Fallbeskrivning

KNAPPNAL | APPENDIX
GAV LEVERABSCESSER

En nadl hamnade pa ett of¢r -
klarligt satt i distala appendix
och resulteradei en kronisk in-
flammation. Detekter asfram-
mandekroppar parontgen re-
kommender as appendektomi.

Nedsvaldaicke nedbrytbara foremal
passerar oftast gastrointestinalkanaen
utan problem [1]. Dock har det skrivits
manga rapporter om appendiciter bero-
ende paframmande kroppar [2]. Profy-
laktisk appendektomi har rekommen-
derats for framfor alt vassa foremal
som man av en tillfallighet funnit vid
réntgenundersokning [3].

Fallbeskrivning

En 39-arig tidigare frisk man vérda-
des vid infektionskliniken pa grund av
septikemi orsakad av  Streptococcus
milleri och multipla abscesser i levern.
Patienten blev bra efter perkutan ab-
scessdrénering och av imipenem.

Regress av abscesserna verifierades
med datortomografi. Fokusfoér leverab-
scessernavar oklar.

Patienten terkom ett &r senare med
samma symtomatologi och recidiv av
leverabscesserna. Man fann véxt av
Streptococcus milleri fran nya abscess-
drédnage. Med samma behandling som
tidigare blev mannen dterstélld.

Ultraljud pavisade normal gallbldsa
och kolonréntgen var utan anméarkning.
Fortsatt utredning med tunntarmsront-
gen visade en ndl belagen i appendix!
Eftergranskning av kolonrontgen som
gjordesvid tidigare vardtillfallet visade
att ndlen i appendix fanns redan da. Nu
hade man funnit infektionsfokus.

En enkel |aparoskopisk appendekto-
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mi utfordes. En rostig ndl var belagen i
distalaappendix. PAD visade en appen-
dix med fokal, kronisk inflammation i
spetsomradet.

Patienten har métt bra sedan opera-
tionen. Hur han fick i sig knappndlen
har han ingen aning om.

»The appendix isan eddy in the cur-
rent of the alimentary canal, a natural
anatomical cesspool, and because of its
location, it inherits a predisposition to
the accumulation of filth»

JW Kennedy, 1914 [4].

Fore vart sekel var appendiciter in-
ducerade av frammande foremal vanli-
ga[3]. Detvaforst beskrivnaappendek-
tomierna, 1735 och 1759, uppvisade sy-
nal sperforerade appendix [5]. 1905 rap-
porterade Rebentisch [6] en infekterad
appendix innehdllande 100 frammande
kroppar inkluderande frukt, fro, stenar,
benfragment, gallstensfragment och
aven en del av en tandsticka.

Incidensen av frdmmande kroppar i
appendix &r endast 0,0005 procent idag
[3]. Minskningen beror sannolikt pa att
farre handarbetar och pa minskat intag
av benflisor.

Elongerade €ller vassa forema ver-
kar utlésa appendicit genom perfora-
tion. Méanga rapporter har beskrivit
frammandekroppsinducerad appendicit
som har utvecklat sig pa 3-6 dagar efter
intag av en nal [7].

Runda férema som blykulor kan ge
upphov till fekalit genom att blykulan
successivt plagras fekalt material. Om
fekaliten blir tillréckligt stor kan appen-
dixlumen obstrueras och appendiciten
utvecklas. Appendiciter som blivit or-
sakade av runda frammandekroppsfo-
remal uppstar typiskt fleradr efter intag

8]

Tidigare rapporter ger uppgifter om
att frammande kroppar i appendix ger
symtom i 73 procent av fallen, ochi 93
procent nar foremalet &r vasst. Darfor
rekommenderas appendektomi  nar
frammande kroppar detekteras en pas-
sant parontgen [9].

| vart fall hade man lagt mérke till
nélen vid forsta kolonréntgen men tol-
kat det som filmfel.

Fallbeskrivningen bekréftar att man

skall rékna med att leverabscesser har
ett fokus som skall efterspanas.

1. Schunk JE, Corneli H, Bolte R. Pediatric
coiningestions: A prospective study of coin
location and symptoms. Am J Dis Child
1989; 143: 546-8

2. Conforti FP, Smego DR, KazarianKK. Hal-
loween appendicitis: pin perforation of the
appendix. Conn Med 1987; 51:507.

3. Balch CM, Silver D, Durham NC. Foreign
bodies in the appendix. Arch Surg 1971;
102: 14.

4. Kennedy JW. Foreign bodies in the appen-
dix. New York Medical Journal 1914; 99:
222-3.

5. Creese PG. The first appendectomy. Surg
Gynecol Obstet 1953; 97: 643-52.

6. Rebentisch. One hundred foreign bodiesin
an appendix. JAMA 1905; 44: 1815.

7. Thomsen LC, Appleton SS, Engstrom HI.
Appendicitisinduced by anendodonticfile.
Gen Dent 1989; 37(1): 50-1.

8. Horby-Petersen J, Kristiansen T, Jelnes R.
Acute appendicitis caused by metallic for-
eign body. Acta Chir Scand 1981; 53(11-
12): 697-8.

9. Mellor SG. Foreign bodies of dental origin
intheappendix. JR Army Med Corps 1994;
141: 174-6.

I AKARTINNINCEN o \/NI VM O2 o NIR A7 o 100R



