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Case report 1

• Bệnh nhân Nam, 51 tuổi.

• Lý do đến khám: đau bụng.

• Bệnh sử: Bn đau bụng âm ỉ vùng hông phải, từ chiều ngày hôm 
qua, đau nhiều khi ấn mạnh hông phải, không sốt, không nôn ói. 
Bn ăn uống, tiêu tiểu bình thường, nay đến khám Medic để kiểm 
tra.

• Tiền sử: Gout đang điều trị, Viêm dạ dày ngưng theo dõi.

• Tình trạng lúc khám: BN tỉnh, tiếp xúc tốt, da niêm hồng, ấn đau 
nhẹ hông phải, McBurney(-).

• Mạch: 78 lần/phút, Nhiệt độ: 37 độ, HA: 118/76mmHg, Năng: 67Kg













Case report 2

• Bệnh nhân Nam, 71 tuổi.

• Lý do đến khám: đau hạ vị.

• Bệnh sử: 1 tuần nay, Bn thường xuyên đau bụng âm ỉ vùng hạ vị, 
chướng bụng, đầy hơi, không sốt, không nôn ói, không sụt cân. Bn 
ăn uống, tiêu tiểu bình thường, nay đến khám Medic để kiểm tra.

• Tiền sử: ĐTĐ 2.

• Tình trạng lúc khám: BN tỉnh, tiếp xúc tốt, da niêm hồng, ấn đau 
nhẹ hạ vị.

• Mạch: 72 lần/phút, Nhiệt độ: 37 độ, HA: 134/82mmHg, Năng: 50Kg















TỔNG QUAN

• Viêm túi thừa đại tràng là tình 
trạng viêm cấp tính của một hoặc 
nhiều túi thừa đại tràng.

• Túi thừa đại tràng là các túi nhỏ 
hình thành do niêm mạc và dưới 
niêm mạc thoát vị qua lớp cơ 
thành đại tràng.



CƠ CHẾ BỆNH SINH

• Cơ chế chính chưa hoàn toàn hiểu rõ. Các yếu tố liên quan:

Tăng áp lực trong lòng đại tràng: tạo điều kiện cho niêm mạc 
thoát vị qua thành đại tràng->hình thành túi thừa->tắc nghẽn cổ 
túi thừa: khi ứ đọng phân hoặc các chất trong lòng ruột->tăng áp 
lực trong túi thừa, viêm, phù nề, có thể dẫn đến thiếu máu thành 
túi thừa, thủng vi thể hoặc đại thể.



SIÊU ÂM BỤNG

- Túi thừa đại tràng: thường không thấy trên siêu âm.

- Viêm túi thừa đại tràng:

Thường luôn kết hợp viêm đại tràng kế cận.

Túi thừa chứa phân, dịch hoặc khí.

Thâm nhiễm mỡ quanh túi thừa bị viêm.

Tăng tưới máu vùng viêm nhiễm và hạch phản ứng.



CT BỤNG CÓ TIÊM THUỐC CẢN QUANG

• là phương tiện hình ảnh quan trọng nhất đánh giá viêm túi thừa 
cấp, đặc biệt khi chẩn đoán chưa rõ hoặc nghi ngờ biến chứng.

• Dấu hiệu:

Dày thành đại tràng.

Túi thừa.

Tăng đậm độ/ thâm nhiễm mỡ quanh đại tràng.

Tăng bắt thuốc thành ruột.

Dịch quanh đại tràng.

Khí ngoài lòng ruột



BIẾN CHỨNG

• Áp xe

• Thủng

• Viêm phúc mạc

• Rò

• Hẹp/tắc đại tràng

• Nhiễm trùng huyết



ĐIỀU TRỊ

• Viêm túi thừa không biến chứng: điều trị nội khoa.

• Viêm túi thừa có biến chứng: Nhập viện, kháng sinh đường tĩnh 
mạch, phẫu thuật nếu thủng, viêm phúc mạc hoặc không đáp 
ứng điều trị.



KẾT LUẬN

• Viêm túi thừa đại tràng là tình trạng viêm cấp tính của một hoặc 
nhiều túi thừa đại tràng.

• Siêu âm bụng là phương tiện chẩn đoán đầu tay: không xâm 
lấn, nhanh, dễ thực hiện, chi phí thấp.

• CT bụng có tiêm thuốc cản quang là phương tiện hình ảnh 
quan trọng nhất đánh giá viêm túi thừa cấp, đặc biệt khi chẩn 
đoán chưa rõ hoặc nghi ngờ biến chứng.

• Việc phát hiện sớm giúp theo dõi và điệu trị kịp thời tránh các 
biến chứng đi kèm.



Trân trọng cảm ơn.


