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VIÊM RU T TH A C P

1- i c ng: 
D ch t  h c: viêm ru t th a c p là b nh lý c p c u ngo i khoa th ng g p nh t. Nam 
gi i có t  l  m c b nh h i cao h n so v i n  (1,7:1).  tu i m c b nh th ng g p nh t:
15-30 tu i.

C  ch  h u h t là do t c ngh n lòng ru t th a. Nguyên nhân c a s  t c ngh n th ng g p
nh t là s  phì i h ch b ch huy t thành ru t th a do viêm nhi m. Các nguyên nhân gây 
t c ngh n khác là: s n phân, d  v t, u b u…

Gi i ph u: ru t th a có chi u dài thay i (2-20 cm). G c ru t th a là n i h i t  c a ba 
dãi c  d c c a manh tràng. G c ru t th a t ng i c nh v  m t gi i ph u, nh ng u
ru t th a có th  thay i v  trí. u c a ru t th a có th  n m  các v  trí sau: sau manh 
tràng trong phúc m c (65%), ch u hông (30%), sau phúc m c (2%), tr c h i tràng (1%), 
sau h i tràng (0,4%). Khi manh tràng thay i v  trí (do ru t xoay ch a hoàn ch nh), ru t
th a có th  n m  cao h n v  trí bình th ng (d i gan).  BN b o ng c ph  t ng,
ru t th a n m  h  ch u trái. 

Vi khu n h c: vi khu n gây b nh bao g m c  ch ng hi u khí và y m khí. Ch ng vi 
khu n hi u khí th ng g p nh t là E. coli, ch ng y m khí th ng g p nh t là Bacteroides 
fragilis. C y khu n d ch quanh ru t th a cho k t qu  d ng tính trong h u h t các tr ng
h p ru t th a ã v  m . M t t  l áng k  các tr ng h p ru t th a ho i t  c ng cho k t
qu  c y khu n d ng tính. Tuy nhiên, i v i các tr ng h p còn l i, t  l  c y khu n
d ng tính th ng không áng k .

Th  lâm sàng c a viêm ru t th a c p (hình 1): chi m t  l  cao nh t là viêm ru t th a
ch a v  m . Viêm ru t th a ch a v  m  di n ti n qua ba giai o n: phù n  (sung huy t), 
nung m , ho i t . Ru t th a viêm v  m  t  do d n n viêm phúc m c, tr c tiên là 
viêm phúc m c ch u, sau ó là viêm phúc m c toàn th  . Ru t th a v  m   nh ng c
khu trú b i các quai ru t hay m c n i l n bao quanh  d n n hình thành áp-xe ru t th a.
S  l ng m  trong áp-xe ru t th a có th  thay i. N u m c d n l u ng c vào 
manh tràng, ph n ng nhi m trùng có th c d p t t, d n n hình thành ám quánh 
ru t th a. Ng c l i,  áp-xe có th  v  m , gây viêm phúc m c (k  hai). ám quánh ru t
th a c ng có th  là k t qu  c a s  bao b c ru t th a, viêm nh ng ch a v  m , b i các 
t ng chung quanh, k t h p v i ho t ng c a các i th c bào cùng các b ch c u, làm 
cho ph n ng viêm ru t th a b  d p t t.

Ru t th a, khi b  viêm c p tính, th ng v  m  sau 24 gi .  m t s  BN, ru t th a có th
v  m  sau 12 gi . Có tr ng h p ru t th a v  m  sau 6 gi  k  t  lúc BN kh i phát c n

au. Trên th c t  lâm sàng, không th oán tr c c khi nào thì m t ru t th a viêm 
c p s  v  m .

Tiên l ng c a m t BN b  viêm ru t th a c p ph  thu c vào các y u t : th  lâm sàng c a
viêm ru t th a, tu i tác c a BN, các b nh lý n i khoa mà BN m c ph i.

Viêm ru t th a mãn tính là m t b nh lý hi m g p c a ru t th a. Nguyên nhân là do lòng 
ru t th a b  t c ngh n sau ó t  tái thông th ng và hi n t ng này có th  l p i l p l i
nhi u l n.

2-Ch n oán:
2.1-Ch n oán lâm sàng: 
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Hình 1- Di n ti n và các th  lâm sàng c a viêm ru t th a c p

2.1.1-Viêm ru t th a ch a v  m :
Tri u ch ng c  n ng: au b ng và chán n là tri u ch ng luôn có m t. Trong tr ng h p

i n hình, BN tr c tiên s  có c m giác âm  vùng b ng quanh r n hay th ng v , sau ó
c n au s  di trú xu ng ¼ b ng d i ph i. BN có th  s t nh . Nôn ói có th  x y ra nh ng
th ng không áng k .

Khám lâm sàng: BN th ng s t nh  (thân nhi t th ng kho ng 38°C). D u hi u th ng
g p nh t khi khám b ng là n au vùng ¼ d i ph i b ng. N u ru t th a n m  v  trí 
th ng g p nh t c a nó, BN s au nhi u nh t khi n b ng  v  trí t ng ng v i i m
Mc Burney. D u hi u g ng c  vùng này (  kháng thành b ng) hay ph n ng d i, hay 
ph n ng thành b ng, n u có, s  có giá tr  cao trong ch n oán.

2.1.2-Viêm phúc m c ru t th a:
BN b au b ng v i các tính ch t nh ã mô t  trong ph n trên. Sau 24 gi , BN au 
nhi u h n và lan r ng h n.

BN th ng s t v a hay s t cao (thân nhi t 39-40°C). 

Khám b ng: b ng ch ng h i, có d u hi u g ng c  và n au vùng d i r n (viêm phúc 
m c ch u) hay kh p b ng (viêm phúc m c toàn th )
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2.1.2-Áp-xe ru t th a:
BN b au b ng v i các tính ch t nh ã mô t  trong ph n trên. Sau 24 gi , BN au 
nhi u h n nh ng v n khu trú  ¼ d i ph i b ng. S t v a hay s t cao (thân nhi t 39-
40°C). Khám b ng: b ng x p. N u thành b ng m ng, có th  th y m t kh i h i g  lên 
trên thành b ng vùng ¼ d i ph i. M t kh i n r t au luôn luôn s c  vùng này.

2.1.3- ám quánh ru t th a:
BN b au b ng v i các tính ch t nh ã mô t  trong ph n trên. Sau 24 gi , BN b t au
h n. Khám lâm sàng th y BN không s t, tuy nhiên khám b ng s  th y m t kh i ch c
không au  vùng ¼ d i ph i.

2.2-Ch n oán c n lâm sàng: 
2.2.1-Xét nghi m huy t h c:
S  l ng b ch c u t ng (12.000-18.000, trong tr ng h p ru t th a ch a v  m ), t  l
neutrophil t ng. H u h t BN b  viêm phúc m c ru t th a có s  l ng b ch c u trên 
18.000. S  l ng b ch c u bình th ng nh ng t  l  neutrophil t ng c ng có giá tr  ch n

oán viêm ru t th a. S  l ng b ch c u bình th ng không lo i tr  ch n oán viêm ru t
th a.

2.2.2-Xét nghi m n c ti u: Có th  có ti u m  nh , ti u h ng c u vi th  n u ru t th a
viêm n m trong h c ch u, c nh bàng quang. 

2.2.3-X-quang b ng không s a so n không có giá tr  ch n oán viêm ru t th a c p.
M t s  d u hi u X-quang có tính ch t g i ý nh : s i phân c n quang, li t o n cu i h i
tràng, c t s ng cong, lõm v  bên ph i… Trong viêm phúc m c ru t th a, trên X-quang 
b ng có th  th y: h i t  do trong xoang b ng (chi m t  l  r t nh : 1-2%), m t ng
sáng c a l p m  ti n phúc m c vùng h  ch u ph i, bóng c  psoas b  m , li t ru t (ru t
ch ng h i), có d ch gi a các quai ru t (kho ng cách gi a các quai ru t t ng)…Hi n nay 
X-quang b ng không còn c ch nh  ch n oán viêm ru t th a.

2.2.4-Siêu âm: 
Các d u hi u c a viêm ru t th a c p (hình 2):

Hình 2- Hình nh viêm ru t th a c p
trên siêu âm  m t BN 19 tu i: c u
trúc hình ng, kích th c 8 mm, n
không x p. Có hi n t ng viêm l p m
quanh ru t th a

D u hi u tr c ti p:  

o C u trúc hình ng (hay hình tròn), ng kính  7 mm, ép không x p

o ng niêm m c m t liên t c
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o Hình nh s i phân 

D u hi u gián ti p: ít d ch vùng ¼ b ng d i ph i.

Khi ru t th a v  m , gây viêm phúc m c: các quai ru t ch ng h i, có d ch trong xoang 
b ng.

Áp-xe ru t th a: kh i có ph n âm c a m  hay h n h p   ¼ d i ph i b ng.

Siêu âm có giá tr  ch n oán khá cao (  nh y > 85%, c hi u > 90%). 

Các tr ng h p làm h n ch  vai trò ch n oán c a siêu âm: ru t th a sau manh tràng hay 
manh tràng ch ng h i, ru t th a trong ch u hông, ru t th a ã v  m …

2.2.5-X-quang i n toán c t l p (CT): 
T t nh t là ch p v i thu c c n quang trong lòng i tràng và h i tràng. 

Các d u hi u c a viêm ru t th a c p:  

o Ru t th a c ng to (hình bia, hình nh “v ng hào quang”), lòng ru t th a không 
có thu c c n quang 

o Có t  d ch quanh ru t th a

o Thành manh tràng dày, phù n  (t ng m )

o Ph n ng viêm c a các b m m  quanh ru t th a (hình nh “m  d ”)

Các d u hi u c a áp-xe hay kh i viêm t y ru t th a: kh i có m  c a m  hay m
h n h p.

CT có  nh y trên 90%. Giá tr  ch n oán c a CT i v i áp-xe ru t th a cao h n viêm 
ru t th a ch a v  m .

2.2.6-Y h c h t nhân: 
Nguyên t c: dùng b ch c u (hay IgG) c ánh d u b ng Tc 99m  phát hi n các t n
th ng viêm nhi m. 

Th i gian th c hi n: 1-3 gi , ch a k  th i gian ánh d u phóng x .

c ch nh khi nghi ng  viêm ru t th a mãn tính (BN có nh ng c n au vùng ¼ d i
ph i, các ch n oán hình nh nh  siêu âm, CT, X-quang i tràng, n i soi i tràng… 
cho k t qu  âm tính). 

2.2.7-N i soi xoang b ng ch n oán:
Ch nh th ng nh t là ch n oán phân bi t gi a viêm ru t th a c p v i các b nh lý 
viêm nhi m vùng ch u  ph  n .

2.3-Ch n oán phân bi t:
Trong th c t  viêm ru t th a c p c n c ch n oán phân bi t v i t t c  các b nh lý gây 

au b ng c p khác (b ng 1) 
i t ng Ch n oán c i m

Viêm d  dày-ru t c p tính BN tiêu ch y, nôn ói nhi u. Xét nghi m phân cho 
th y có s  hi n di n nhi u b ch c u

Viêm túi th a Meckel Ngoài v  trí au  g n r n h n so v i v  trí au c a
viêm ru t th a c p, các tri u ch ng lâm sàng khác 
c a viêm túi th a Meckel t ng t  nh  tri u ch ng
lâm sàng c a viêm ru t th a c p

Tr  em 

Viêm h ch m c treo BN th ng có tri u ch ng viêm ng hô h p trên 
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kèm theo. Siêu âm có th  phát hi n h ch m c treo 
phì i

L ng ru t Ch n oán s  rõ ràng n u nh  kh i l ng s c
vùng quanh r n

C n au qu n th n au b ng t ng t, d  d i, au lan ra vùng hông 
l ng hay xu ng ùi. Xét nghi m n c ti u cho th y
có s  hi n di n nhi u h ng c u. Siêu âm có th  cho 
hình nh th n ch ng n c, ni u qu n dãn 

Thoát v  b n ngh t, viêm 
hay xo n tinh hoàn c p

Ch n oán s c xác nh khi th m khám vùng 
b n bìu (xem bài thoát v  thành b ng)

Ng i tr

Áp-xe c  th t l ng ch u D u hi u c  th t l ng ch u d ng tính. Ch n oán 
xác nh b ng siêu âm 

Nang tr ng v  (h i ch ng 
Mittelschmetz) hay nang 
hoàng th  v

Không s t, s  l ng b ch c u không t ng, c n au 
xu t hi n vào kho ng gi a chu k  kinh (nang tr ng 
v ) hay cu i k  kinh (nang hoàng th  v ). Ch n

oán xác nh b ng n i soi xoang b ng
Các kh i u bu ng tr ng 
gây au (xo n u nang 
bu ng tr ng) 

Th m âm o s c kh i au c nh t  cung. Ch n
oán xác nh b ng siêu âm 

Thai ngoài t  cung Tr  kinh hay ra huy t âm o b t th ng, xét 
nghi m thai d ng tính, siêu âm không th y túi thai 
trong t  cung 

B nh lý viêm nhi m vùng 
ch u

S t, au b ng vùng h  v . Th m âm o: âm o có 
huy t tr ng c và hôi, l c c  t  cung b nh nhân 

au nhi u, s c kh i au c nh t  cung. Ch n
oán xác nh b ng siêu âm hay n i soi xoang b ng 

Tr  gái, ph
n

S i k t c  túi m t B ng au d  d i h n, nôn ói nhi u. Có th  s  th y
túi m t thòng d i b  s n ph i. Siêu âm: túi m t
c ng to, có s i n m  vùng c  túi m t

Ung th  manh tràng B ng au âm  kéo dài, có h i ch ng thi u máu, có 
kh i u không au hay au ít vùng ¼ d i ph i b ng. 
Ch n oán xác nh b ng X-quang i tràng hay CT 

Lao h i manh tràng B ng au âm  kèm tiêu ch y kéo dài. B ng s c
kh i u không au hay au ít vùng c nh ph i r n. X-
quang ph i có th  có t n th ng lao ti n tri n. Ch n

oán xác nh b ng X-quang i tràng hay CT 
Áp-xe gan S t, au h  s n ph i. Khám th y gan to au. D u

hi u rung gan d ng tính. Ch n oán xác nh b ng 
siêu âm 

Th ng  loét d  dày-tá 
tràng

Ti n c n au vùng th ng v , c n au kh i phát t
ng t và d  d i, X-quang có h i t  do trong xoang 
b ng

Ng i trung 
niên, l n
tu i

Viêm tu  c p Xét nghi m amylase s  kh ng nh ch n oán
B ng 1- Các ch n oán phân bi t c a viêm ru t th a c p

2.4-Thái  ch n oán:
2.4.1-BN nh p vi n vì au b ng khu trú: 
Ph n l n (60%) các tr ng h p viêm ru t th a c p c ch n oán xác nh b ng khai 
thác b nh s  và th m khám lâm sàng (b ng 2). 

au th ng v  hay quanh r n sau ó di trú xu ng ¼ d i ph i b ng 
Chán n
S t nh  (thân nhi t 38oC) hay BC  12.000 
B ng n au khu trú ¼ d i ph i
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B ng 2- Tiêu chu n ch n oán viêm ru t th a c p

Trong tr ng h p không i n hình (b ng 3), có th  c n n vai trò c a các ch n oán 
hình nh.
BN có  tu i trên 30 hay nh  h n 15, BN là ph  n  ( c bi t ph  n  trong  tu i ho t ng
sinh d c), BN l n tu i.
BN có nh ng c n au t ng t  tr c ó
BN au kéo dài trên 24 gi
BN có các tri u ch ng “không phù h p”: nôn ói nhi u, au d  d i, tiêu ch y, ti u g t, r i lo n
kinh nguy t, ra huy t âm o b t th ng… 
BN có v  trí au “không phù h p”( au th p  vùng h  v  hay cao  h  s n)

B ng 3- Các d u hi u ít phù h p v i ch n oán viêm ru t th a c p

Siêu âm, do có tính c ng, r  ti n và có giá tr  ch n oán cao, là ph ng ti n ch n
oán hình nh c ch n l a tr c tiên. Khi nghi ng  ru t th a viêm n m  trong h c

ch u, CT th ng c ch nh h n là siêu âm qua ngã âm o. Khi ch a lo i tr c
b nh lý viêm nhi m vùng ch u, ho c các tr ng h p siêu âm hay CT cho k t qu  âm 
tính, n i soi xoang b ng th ng c ch nh.
Chú ý: 

Nên xét nghi m thai (QS) cho t t c  các BN n
ng quên th m khám vùng b n bìu và th m âm o/tr c tràng  BN có v  trí au th p

2.4.2-BN nh p vi n vì au b ng toàn th :
Yêu c u tr c tiên là ch n oán xác nh BN có b ng ngo i khoa hay không (b ng 4). 
C n chú ý n bi u hi n nhi m trùng (s t, b ch c u t ng), b ng n au và g ng c  lan 
r ng, có d ch trong xoang b ng (trên siêu âm hay CT).  
Các d u hi u nghi ng  m t “b ng ngo i khoa” Các d u hi u c a m t “b ng n i khoa” 

au d  d i trong vòng 1 gi  tr c nh p vi n
au b ng tr c khi nôn ói 

Thân nhi t > 38 °C 
Nh p tim >110/phút 
S  l ng b ch c u t ng, t  l  neutrophil t ng
D u hi u c a phúc m c
Tu i > 65 

Không chán n

B ng 4- Các d u hi u nghi ng  m t b ng ngo i khoa 

C ng c n ngh n m t s  b nh lý ngoài xoang b ng (b ng 5) có th  làm cho BN có c m
giác au b ng.
Tim m ch:

Viêm ph i
Viêm m  màng ph i
Nh i máu c  tim 
Th p tim c p
Phình MC ng c bóc tách 

Huy t h c:
B nh b ch c u

t c p b nh h ng c u li m
Th n kinh: 

Viêm tu  s ng
U tu
Herpes Zoster 

ng kinh th  b ng (abdominal 
epilepsy)

Ni u khoa: 
Viêm b  th n
Áp-xe quanh th n
S i th n, s i ni u qu n gây b  t c
Viêm ti n li t tuy n
Viêm túi tinh 
Viêm mào tinh 

B nh chuy n hoá: 
T ng urê huy t t ng
Nhi m toan ti u ng
Porphyria

t c p b nh Addison 
Ng c:

Nhi m trùng huy t
Côn trùng, r n, nh n c n
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Migrain th  b ng Thu c
Ng c chì 

B ng 5- Các b nh lý ngoài xoang b ng gây tri u ch ng au b ng
Vi c k  ti p là ph i lo i tr  b nh lý viêm phúc m c nh ng không có ch nh hay ch a
c n thi t ph i i u tr  b ng ph u thu t (viêm phúc m c nguyên phát) (b ng 6). i t ng
c n ph i ngh n và lo i tr  viêm phúc m c nguyên phát là:  BN nghi n r u mãn, BN 
suy th n mãn, BN có h i ch ng th n h …
Tác nhân:  

Escherichia coli
Klebsiella
Streptococcus Pneumoniae
Enterococcus faecalis

Tri u ch ng: 
au b ng (không có ph n ng d i)

S t, n l nh 
S  l ng b ch c u t ng

Ch n oán b ng CH C HÚT D CH BÁNG: 
B ch c u > 500/mm3, neutrophil  > 250/mm3

C y d ch báng: th ng âm tính 

B ng 6- Viêm phúc m c nguyên phát 

Có th  ch n oán phân bi t gi a viêm phúc m c ru t th a và viêm phúc m c th  phát do 
các nguyên nhân khác: c n d a vào ti n c n, b nh s , th m khám lâm sàng và các ch n

oán c n lâm sàng. Các d u hi u nghiêng v  ch n oán viêm phúc m c ru t th a là: BN 
trong  tu i “viêm ru t th a”, BN có ti n c n kho  m nh, BN s t v a hay s t cao, b ng
n au nhi u nh t  vùng ¼ d i ph i.

2.4.3-BN nh p vi n vì kh i u au  b ng:
B t bu c ph i có các ch n oán hình nh.

N u BN au c p tính: siêu âm là ch n l a tr c tiên, k n là CT. 

N u BN au kéo dài: siêu âm, CT, n i soi i tràng hay X-quang i tràng th ng c
ch nh  lo i tr  các “kh i u” không có ngu n g c t  viêm ru t th a (u manh tràng 
hay i tràng lên, lao h i manh tràng, u sau phúc m c…). N u BN có các hình nh sau 

ây, ch n oán áp-xe ru t th a s c lo i tr : thành manh tràng hay i tràng lên dày 
và nham nh , thành h i tràng dày và lòng h i tràng b  h p l i, thu c c n quang hi n di n
trong lòng ru t th a…

2.4.4-BN có thai: 
Viêm ru t th a c p và viêm túi m t c p là hai b nh lý gây au b ng ph  bi n nh t  ph
n  mang thai. 

Ch n oán viêm ru t th a c p  ph  n  mang thai c n chú ý n các c i m sau ây:

o Sau tháng th  n m, v  trí gi i ph u c a ru t th a b t u thay i: ru t th a c
nâng cao d n và xoay h ng v  gi a b ng.

o Nôn ói có th  là tri u ch ng c a thai k  trong ba tháng u.

o Ph  n  có thai th ng có s  l ng b ch c u cao h n bình th ng.

Siêu âm có giá tr  trong ch n oán, nh ng  nh y không cao b ng tr ng h p không 
mang thai. 

Các ch n oán X-quang ph i c h n ch  t i a, c bi t là trong ba tháng u c a thai 
k .

Thái  ch n oán:
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o Ph i ngh n ch n oán viêm ru t th a c p n u thai ph  có tri u ch ng au vùng 
b ng phía bên ph i.

o Siêu âm luôn c n thi t  ch n oán viêm ru t th a và ánh giá tình tr ng c a túi 
m t, th n ph i, thai, nhau và t  cung. 

o Ch  c n nghi ng  viêm ru t th a c p c ng  có ch nh ph u thu t trong t t
c  các tháng c a thai k .

3- i u tr :
3.1-Viêm ru t th a ch a v  m :
3.1.1-Thái i u tr :
Ph u thu t c t ru t th a là ph ng pháp i u tr  duy nh t và c x p vào lo i ph u
thu t kh n c p. i u tr  n i khoa v i kháng sinh li u cao (hi u qu  có th n 60%) ch

c ch nh  BN không th  ti p c n c các c  s  ngo i khoa (vùng sâu, trên 
bi n…)

3.1.2-Chu n b  ph u thu t:
BN nh n n u ng, c truy n d ch. D ch truy n c ch n là Ringer’s lactate, hay 
Ringer-Glucose 5%. N u ph ng pháp vô c m c ch n l a là gây mê toàn thân, BN s

c t m t thông d  dày. 

Kháng sinh c n thi t  h n ch  nguy c  nhi m trùng sau m . Vi c s  d ng kháng sinh 
trong tr ng h p ru t th a ch a v  m  là kháng sinh d  phòng. Lo i kháng sinh c
ch n l a là  cefoxitin hay cefotetan. Kháng sinh th ng c cho thêm m t li u th  hai  
cách li u u 12 gi . Th i gian s  d ng kháng sinh có th  kéo dài h n, n u nh  khi m
t n th ng là viêm ru t th a ho i t , xoang b ng có d ch c, s t sau m …

3.1.3-Nguyên t c ph u thu t:
o ng r ch da: ng chéo  ¼ b ng d i ph i

o Khi vào xoang b ng, chú ý n tính ch t và màu s c c a d ch, n u có 

o Tìm manh tràng tr c, l n theo ba dãi c  d c c a manh tràng  tìm ru t th a

o a ru t th a v  phía v t m . N u manh tràng kém di ng, có th  ph i r ch n p
g p phúc m c  di ng manh tràng 

o K p c t m c treo ru t th a tr c khi k p c t g c ru t th a

o G c ru t th a có th  bu c hay khâu bu c, có th  vùi g c hay không. N u vùi g c
ru t th a, chú ý ki m tra van h i manh tràng 

o Ch m s ch d ch trong xoang b ng vùng h  ch u ph i. N u d ch c và phúc m c
h  ch u ph i b  viêm khu trú, có th  t i r a khu trú h  ch u ph i

o Không d n l u

o óng b ng, khâu da k u

3.1.4-Các tình hu ng c bi t c a ph u thu t:
Khi g c ru t th a b  ho i t  và t n th ng ho i t  lan r ng ra ph n áy manh tràng manh 
tràng, tu  m c  có th  ch n m t trong các ph ng pháp sau: 

o Khâu manh tràng k u, d n l u c nh manh tràng 

o M  manh tràng ra da (tr c ti p hay qua ng)
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o C t kh i h i-manh tràng 

N u tìm th y ru t th a bình th ng: m  r ng v t m , thám sát h i tràng, manh tràng, 
ph n ph , i tràng xích-ma, tìm xem có h ch m c treo hay viêm túi th a Meckel. N u
xoang b ng có d ch vàng xanh: óng v t m , m  b ng ng gi a, tìm và x  trí t n
th ng. a s  các tác gi ng ý c t ru t th a, tr  tr ng h p có t n th ng (viêm 
nhi m, u b u)  vùng áy manh tràng (vì có th  gây dò manh tràng). 

3.1.5-Ch m sóc sau m :
o Cho BN n ngay sau khi BN t nh h n

o Có th  cho xu t vi n vào ngày h u ph u th  2 

o Th i gian  BN có th  tr  l i ho t ng bình th ng: t  2-6 tu n

3.1.6- i u tr  viêm ru t th a c p b ng ph u thu t n i soi: 
Ph u thu t n i soi c t ru t th a ngày càng c nhi u ph u thu t viên ti n hành. Tuy 
nhiên, ph u thu t n i soi v n ch a c xem là m t bi n pháp i u tr  th ng quy i
v i viêm ru t th a c p.

L i i m c a c t ru t th a b ng ph u thu t n i soi là: ít nhi m trùng v t m  h n, ít au
sau m  h n, th m m  h n, th i gian n m vi n t ng i ng n h n, th i gian tr  l i ho t

ng bình th ng ng n h n, ít dính ru t sau m  h n.

Tuy nhiên, so v i m  m , ph u thu t n i soi c t ru t th a có nh ng h n ch  sau: th i
gian m  kéo dài h n, t  l  nhi m trùng trong xoang b ng sau m  cao h n.

Nh ng BN b  viêm ru t th a có thành b ng dày m , có ru t th a viêm n m  v  trí 
không bình th ng, ch a lo i tr c  b nh lý viêm nhi m vùng ch u là nh ng “ ng c
viên” cho ph u thu t c t ru t th a n i soi. 

3.2-Áp-xe ru t th a:
N u  áp-xe vách hoá rõ: d n l u m n thu n là ph ng pháp c ch n l a tr c
tiên. Vi c c  g ng c t ru t th a có th  d n n nhi u bi n ch ng và di ch ng sau m .
N u thành b ng là m t ph n c a thành  áp-xe, có th i u tr  không ph u thu t b ng
cách ch c hút m  (l u catheter hay ch c hút nhi u l n u c ch p nh n) d i s
h ng d n c a siêu âm hay ph u thu t d n l u ngoài phúc m c.

N u các t ng chung quanh ru t th a dính l ng l o: c  g ng tìm và c t ru t th a và x  lý 
g c ru t th a t t, k t h p d n l u t i ch .

Kháng sinh: luôn c cho ngay sau khi có ch n oán. Lo i kháng sinh và th i gian s
d ng kháng sinh tuân theo nguyên t c nh  trong viêm phúc m c ru t th a. 

3.3- ám quánh ru t th a: c t ru t th a trì hoãn (c t ru t th a “ngu i”) sau 4-12 tu n.

3.4-Viêm phúc m c ru t th a:
Ph u thu t là ch nh tuy t i.

BN c n ph i c h i s c và chu n b  tr c m :

o B i hoàn d ch và i n gi i

o Kháng sinh: ch a có m t phác i u tr  kháng sinh nào c cho là t i u trong 
i u tr  viêm phúc m c ru t th a. C n chú ý các i u sau ây khi ch nh kháng 

sinh:

Ph  kháng sinh ph i bao g m ch ng gram âm y m khí 
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Vi c k t h p nhi u lo i kháng sinh s  làm t ng nguy c  vi khu n kháng 
thu c

Các phác i u tr  kháng sinh sau ây có th c cân nh c n:

Gentamycine + metronidazole 

Cephalosporin th  h  ba + metronidazole 

Imipenem 

o Cho BN thu c gi m au, h  s t

o t thông d  dày 

Nguyên t c ph u thu t:

o Gây mê toàn thân 

o R ch da ng gi a, d i r n

o Không c n c y m  (tr  tr ng h p BN b  suy gi m mi n d ch, m c các b nh lý 
làm thay i ch ng vi khu n th ng trú  ru t)

o Sau khi c t ru t th a, r a xoang b ng b ng n c m, t d n l u Douglas. Cân 
nh c n vi c t nhi u ng d n l u n u xoang phúc m c viêm nhi m n ng.

o a s  ph u thu t viên ch n ph ng pháp khâu da k u thay vì khâu da k u
mu n nh  tr c ây, tr  tr ng h p h u nh  ch c ch n có nhi m trùng v t m .

Sau m :

o Cho BN v n ng s m

o Cho thu c gi m au, kháng sinh, ti p t c b i hoàn n c và i n gi i. Kháng sinh 
th ng c kéo dài 7-10 ngày sau m  (hay 24 gi  k  t  lúc BN h t s t và công 
th c b ch c u tr  l i bình th ng).

o Khi có trung ti n, b t u cho BN n u ng.

o ng d n l u th ng c rút vào ngày h u ph u 3-5. Có th  siêu âm b ng ki m
tra tr c khi rút ng d n l u, tuy nhiên, l ng và tính ch t d ch qua ng d n l u
có vai trò quy t nh n vi c rút ng d n l u h n là k t qu  siêu âm b ng.

Ph u thu t n i soi có th c ti n hành  BN b  viêm phúc m c ru t th a. Tuy nhiên, t
l  áp-xe t n l u sau ph u thu t n i soi cao h n áng k  so v i m  m .

3.5-K t qu  ph u thu t:
T  l  bi n ch ng: 10%.

T  l  t  vong: 

o Viêm ru t th a ch a v  m : 0% 

o Viêm phúc m c ru t th a: 1% (ng i l n tu i: 5%) 

3.6-Bi n ch ng ph u thu t:
3.6.1-Nhi m trùng v t m :
T  l  d i 5% n u viêm ru t th a ch a có bi n ch ng.

Ch n oán: s t, au v t m  ngày càng t ng. N u nhi m trùng nông: v t m  s ng, .
Nhi m trùng nông có th  d n n áp-xe d i da n u không c phát hi n s m. Nhi m
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trùng sâu (nhi m trùng trong l p cân c  thành b ng) th ng ch c ch n oán khi ã
hình thành áp-xe trong thành b ng. Áp-xe thành b ng khác t  d ch thành b ng  ch  BN 
có d u nhi m trùng. Ch n oán áp-xe thành b ng và t  d ch thành b ng b ng siêu âm. 

X  trí: n u nhi m trùng nông c phát hi n s m, c t ch , r a v t th ng b ng các dung 
d ch sát trùng (Bétadine) s  cho k t qu  t t. Khâu da k  hai khi v t th ng s ch. BN b
áp-xe d i da và áp-xe thành b ng ph i c m  v t th ng tháo m  k t h p ch m sóc 
v t th ng và kháng sinh u ng. Kh i t  d ch thành b ng th ng c ch c hút b ng kim 
to.

3.6.2-Áp-xe t n l u trong xoang b ng:
BN s t, au và ch ng b ng, ch m trung ti n. BN có th  tiêu ch y (do bán t c ru t) hay 
tiêu phân nh y l t nh t (áp-xe cùng  sau kích thích tr c tràng).  C n làm CT hay siêu 
âm  xác nh v  trí, kích th c, s  l ng  áp-xe. 

X  trí:

o N u BN n nh (b ng ch ng và au ít), siêu âm cho th y b ng có  t  d ch có 
th  ch c hút c: ch c hút d ch k t h p kháng sinh. 

o N u BN n nh (b ng ch ng và au ít), siêu âm b ng có ít d ch hay t  d ch
nhi u : th i u tr  v i kháng sinh (gentamycin k t h p metronidazole, hay 
imipenem, hay i kháng sinh khác n u th y c n thi t). N u không áp ng: ph u
thu t.

o N u BN không n nh (s t cao, b ng ch ng và au nhi u), siêu âm b ng có t
d ch l ng nhi u: ph u thu t r a b ng, d n l u xoang b ng

3.6.3-Dò manh tràng: 
V t m  ch y d ch kéo dài. BN có th  s t hay không. C n ch p X-quang ng dò hay 
quang i tràng  xác nh ch n oán. Siêu âm giúp lo i tr  áp-xe t n l u n u BN có 
s t.

X  trí: r a v t th ng b ng các dung d ch sát trùng (Bétadine), kháng sinh. M  c t kh i
h i manh tràng n u sau 2 tu n mà ch  dò ch a lành. 

3.6.4-Các bi n ch ng khác: 
o Ch y máu 

o T c ru t (1%): nguy c  dính ru t  BN b  viêm ru t th a ch a v  m  là không 
áng k , nh ng s  t ng áng k i v i BN b  viêm ru t th a v  m .

o Thoát v  v t m : nguy c  thoát v  v t m  t  l  thu n v i nhi m trùng v t m .

o Vô sinh 

o Nhi m trùng ti u

o Viêm ph i… 
Chú ý: 

T t c  m i BN u có th  b  viêm ru t th a
T t c  ru t th a viêm u cu i cùng d n n ho i t
T t c  m i t ng h p viêm ru t th a u nên c ph u thu t kh n c p

4-K  thu t ph u thu t:
4.1-C t ru t th a (m  m ):
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Sau khi BN c gây mê, 
r a thành b ng v i dung d ch
sát khu n và trãi kh n vô 
khu n, b c l  vùng b ng ¼ 
d i ph i. R ch da theo 

ng chéo vuông góc v i
ng th ng n i gai ch u

tr c trên và r n, cách gai 
ch u tr c trên kho ng 2-3 
cm ( ng Mc Burney) 
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Ti p t c c t l p m  và l p cân d i da (cân Scapa) cho n l p cân chéo ngoài. R ch
cân chéo ngoài, tr c tiên b ng dao, sau ó dùng kéo x  d c theo th  các s i cân. Ti p
t c tách các s i c  chéo trong và c  ngang b ng, theo h ng g n nh  vuông góc v i
h ng r ch cân chéo ngoài. Phúc m c thành sau ó c nh c lên (c n th n  tránh 
ph m ph i các t ng). X  phúc m c theo chi u ngang. N u c n ph i m  r ng v t m , c t
m  lá tr c c  th ng b ng và vén c  th ng b ng vào trong (không c t ngang c  th ng
b ng).

Khi vào xoang phúc m c, tr c tiên nh n xét tính ch t c a d ch hi n di n trong xoang 
phúc m c (màu s c, mùi). D ch c, có mùi th i ch ng t  ru t th a viêm ã th ng. Tìm 
manh tràng. L n theo các d i c  d c c a manh tràng. N i h i t  c a ba d i c  d c là v
trí g c ru t th a. a manh tràng và ru t th a v  phía tr ng m . N u b c này khó 
th c hi n, c m gi  và kéo nh  manh tràng b ng m t mi ng g c t b ng tay trái, dùng 
ngón tr  c a bàn tay ph i l n theo thân ru t th a, quét nó v  phía tr ng m  (c n th n
tránh làm v  ru t th a). N u manh tràng c nh, r ch n p g p phúc m c, b t u t  g c
h i-manh tràng, vòng xu ng d i r i ra phía ngoài,  di ng manh tràng. 

C m gi  ru t th a b ng k p mô Babcock. K p c t m c treo ru t th a (có ng m ch ru t
th a) và bu c b ng ch  tan 3-0. Dùng k p ng m ch mosquito th ng k p sát g c ru t
th a, sau ó nh  k p và d i k p xu ng k p m t l n n a  v  trí cách ó 3 mm. Bu c g c
ru t th a hai l n t i v  trí mô b  nghi n, b ng ch  tan 2-0. Dùng dao c t ru t th a d c
theo m t d i c a k p.
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Ít khi c n ph i vùi g c ru t th a, tr  tr ng h p nghi ng  m m ru t th a có th  b  ho i
t . Trong tr ng h p này, khâu m i túi quanh g c ru t th a, vùi m m ru t th a vào và 
xi t n  bu c. Chú ý ki m tra van h i-manh tràng sau khi vùi g c ru t th a.

N u ru t th a ã v  m , b m r a và hút s ch vùng ch u và rãnh c nh i tràng.

Khâu óng phúc m c b ng ch  tan 3-0. Khâu óng l p c  chéo trong và c  ngang b ng
b ng ch  tan 2-0, l p cân c  chéo ngoài b ng ch  tan 2-0, l p cân Scapa b ng ch  tan 2-0. 
Da c khâu óng b ng ch  tan 4-0 m i khâu d i da, sau ó t ng c ng b ng m t
b ng dán (Steri-Strips). N u nghi ng  có nguy c  nhi m trùng v t m , không khâu l p
d i da, ch  dán b ng dán t ng c ng.

4.2- C t ru t th a (m  n i soi): 
BN c gây mê, n m ng a, hay tay khép d c thân mình. Thông d  dày và thông ti u
nên c t m t cách th ng quy. Ph u thu t viên chính ng phía bên trái BN. Ng i
ph  (c m camera) ng cùng bên v i ph u thu t viên chính và g n vai BN. Monitor 

c t  phía bên ph i.

Trocar u c t ngay d i r n. Sau khi b m h i xoang b ng, ng soi c a vào 
 quan sát. Ch  sau khi ch n oán ch c ch n viêm ru t th a, hai trocar còn l i m i c
t ti p. Tuy nhiên,  nhi u BN, viêm ru t th a ch c xác nh sau khi t trocar th

hai và th  ba  b c l  ru t th a.
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N u xoang b ng có m , ph i hút s ch m  nh ng không b m r a  b o m d ch m
không lan tràn sang các vùng khác. 

Sau khi b c l  ru t th a, l n theo thân ru t th a n g c ru t th a. N u manh tràng c
nh, t t nh t là di ng manh tràng, b ng cách c t n p g p phúc m c, b t u t  h i

tràng t n, vòng quanh áy manh tràng n c nh ngoài i tràng lên, b ng dao c t siêu 
âm. 
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u ru t th a c gi  và kéo ra tr c và xu ng d i,  trình bày m c treo ru t th a
hình tam giác. M t c a s c t o ra  gi a g c ru t th a và m c treo. M c treo ru t
th a c k p c t b ng m t GIA (gastrointestinal anastomosis) v i cartridge m ch máu. 
N u vi c t o ra m t c a s  nh  trên không th  th c hi n c, c t m c treo ru t th a t

u xu ng g c ru t th a.

G c ru t th a c làm s ch b ng cách c t b  các mô m  bao quanh. C t ru t th a b ng
GIA v i cartridge ru t.

Ru t th a sau ó c l y ra 
kh i xoang b ng. Ru t th a
viêm nh  có th c a qua 
các c ng trocar. Ru t th a
viêm ho i t  hay ã v  m
ph i c cho vào bao tr c
khi em ra ngoài. Ph u tr ng

c b m r a và hút s ch. 
Ki m tra c m máu. Ki m tra 

áy manh tràng  ch c ch n
m m ru t th a c óng t t. 
Rút trocar. Khâu óng các l

t trocar. L t trocar nào có 
ng kính trên  5mm ph i
c óng l p cân c .
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