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Introducao e Objectivos

A apendicite é a patologia que mais implica cirurgia urgente em pediatria. As apendicites agudas complicadas (AAC)
associam-se a maior morbilidade e requerem terapéutica cirirgica e antibidtica. A maioria dos antibioticos utilizados sdo
dirigidos as bactérias habitualmente envolvidas (Escherichia coli e Bacteroides fragilis).

Metodologia

Pretendemos, na nossa comunidade, determinar as bactérias envolvidas em AAC, a antibioterapia instituida e taxa de
complicacdes. Analisaram-se, retrospetivamente, os pacientes dos 0-18 anos com AAC entre 2015-2020 operados pela
Cirurgia Geral e Pediatrica, selecionando-se apenas aqueles que possuiam culturas.

Resultados

Obtiveram-se 30 culturas e 9 microrganismos: Escherichia coli 51%, Pseudomonas aeruginosa 23%, Streptococcus
anginosus 10%, Streptococcus constellatus 6%, Citrobacter freundii 2%, Streptococcus alactolyticus 2%, Streptococcus
sanguis 2% e Morganella morganii 2%. Foram utilizados 10 esquemas de antibioterapia, sendo os mais frequentes:
Ampicilina, Gentamicina e Metronidazol 23%; Amoxicilina/Acido Clavulanico, Gentamicina e Metronidazol 16%;
Amoxicilina/Acido Clavulanico e Metronidazol 16%; Ceftriaxone e Metronidazol 10%; Cefoxitina e Metronidazol 10%. A
taxa de complica¢des pds-operatérias foi de 16%, com um internamento médio de 16 dias (versus 7 sem complica¢des
pds-operatorias).

Conclusées

As limitagdes ao estudo sdo: impossibilidade de cultura de anaerdbios e amostra reduzida por falta de recolha sistematica
de material para cultura (subestimando a taxa de complica¢cdes pds-operatdrias). Urge a criacdo de um protocolo que
uniformize a antibioterapia prescrita, preconizando a recolha de material para cultura, j& que apenas conhecendo a
populacdo microbiana da comunidade poderemos dirigir a antibioterapia prescrita.
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