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komplike apandisit ayirici tanisindaki yararinin degerlendirilmesi amaglandi. Sanhurfa Mehmet Akif Inan Egitim ve
Materyal ve metod: Mart 2019-2021 dénemleri arasinda appendektomi olan 18 yas altindaki 380 hastanin demografik Arastirma Hastanesi Cocuk Cerrahisi

verileri, preoperatif kan parametreleri ve histopatolojik degerlendirme sonuglari geriye dénuk olarak incelendi. Hastalar
histopatolojik degerlendirme sonuglarina gére akut, komplike ve negatif apandisit olarak 3 gruba ayrildi. Negatif appen-
dektomi olan hasta grubu kontrol grubu olarak kabul edildi. Gruplarin I6kosit/nétrofil, albumin/crp, platelet/I6kosit oran-
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Bulgular: Komplike apandisit olanlarin hastane yatis ortalamasi akut ve kontrol grubuna gore daha yiiksek iken akut
apandisit olanlarin ortalamasi kontrol grubuna gore daha yiiksektir. Lokosit, notrofil degerleri, gruplara gére anlamli fark- E-mail:

lihk gostermektedir (p<0,05). Sonuglar incelendiginde akut ve komplike apandisitlerin ortalamasi kontrol grubuna gére
daha yuksektir. Hemoglobin ve hematokrit degerleri gruplara gére anlamli farklilik géstermektedir (p<0,05). Akut apan-
disit ve kontrol grubunda olanlarin ortalamasi komplike apandisit olanlara gére daha yiiksektir. Albumin ve albumin/crp
orani, gruplara gére anlamli farklilik géstermektedir (p<0,05). Akut apandisit ve kontrol grubunda olanlarin ortalamasi
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apandisit olanlarin ortalamasi akut apandisit ve kontrol grubunda olanlara gore daha ylksektir. Platelet/I6kosit orani,
gruplara gére anlamli farklilik géstermektedir (p<0,05). Kontrol grubunda olanlarin ortalamasi akut ve komplike apandisit Kabul tarihi / Accepted: 08.11.2022

olanlara gore daha yuksektir.

Sonug: Karin agnisi ile bagvuran bir hastanin anamnez ve fizik muayene bulgularina ek olarak kan parametrelerinden

yararlanarak preoperatif akut ya da komplike apandisit ayirici tanisi koyabilmek cerrahin tedavi sekline karar vermesini DOI: 10.35440/hutfd.1185813
kolaylastiracaktir. Calismada l6kosit/nétrofil orani, anlamli sonug vermemisken albumin/crp orani preoperatif akut ve

komplike apandisit ayirici tanisinda yardimci olabilir. Bununla birlikte daha genis hasta poplilasyonlari ve ek enfeksiyon

belirtecleri ile yapilacak galismalara ihtiyag duyuldugu asikardir.
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Abstract

Background: It was aimed to evaluate the benefit of albumin/C-reactive protein (Crp), leukocyte/neutrophil and plate-
let/leukocyte values in the differential diagnosis of acute and complicated appendicitis.

Materials and Methods: Demographic data, preoperative blood parameters and histopathological evaluation results of
380 patients who underwent appendectomy between March 2019-2021 were analyzed retrospectively.

Results: The mean hospitalization of patients with complicated appendicitis is higher than the acute and control group,
while the mean of those with acute appendicitis is higher than the control group. Leukocyte and neutrophil values
showed significant differences according to the groups (p<0.05). The mean of acute and complicated appendicitis was
higher than the control group. Hemoglobin and hematocrit values showed significant differences (p<0.05). The mean of
acute appendicitis and control group is higher than those with complicated appendicitis. Albumin and albumin/crp ratio
showed significant differences (p<0.05). The mean of acute appendicitis and control group is higher than those with
complicated appendicitis. Crp differed significantly according to the groups (p<0.05). The average rate of those with
complicated appendicitis is higher than those in the acute appendicitis and control group. The platelet/leukocyte ratio
differed significantly according to the groups (p<0.05). The mean rate of those in the control group is higher than those
with acute and complicated appendicitis.

Conclusions: In addition to the history and physical examination findings of a child presenting with abdominal pain, ma-
king the differential diagnosis of preoperative acute or complicated appendicitis by using blood parameters will make it
easier for the surgeon to decide on the treatment method. In our study, while the leukocyte/neutrophil ratio did not
give significant results, it was seen that the albumin/crp ratio could be used in the differential diagnosis of acute and
complicated appendicitis preoperatively. It is obvious that studies with large patient populations and additional markers
of infection are needed.
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Giris

Appendektomi ¢ocuk cerrahlari tarafindan en ¢ok yapilan acil
ameliyattir. Akut batin tanisi alan ¢ocuklarin en sik ameliyat
olma nedeni apandisittir. Apandisit etyolojisinde enflamasyon
va da fekalit gosterilebilecegi gibi genetik faktorler de suglan-
maktadir (1). Apandisit tanisi koymak her zaman kolay olmaya-
bilir. Cocukluk ¢aginda apandisit ile karisabilecek idrar yolu en-
feksiyonu, mezenterik lenfadenit, kabizlik gibi birgok karin agrisi
ile seyreden hastalik bulunmaktadir. Apandisit 6n tanisiyla
ameliyata alinan hastalarin apandiksleri, akut apandisit yani
yeni baslangicli, komplike apandisit; apandiks limeninde perfo-
rasyon olan veya negatif apandisit yani apandiskte inspeksi-
yonda enflamasyona yonelik bulgunun gorilmedigi sekilde ola-
bilir. Hem apandisit ayirici tanisinda hem de apandisitin akut
mu komplike mi oldugu konusunda fizik muayeneye ek olarak
bazi laboratuvar ve goriintiileme yontemlerinden de yardim al-
maktayiz. Ginimiuze kadar birgok ¢alismada preoperatif kan
parametreleri komplike ve akut apandisit ayirici tanisi igin gali-
silmistir (2). Akut ve komplike apandisitin ayirici tanisinin preo-
peratif kan parameterleri ile saptanabilmesi, tedavi seklini de-
gistirebilecek kadar 6nemli bir unsurdur (3). Bu ¢alismada albu-
min/C-reaktif protein (crp), l6kosit/notrofil ve platelet/lokosit
degerlerinin preoperatif akut ve komplike apandisit ayirici tani-
sindaki etkinliginin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal ve Metod

Mart 2019-2021 dénemleri arasinda appendektomi olan 18 yas
altindaki 380 hastanin demografik verileri, preoperatif kan pa-
rametreleri ve histopatolojik degerlendirme sonuclari geriye
déniik olarak incelendi. Bu ¢alisma igin Harran Universitesi Tip
Fakiltesi  Klinik  Arastirmalar  Etik  Kurulu'ndan (Ta-
rih:09/05/2022; 09 no’lu oturum ve HRU/22.09.20 sayili karar)
onam alinmistir. Hastalar histopatolojik degerlendirme sonug-
larina gore akut, komplike ve negatif apandisit olarak 3 gruba
ayrildi. Negatif appendektomi olan hasta grubu kontrol grubu
olarak kabul edildi. Gruplarin I6kosit/nétrofil, albumin/crp, pla-
telet/I6kosit oranlari birbiriyle karsilastirildi.

Kan parametrelerinin gruplara gore farkhlik gésterme durumu
Kruskal Wallis testi ile analiz edildi. Bu testte anlamli fark ¢ik-
masi durumunda gruplarin ikili olarak karsilastiriimasi Bonfer-
roni diizeltmeli Mann Whitney testi ile analiz edildi. Gruplar ile
cinsiyet arasindaki iliski Ki-kare testi ile analiz edildi. Gruplar
arasinda kan parametrelerinin cinsiyet agisindan incelenmesi
Mann Whitney testi ile analiz edildi.

Apandisitte Kan Degerlerinin Etkinligi

Gruplarin yatig sliresi ve yag ile kan parametreleri arasindaki ilis-
kisi Spearman korelasyon testi ile analiz edildi. Analizlerimiz
SPSS 21.0 programi ile yapilmistir ve %95 giiven dizeyinde cali-
sildi.

Bulgular

Gruplarin cinsiyet dagilimi karsilastirmasinda hasta cinsiyetleri
arasinda anlamh bir iliski saptanmadi (Tablo 1).

Hastalarin hastane yatis siireleri ve yaslarinin gruplara gore in-
celemesinde; yatis sliresi gruplara gore anlamh farkhlik goster-
mektedir (p<0,05). Komplike apandisit olanlarin hastane yatis
ortalamasi akut ve kontrol grubuna gore daha ylksek iken akut
apandisit olanlarin ortalamasi kontrol grubuna gére daha yik-
sektir (Tablo 2).

Lokosit, notrofil degerleri, gruplara gore anlamh farklilik géster-
mektedir (p<0,05). Sonuglar incelendiginde akut ve komplike
apandisitlerin ortalamasi kontrol grubuna gore daha yiksektir.
Hemoglobin ve hematokrit degerleri gruplara gére anlamli fark-
lilik gostermektedir (p<0,05). Akut apandisit ve kontrol gru-
bunda olanlarin ortalamasi komplike apandisit olanlara gore
daha yiksektir. Platelet sonuglari gruplara gore anlamh farkhhk
gostermektedir (p<0,05). Komplike apandisit olanlarin ortala-
masi akut apandisit olanlara gore daha yliksektir.

Albumin ve albumin/crp orani, gruplara gére anlamh farkhlk
gostermektedir (p<0,05). Akut apandisit ve kontrol grubunda
olanlarin ortalamasi komplike apandisit olanlara gére daha yuk-
sektir. Crp, gruplara gore anlaml farklilik gostermektedir
(p<0,05). Komplike apandisit olanlarin ortalamasi akut apandi-
sit ve kontrol grubunda olanlara gore daha yuksektir.
Platelet/I6kosit orani, gruplara gére anlamli farklilik géstermek-
tedir (p<0,05). Kontrol grubunda olanlarin ortalamasi akut ve
komplike apandisit olanlara gére

Akut apandisitlerde yatis suresi, cinsiyete gore anlamh farkhhk
gostermekte olup kadinlarin ortalamasi daha yiksektir
(p<0,05). Akut apandisitlerde erkeklerin hematokrit ve hemog-
lobin degerlerinin ortalamasi daha yiiksek olup cinsiyete gore
anlamli farkhhk gostermektedir (p<0,05). Kontrol grubunda da
akut apandisit grubunda oldugu gibi hemoglobin ve hematokrit
degerlerinin ortalamasi erkeklerde daha yuksektir (p<0,05).
Komplike apandisit grubunda kan parametreleri cinsiyete gore
anlamh farkhhk géstermemektedir (p>0,05).

Tablo 1. Histopatolojik Tani ile Cinsiyet Arasindaki iliskinin incelenmesi

Histopatolojik Tani

Grup 1 (Akut) Grup 2 (Komplike) Kontrol Ki-kare P
n % n % n %
. Erkek 202 71,6 35 61,4 23 56,1 )
Cinsiyet Kadin 80 28,4 22 38,6 18 439 5526 0,063

*p<0,05 Ki-kare testi
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Tablo 2. Yatis Siiresi ve Yasin Gruplar Agisindan incelenmesi

Apandisitte Kan Degerlerinin Etkinligi

Histopatolojik Tani

Grup 1 (Akut) Grup2 (Komplike) Kontrol X2 P ikili fark
Ort SS Ort SS Ort Ss
Yatis Siiresi 1,75 1,01 5,47 4,24 1,34 ,53 91,183 ,000%* 1<2, 1>3, 2>3
Yas 11,44 3,19 10,86 3,83 10,76 2,78 2,406 ,300
*p<0,05 Ki-kare testi
Tablo 3. Kan Parametrelerinin Gruplar Agisindan incelenmesi
Histopatolojik Tani
Grup 1 (Akut) Grup 2 (Komplike) Kontrol

Orttss Orttss Ort#ss X2 p ikili fark
Lokosit 14,18+ 5,6 14,75+6,26 10,67+4,96 16,156 ,000%* 1>3,2>3
Hemoglobin 13,67+1,57 12,48+1,81 13,77+1,38 22,643 ,000%* 1>2,2<3
Hematokrit 40,51+5,25 37,45+4,93 41,48+3,78 24,725 ,000* 1>2,2<3
Notrofil 35,68133,46 37,55438,66 22,29+24,56 8,305 ,016* 1>3,2>3
Lenfosit 8,44+11,58 7,98+10,1 10,82+16,19 ,276 ,871
Platelet 308,12194,47 364,73+142,61 318,67197,66 8,507 ,014%* 1<2
Glukoz 107,55+17,55 113,01+41,37 104,89+21,22 1,215 ,545
Albumin 45,86+5,28 41,19+7,13 45,40+3,29 26,918 ,000* 1>2,2<3
Crp 29,554+51,08 69,32174,28 16,38+27,36 35,265 ,000%* 1<2,2>3
Lokosit/Nétrofil orani ,94+0,64 ,91+0,62 1,16+0,78 4,013 ,134
Albumin/Crp orani 24,70+57,88 17,43+73,37 45,11+78,74 38,121 ,000%* 1>2,2<3
Platelet/Lékosit orani 24,99+12,63 28,99+18 35,27+17,33 17,667 ,000* 1<3, 2<3

*p<0,05 Kruskal Wallis; ikili fark: Bonferroni diizeltmeli Mann Whitney

Tartisma

Appendektomi en sik yapilan acil ameliyattir. Buna ragmen
kesin tani konulmasi hala zordur. Kesin tani icin bircok yar-
dimci tetkike basvurulmaktadir. Kan degerleri ve gorinti-
leme yontemleri baslica yardimar tetkikleri olusturmaktay-
ken, bunlarin kombinasyonlarini iceren skorlama sistemleri
de kullanilmaktadir (4). Hastaya apandisit 6n tanisi ile ame-
liyat karari alindiktan sonra, ameliyat 6ncesi donemde histo-
patolojik taniyi tahmin edebilmek de cerrah i¢in 6nem tasi-
maktadir. Ameliyat 6ncesi donemde histopatolojik tanida
6ngoride bulunabilmek ameliyatin insizyon seklinden preo-
peratif antibiyotik etkinligine kadar birgok konuda cerrahin
karar vermesine yardimci olabilmektedir. Son yillarda bu ko-
nuyla ilgili en gok calisilan I6kosit/notrofil oranlarina ek ola-
rak bu c¢alismada, albumin/crp, platelet/I6kosit oranlari de-
gerlendirilerek preoperatif akut ve komplike apandisit ayirici
tanisinda etkinlikleri arastirildi. Pediatrik yas grubunda ¢ok
fazla calisma olmamakla birlikte Matthias Nissen ve arkadas-
larinin (5) calismasinda, 16kosit/nétrofil oranlarinin preope-
ratif akut ve komplike apandisit ayirici tanisinda etkinligin-
den bahsedilse de bizim ¢alismamizda gruplar arasinda an-
lamh bir fark bulunamamistir. Bunun nedeninin hasta sayi-
mizin literatirdeki ¢alismalardan daha buyiik bir ¢alisma
grubundan olugmasi gosterilebilir. Bununla birlikte Lianjie
Liu'nun (6) eriskinlerde yaptigi gibi sistem derlemesi ve meta
analiz galismalarinin pediatrik yas grubunda da yapilmasi ge-
rekmektedir.

Akut batin ayirici tanisinda ameliyat 6ncesi apandisit tanisi
ile birlikte akut mu mu komplike mi oldugunu 6ngorebilmek
tedavi seklini degistirebilecek kadar 6nemli bir unsurdur. An-
tibiyotik ile apandisit tedavisi erigkin hasta grubunda yillardir
uygulanmakta olup son dénemde de pediatrik yas grubunda

da benimsenmeye baslandi (7). Eriskin hasta grubunda yapi-
lan ¢alismada, preoperatif komplike apandisit tanisi koyabil-
menin antibiyotik tedavisi karari verilmesindeki faydasi vur-
gulanmistir (8). Klinigimizde apandisit 6n tanisi alan her
hasta opere edildigi i¢in yalnizca antibiyotikle tedavi edilmis
bir hasta kontrol grubumuz olmayisi bu c¢alismanin eksik
yonlerinden biridir. Calismanin bir diger kisitliligi ise 3 gru-
bun kan parametrelerinin saglikli ¢ocuklarin referans arali-
gina gore degerlendirilmis olmasidir ve ayaktan apandisit
slphesi ile takip edilen hastalarin kan parametrelerinin ayri
bir grup olarak ¢alismaya dahil edilmemesidir.

Enflamatuar sireglerde viicutta I6kosit ve notrofil ylksel-
mesi beklenmekle birlikte birbirlerine oranlari, enflamasyo-
nun siddetini gostermesi acgisindan faydali olabilmektedir.
Calismamizda da gorildiigi tGzere akut ve komplike apandi-
sitlerde kontrol grubuna gore daha yliksek |6kosit ve nétrofil
degerleri saptanmigtir. Ancak I6kositin nétrofile oraninda ise
gruplar arasinda anlamh bir fark saptanmamustir.

Akut karina bagl olarak hastalarin oral aliminin azhgi veya
peritoneal irritasyona ikincil gastroenterit olmasi sivi kay-
bina ve idrar dansitesinin yikselmesine sebep olmaktadir.
Bu durum akut ve komplike hasta gruplarinda hemokonsant-
rasyona bagl olarak hemoglobin ve hematokrit degerlerinin
kontrol grubuna gore anlamli olarak daha yiksek olmasini
aciklayabilir.

Kan plazma proteinlerini, albumin, globulin ve fibrinojen
olusturur. Baslica gorevleri; onkotik basincin regulasyonu,
kan viskositesine katki ve enfeksiyona karsi koruma olarak
sayllabilir. Plazma proteinlerinin diizeyi akut enflamasyonda
veya doku zedelenmelerinde artabilir ya da azalabilir (9).
Vicudumuzda enflamasyona yanit olarak kandaki degeri
azalan negatif faz reaktani albimin ile kandaki degeri artan
pozitif faz reaktani crp’nin oranlarinin karsilastirilmasinda
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akut apandisitlerin komplike apandisitlere goére, kontrol
grubunun da komplike apandisitlere goére albumin/crp
ortalamasi anlamli olarak duslik bulunmustur. Feng’in (10)
crp/albumin oranina gére akut ve komplike apandisit ayirici
tanisi icin yaptiklari ¢alismada, crp/albumin oraninin
1.43’ten vyiksek olan hastalarda komplike apandisit
olasiiginin 102 kat arttigini vurgulamislardir. Komplike
apandisit vakalarinin geg tani alip ge¢ opere edilmesinden
dolayl uzayan enflamasyon sireci albumin/crp oraninin
daha belirleyici olmasini saglamaktadir. Daha ¢ok sayida
hasta ile yapilacak calismalarda albumin/crp oranin akut ve
komplike  apandisit ayirict  tanisinda  kullaniimasi
ongorilebilir.

Sonug olarak karin agrisi ile basvuran bir gocugun anamnez
ve fizik muayene bulgularina ek olarak kan parametrelerin-
den yararlanarak preoperatif akut ya da komplike apandisit
ayirici tanisi koyabilmek cerrahin tedavi sekline karar verme-
sini kolaylastiracaktir. Calismamizda I6kosit/notrofil orani, li-
teratiirdeki birgok yayinin aksine anlamli sonug vermemis-
ken albumin/crp oraninin yapilmis diger ¢alismalara paralel
olarak preoperatif akut ve komplike apandisit ayirici tani-
sinda kullanilabilecegi gértlmistir. Daha genis hasta popu-
lasyonlari ve ek enfeksiyon belirtecleri de eklenerek yapila-
cak calismalara ihtiyag duyuldugu asikardir.

Etik onam: Bu calisma icin Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu'ndan (Tarih:09/05/2022; 09 no’lu oturum
ve HRU/22.09.20 sayili karar) onam alinmistir.
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