> AA ' o SR
' I e Peritonitis

I mas evolucionadas histoldgicamente
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RESULTADOS |

2019 Globalmente: C Itas SUP
. n=41 (46% : onsultas mar-may:
20 pacientes . (46%) < = Edad: 9,2 afios +2019:12.593
con AA [ 2020 = 73% hombres - 2020: 5.775 >4%
‘ n=49 (54%)
R =
(n=41) (n=49) No-Pandemia = Pandemia

Dolor en FID 88 % 84 % 0,579

61 % 69 % 0,403 Tiempo SUP - 1Q

37 % 65 % 0,007

7% 4% 0,505
Marzo 2020 | Abr-May 2020
76 % 84 % 0,341 (n=13) (n = 49)
15.651 15.830 0,865 Tiempo SUP - 1Q 6,0 h 12,0h 0,001

12.711 13.333 0,558

iV REUNION SEUP &

Voémitos
Anorexia

TEP alterado
Irritacion periton
PCR (mg/L)
Leucoc (/mcl)
Neutrof (/mcl)
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RESULTADOS Il

P ™ = == == e o= e e e mm Em o= oEm = e

1 Un paciente de cada grupo plastrén

|
. ] , |
I apendicular 2 NO cirugia | No-Pandemia | Pandemia
- Em o o EE EE EE EE O EE EE EE = . (n=40) (n=48)
Diagnéstico 1Q
No-Pandemia Pandemia 22 % 359% 0,186
n=41 n =49 .
Complicadas 35% 33% 0,870
Tiempo ecografia 1,8h 1,8h 0,956 : >
Diagnostico AP
Complicadas eco 17 % 31% 0,137 47 % 81% 0,001
Complicadas 35% 48 % 0,222

Complicaciones PO 17 % 17% 0,918
4,2 dias 53dias 0,386
ATB en SUP: 58% no-pandemia vs 10% 8% 0,787

83% pandemia (p=0,008)
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CONCLUSIONES

* Durante la pandemia se observo una demora desde la llegada al SUP
hasta la cirugia en niflos con AA.

— Incremento del diagndstico de AA evolucionadas histolégicamente
(periapendicitis), sin aumento de las complicaciones de la enfermedad ni
duracion de hospitalizacion.

* En relacion con el incremento del tiempo hasta la cirugia debido
inicialmente a la demora en la consulta al SUP (marzo) y posteriormente
a la espera del resultado de la PCR de SARS-CoV-2 (abril-mayo).




ESKERRIK ASKO

GRACIAS

N REUNION SEUP & ...




