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OZET: Amac: Gelisen teknolojiyle birlikte kullanima gi-
ren goriintiileme yontemlerine ve yliksek duyarliliktaki la-
boratuar testlerine ragmen apendisit tanisinda, halen zor-
luklar yagsanmakta ve yiiksek perforasyon oranlar ile kar-
silasilmaktadir. Bu  amagla, preoperatif  bakilan
nétrofil/lenfosit (NE/LY) oranin apendisit tanisi agisindan
degerinin arastirtlmasi planlanmistir.

Gere¢ ve Yontem: Klinigimizde, 2004-2008 tarihleri ara-
sinda apendisit nedeniyle ameliyat olmus ve ¢aligma igin
gerekli verilerine ulagilabilen toplam 130 hastanin dosyast
geriye doniik olarak incelendi. Hastalarin demografik bil-
gileri, peroperatif ultrasonografi (US) bulgular1 ve operatif
tanilari, 16kosit ve notrofil sayilari kaydedildi. NE/LY
oranlar1 hesaplandi.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi 9,7+4.2 idi. %61,5’1
(n=80) erkek, %38,5’i (n=50) kizdi. Toplam 71 hastaya
bagvuruda US c¢ekildi. US, operatif bulgulara gore, %63,4
oraninda pozitif sonu¢ vermisti. Operasyonda, %50,8 has-
ta akut apendisit, %49,2 hasta komplike apendisit olarak
degerlendirildi. 3,5 lizeri NE/LY oranlari, literatiire uygun
olarak, pozitif kabul edildi. NE/LY oram1 %83,8 (n=109)
oraninda pozitif olarak bulundu ve bu deger istatistiki ola-
rak anlamliydi (p=0,039).

Tartisma: Cocukluk caginin en sik goriilen acil cerrahi
problemi apendisittir. Zamaninda ve dogru tan1 konulmasi
morbiditenin azaltilabilmesi agisindan ¢ok 6nemlidir. Bu
amacla sik kullanilan laboratuar tetkikleri yeterli olama-
maktadir. Caligma sonucunda, preoperatif bakilan NE/LY
oraninin bu amagla kullanilabilecek degerli bir veri oldugu
gOrillmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Apendisit, notrofil/lenfosit oram, ¢ocuk.

ABSTRACT: Objectives: Despite the use of advanced
technology imaging techniques and highly sensitive
laboratory tests, diagnosis of appendicitis is still
problematic and perforation rates are high. We planned to
evaluate the value of preoperative neutrophil / lymphocyte
(NE/LY) ratio for the diagnosis of appendicitis.

Materials and Method: Data of 130 patients who
underwent appendicitis surgery in our clinic between 2004
and 2008 were evaluated retrospectively. Demographic
features, perioperative ultrasonography (US) findings,
operative diagnoses, leukocyte and neutrophil counts were
noted. NE/LY ratios were calculated. A result of NE/LY >
3.5 was accepted as positive, in agreement with the
literature

Results: Mean age of the patients was 9.7+4.2, 61.5%
(n=80) were boys and 38.5% (n=50) were girls. US was
performed to 71 patients on admission. According to the
operative findings, US had positive results in 63.4% of the
patients. Operative findings revealed that 50.8% of the
patients had acute appendicitis and 49.2% of them had
complicated appendicitis. NE/LY ratio was positive in
83.8% (n=109) of the patients and this value was
statistically significant (p=0.039).

Conclusion: Appendicitis is the most frequent emergency
surgical problem of the childhood. Timely and accurate
diagnosis is essential to reduce morbidity. Laboratory tests
used for this purpose are not sufficient. As a result of our
study, we found out that preoperative NE/LY ratio is a
valuable data for this purpose.
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GiRIiS

Apandisit ¢ocukluk caginin en sik karsilasilan
acil cerrahi hastahigidir. Ik tanimlandig1 giinden bu
yana tan1 ve tedavisinde saglanan 6nemli gelismeler-
le hastaligin mortalite ve morbiditesi belirgin bigim-
de azaltilmistir (1). Bununla birlikte, yaymlanan bir-
cok seride oldukga yiiksek perforasyon (%15-45) ve
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negatif apendektomi (%7-25) oranlarinin bulunmasi,
gelisen teknolojik imkanlara ve klinik tecriibelere
ragmen hala kusursuz bir tani yonteminin gelistiri-
lemedigini gostermektedir (1). Birgok arastirici daha
kullaniglt bir tan1 yontemi gelistirmek i¢in yogun bi-
¢imde bu konu iizerinde g¢alismaktadir. Calismalar
ozellikle laboratuar tetkikleri ve goriintiileme yon-
temleri tizerinde yogunlagmistir. Elde edilen sonug-
lar umut verici olmakla birlikte, yaymlarin ¢ogu bir-
birini desteklememekte hatta bazen c¢elismektedir.
Bu amagla literatiirde fazla arastirilmamig bir para-
metre olan nétrofil/lenfosit oranin apendisit tanisin-
daki yerini arastirmay1 planladik.
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GEREC VE YONTEM

Klinigimizde 2004-2008 tarihleri arasinda
apendisit nedeniyle ameliyat olmus ve ¢alisma i¢in
gerekli verilerine ulagilabilen toplam 130 hastanin
dosyast geriye doniik olarak incelendi. Hastalarin
yas, cins gibi demografik bilgileri, operatif tanilari,
16kosit ve notrofil sayilar1 kaydedildi. NE/LY oran-
lar1 hesaplandi.

Sonuglar: Hastalarin yas ortalamasi 9,7+4,2 (1-
18 yas) idi. %61,5’1 (n=80) erkek, %38,5’1 (n=50)
kizdi. Hastalarin %75°1 (n=98) Afyonkarahisar mer-
kezinden, %24,6’s1 (n=32) ilgelerden gelmisti. Top-
lam 71 hastaya bagvuruda US ¢ekildi. Operasyonda,
%350,8 hasta akut apendisit, %49,2 hasta komplike
apandisit (gangrendz, perfore, plastron) olarak de-
gerlendirildi. 3,5 tizeri NE/LY oranlari, literatiire
uygun olarak, pozitif kabul edildi (2). NE/LY orant
%83,8 (n=109) oraninda pozitif olarak bulundu ve
bu deger istatistiki olarak anlamliyd: (p=0,039).

TARTISMA

Apendisit, Cocuk Cerrahisi ve Genel Cerrahi
kliniklerinin inguinal bdlge hastaliklarindan sonra en
stk goriilen problemidir. Tiim cerrahi girisimlerin
yaklagik %]1’ini olusturur (3). Erkek/kiz orani
3/2’dir ve en sik 4-15 yaglari arasinda goriiliir. Tim
yasam boyu risk erkeklerde %8,6 ve kizlarda
%6,7°dir (4). 1886 yilinda Reginald Fitz tarafindan
ilk kez klinik bir olgu olarak tanimlandigindan beri,
yillar icerisinde bir¢ok tani ve tedavi yontemi gelis-
tirilerek hastaligin mortalite ve morbiditesi belirgin
bicimde azaltilmistir (5). Ancak yiiksek negatif
apendektomi ve perforasyon oranlari nedeniyle, has-
taligin tan1 ve tedavisi hakkinda tartigmalar halen
devam etmektedir.

Apendisit tanisinda hikaye ve fizik muayenenin
yeri tartistlmazdir. Gobek etrafindan baglayip sag alt
kadrana lokalize olan karin agrisi, agrinin arkasin-
dan baslayan kusma ve istahsizlik, klasik hikaye ve-
rileridir. Fizik muayenede en degerli bulgu sag alt
kadran hassasiyetidir. Hikdye ve fizik muayene ile
cogunlukla tan1 sekillenmekle birlikte bir¢ok vakada
laboratuar ve goriintiileme yontemlerine ihtiyag¢ du-
yulmaktadir.

Laboratuar yontemlerinden yiikselmis lokosit
say1st, sola kaymig 16kosit sayimi, artmig serum re-
aktif protein (CRP) diizeyi, eritrosit sedimantasyon
hiz1 (ESR) en ¢ok kullanilan parametrelerdir. Degi-
sik serilerde, yiikkselmis 16kosit sayisinin hassasiyeti
%352-96, sola kaymis 10kosit sayisinin hassasiyeti
%39-96 arasinda bildirilmistir (6,7). Baz1 yazarlar
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pozitif CRP ve ESR degerlerinin tanida yardimci,
ancak negatif olmalarmin tanidan uzaklastirmada
yetersiz oldugunu belirtmelerine ragmen, Dueholm,
normal total lokosit sayisi, nétrofil oran1 ve CRP de-
gerlerinin %100 oraninda apendisit tanisindan uzak-
lastirdigini, anormal degerlerin ise tanida yeterli ola-
mayacagini bildirmistir (8). Bagka bir ¢caligmada ise
normal 16kosit ve CRP degerlerinin apendisit tanisi-
n1 ekarte ettirmekte yetersiz kaldigi belirtilmistir (9).

Bu konuda yapilan ¢aligmalarin sonuglar1 ara-
sindaki ciddi farklar bu laboratuar tetkiklerinin gii-
venirliligini azaltmaktadir. Ayrica tantyr dogrulaya-
bilmek icin istenen ek ve ileri laboratuar tetkikleri
hastane maliyetlerini arttirmaktadir. Sonug¢ olarak
klasik laboratuar tetkikleri taniyr dogrulamakta ye-
tersiz kalmaktadir.

Mutlak 16kosit sayist her tiirlii enfeksiyonla bir-
likte artmaktadir. Apendisitte asil etkenin bakteriler
oldugu disiiniildiigiinde, bakteriyel enfeksiyonlara
duyarlilig1 daha belirgin olan nétrofil sayisinin mut-
lak lenfosit sayisina oranin apendisit tanisi agisindan
daha degerli bilgiler verecegi Ongdriilmistiir (10).
Literatiir incelendiginde ¢ok az sayida benzer calis-
maya ulasilabilmigtir (11-12). Calismalarin sonuglart
incelendiginde NE/LY oranmnin diger laboratuar tet-
kiklerine oranla daha degerli bilgiler verdigi goriil-
miigtiir. Bu c¢aligmalar genelde eriskin popiilasyo-
nunda yapilmistir. Calismamiza sadece ¢ocukluk yas
grubu dahil edilmis ve sonucgta NE/LY orant %83,8
(n=109) olarak hesaplanmistir (p=0,039). Istatistiki
olarak anlamli olan bu sonu¢, NE/LY oraninin,
apendisit tanisi igin yiiksek hassasiyete sahip bir tet-
kik oldugunu gostermistir. Bu oran hemen her dii-
zeydeki saglik kurulusunda yapilabilecek bir
hemogram ile kolayca hesaplanabilir. Dolayistyla
diisik maliyet, kolay uygulanabilirlik ve yiiksek
hassasiyeti nedeniyle tercih edilebilecek bir yontem
oldugunu diisiiniiyoruz.

Apendisit tanisinda kullanilan radyolojik yon-
temler bu makalenin konusu diginda kaldigindan bu-
rada tartigitlmamistir. Ayrica unutulmamasi gereken
onemli bir nokta, akut apandisit tanis1 konulmasinda
fizik muayenenin yerinin tartisiimaz oldugudur.

Sonug olarak; sik kullanilan laboratuar tetkikle-
ri apendisit tanisin1 kesinlestirmekte yeterli olama-
maktadir. Preoperatif bakilan NE/LY oraninin,
apendisit tanisi i¢in, diisiik maliyetle ve kolayca elde
edilebilecek, degerli bir veri oldugu goriilmiistiir.
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