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Introducéo: A apendicite aguda (AA) é uma das indicagdes mais comuns de cirurgia de emergéncia, e, apesar de descrita
ha mais de um século, ainda apresenta diversos elementos epidemioldgicos e etiologicos pouco compreendidos. Dados
nacionais da doenga sdo raros, e o papel diagnostico de exames complementares ainda é controverso na literatura mundial.
Tendo em vista tais desafios, buscamos contribuir para a melhor compreensao global da AA com dados brasileiros, visando
também auxiliar no diagnostico e tratamento rapidos da doenga.

Objetivos: Caracterizar epidemiologia, historia, sinais, exames laboratoriais e de imagem e desfechos de AA em uma popu-

lacdo brasileira, e também seus respectivos papeis na discriminacao de casos complicados de ndo-complicados da doenga.

Metodologia: Avaliacdo retrospectiva dos registros médicos de 966 pacientes que tiveram AA confirmada por descri¢ao
cirargica e/ou exame anatomopatologico em um hospital terciario. Casos complicados foram dados como apéndice gan-
grenoso ou perfurado, em fung¢do do exame anatomopatologico. Os dados foram avaliados estatisticamente em busca de
diferencas, tomando por base um nivel de confianga de 95%. Utilizamos o test t para as variaveis quantitativas continuas

e o teste de chi-quadrado para as categoricas.

Resultados: Os casos estudados foram mais incidentes em homens, na terceira década de vida, nos meses quentes do
ano ¢ em individuos brancos. Ndo houve diferenga entre casos complicados e ndo-complicados em se tratando de sexo,
idade, nimero de atendimentos médicos prévios, presenca de febre ou seu nivel, nimero de leucécitos, valor de PCR ou
bilirrubinas totais. Houve diferenga, contudo, na quantidade de dias de historia no momento da procura pelo servigo e de
dias de internagdo, maiores nos casos complicados. A caracteristica algica mais frequente foi dor em fossa iliaca direita,
seguida de dor difusa e, por ultimo, migratoria. Febre foi o dado clinico mais frequente depois da dor, seguido de nauseas/
vOmitos e anorexia. Sintomas gastrointestinais e urinarios foram raros. Exames de imagem foram solicitados em 2/3 dos
pacientes com AA e em 3/4 das mulheres e dos idosos. Ultrassonografia foi o exame mais solicitado em criangas e mulheres,

e tomografia computadorizada, em idosos.

Discussao e conclusao: Os achados corroboram os dados da literatura quanto a epidemiologia da doenga, refor¢cando o efeito
climatico sobre a sua incidéncia. Houve discordancia com outros estudos ao nao haver diferenca de casos complicados e
ndo-complicados em fun¢do da idade e sexo, que talvez possa ser explicado por diferengas metodologicas. Nossos dados
sugerem que a ocorréncia de complicacdes seja mais devida a demora pela procura por atendimento do que pelo atraso
diagnostico hospitalar, bem como ja foi demonstrado por outros autores. Embora alterados, os valores de leucocitos, proteina
C-reativa e bilirrubinas totais ndo discriminam os casos complicados dos ndo-complicados, sugerindo sua utilidade apenas
como instrumento auxiliar para o diagnodstico da AA. Exames de imagem foram solicitados, como tendéncia mundial, na

maioria dos pacientes, em especial nas mulheres e idosos, grupos de maior dificuldade diagndstica.
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