
 y häc thùc hµnh (694) - sè 12/2009 
  
  
 

40 

KÕt luËn 
Bµi thuèc "Gi¸ng ¸p - 08" víi liÒu ngµy 1 thang; 

thêi gian ®iÒu trÞ trong 21 ngµy liªn tôc ë 32 bÖnh 
nh©n THA ®é I, II; giai ®o¹n I, II cã RLCHLP m¸u; ®é 
tuæi trung b×nh 62 cã t¸c dông lµm h¹ huyÕt ¸p vµ 
kh«ng thÊy t¸c dông kh«ng mong muèn cña thuèc. 
KÕt qu¶ cô thÓ nh­ sau:  

* HiÖu qu¶ h¹ HA trªn bÖnh nh©n THA cã 
RLCHLP m¸u: 

+ Lµm h¹ huyÕt ¸p HA trªn huyÕt ¸p th­êng quy 
cã ý nghÜa thèng kª víi p < 0,001; ®Æc biÖt cã 84,4% 
HA vÒ b×nh th­êng.  

+ Lµm h¹ huyÕt ¸p HA trªn huyÕt ¸p 24h:  
- ë 100% bÖnh nh©n HATT; 84,4% HATTr; 93,8% 

HATB.  
- HA lóc thøc, lóc ngñ; c¸c ®Ønh cao HA trong 

ngµy; BPL t©m thu vµ t©m tr­¬ng ®Òu gi¶m so víi 
tr­íc ®iÒu trÞ víi p < 0,001. 

- Sau ®iÒu trÞ t¨ng tròng HA (dipper), gi¶m kh«ng 
cã tròng HA (non-dipper) vµ tròng s©u HA (super-
dipper) cã ý nghÜa thèng kª víi p < 0,01 

- HiÖu qu¶ chung cña thuèc ®¹t 93,8%. Trong ®ã: 
HiÖu qu¶ tèt ®¹t 18,7%; kh¸ ®¹t 48,8%; trung b×nh ®¹t 
31,3% 

- Theo YHCT: Thuèc "gi¸ng ¸p - 08" lµm h¹ HA ë 
c¶ 3 thÓ cña YHCT so víi tr­íc ®iÒu trÞ (p < 0,001). 

* T¸c dông ®iÒu chØnh RLCHLP m¸u: Thuèc lµm 
gi¶m 17,45% cholesterol, 39,79% triglycerid, 24,77% 
LDL-c m¸u cã ý nghÜa thèng kª víi p < 0,001. 

* T¸c dông kh«ng mong muèn cña bµi thuèc 
"Gi¸ng ¸p - 08”:  

Kh«ng cã tr­êng hîp nµo bÞ dÞ øng hay mÈn ngøa 
ngoµi da, hay ngé ®éc thuèc, kh«ng cã ai ph¶i ngõng 

thuèc khi ®iÒu trÞ. Sau ®iÒu trÞ c¸c chØ sè huyÕt häc, 
hãa sinh m¸u ë BN nghiªn cøu so víi tr­íc ®iÒu trÞ 
thay ®æi kh«ng cã ý nghÜa thèng kª (p > 0,05). C¸c 
xÐt nghiÖm vÉn trong giíi h¹n b×nh th­êng.  
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THIÕU M¸U CÊP M¹C TREO RUéT: NH¢N 9 TR¦êNG HîP §¦îC PHÉU THUËT  

T¹I BÖNH VIÖN VIÖT §øC 
 

NguyÔn TrÇn Thñy,  
Bïi Trung NghÜa, TrÞnh Hång S¬n 

 

§ÆT VÊN §Ò 
ThiÕu m¸u m¹c treo ®­îc ®Þnh nghÜa lµ t×nh tr¹ng 

t­íi m¸u kh«ng ®ñ cho nhu cÇu chuyÓn hãa cña bÊt 
cø c¬ quan chÝnh yÕu nµo ®­îc cung cÊp m¸u bëi 
tuÇn hoµn m¹c treo bao gåm d¹ dµy, gan, tói mËt, 
tôy, l¸ch, ruét non vµ ®¹i trµng [11]. ThiÕu m¸u cÊp 
m¹c treo ruét (acute mesenteric ischemia) ®­îc ph©n 
lo¹i theo 4 nhãm nguyªn nh©n ®ã lµ thuyªn t¾c 
(embolus) ®éng m¹ch m¹c treo trµng trªn (§MMTTT), 
huyÕt khèi (thrombosis) §MMTTT, thiÕu m¸u m¹c 
treo kh«ng do t¾c nghÏn (non-occlusive mesenteric 
ischaemia) vµ huyÕt khèi tÜnh m¹ch m¹c treo [3], [12]. 
§èi víi thiÕu m¸u ®¹i trµng do thiÕu m¸u ®éng m¹ch 
m¹c treo trµng d­íi hoÆc sù chÌn Ðp ruét tõ bªn 
ngoµi cïng víi sù t¹o huyÕt khèi tÜnh m¹ch m¹c treo 

thø ph¸t th× cã sù kh¸c biÖt vÒ mÆt nguyªn nh©n vµ 
biÓu hiÖn l©m sµng [4]. 

ThiÕu m¸u cÊp tÝnh m¹c treo ruét lµ mét cÊp cøu 
chiÕm kho¶ng 0,1-0,9% tæng sè bÖnh nh©n nhËp viÖn 
v× ®au bông, cÇn ph¶i chÈn ®o¸n sím vµ ®iÒu trÞ kÞp 
thêi ®Ó phôc håi l­u l­îng m¸u cÊp cho m¹c treo ruét 
vµ ®Ó tr¸nh ho¹i tö ruét, tö vong [4], [10]. BÖnh 
th­êng chÈn ®o¸n muén do triÖu chøng l©m sµng 
kh«ng ®iÓn h×nh vµ c¸c xÐt nghiÖm th­êng quy kh«ng 
®Æc hiÖu ®Ó chÈn ®o¸n. Tû lÖ tö vong sau mæ kho¶ng 
60-90%. Chóng t«i thùc hiÖn nghiªn cøu nµy víi môc 
®Ých nh×n l¹i chÈn ®o¸n vµ ph©n tÝch nguyªn nh©n, c¬ 
chÕ bÖnh sinh cña bÖnh lý phøc t¹p nµy gãp mét 
phÇn gióp cho c¸c phÉu thuËt viªn l­u ý ph¸t hiÖn 
bÖnh sím ®Ó cã ph­¬ng h­íng ®iÒu trÞ kÞp thêi. 



y häc thùc hµnh (694) - sè 12/2009   
  
  
 

41

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §èi t­îng. 
Nghiªn cøu nµy ®­îc thùc hiÖn trªn tÊt c¶ nh÷ng 

bÖnh nh©n cã chÈn ®o¸n ra viÖn lµ ho¹i tö ruét hoÆc 
thiÕu m¸u ruét do thiÕu m¸u cÊp m¹c treo ruét ®­îc 
phÉu thuËt t¹i BÖnh viÖn ViÖt §øc ë mäi løa tuæi 
kh«ng ph©n biÖt vÒ giíi tõ th¸ng 7/2005 ®Õn th¸ng 
12/2007. 

2. Tiªu chuÈn lùa chän bÖnh nh©n 
BÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n ra viÖn lµ ho¹i tö ruét 

hoÆc thiÕu m¸u ruét do thiÕu m¸u cÊp m¹c treo ruét 
®­îc ®iÒu trÞ phÉu thuËt. 

Tiªu chuÈn lo¹i trõ 
- ChÈn ®o¸n thiÕu m¸u cÊp m¹c treo ruét mµ 

kh«ng phÉu thuËt 
- Ho¹i tö ruét do nguyªn nh©n kh¸c: viªm ruét 

ho¹i tö, t¾c ruét, xo¾n ruét… 
3. Ph­¬ng ph¸p. 
Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu m« t¶ l©m sµng, håi cøu. 

Hå s¬ ®­îc thu thËp qua c¸c b­íc: tra tªn bÖnh nh©n 
trong sæ giao ban néi tró tõ ®ã lÊy hå s¬ t¹i phßng l­u 
tr÷ BÖnh viÖn ViÖt §øc. C¸c sè liÖu ®­îc thu thËp bao 
gåm tuæi, giíi, c¸c ®Æc ®iÓm l©m sµng, xÐt nghiªm 
m¸u, c¸c kü thuËt chÈn ®o¸n h×nh ¶nh, ®¸nh gi¸ tr­íc 
vµ trong mæ. ChÈn ®o¸n t¾c m¹ch m¹c treo ruét dùa 
vµo sù ghi nhËn tæn th­¬ng trong biªn b¶n phÉu thuËt 
cña tõng hå s¬ bÖnh ¸n. 

Xö lý sè liÖu: Dïng phÇn mÒm thèng kª y häc 
SPSS 13.0 

KÕT QU¶ 
Trong sè 9 bÖnh nh©n, cã 4 n÷ (44,4%) vµ 5 nam 

(55,6%). Tuæt trung b×nh lµ 60 ± 13,5 tuæi, thÊp nhÊt 
lµ 35, cao nhÊt lµ 78.  

§Æc ®iÓm l©m sµng cña 9 bÖnh nh©n  
B¶ng 1: §Æc ®iÓm l©m sµng cña 9 bÖnh nh©n 
 

§Æc ®iÓm l©m sµng Sè BN Tû lÖ % 
§au bông 9 100 

Sèt 3 33.3 
N«n 1 11.1 

BÝ trung ®¹i tiÖn 4 44.4 
Ph©n cã m¸u 2 22.2 

Rèi lo¹n tri gi¸c 1 11.1 
Bông ch­íng 9 100 

Ph¶n øng thµnh bông 5 55.6 
Viªm phóc m¹c 4 44.4 

 
B¶ng 2: TiÒn sö vµ bÖnh phèi hîp 
 

BÖnh phèi hîp BÖnh nh©n TØ lÖ (%) 
T¨ng huyÕt ¸p 2 22.2 

Tai biÕn m¹ch m¸u n·o 1 11.1 
BÖnh van tim, LNHT 1 11.1 

Rung nhÜ 1 11.1 
TiÒn sö   

NghiÖn r­îu, x¬ gan 1 11.1 
Sau mæ c¾t khèi t¸ tôy 1 11.1 
Sau mæ tim phæi m¸y 1 11.1 

C¾t 3/4 d¹ dµy 1 11.1 

B¶ng 3: §Æc ®iÓm cËn l©m sµng 
 

 Sè BN TØ lÖ (%) 
B¹ch cÇu > 1000/mm³ 5 55.6 

Hematocrit > 50% 2 22.2 
Creatinin> 180 #mol/l 4 44.4 

XQ bông (9) B×nh th­êng 1 11.1 
 Møc n­íc h¬i 2 22.2 
 Quai ruét gi·n 6 66.7 

Siªm ©m bông (9) DÞch æ bông 5/9 55.6 
 Quai ruét gi·n 2/9 22.2 
 Thµnh ruét dµy 4/9 44.4 

Chôp c¾t líp vi tÝnh æ bông 2 22.2 
 
CLVT bông chØ ®­îc thùc hiÖn cho 2 bÖnh nh©n, 

chØ cã mét tr­êng hîp chôp víi thuèc c¶n quang. C¶ 
hai tr­êng hîp ®Òu cã h×nh ¶nh quai ruét gi·n vµ 
thµnh ruét non dµy. 

B¶ng 4: Danh s¸ch bÖnh nh©n vµ chÈn ®o¸n tr­íc 
mæ 

Sè 
TT 

Hä vµ tªn Giíi Tuæi ChÈn ®o¸n 
tr­íc mæ 

M· hå s¬ 

1 §Æng ThÞ Ng N÷ 56 VPM tiªn 
ph¸t 

21002-K65 

2 Ng« Ngäc T Nam 35 
VPM do 

viªm ruét 
ho¹i tö 

18436-K65 

3 §Æng ThÞ § N÷ 58 T¾c ruét 1667-K56 

4 NguyÔn ThÞ M N÷ 46 T¾c m¹ch 
m¹c treo 

6663-K59 

5 NguyÔn ThÞ Ch N÷ 58 T¾c ruét 28168-K59 

6 NguyÔn An T Nam 78 T¾c ruét do 
b· thøc ¨n 

3176-K56 

7 Bïi V¨n T Nam 72 T¾c m¹ch 
m¹c treo 

7718-I74 

8 NguyÔn V¨n M Nam 70 
VPM do 

thñng t¹ng 
rçng 

6722-I74 

9 V­ V¨n L Nam 67 
Viªm tôy 

ho¹i tö sau 
mæ DPC 

13662-T81 

 
BµN LUËN 
1. Sù cÊp m¸u cña ruét. 
Kho¶ng 20-25% cung l­îng m¸u ®­îc ph©n bè 

cho c¸c §M t¹ng bao gåm §M th©n t¹ng, §MMTTT 
vµ §MMTTD. §M th©n t¹ng cÊp m¸u cho d¹ dµy, 
l¸ch, mét phÇn gan vµ tôy, ®o¹n I, II t¸ trµng. 
§MMTTT cÊp m¸u cho ®o¹n II, III t¸ trµng, toµn bé 
ruét non vµ ®¹i trµng gãc l¸ch. §MMTTD cÊp m¸u 
cho ®¹i trµng xuèng, ®¹i trµng sigma vµ trùc trµng. 
TMMMTT kh«ng cã van, nhËn m¸u trë vÒ tõ ruét non, 
®¹i trµng ph¶i, mét phÇn cña t¸ tôy vµ d¹ dµy 
(TMMTTT th­êng kÕt hîp víi th©n tÜnh m¹ch l¸ch – 
m¹c treo trµng t¹o thµnh tÜnh m¹ch cöa). BÊt kú nÕu 
t¾c §M hay TM m¹c treo ®Òu cã thÓ dÉn tíi thiÕu m¸u 
ruét nÕu tuÇn hoµn bªn kh«ng ®ñ cÊp m¸u thay thÕ 
hoÆc kh«ng ®­îc xö trÝ kÞp thêi. 
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2. Nguyªn nh©n vµ c¬ chÕ bÖnh sinh. 
Nguyªn nh©n thiÕu m¸u cÊp tÝnh m¹c treo ruét cã thÓ chia thµnh 4 nhãm sau:  
B¶ng 5: Nguyªn nh©n thiÕu m¸u m¹c treo ruét theo Oldenburg WA. 

Nguyªn nh©n Tû lÖ (%) BiÓu hiÖn YÕu tè nguy c¬ §iÒu trÞ 
T¾c §MMT 

(arterial embolism) 
40-50 CÊp tÝnh Lo¹n nhÞp, nhåi m¸u c¬ tim, thÊp tim, rung 

nhÜ, tiÒn sö nghÏn m¹ch 
LÊy huyÕt khèi, papaverine, c¾t ®o¹n 

ruét ho¹i tö 
NghÏn §MMT 

(arterial thrombosis) 
25 ¢m thÇm, 

t¨ng dÇn 
V÷a x¬ §M, t¨ng ®«ng, rèi läan estrogen Papaverine, lÊy huyÕt khèi, c¾t ®o¹n 

ruét ho¹i tö, lµm cÇu nèi m¹ch 

Kh«ng t¾c nghÏn 
(nonocclusive) 

20 CÊp hoÆc 
b¸n cÊp 

Gi¶m cung l­îng m¸u, huyÕt ¸p thÊp, ngé 
®éc digoxin, block ©-receptor, tim phæi 

m¸y, sèc tim, nhiÔm trïng 

§iÒu trÞ nguyªn nh©n, papaverine, c¾t 
®o¹n ruét 

NghÏn tÜnh m¹ch 
(venous thrombosis) 

5-10 B¸n cÊp 
Suy tim ph¶i, t¾c tÜnh m¹ch s©u, t¨ng ¸p 

lùc TM cöa, viªm gan, viªm tôy, sau phÉu 
thuËt bông, bÖnh HC h×nh liÒm 

LÊy huyÕt khèi, c¾t ®o¹n ruét, 
heparin, 

 - T¾c §MMTTT trªn do thuyªn t¾c 
Th­êng hiÕm khi cã tiÒn sö thiÕu m¸u ruét tr­íc ®ã. Côc huyÕt khèi g©y thuyªn t¾c §M m¹c treo th­êng 

xuÊt ph¸t tõ tim. Th­êng x¶y ra ë nh÷ng bÖnh nh©n cã bÖnh van tim, d·n nhÜ tr¸i, nhåi m¸u c¬ tim, lo¹n nhÞp 
nhÜ, d·n buång thÊt kÌm víi u nhÇy. Thuyªn t¾c do thÇy thuèc t¹o ra cã thÓ s¶y ra sau th«ng tim, chôp m¹ch. 
Côc huyÕt khèi cã thÓ lµm t¾c nghÏn hoµn toµn hoÆc mét phÇn lßng ®éng m¹ch [8]. 

HuyÕt khèi th­êng cã xu h­íng n»m t¹i nh÷ng vÞ trÝ gi¶i phÉu cã hÑp tù nhiªn, th­êng lµ ngay sau chç xuÊt 
ph¸t chÝnh cña ®éng m¹ch. §iÓn h×nh côc huyÕt khèi th­êng n»m sau gèc §MMTTT vµi centimet. V× vËy khi cã 
t¾c nghÏn th× cßn l¹i vµi nh¸nh gÇn nu«i hçng trµng kh«ng bÞ thiÕu m¸u vµ ®o¹n gÇn cña hçng trµng ®­îc b¶o 
tån. [1], [10] 

S¬ ®å 1: biÓu hiÖn vÞ trÝ th­êng gÆp cña HK vµ thuyªn t¾c §MMTTT [10]. 
 

   
 

 
- T¾c §MMTTT cÊp do huyÕt khèi 
HuyÕt khèi x¶y ra t¹i nh÷ng vÞ trÝ hÑp do x¬ v÷a 

®éng m¹ch nÆng, th­êng nhÊt t¹i gèc §MMTTT. 
Nh÷ng bÖnh nh©n th­êng cã triÖu chøng b¸o tr­íc 
cña thiÕu m¸u m¹c treo m¹n tÝnh, bao gåm ®au bông 
c¬n sau ¨n, sî thøc ¨n, tiªu ch¶y, sót c©n. HÇu hÕt 
bÖnh nh©n cã v÷a x¬ §M lan táa kÌm tiÒn sö thiÕu 
m¸u m¹ch vµnh, m¹ch n·o, m¹ch ngo¹i biªn [8]. 

PhÇn lín nh÷ng bÖnh nh©n nµy, m¶ng v÷a x¬ t¹i 
gèc §MMTTT cã thÓ tiÕn triÓn trong thêi gian nhiÒu 
n¨m. Do ®ã ®· cã tuÇn hoµn bµng hÖ ®Õn §MMTTT, 
chñ yÕu tõ §M th©n t¹ng vµ §MMTTD. Khi cã mÊt 
n­íc, cung l­îng tim gi¶m vµ t×nh tr¹ng t¨ng ®«ng lµ 
nh÷ng yÕu tè gãp phÇn t¹o huyÕt khèi t¹i nh÷ng vÞ trÝ 

hÑp. Trong tr­êng hîp huyÕt khèi t¹i gèc cña 
§MMTTT th× thiÕu m¸u ruét sÏ x¶y ra tõ ®o¹n ®Çu 
hçng trµng ®Õn ®o¹n gi÷a ®¹i trµng ngang. 

- ThiÕu m¸u m¹c treo ruét kh«ng do t¾c nghÏn 
(nonocclusive mesenteric ischemia), hoÆc “ho¹i tö 
ruét mµ cã m¹ch m¸u m¹c treo th«ng tho¸ng”, lµ mét 
t×nh tr¹ng hiÕm gÆp do c¸c m¹ch m¸u nhá bÞ co th¾t 
nÆng, liªn tôc g©y ra thiÕu m¸u ruét [6] [8]. BÖnh lý 
nµy ®­îc Ende m« t¶ lÇn ®Çu tiªn vµo n¨m 1958, sù 
co m¹ch m¹c treo ruét m¹nh vµ kÐo dµi dÉn ®Õn 
thiÕu hôt l­u l­îng mao m¹ch m¹c treo ruét g©y ra 
vßng xo¾n thiÕu m¸u côc bé vµ t×nh tr¹ng nhiÔm trïng 
toµn th©n. T¸c ®éng nµy ®­îc t¨ng thªm víi nh÷ng 
rèi lo¹n tr­íc ®ã cña m¹ch m¸u m¹c treo ruét. 
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Tr­êng hîp huyÕt ¸p b×nh th­êng, tuy hÑp nh­ng #M 
m¹c treo ruét vÉn cung cÊp ®ñ l­u l­îng m¸u. Khi 
trôy m¹ch sÏ lµm gi¶m l­u l­îng ®¸ng kÓ vµ g©y nªn 
t¸c ®éng trªn. §a sè tr­êng hîp x¶y ra trong t×nh 
tr¹ng h¹ huyÕt ¸p do nhiÒu nguyªn nh©n kh¸c nhau 
nh­ nhåi m¸u c¬ tim, suy tim, mÊt m¸u nÆng, cho¸ng 
nhiÔm trïng, nhÞp nhanh thÊt kÞch ph¸t, lo¹n nhÞp, 
phÉu thuËt tim cã hç trî THNCT ®· ®­îc t¸c gi¶ Allen 
[2] th«ng b¸o. Ngoµi ra, c¸c thuèc g©y co m¹ch ®­îc 
dïng ®iÒu trÞ cho¸ng, t×nh tr¹ng c« ®Æc m¸u, ch¹y 
thËn nh©n t¹o, Digoxin ®­îc coi nh­ lµ nh÷ng yÕu tè 
hç trî cho biÕn chøng nµy.  

- HuyÕt khèi tÜnh m¹ch 
RÊt khã ph©n biÖt gi÷a t¾c §M vµ TM nhÊt lµ ë 

giai ®o¹n cuèi. H¬n n÷a, huyÕt khèi TM cã thÓ thø 
ph¸t sau t¾c §M. Nh÷ng yÕu tè thuËn lîi cho chÈn 
®o¸n huyÕt khèi tÜnh m¹ch lµ t×nh tr¹ng t¨ng ®«ng 
m¸u nh­: thiÕu antithrombin III, thiÕu Protein S, thiÕu 
Protein C, t¨ng kh¸ng thÓ cardiolipin, thrombocytose. 
TÇn suÊt huyÕt khèi tÜnh m¹ch gia t¨ng ë nh÷ng BN 
cã t¨ng ¸p lùc tÜnh m¹ch cöa, viªm nhiÔm æ bông, 
chÊn th­¬ng bông, tiÒn c¨n viªm t¾c tÜnh m¹ch s©u, 
rèi lo¹n hormon (phô n÷ cã thai, nh÷ng phô n÷ xö 
dông thuèc tr¸nh thai l©u ngµy), sau phÉu thuËt 
bung… Ngoµi ra cßn cã yÕu tè gia ®×nh, tû lÖ nµy t¨ng 
nªn khi cã gen di truyÓn g©y huÕt khèi v íi sù ®ét biÕn 
G1691A m· hãa yÕu tè V, ®ét biÕn Sù ®ét biÕn 
G20210A m· hãa yÕu tè II.Trong sè c¸c thÓ TMMTR 
cÊp, huyÕt khèi tÜnh m¹ch cã tiªn l­îng tèt nhÊt víi tû 
lÖ tö vong tõ 20%-38% [7]. 

3. ChÈn ®o¸n. 
ChÈn ®o¸n thiÕu m¸u m¹c treo cÊp rÊt cÇn thiÕt 

nh­ng còng lµ mét th¸ch ®è trªn l©m sµng v× nh÷ng 
dÊu hiÖu vµ triÖu chøng cña bÖnh th­êng ®a d¹ng vµ 
kh«ng ®Æc hiÖu. Kh¶ n¨ng chÞu ®ùng thiÕu m¸u cña 
ruét kÐm (chØ 120-180 phót) [9], do ®ã ®ßi hái ph¶i 
chÈn ®o¸n nhanh, chÝnh x¸c ®Ó cã h­íng ®iÒu trÞ 
thÝch hîp víi môc ®Ých gi¶m ®­îc tØ lÖ tö vong cho 
bÖnh nh©n.  

Trong nghiªn cøu cña chóng t«i, tØ lÖ nam/n÷ lµ 
5/4, kh«ng gièng nh­ nh÷ng b¸o c¸o cña c¸c t¸c gi¶ 
n­íc ngoµi lµ thiÕu m¸u m¹c treo chiÕm th­êng gÆp ë 
n÷ [4]. Tuy nhiªn nghiªn cøu cña NguyÔn TuÊn vµ 
céng sù thùc hiÖn t¹i BÖnh viÖn Chî RÉy cho kÕt qu¶ 
t­¬ng tù chóng t«i. Tuæi trung b×nh bÖnh nh©n 60 tuæi, 
kÕt qu¶ nµy còng t­¬ng tù nh­ nh÷ng b¸o c¸o cña 
c¸c t¸c gi¶ kh¸c.  

Theo b¶ng 1 trong nghiªn cøu cña chóng t«i, triÖu 
chøng ®au bông th­êng gÆp nhiÒu nhÊt chiÕm 100%, 
tiÕp theo lµ bÝ trung ®¹i tiÖn 44.4%, sèt 33.3%, ph©n 
cã m¸u chiÕm 22.2%. Khi th¨m kh¸m 33.3% bÖnh 
nh©n cã sèt, 100% bÖnh nh©n cã ch­íng bông, dÊu 
hiÖu ph¶n øng thµnh bông chiÕm 55.6%, dÊu hiÖu 
viªm phóc m¹c chiÕm 44.4%. §©y lµ nh÷ng dÊu hiÖu 
th­êng gÆp ë nh÷ng bÖnh nh©n thiÕu m¸u m¹c treo 
cÊp vµ tØ lÖ nµy còng t­¬ng tù c¸c b¸o c¸o kh¸c. 

Theo b¶ng 2, trªn xÐt nghiÖm cËn l©m sµng cã 
55.6% bÖnh nh©n b¹ch cÇu cao, dÊu hiÖu c« ®Æc 

m¸u Hematocrit > 50% chiÕm 22.2%, dÊu hiÖu suy 
thËn 44.4%. KÕt qu¶ nµy còng phï hîp víi giai ®o¹n 
muén cña bÖnh. 

Nh÷ng ph­¬ng tiÖn chÈn ®o¸n c¬ b¶n chØ ph¸t 
hiÖn nh÷ng dÊu hiÖu thay ®æi cña ruét trong giai ®o¹n 
muén, trªn XQ bông dÊu hiÖu quai ruét gi·n 66.7%, 
dÊu hiÖu møc n­íc h¬i 22.2%. Siªu æ bông ph¸t hiÖn 
dÞch æ bông 55.6%, quai ruét gi·n 22.2%, thµnh ruét 
dµy 44.4% (theo b¶ng 3). Kh«ng cã tr­êng hîp nµo 
®­îc lµm siªu ©m Doppler m¹ch. Chôp c¾t líp vi tÝnh 
æ bông (CLVTOB) víi tiªm thuèc c¶n quang lµ 
ph­¬ng tiÖn chÈn ®o¸n cã thÓ cung cÊp toµn bé c¸c 
t×nh tr¹ng trong æ bông nhanh chãng, cã thÓ chÈn 
®o¸n t¾c m¹ch m¹c treo víi ®é nh¹y 64-82%, ®é ®Æc 
hiÖu 92% [5], [9]. 

DÊu hiÖu ®Æc hiÖu cña CLVT trong chÈn ®o¸n 
thiÕu m¸u m¹c treo do t¾c §MMTT lµ: huyÕt khèi 
§MMTT, h¬i trong thµnh ruét, thµnh ruét kh«ng b¾t 
thuèc c¶n quang, dÊu hiÖu thiÕu m¸u t¹ng ®Æc. Trong 
tr­êng hîp thiÕu m¸u m¹c treo ruét kh«ng do t¾c 
nghÏn th× ph­¬ng tiÖn chÈn ®o¸n chÝnh lµ chôp m¹ch 
m¸u (angiography) víi 4 tiªu chuÈn: hÑp t¹i gèc cña 
c¸c nh¸nh §MMTTT; cã chç gi·n, hÑp lu©n phiªn cña 
c¸c nh¸nh m¹c treo, dÊu hiÖu “chuçi xóc xÝch” (string 
of sausage sign); co th¾t cung m¹ch m¹c treo; sù 
gi¶m ®æ ®Çy c¸c m¹ch m¸u d­íi niªm m¹c [4]. 

DÊu hiÖu trùc tiÕp trªn CLVT cña t¾c TMMTTT [7]: 
h×nh ¶nh t¨ng tû träng ë gi÷a tÜnh m¹ch m¹c treo 
trµng trªn, sau khi tiªm thuèc c¶n quang, th× tÜnh 
m¹ch (80 gi©y). Nh×n râ viÒn t¨ng tû träng ë xung 
quanh. DÊu hiÖu gi¸n tiÕp: m¸u trong æ bông, thµnh 
ruét dµy, nhiÒu khÝ trong ruét. Trong nghiªn cøu cña 
chóng t«i chØ cã 2 tr­êng hîp ®­îc CLVTOB, trong ®ã 
mét tr­êng hîp cã tiªm thuèc c¶n quang (bÖnh ¸n 7), 
cßn 1 tr­êng hîp kh«ng cã tiªm thuèc (bÖnh ¸n 8). 
C¶ hai tr­êng hîp ®Òu ph¸t hiÖn ®­îc dÊu hiÖu thµnh 
ruét dµy, nhiÒu h¬i trong ruét vµ dÞch æ bông. Tiªu 
chuÈn vµng ®Ó kh¼ng ®Þnh lµ t¾c §M hay TM lµ ph¶i 
cã h×nh ¶nh huyÕt khèi trªn chôp m¹ch m¹c treo ruét 
hoÆc CLVTOB cã tiªm thuèc hoÆc thÊy huyÕt khèi 
trong mæ. Theo b¶ng 4 chØ cã 2 bÖnh nh©n (bÖnh ¸n 
4, 7) lµ ®­îc chÈn ®o¸n tr­íc mæ lµ t¾c m¹ch m¹c 
treo, cßn l¹i 3 bÖnh nh©n chÈn ®o¸n lµ t¾c ruét (bÖnh 
¸n 3,5,6), 3 bÖnh nh©n chÈn ®o¸n viªm phóc m¹c 
(bÖnh ¸n 1,2,8) vµ 1 bÖnh nh©n chÈn ®o¸n viªm tôy 
ho¹i tö sau mæ. §¸ng tiÕc tÊt c¶ bÖnh nh©n cña 
chóng t«i ®Òu kh«ng ®­îc m« t¶ tæn th­¬ng mét c¸ch 
râ rµng trong mæ (chØ chÈn ®o¸n lµ thiÕu m¸u hoÆc 
ho¹i tö ruét do t¾c m¹ch m¹c treo) nªn kh«ng thÓ 
ph©n biÖt ®­îc chÝnh x¸c bÖnh nh©n bÞ t¾c §MMTTT 
hay TMMTTT. ViÖc ph©n tÝch tõng bÖnh nh©n, tõ tiÒn 
sö, bÖnh lý kÕt hîp, diÔn biÕn bÖnh vµ th­¬ng tæn 
trong mæ cã thÓ gióp chóng t«i mét phÇn nµo nghÜ 
®Õn nguyªn nh©n g©y t¾c m¹ch m¹c treo dùa theo 
ph©n lo¹i ë b¶ng 5. 

- BÖnh ¸n 1(b¶ng 2,4): BÖnh nh©n n÷, tiÒn sö t¨ng 
huyÕt ¸p nhiÒu n¨m, ®au bông 4 ngµy, kh«ng sèt, 
kh¸m bông cã dÊu hiÖu viªm phóc m¹c, b¹ch cÇu 
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5400, XQ vµ siªu ©m kh«ng cã dÊu hiÖu ®Æc hiÖu, 
th­¬ng tæn trong mæ: ho¹i tö mét ®o¹n håi trµng 
10cm. Chóng t«i nghÜ nhiÒu ®Õn nguyªn nh©n do t¾c 
§MMTTT. 

- BÖnh ¸n 2(b¶ng 2,4): BÖnh nh©n nam 35 tuæi, 
nghiÖn r­îu nhiÒu n¨m, x¬ gan, ®au bông ©m Ø 1 
tuÇn, vµo viÖn cã sèt, b¹ch cÇu 13500, kh¸m bông cã 
ph¶n øng ë hè chËu tr¸i, th­¬ng tæn trong mæ ®¹i 
trµng tr¸i xung huyÕt sÉm mµu, m¹ch m¹c treo ®Ëp 
tèt. Chóng t«i nghÜ nhiÒu ®Õn t¾c mét nh¸nh TMTTT. 
Chó ý r»ng theo Whalberg E th× bÖnh nh©n thiÕu m¸u 
m¹c treo do huyÕt khèi TMMTTT th­êng trÎ h¬n bÖnh 
nh©n t¾c §MMTTT. 

- BÖnh ¸n 3(b¶ng 2,4): bÖnh nh©n n÷ 58 tuæi, 
®ang ®iÒu trÞ rung nhÜ, ®au bông 2 ngµy, kh¸m bông 
cã ph¶n øng, ph©n cã m¸u, th­¬ng tæn trong mæ 1.2m 
®o¹n ruét c¸ch gãc treitz 70cm ho¹i tö, chóng t«i nghÜ 
nhiÒu ®Õn thuyªn t¾c §MMTT. 

- BÖnh ¸n 4(b¶ng 2,4): bÖnh nh©n n÷ 46 tuæi, hÑp 
van hai l¸, tim lo¹n nhÞp hoµn toµn, ®au bông 1 ngµy, 
ph©n cã m¸u, kh¸m bông cã ph¶n øng, th­¬ng tæn 
trong mæ: hçng trµng c¸ch gãc treitz 40cm, håi trµng, 
®¹i trµng lªn ho¹i tö tÝm thèi. Chóng t«i nghÜ nhiÒu 
®Õn t¾c §MMTTT. 

- BÖnh ¸n 5(b¶ng 2,4):bÖnh nh©n n÷ 58 tuæi, tiÒn 
sö c¾t 3/4 d¹ dµy, ®au bông 3 ngµy, bông cã ph¶n 
øng th­¬ng tæn trong mæ: toµn bé ruét non, vïng nèi 
vÞ trµng ho¹i tö ®en. Chóng t«i nghÜ nhiÒu kh¶ n¨ng 
t¾c TMMTTT. 

- BÖnh ¸n 6(b¶ng 2,4): bÖnh nh©n nam 78 tuæi, tai 
biÕn m¹ch m¸u n·o, kh¸m bông cã ph¶n øng, th­¬ng 
tæn trong mæ 60cm ®o¹n ruét non c¹ch håi manh 
trµng 40cm gi·n to, ø huyÕt. Chóng t«i nghÜ ®Õn t¾c 
§MMTTT. 

- BÖnh ¸n 7(b¶ng 2,4): bÖnh nh©n nam 72 tuæi, 
t¨ng huyÕt ¸p, bông cã dÊu hiÖu viªm phóc m¹c, 
chôp CLVT æ bông cã tiªm thuèc cã h×nh ¶nh thµnh 
ruét dµy, h¬i trong lßng ruét nhiÒu. Th­¬ng tæn trong 
mæ: 50 cm ®o¹n ruét non c¸ch gãc treitz 30cm sung 
huyÕt phï nÒ, thµnh ruét dµy, m¹ch m¹c treo ®Ëp 
yÕu. NghÜ ®Õn huyÕt khèi §MMTTT. 

- BÖnh ¸n 8(b¶ng 2,4): bÖnh nh©n nam 70 tuæi, 
sau mæ b¾c cÇu chñ vµnh 1 ngµy, ®au bông, l¬ m¬, 
kh¸m bông cã ph¶n øng, chôp CLVT æ bông kh«ng 
tiªm thuèc cã dÊu hiÖu thµnh ruét dµy, khÝ trong æ 
bông (xung quanh vïng ®Æt dÉn l­u mµng tim, chóng 
t«i nghÜ ®©y lµ dÉn l­u ®· ®Æt qua æ bông) nªn chÈn 
®o¸n tr­íc mæ lµ viªm phóc m¹c do thñng t¹ng rçng. 
Th­¬ng tæn trong mæ 60cm håi trµng, ®¹i trµng sigma 
ho¹i tö. Chóng t«i nghÜ ®©y lµ tr­êng hîp thiÕu m¸u 
m¹c treo ruét sau mæ tim cã tuÇn hoµn ngoµi c¬ 
thÓ(THNCT). TÇn suÊt thiÕu m¸u m¹c treo ruét sau 
phÉu thuËt tim víi THNCT thay ®æi tõ 0,2%-0,36%. 
NÕu nh­ biÕn chøng nµy t­¬ng ®èi hiÕm th× hËu qu¶ 
hÕt søc trÇm träng do tö vong tõ 67%-100% [2]. 

- BÖnh ¸n 9(b¶ng 2,4): bÖnh nh©n nam 67 tuæi, 
sau mæ c¾t khèi t¸ tôy 4 ngµy, bông ch­íng, kh¸m cã 
dÊu hiÖu viªm phóc m¹c, th­¬ng tæn trong mæ ho¹i tö 

toµn bé ruét non. Chóng t«i nghÜ r»ng hiÓu râ ph©n bè 
gi¶i phÉu TMMTTT sÏ gióp cho phÉu thuËt viªn tiÕn 
hµnh thuËn lîi nh÷ng phÉu thuËt vïng rèn gan, tôy 
t¹ng, m¹c treo ruét nh­: c¾t khèi t¸ tôy, n¹o vÐt h¹nh 
®Çu tôy, cuèng gan. Theo TrÞnh Hång S¬n víi nghiªn 
cøu gi¶i phÉu TMMTTT trªn 54 bÖnh phÈm phÉu tÝch 
tõ tö thi ng­êi lín ®· rót ra kÕt luËn: ®èi víi ung th­ 
®Çu tôy ®Ó ®¶m b¶o lÊy hÕt h¹ch vµ tæ chøc ung th­ 
viÖc béc lé râ ®o¹n cè ®Þnh TMMTTT lµ cÇn thiÕt. Khi 
phÉu tÝch mÆt sau cÇn ph¶i ph¶i phÉu tÝch tõng mm 
®Ó kiÕm so¸t tèt c¸c nh¸nh (tõ 2-3 nh¸nh) tíi khi ®Çu 
tôy ®æ vµo. TÊt nhiªn cÇn l­u ý tíi §MMTTT dï chØ cã 
1 tr­êng hîp trong nghiªn cøu thÊy §M ë bê ph¶i TM 
vµ 38 tr­êng hîp §M, TM kh«ng ch¹y s¸t liÒn nhau. 

KÕT LUËN 
ThiÕu m¸u cÊp tÝnh m¹c treo ruét lµ bÖnh hiÕm 

gÆp, triÖu chøng l©m sµng kh«ng ®iÓn h×nh, c¸c xÐt 
nghiÖm th­êng quy kh«ng ®Æc hiÖu cho chÈn ®o¸n. 
Tuy nhiªn khi gÆp bÖnh c¶nh l©m sµng bÖnh nh©n 
®au bông cã kÌm theo c¸c yÕu tè nguy c¬, kh¸m 
bÖnh kh«ng thÓ t×m ra ®­îc mét lý do gi¶i thÝch th× 
b¸c sü cÇn ph¶i nghÜ ngay ®Õn t¾c m¹ch m¹c treo. 
ViÖc chØ ®Þnh chôp CLVT cã tiªm thuèc hay chôp 
m¹ch m¹c treo ruét sÏ gióp chÈn ®o¸n sím vµ ®iÒu trÞ 
kÞp thêi, tr¸nh nh÷ng tr­êng hîp chÈn ®o¸n muén khi 
®· cã ho¹i tö ruét. 
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