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OzZET

Amag: Bu galismada, gocuklarda akut apandisit tanisinda
ortalama trombosit hacmi (MPV)’'nin rolGolup olmadiginin
arastirilmasi amaglandi.

Yontemler: Bu galismada hasta dosyalari retrospektif olarak
tarandi. Klinik ve patolojik olarak akut apandisit tanisi alan
311 olgunun MPV dederleri, gunubirlik operasyonlar igin
basvuran saglikli cocuklardan segilen kontrol grubunun
(n=314) MPV degerleri ile karsilastirildi. Calismada elde
edilen verinin istatistiksel anlamda dederlendirilmesi
amaciyla SPSS (IBM SPSS Statistics for Windows, Version
20.0. Armonk, NY: IBM Corp.) paket programi
kullanilmugtir.

Bulgular: Akut apandisitli gocuklarin 188'i (%60.5) erkek,
yas ortalamasi 10.22+3.83 idi. Akut apandisiti olan
(8.37+0.83fL) ve olmayan (10.55+0.83fL) gocuklarin MPV
dederleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit
edildi (p<0,001).

Sonug: Cocuklarda MPV dederinin akut apandisit tanisinda
kullanilabilecek bir belirteg oldugu, ancak hastaliga spesifik
olmadigi gérulmustur.

Anahtar Kelimeler:
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ABSTRACT

Introduction: The aim of this study was to investigate the
diagnostic role of mean platelet volume (MPV) for acute
appendicitis.

Methods: Patient files were retrospectively observed. MPV
of 311 patients with pathological diagnosis of acute
appendicitis were compared with the MPV of 314 healthy
children (blood samples were taken for elective
operations). SPSS (IBM SPSS Statistics for Windows,
Version 20.0. Armonk, NY: IBM Corp.) was used to
evaluate the results.

Results: 188 of acute appendicitis were male (%60.5).
Mean age of acute appendicitis group was 10.22+3.83.
MPV of children with the diagnosis of acute appendicitis
(8.37+£0.83fL) and the control group (10.55+0.83fL). MPV
values were statistically different between the acute
appendicitis and control group (p<0,001).

Conclusion: MPV may be used as a marker for the
diagnosis of acute appendicitis, but it is not a specific
biomarker for appendicitis.
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Girig

Cocuklarda acil operasyonlarin en sik nedenlerinden biri
akut apandisittir (1). Klinikte genellikle orta hatta baslayip
sag alt kadrana lokalize olan agri seklinde karsimiza cikar,
genellikle bulanti ve kusma eslik eder (2). Tanida iyi bir
anamnez ve fizik muayene genellikle tani koymak igin
yeterlidir, ancak bazi hastalarda hasta uyumsuzlugu veya
obezite gibi nedenlerle destekleyici gorintlileme ve
laboratuar testlerine ihtiyag duyulmaktadir. Akut apandisit
on tanisi ile opere edilen gocuklarda negatif laparotomi
oranlarinin yiksek olmasi taninin laboratuar testleri ve
gorintileme yontemleri ile desteklenmesi gerektiginin
gostergesidir (3). Akut apandisit tanisinda yaygin olarak
USG ve abdominal tomografiden faydalaniimaktadir. USG,
hasta uyumsuzlugu nedeniyle her zaman optimal sonuglar
vermemektedir, ayrica hekim tecribesine dayanan ozellikli
bir islemdir (4). Abdominal tomografinin ise g¢ocuklarda
yagli plan az oldudu igin sensitivitesi oldukga dusutktur ve
hastalarin radyasyon maruziyeti de istenmeyen bir etkisidir
(5). Tanida maliyeti daha dusik, daha hizli sonuglar
verecek, hekim faktérinden badimsiz parametreler
aranmaktadir. Akut apandisitte tanisal rolli olabilecegdi
dusunilen ¢ok sayida biyomarker galismalari yapilmis
olmasina ragmen halen spesifik bir biomarker tespit
edilememistir. MPV, tam kan sayiminda bakilan bir
parametredir ve trombosit boyutunu godstermektedir.
Enflamatuar hastaliklar ile trombosit aktivasyonu arasindaki
iliskiyi gostermeye yodnelik gok sayida calisma yapilmistir
(6-11). Trombositlerde depolanan biyoaktif molekdllerin
proinflamatuar aktiviteleri vardir (11). Akut pankreatit,
inflamatuar barsak hastaligi, Henoch Schénlein Purpurasi,
ankilozan spandilit ve romatoid artrit gibi inflamatuar
hastaliklarda MPV dederlerini arastiran cok sayida calisma
bulunmaktadir (12). Akut apandisitli eriskinlerde MPV
dederlerini  incelemeye yonelik c¢ok sayida calisma
bulunmaktadir (13). Ancak akut apandisitli cocuklarda MPV
dederlerini incelemeye yonelik cok az sayida gcalisma vardir
(14). Bu calismada cocuklarda MPV dederinin akut
apandisit tanisindaki rolinin gésterilmesi amaclandi.

Materiyal ve Yontem

Bu calisma, Aksaray Universitesi Egitim ve Arastirma
Hastanesi'ne Subat 2018- Mart 2020 tarihleri arasinda
basvuran akut apandisitli 18 yas alti hastalarin dosyalarinin
retrospektif olarak dederlendirilmesi ile yapiimistir.

Akut apandisit 6n tanisiyla opere edilen ve patolojik olarak
apandisit tanisi alan hastalarin (n=311) MPV dederleri ile
kontrol grubunda vyer alan gocuklarin (n=314) MPV
dederleri karsilastirildi. Kontrol grubu belirlenirken ek
hastaligi veya akut enflamatuar hastaligi olmayan, elektif
gunubirlik operasyonlar igin bagvuran hastalarin preoperatif
hazirlik amaciyla yapilan tam kan sayiminda yer alan MPV
dederleri retrospektif olarak incelendi. Akut apandisit 6n
tanisiyla opere edildikten sonra patoloji sonucu apandisit ile
uyumlu gelmeyen hastalar galismaya dahil edilmedi.

Hastanemizde tam kan sayimi yapilacak hastalardan alinan
numuneler EDTA’h tuplere alindiktan sonra 30 dakika iginde
analiz edilmektedir.

istatistiksel Analiz

Calismada elde edilen verinin istatistiksel anlamda
dederlendirilmesi amaciyla SPSS (IBM SPSS Statistics for
Windows, Version 20.0. Armonk, NY: IBM Corp.) paket
programi kullaniimistir. Surekli 6lcim dederi olarak elde
edilen dediskenlerin normal dadilima uygunlugu Shapiro

Wilk testi dederlendirilmistir. Test sonucuna gére, normal
dagihm varsayimini saglayan degiskenlerin bagimsiz 2 grup
arasinda karsilastirilmasi amaciyla Student’s t testi, normal
dadilim varsayiminin saglanmadigi durumlar igin ise, Mann
Whitney U testi kullanilmistir. Kategorik yapidaki
dediskenlerin dadilimlarinin test edilmesi igin, ki-kare ve
Fisher’in kesin testi kullanilmistir. Grup karsilastirmalari ve
demografik ozelliklerin 6zetlenmesi amaciyla
ortalamazxstandart sapma ve ortanca (Minimum-
Maksimum) gibi merkezi konum ve dagiim olgltleri
tanimlayici  istatistikler olarak  kullanilmigtir.  Sirekli
dediskenler arasindaki iliskiler igin sirasiyla Spearman
korelasyon katsayilar ilgili p dederleri ile verilmistir. S6z
konusu iliskiler ayni zamanda sacilim grafikleri de
kullanilarak iliskinin dogrusal olarak belirlenen kisimlarinin
gorsellestirimesi amaglanmistir. CGalismamizda istatistik
anlamhlik dizeyi olarak p<0.05 segilmistir.

Tablo 1.
Cinsiyet
Kiz Erkek
Appendektomi 123 (39.5) 188 (60.5) <0.001
Kontrol 0(0.0) 314 (100.0)
Toplam 123 (19.7) 502 (80.3)
Bulgular

Subat 2018-Mart 2020 tarihleri arasinda patoloji sonucuyla
akut apandisit tanisi kesinlesmis 311 hastadan 188'i erkek
(%60.5) idi (Tablo 1), yas oratalamasi 10.22+3.83 yil idi
(Tablo 2). Kontrol grubunun yas ortalamasi ise 10.50
(8.40-13.70) idi. Akut apandisitli gocuklarin ve kontrol
grubundaki gocuklarin ortalama MPV dederleri sirasiyla
8.37+0.83fL, 10.55+0.83fL olarak bulundu ve istatistiksel
olarak anlamli bulundu (p<0,001).

Tablo 2.
Appendektomi Kontrol p
Ort.t Ortanca Ort.t Ortanca
S.Sapma (Min.- S.Sapma (Min.-
Maks.) Maks.)
MPV = 8.370.8 8.50 (6.10- 10.55%0.83 = 10.50 <0.00
3 10.30) (8.40- 1
13.70)
Yas 122.74+4 | 120.00 41.32+31.1  36.00 <0.00
(Ay) @ 5.62 (0.00- 2 (2.00- 1
204.00) 132.00)
Yas 10.22+3. 10.00 10.55+0.83 | 10.50 <0.00
(i) 83 (0.00- (8.40- 1
17.00) 13.70)

Tartigsma

Akut apandisit gibi hizh tani ve tedavi gerektiren
durumlarda, kolayca O6lgimu yapilabilen MPV degerinin
uygun bir marker olup olmadigini degerlendiren ¢ok sayida
calisma olmasina karsin literatlir incelendigi zaman bulunan
sonuglar arasinda farklar oldugu goéralmektedir, ayrica
cocuk popillasyonda vyapilmis az sayida cgalisma
bulunmaktadir (15). Bazi galismalarda akut apandisitte MPV
dederinin distigl, bazi galismalarda yulkseldigi, bazi
calismalarda ise anlamli bir fark olmadigi gésterilmis olmasi
bu konu Uzerinde tartismalarin devam etmesine neden
olmaktadir. Akut apandisit ve kontrol grubu arasinda MPV
dederi bakimindan istatistiksel olarak anlaml fark tespit
edilmistir.
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MPV ve akut apandisit arasindaki iliskinin gdsterilmesine
y6nelik yapilan calismalar genellikle eriskinleri
kapsamaktadir, cocuklarla ilgili yapilan c¢alismalar az
sayidadir ve galismalara dahil edilen hasta sayisi genellikle
azdir. Bizim galismamizda ise hasta sayisinin fazla olmasi
nedeniyle bu konuda literatlire yapacagi katki goéz ardi
edilemez.

Sonug

Cocuklarda akut apandisitte MPV dederinin kontrol grubuna
gore istatistiksel olarak anlamh o6lglide dusik oldugu
gOsterildi. Literatirde bu konuda farkli sonuglarin olmasi
nedeniyle kontrolli randomize prospektif galisma yapilmasi
gerektigini disiinmekteyiz.
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