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: this was to assess the contribution of the Alvarado score in the positive diagnosis of acute appendicitis at the YaoundéEmergencyCenter.: this was a cross-sectional and analytical descriptive study, carried out at the Yaoundé Emergency Center (CURY) andthe collection ofwhichwas done retrospectively over the period from June 2015 toDecember 2019. patients admitted for suspectedor operated on for acute appendicitis andwhose records can be used. Excludedwerepatientswhose incompletemedical records didnot allow calculation of the Alvarado score and infants under 6 months of age. The clinical and laboratory signs necessary for theevaluationof this scorewere studied.: We had collected 119 patients including 65 men and 54 women, a sex ratio of 1.2. The mean age was 31 ± 14.9 years withextremes of 7 years and 75 years. The mean Alvarado score was 6.7 ± 1.9 with extremes of 1 to 10 and 63% of the population had ascore greater than 7. Sensitivity, specificity, positive predictive value, negative predictive value , and the Younden index were 4.6%;10%; 35.7%, respectively; 0.95% and 0.85 for the patients whose score was 0 to 4 then 26.6%; 90%; 96%; 10.1% and 0.17 for thosewhosescorewas5 to7and finally68.8%;100%;100%;22.7%and0.69 for thosewhosescorewas8 to10.: TheAlvarado score had good diagnostic performance allowing the diagnosis of acute appendicitis to be diagnosedwithCURY for a score greater than or equal to 5. It should be generalized in developing countries where additional examinations areunavailableor simplynotavailable.within reachofmostpatients.
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SUMMARY
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Conclusion

: évaluer l'apportduscored'Alvaradodans lediagnosticpositif de l'appendicite aiguëauCentredesUrgencesdeYaoundé.: il s'est agi d'une étude descriptive transversale et analytique à collecte rétrospective réalisée allant du juin20015 au décembre 2019 au Centre des Urgences de Yaoundé (CURY). Ont été inclus, les patients admis pour suspicion ou opéréd'appendiciteaiguëetdont lesdossiersmédicauxpermettaientdecalculer le scoredAlvarado.:Durant lapérioded'étude, 119patientsdont65hommeset54 femmesrépondaient ànoscritères. Lesex-ratio était de1,2.L'âgemoyen des patients était de 31 ±14,9 ans avec des extrêmes de 7 ans et 75 ans. Le score d'Alvaradomoyen était de 6,7±1,9 avecdes extrêmes de1à10 ; et 63%de la population avait un score supérieur à7. La sensibilité, la spécificité, la valeur prédictive positive,la valeur prédictive négative, et l'indice de Younden étaient respectivement de 4,6% ;10% ; 35,7% ; 0,95% et 0,85 pour les patientsdont le score était de 0 à 4 puis de 26,6% ;90% ;96% ;10,1% et 0,17 pour ceux dont le score était de 5 à 7 et enfin de 68,8% ;100%;100%;22,7%et0,69pourceuxdont le scoreétaitde8à10.: Le scored'Alvaradoaeudebonnesperformancesdiagnostiquesde l'appendiciteaiguëauCURY.
Motsclés: appendicite, scored'Alvarado,appendicectomie,abdomenaigu.
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