
UNG THƯ ĐẠI TRÀNG

Bs. Lê Đình Tín

Phòng Khám Tiêu Hóa – Gan Mật

Nhân một trường hợp







Chuyển phòng Cấp cứu  

lúc 10 giờ 50 cùng ngày 

với chẩn đoán: Theo dõi   

Viêm ruột thừa vỡ.







Chuyển Bv Bình Dân ngày 

10/10/2025 với chẩn đoán: 

Theo dõi K đại tràng ngang 

xâm lấn dạ dày, ổ bụng và 

hạch, Thiếu máu.







Tường trình phẩu thuật





Xin cảm ơn Bác sỹ Nguyễn Phú 

Hữu và Bác sỹ Trần Thiện Hoà  (Bv 

Bình Dân) đã cho thông tin.



Hiện bệnh nhân 

bỏ tái khám, chỉ 

uống thuốc nam, 

suy kiệt.



✓ Đau quanh rốn dây dưa > 1 năm, đi cầu 1-2 lần/ngày, 1 tháng trước khám tại Bệnh viện đa khoa 

tỉnh, Nội soi dạ dày Viêm dạ dày, Nội soi đại tràng: bình thường gợi ý Viêm dạ dày, Hội chứng 

ruột kích thích.

✓ Siêu âm đã hướng dẫn và CT giúp chẩn đoán.

✓ Bệnh nhân có lẽ đã bị Viêm đại tràng từ trước làm cho các cuộc nội soi đại tràng ở tỉnh trước đó 

và ở Bệnh viện Bình Dân sau này không đến được khối u ở đại tràng ngang do đại tràng sigma bị 

viêm dính, gập góc (tường trình của Bệnh viện Bình Dân). 

Nhận xét và Bàn Luận
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✓ Đây là một trong những trường hợp ít gặp mà chẩn đoán ung thư đại tràng không dựa vào 

nội soi đại tràng mà nhờ siêu âm hướng dẫn sau đó CT và phẩu thuật xác minh chẩn đoán.

✓ Chẩn đoán trễ, ung thư đã xâm lấn dạ dày, di căn hạch và ổ bụng.

Nhận xét và Bàn Luận
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Mặc dù hiện tại vẫn đóng vai trò trung tâm để chẩn đoán ung thư đại tràng nhưng 

vẫn có những trường hợp đặc biệt không thể chỉ dựa vào nội soi đại tràng mà cần phối 

hợp các phương tiện khác để chẩn đoán được bệnh.

Kết luận
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Cảm ơn sự chú ý lắng nghe của quý vị.
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