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1.Phần hành chánh: 
Bệnh nhân: P V R, 1959 

Nghề nghiệp: Làm vườn 

Địa chỉ: Chợ Lách – Bến Tre 

Ngày khám: 17/10/2024 

Lý do khám: khám sức khỏe tầm soát tại trung tâm khám sức khỏe. 

2. Tiền sử - Bệnh sử: 
Tăng huyết áp. 

Bệnh khoảng vài tháng nay hay đau âm ỉ dọc khung đại tràng, rối loạn đi tiêu đi khám được chẩn 
đoán Hội chứng ruột kích thích. Nay đến Bv khám tổng quát yêu cầu Nội soi thực quản – dạ dày –
tá tràng và Nội soi đại trực tràng có dùng thuốc tiền mê. 



3. Cận lâm sàng: 
Nội soi thực quản – dạ dày – tá tràng: Nấm thực quản- Gerd a (LA) – Loét nông hang vị - Chuyển 
sản ruột niêm mạc hang vị - Clotest: Âm tính. 

Nội soi đại trực tràng: 

+ Lần 1:  Đại tràng sigma: cách hậu môn 25cm, có 1 polyp cuống to kt# 1.8cm, nhuộm BLI, LCI và 
phóng đại thấy trên bề mặt polyp cấu trúc tuyến không đều và kiểu mạch máu kích thước đa dạng, 
phân bố không đều đặn, phân độ theo JNET độ 2B. Tiến hành tiêm nâng hoàn toàn chân polyp bằng 
dung dịch NaCl 0.9% và 2ml dung dịch HSE 3% dưới chân polyp, dùng Snare cắt rộng chân polyp, 
sau cắt kẹp 3 clip tại chân polyp,lấy mẫu gửi gpb. Kèm theo đó vài polyp nhỏ kt#0.5-0.8cm rải rác ở 
đại trực tràng đã được xử lý cắt qua nội soi. 

+ Lần 2: sau 6 tháng: vết cắt polyp lành tốt 

Siêu âm ổ bụng:  Gan nhiễm mỡ độ I – Nốt vôi hóa chủ mô tiền liệt tuyến 

GPB: Carcinôm tuyến biệt hóa rõ (Haggitt 1), trên nền u tuyến ống loạn sản độ cao của trực tràng, 
cuống polyp không có tế bào loạn sản. 

Các xét nghiệm và cận lâm sàng khác nằm trong giới hạn bình thường. 
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4. Bàn luận: 
Ở bệnh nhân này, hoàn toàn không có triệu chứng của ung thư đại tràng, chỉ phát hiện sớm khi 
được nội soi tầm soát đường tiêu hóa. 

Nhờ chức năng phóng đại và nhuộm BLI – LCI của máy nội soi FUJIFIM 7000 mà có thể đánh giá
tương đối dựa vào phân độ JNET 2014 để có hướng xử trí triệt để cho bệnh nhân nhẹ nhàng và an 
toàn. 

Vai trò của BS giải phải bệnh trong đọc kết quả rõ ràng, từng chi tiết: polyp, chân polyp. 



5. Kết luận: 
Polyp đại tràng hoàn toàn không có triệu chứng hoặc triệu chứng mơ hồ. 

Trên 95% ung thư đại tràng xuất phát từ polyp. 

Nội soi là tiêu chuẩn vàng để phát hiện và xử trí sớm polyp. 

Khi BN có triệu chứng đường tiêu hóa, hoặc nằm trong đối tượng. Bs nên giải thích cho BN đi nội
soi để tầm soát sớm bệnh lý đường tiêu hóa. 



EM XIN CHÂN THÀNH CẢM ƠN! 


