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Introducio: A apendicite aguda ¢ uma doenca inflamatoria abdominal e consequente causa
de morbimortalidade, principalmente quando se trata dos extremos etarios, uma vez que
esses grupos tém apresentagdes clinicas que divergem da cldssica. Com isso o diagndstico e
tratamento sdo costumeiramente atrasados, piorando o prognéstico do paciente e
predispondo as complicagdes potencialmente fatais, como perfuracao, abscesso, peritonite e
sepse. A apendicectomia ¢ o tratamento de escolha para a apendicite aguda podendo ser
convencional ou laparoscopica. Objetivo: Analisar os fatores de risco e as principais
complicagdes associadas a apendicectomia. Método: Foi utilizado para a pesquisa as
seguintes bibliotecas virtuais: a Biblioteca Virtual em Saude (BVS) a Scientific Eletronic
Library Online (SciELO) e o PubMed utilizando os descritores: apendicite, apendicectomia,
complicagdes e fatores de risco.!? Descri¢dio: a apendicectomia é uma cirurgia de alta
frequéncia e em sua maioria simples, geralmente as complicagdes maiores sao incomuns €
relacionadas com o diagnoéstico tardio ou com a sobreposicao dos fatores de risco, que sao
eles: o género, apendicite na fase necrosada, com ou sem perfuragdo, utilizagdo de drenos
abdominais e a classificagdo da Sociedade Americana de Anestesia. Portanto os pacientes
com maiores chances de complicagdes sdo as mulheres, com apendicite necrosada e
perfurada, na classe I da ASA e submetidas a drenagem da cavidade abdominal. Desta
forma preconiza-se diagndstico e tratamento precoces dos pacientes portadores de abdome
agudo, com objetivo de diminuir o tempo de evolugdo da inflamacao apendicular, seus
indices de perfuragdes, suas complicagdes infecciosas e consequentemente os dias de
internagdo hospitalar. Consideracdes Finais: observa-se a partir disso que o género
feminino, apendicite na fase necrdtica, com ou sem perfuracdo, drenagem da cavidade
abdominal e a classe II da classificagdo da Sociedade Americana de Anestesistas (ASA 1II)
sdo fatores de riscos para as complicagdes apos as apendicectomias e que essas geralmente
levam as principais complicagdes, como perfuragio, abscesso, peritonite e sepse.
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