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HÀNH CHÁNH

• BN : NAM 40 TUỔI

• ĐỊA CHỈ : TIỀN GIANG 

• NGHỀ NGHIỆP : LÀM RUỘNG

• ĐẾN KHÁM : 14/12/2022



LÝ DO ĐẾN KHÁM 

• BÌU BÊN TRÁI TO



BỆNH SỬ

• KHOẢNG 3 THÁNG TRƯỚC KHI ĐẾN 
KHÁM , NGƯỜI BỆNH PHÁT HIỆN TINH 
HOÀN TRÁI TO, SỜ CỨNG, KHÔNG ĐAU , 
KHÔNG SỐT, TIÊU TIỂU BÌNH THƯỜNG-> 
KHÁM KHOA NIỆU 



TIỀN CĂN

• BẢN THÂN & GIA ĐÌNH : CHƯA GHI NHẬN 
BỆNH LÝ GÌ 



CẬN LÂM SÀNG

• XÉT NGHIỆM

• SIÊU ÂM BÌU



SIÊU ÂM BÌU



THỪNG TINH T



TH ( T)



TT



KQ



xét nghiệm



MRI TT



MRI

• Vùng: MRI Toàn Thân
KL: Dày nhẹ niêm mạc xoang sàng, polyp hay dịch ứ đọng 
xoang hàm trái.
Gan nhiễm mỡ.
Nang thận trái 16mm.
Nang mào tinh phải 8mm; dãn thừng tinh trái, u tinh hoàn 
trái 25x42mm.
Nang tiền liệt tuyến 12x5mm.
Lồi nhẹ đĩa đệm lan tỏa tầng C3-4, C4-5, C5-6, L2-3; không 
chèn ép rễ thần kinh hai bên, không hẹp lỗ liên hợp hai bên.
Thoát vị đĩa đệm trung tâm lệch trái tầng C6-7, chèn ép rễ 
C7 bên trái, hẹp lỗ liên hợp bên trái.
Lồi đĩa đệm lan tỏa lệch phải tầng L5-S1; chèn ép rễ S1 bên 
phải nơi xuất phát, không hẹp lỗ liên hợp hai bên, rách nhỏ 
phía sau bên phải vòng sợi đĩa đệm L5-S1 . 
(Tất cảc hình MRI toàn thân được lưu vào đĩa CD)
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• cắt tinh hoàn trái



kết quả GPB


