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INTRODUCCIÓN 

 

El apéndice es una pequeña extensión en forma de dedo de guante del ciego, se encuentra 
de lado derecho del abdomen. No juega ningún papel en el organismo, pero se ha especulado 
que podría servir como reservario de bacterias que son buenas para el cuerpo. La apendicitis 
es una inflamación del apéndice que se da por el bloqueo de folículos linfoides. 

La apendicitis es una urgencia médica. El tratamiento casi siempre implica la extirpación del 
apéndice. Cualquier persona puede padecer de apendicitis, pero se presenta con mayor 
frecuencia en las personas de entre 10 y 30 años. 

La causa de la apendicitis no se conoce totalmente. En la mayoría de los casos, sin embargo, 
el desencadenante del proceso es probablemente una obstrucción dentro del apéndice. La 
obstrucción puede ser debida a un fragmento pequeño y duro de heces (fecalito), un cuerpo 
extraño o incluso, en raras ocasiones, a gusanos. Como resultado de la obstrucción, el 
apéndice se inflama e infecta. Si la inflamación continúa sin tratamiento, el apéndice puede 
romperse. Una perforación del apéndice también puede provocar la formación de una bolsa 
infectada llena de pus (absceso). Como resultado de ello, puede producirse una peritonitis 
(inflamación y habitualmente infección de la cavidad abdominal que puede conducir a una 
infección potencialmente mortal). En la mujer, pueden infectarse los ovarios y las trompas de 
Falopio, y la cicatrización resultante puede obstruir las trompas de Falopio y ocasionar 
infertilidad. La perforación del apéndice también permite que las bacterias infecten el torrente 
sanguíneo, una situación potencialmente mortal que recibe el nombre de septicemia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 

  

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 3 

 

APENDICITIS 

 

Todo comenzó cuando sentía unos punzones en el abdomen, luego de los punzones me 
empezaba a dar dolor en la parte derecha del abdomen; 1BROGAN (2002) menciona que el 
dolor es a causa de la inflamación del apéndice; el dolor iba empeorando y apareciendo 
repentinas veces, algunas veces al toser o al levantar algo era más fuerte el dolor. 

Pasaron unos días y el dolor seguía, entonces fue cuando decidí ir al doctor el cual me dijo 
que era colitis lo que tenía. 2BEZERRA (2020) Define que la colitis ulcerativa se caracteriza 
por una inflamación del intestino que genera síntomas muy semejantes a las de la apendicitis 
como el dolor, diarrea y fiebre. El doctor me recetaba medicamentos para la colitis, estuve 
llegando con el medico como un mes ya que los medicamentos que me recetaba no me 
quitaban los dolores, después me mando hacer ultrasonidos en el cual salió que era piedra en 
los riñones. Me cancelaron los otros medicamentos y así tomaría los que eran para expulsar 
las piedras, esos si me calmaban los dolores, pero después volvían.  

3GERAIS (2011) Señala que al tomar medicamentos puede causar que la infección se esparza 
y cause peritonitis. A si mismo estuve llegando como 2 meses ya que luego me dijeron que 
también tenía infección urinaria, por eso sentía que los dolores no disminuían, mi esposo me 
llevo con otro doctor, le explique todo lo que ya me habían dicho, sobre lo causante del intenso 
dolor el me dio un pase al hospital regional de la mujer, me estuvieron haciendo análisis y 
ecografía abdominal y en eso salió que lo que yo tenía era apendicitis también. 4ANDREIS 
(2011) Define que una ecografía o una tomografía computarizada sirve para ver el inferior del 
abdomen y así confirmar el diagnostico.  

Luego como el dolor ya era demasiado fuerte me internaron, me pusieron un tranquilizante 
para el dolor y me dijeron que tenía que estar en ayuna ya que en cualquier momento podrían 
operar, eso fue 3 días después; 5PIKE resume que la apendicetomía es la técnica quirúrgica 
utilizada para la extracción del apéndice. Esto hace ya 3 meses que paso. 
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CONCLUSIÓN 

Algunos médicos pueden confundir la apendicitis con colitis que es lo mas común que pasa 
por sus similares síntomas, aunque por intensidad del dolor que causa la apendicitis lo más 
concreto que se debería hacer antes de diagnosticar otro padecimiento se debería hacer una 
ecografía o tomografía para así detectar si es colitis, ya que al pasar mucho tiempo así, causa 
muchas complicaciones como la perforación del apéndice, esto causa peritonitis. Esta 
enfermedad pone en riesgo la vida de una persona. 
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