
NGO I KHOA LÂM SÀNG-2007 

THOÁT V  THÀNH B NG

1- i c ng: 
Thoát v  thành b ng là m t tr ng thái b nh lý gây ra do s  di chuy n c a các t ng t
trong xoang b ng (th ng là ru t non) ra phía ngoài thành b ng, qua m t ch  y u c a
thành b ng. Ch  y u c a thành b ng là n i mà thành b ng không có l p c , ch  có l p
cân hay m c che ph .

Các thoát v  thành b ng có th  g p (b ng 1, hình 1): 
Thoát v  l ng: Thoát v  vùng b n- ùi:

Thoát v  tam giác l ng trên Thoát v  b n tr c ti p
Thoát v  tam giác l ng d iThoát v  b n gián ti p

Thoát v  vùng ch u:Thoát v  b n th  k t h p
Thoát v  b tThoát v ùi
Thoát v  toThoát v  thành b ng tr c:
Thoát v áy ch uThoát v  r n

Thoát v  th ng v
Thoát v  spigelian 

Thoát v  v t m
B ng 1- Các lo i thoát v  thành b ng

Hình 1- Các lo i thoát v  thành b ng

Các thoát v  thành b ng c xem là thoát v  ngo i. C n phân bi t v i thoát v  n i là s
thoát v  c a ru t qua m t l  khi m khuy t trong xoang b ng.

Có m t s  “bi n th ” c a thoát v  thành b ng:

o Thoát v  gian thành là m t hình th c thoát v  thành b ng trong ó t ng thoát v
c ng di chuy n qua m t ch  y u c a thành b ng, nh ng không ra phiá ngoài 
thành b ng, mà n m gi a các l p cân c  c a thành b ng.

o Thoát v  Richter c ng là m t hình th c thoát v  thành b ng, nh ng ch  m t ph n
c a thành ru t phía bên i di n v i b  m c treo b  thoát v .
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o Thoát v  tr t hình thành là do có s  “tr t” c a m t t ng, mà m t ph n thành 
c a nó c u thành nên phúc m c, qua m t ch  y u c a thành  b ng. M t ph n
thành t ng thoát v  c u thành nên m t ph n túi thoát v .

M t thoát v  thành b ng bao g m m t túi và m t c  túi. Túi thoát v  có b n ch t là phúc 
m c thành phát tri n nhô qua kh i l  thoát v . C  túi thoát v  n m c nh  l p cân trong 
cùng nh t c a thành b ng, t ng ng v i v  trí c a l  thoát v .

Các hình thái lâm sàng c a m t thoát v  thành b ng:

o T ng thoát v  xoay tr  t  do trong túi thoát v . Túi thoát v  ngày càng l n ra và 
phá hu  d n các c u trúc thành b ng xung quanh. T ng thoát v  có nguy c  b
ch n th ng do không có l p c  thành b ng che ch .

o T ng thoát v  dính vào túi thoát v  nh ng t ng không b  thi u máu và v n m
b o ch c n ng sinh lý bình th ng (thoát v  k t). 

o L  thoát v  xi t ch t t ng thoát v  làm t ng b  thi u máu ng m ch (và  tr
máu t nh m ch) d n n t ng b  ho i t  (thoát v  ngh t).

T n su t:

o Thoát v  b n chi m 75% t t c  các lo i thoát v  (2/3 các thoát v  b n là thoát v
b n gián ti p). Các lo i thoát v  khác chi m t  l  nh  sau: thoát v  v t m  15-
20%, thoát v  r n và thoát v  vùng th ng v  10%, thoát v ùi 5%. Chi m ph n
còn l i là các lo i thoát v  hi m g p khác. 

o T  l  thoát v  vùng b n ùi  nam g p 25 l n so v i n . T  l  thoát v ùi  n
g p 10 l n so v i nam. T  l  này i v i thoát v  r n là 2 l n. Dù v y, thoát v
b n v n là thoát v  ph  bi n nh t  n  gi i. H u h t thoát v  b n  n  gi i là 
thoát v  b n gián ti p.  Nam gi i hi m khi b  thoát v ùi. 10% n  và 50% nam b
thoát v ùi có cùng lúc ho c s  b  thoát v  b n ph i h p.

o Thoát v  b n ngh t chi m t  l  cao nh t trong t t c  các lo i thoát v  ngh t. Nguy 
c  ngh t t ng thoát v  cao nh t là  thoát v  b t (kho ng 50% thoát v  b t c
ch n oán trong tình tr ng ngh t), k n là thoát v ùi (15-20%). 

o Thoát  v  b n, c ng nh  thoát v ùi, th ng x y ra  bên ph i.

o T n su t x y ra thoát v  ( c bi t thoát v  b n, thoát v ùi và thoát v  r n) t ng
d n theo tu i.

2-Ch n oán và i u tr  thoát v  b n:
Trong thoát v  b n, t ng thoát v i qua ch  y u thành b ng vùng b n. Có hai ch  y u
c a thành b ng vùng b n: l  b n sâu và tam giác b n (tam giác Hessenbach). L  b n sâu 
là n i x y ra thoát v  b n gián ti p (bó m ch th ng v  d i  phía bên trong túi thoát 
v ), còn tam giác b n là n i x y ra thoát v  b n tr c ti p (bó m ch th ng v  d i  phía 
bên ngoài túi thoát v ).

H ng di chuy n c a các t ng thoát v  trong các thoát v  b n:

o Thoát v  b n gián ti p: t ng thoát v i qua l  b n sâu, vào trong ng b n, thoát 
ra kh i l  b n nông  xu ng bìu. Túi thoát v  n m trong bao x  th ng tinh. 

o Thoát v  b n tr c ti p: t ng thoát v i qua tam giác b n. Túi thoát v  n m ngoài 
bao x  th ng tinh. Hi m khi t ng thoát v  thoát ra kh i l  b n nông  xu ng
bìu.

Nguyên nhân c a thoát v  b n:
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o Thoát v  b m sinh: còn t n t i ng phúc tinh m c (nam) hay ng Nuck (n ).

o Thoát v  m c ph i có nhi u y u t  k t h p:

Y u t  thu n l i: t  th ng, lao ng n ng, b nh lý làm t ng áp l c trong 
xoang b ng.

Y u t  sinh h c: gi m hydroxyproline, t ng sinh fibroblash, m ng
microfibrin phân b  không u, gi m quá trình hydroxyl hoá và ho t ng
lysyl oxidase…t i l p cân c  vùng thành b n.

o Thoát v  b n gián ti p có th  b m sinh hay m c ph i. Thoát v  b n tr c ti p và 
thoát v ùi h u h t là m c ph i.

Có nhi u ph ng pháp phân lo i thoát v  b n ùi. Ph ng pháp ph  bi n nh t là phân 
lo i theo Nyhus (b ng 2): 

1 Thoát v  b n gián ti p, l  b n sâu bình th ng. Th ng g p  tr  s  sinh, tr  em 
và ng i tr

2 Thoát v  b n gián ti p, l  b n sâu r ng nh ng sàn b n không b nh h ng. Kh i
thoát v  ch a xu ng bìu. 

3A Thoát v  b n tr c ti p (kích th c b t k )
3B Thoát v  b n gián ti p, sàn b n b  phá hu . Các thoát v  xu ng bìu, thoát v  tr t,

thoát v  th  k t h p(*) n m trong nhóm này 
3C Thoát v ùi
4 Thoát v  tái phát. Các ch  A,B,C,D th ng c thêm vào sau s  4, t ng ng v i

v i thoát v  b n gián ti p, tr c ti p, ùi và h n h p.
B ng 2- Phân lo i thoát v  b n- ùi theo nyhus 

(*): Thoát v  b n tr c ti p và gián ti p cùng xu t hi n  m t bên 

N m v ng c u trúc gi i ph u vùng b n ùi là y u t  quan tr ng quy t nh n s  thành 
công c a ph u thu t i u tr  thoát v  b n ùi (hình 2,3). 

2.1-Ch n oán:
Ch n oán thoát v  b n ch  y u d a vào b nh s  k t h p th m khám lâm sàng. 

Các hình thái lâm sàng c a thoát v  b n:

o Không có kh i ph ng

o Kh i ph ng xu t hi n th ng tr c  vùng b n

o Kh i ph ng xu t hi n  vùng b n khi BN ng, ho, phình b ng hay v n ng
m nh.

o Kh i ph ng au vùng b n

N u BN nh p vi n vì c m giác t ng t c khó ch u, au m  h  hay d  c m vùng b n, c n
ngh n kh  n ng BN có th  có m t kh i thoát v  b n nh . Nh ng BN có thành b ng
dày m , kh i thoát v , ngay c  khi t n kích th c t ng i l n, c ng v n có th
không quan sát c khi nhìn t  ngoài. t lòng bàn tay áp vào vùng b n, yêu c u BN 
ho hay phình b ng s  có c m giác kh i ph ng ch m vào bàn tay. Có th  làm nghi m
pháp ch m ngón   phát hi n kh i thoát v , nh ng nghi m pháp này th ng làm cho BN 
khó ch u.

N u BN nh p vi n vì kh i ph ng vùng b n xu t hi n m i khi ng, ho r n hay làm vi c
n ng, thoát v  b n là ch n oán u tiên.

BN có th c th m khám  t  th ng hay n m.
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Hình 2- Các l p cân c  thành b n

Hình 3- Th n kinh chi ph i vùng b n
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Vi c th m khám c n tho  mãn c hai yêu c u: xác nh BN có b  thoát v  vùng b n
không và xác nh BN b  thoát v  b n tr c ti p hay gián ti p. y kh i ph ng vào l i
xoang b ng, yêu c u BN ho hay phình b ng. N u th y kh i ph ng xu t hi n tr  l i, ch n

oán thoát v  b n ã c xác nh. D a vào tính ch t xu t hi n c a kh i ph ng, có th
ch n oán phân bi t ây là kh i thoát v  tr c ti p hay kh i thoát v  gián ti p (b ng 3). S
n n kh i thoát v  c ng có th  xác nh ru t hay m c n i l n b  thoát v  (tuy nhiên i u
này không quan tr ng): n u ru t thoát v , n n kh i s  có c m giác l c x c. Trong tr ng
h p m c n i l n, c m giác s  l n nh n.

Thoát v  b n gián ti p Thoát v  b n tr c ti p
B t u xu t hi n  l  b n sâu B t u xu t hi n  tam giác b n
Di chuy n theo h ng chéo t  ngoài vào 
trong và t  trên xu ng d i

Di chuy n theo h ng t  sau l ng ra phiá tr c
b ng

Xu t hi n và bi n m t ch m Xu t hi n và bi n m t nhanh 
Xu ng bìu Hi m khi xu ng bìu 
Nghi m pháp ch m ngón: kh i thoát v  ch m

u ngón 
Nghi m pháp ch m ngón: kh i thoát v  ch m
m t múp c a ngón 

Nghi m pháp ch n l  b n sâu âm tính: n u l
b n sâu còn nh , khi ch n l  b n sâu, kh i
thoát v  s  không xu t hi n

Nghi m pháp ch n l  b n sâu d ng tính: khi 
ch n l  b n sâu, kh i thoát v  v n xu t hi n

B ng 3- Ch n oán phân bi t thoát v  b n tr c ti p và gián ti p

N u BN nh p vi n vì kh i ph ng vùng b n xu t hi n th ng tr c, BN có th  b  thoát v
b n k t. N u úng kh i ph ng là kh i thoát v  k t, bóp nh  kh i ph ng, yêu c u BN ho 
hay phình b ng, s  có c m giác t ng áp l c bên trong kh i ph ng hay kh i ph ng to ra. 

N u BN nh p vi n vì kh i ph ng au vùng b n, và khai thác b nh s  BN có kh i ph ng
lên xu ng  vùng b n, ch n oán thoát v  b n ngh t là h u nh  ch c ch n. N u BN có 
h i ch ng t c ru t, thành ph n b  ngh t là ru t. C n chú ý n th i gian k  t  lúc BN b t

u kh i au. Ru t có th  ho i t  n u b  ngh t trong túi thoát v  quá 6 gi . N u BN 
không có h i ch ng t c ru t, thành ph n b  ngh t th ng là m c n i l n.

Trong t t c  các tình hu ng nêu trên, c n chú ý th m khám các h  c  quan hay các t ng
khác  phát hi n các y u t  thu n l i (b nh lý làm t ng áp l c xoang b ng):

o Th m khám tr c tràng và ti n li t tuy n

o Th m khám b  ph n sinh d c ngoài. Chú ý n s  hi n di n c a c  hai tinh 
hoàn. Chú ý xem BN có b  h p l  sáo không. 

o Khám b ng  phát hi n x  gan, báng b ng

o Khai thác ti n c n hút thu c, khám ph i  phát hi n b nh lý hô h p mãn tính. 

Siêu âm có vai trò trong ch n oán các tr ng h p sau: 

o Th m khám lâm sàng không quan sát th y kh i thoát v  (kh i thoát v  quá nh ,
BN béo phì). 

o Kh i thoát v  t ng i “c nh” (không thay i kích th c hay t ng áp l c khi 
BN ho hay phình b ng).

o BN có kh i au vùng b n, nh ng ti n c n không ghi nh n có kh i ph ng lên 
xu ng.

o Phát hi n các b nh lý làm t ng áp l c trong xoang b ng (phì i ti n li t tuy n,
x  gan báng b ng…).

2.2-Ch n oán phân bi t:
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N u kh i ph ng xu t hi n và bi n m t d  dàng, h u nh  không có ch n oán phân bi t.

N u kh i ph ng “c nh”, c n ch n oán phân bi t v i các b nh lý sau: 

o Dãn t nh m ch th ng tinh: kh i m m, m t  không u, s  n n có c m giác l n
nh n nh  “búi giun”. Khi BN ho hay phình b ng, kh i ph ng không t ng kích 
th c. Siêu âm s  xác nh ch n oán.

o Tràn d ch tinh m c khu trú hay thông th ng, nang n c th ng tinh: kh i c ng
hay lùng nhùng. Khi BN ho hay phình b ng, kh i không t ng kích th c.
Nghi m pháp soi èn d ng tính. Siêu âm s  xác nh ch n oán.

o Các b nh lý khác: tinh hoàn l c ch , u m , u máu, nang bã, h ch b n, ung th  di 
c n…

N u kh i ph ng au, ba b nh lý c n ph i ch n oán phân bi t tr c tiên là: viêm tinh 
hoàn c p, xo n tinh hoàn, xo n tinh hoàn l c ch  (b ng 4). Các b nh lý sau ây c ng c n
ph i c lo i tr : viêm h ch b n, áp-xe c  psoas, viêm mào tinh… 

Thoát v  b n ngh t Xo n tinh hoàn Viêm tinh hoàn c p
M i l a tu i Thanh thi u niên Ng i tr ng thành, ng i

l n tu i
au nhi u, t ng t au nhi u, t ng t au nhi u, liên t c, t ng d n

Không s t S t nh S t trung bình hay s t cao 
S c tinh hoàn bình 
th ng trong bìu 

Tinh hoàn b  kéo lên trên, l ch 
tr c. Khi nâng tinh hoàn, BN  

au rõ 

Tinh hoàn to. Tr c tinh hoàn 
bình th ng. Khi nâng tinh 
hoàn, BN không au 

Không s c nút xo n S c nút xo n Không s c nút xo n
Có HC t c ru t Không có HC t c ru t Không có HC t c ru t

B ng 4- Ch n oán phân bi t thoát v  b n ngh t v i viêm tinh hoàn c p và xo n tinh hoàn 

N u quan sát không th y có kh i ph ng, BN nh p vi n vì c m giác au t ng t c vùng 
b n, các b nh lý sau ây có th c ngh n: viêm tinh hoàn mãn, viêm ti n li t tuy n
mãn, viêm bàng quang mãn, s i bàng quang, viêm tr c tràng, dãn t nh m ch th ng
tinh…

2.3- i u tr :
2.3.1-Nguyên t c i u tr :
T t c  các thoát v  nói chung và thoát v  b n nói riêng u có ch nh ngo i khoa.

M t s  ít tr ng h p thoát v  b n có ch nh i u tr  không ph u thu t. BN c cho 
mang m t lo i ai c bi t. Các tr ng h p có ch nh i u tr  không ph u thu t là: 

o BN già y u, n m li t gi ng

o BN m c các b nh lý n i khoa n ng

o BN có th i gian s ng còn l i quá ng n

N u BN có b nh lý làm t ng áp l c trong xoang b ng, nên i u tr  chúng tr c (hay 
ng th i) v i i u tr  thoát v  b n.

BN nên c khuy n khích gi m cân tr c khi c ph u thu t. Ph u thu t BN quá béo 
phì có t  l  tái phát sau m  cao.

Công vi c chu n b  tr c m  có các i u sau c n chú ý: 

o BN ph i ng ng thu c lá t i thi u 10 ngày tr c ph u thu t.
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o Vi c v  sinh vùng m  nên c ti n hành vào sáng ngày m , ngay sau khi t m
xong.

o Cho kháng sinh d  phòng i v i các BN có ch  s  ASA  3. Kháng sinh c
ch n l a là cefazolin 1-2 gm TM 30-60 phút tr c ph u thu t. Clindamycin 600 
mg TM hay erythromycin 250 mg TM có th c ch nh cho nh ng BN d

ng v i penicillin. Vi c t m nh ghép không làm thay i t  l  nhi m trùng v t
m  và không làm thay i chi n l c x  d ng kháng sinh. 

2.3.2-Nguyên t c ph u thu t:
Có hai b c chính trong ph u thu t thoát v  b n: x  lý túi thoát v  và ph c h i sàn b n.

Nguyên t c x  lý túi thoát v : bóc tách th ng tinh ra kh i sàn b n, tách túi thoát v  ra 
kh i th ng tinh, k p c t ngang c  túi, khâu bu c u g n, sau ó y u g n vào l i
xoang b ng. N u túi thoát v  to, có th  l i túi nh ng nh t thi t ph i x  lý c  túi nh
trình bày  trên. N u túi thoát v  có c  r ng (thoát v  b n tr c ti p), vi c l n túi vào l i
xoang b ng n gi n h n là c t b  túi. 

Có hai cách chính ph c h i sàn b n:

o Ph c h i sàn b n kinh i n: dùng chính mô c a BN  ph c h i.

o Ph c h i sàn b n “không c ng” (tension-free): dùng m nh ghép  ph c h i, là 
xu h ng i u tr  ngày nay. Ph u thu t dùng ph ng pháp ph c h i sàn b n
không c ng có u i m là ít au sau m  và có t  l  tái phát th p.

Ph u thu t thoát v  b n có th c th c hi n theo hai ng :

o Ph u thu t thoát v  b n ng  tr c

o Ph u thu t thoát v  b n ng  sau. Các ph ng pháp ph u thu t ng  sau có th
c th c hi n b ng m  m  hay m  n i soi. 

2.3.3-Các ph ng pháp ph u thu t ph c h i sàn b n:
2.3.3.1-Ph u thu t ngã tr c: 
Ph u thu t Marcy (hình 4): 

Hình 4- Ph c h i thành 
b n theo ph ng pháp 
Marcy
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o Là ph u thu t ph c h i sàn b n n gi n nh t. Th ng c ch nh cho thoát 
v  b n  1 theo phân lo i c a Nyhus. 

o N i dung chính c a ph u thu t là khâu h p l  b n sâu. Vi c khâu h p l  b n sâu 
c th c hi n b ng cách khâu (1-2 m i) cung cân c  ngang vào dãi ch u mu. 

Ph u thu t Bassini (hình 5): 

Hình 5- Ph c h i thành b n theo ph ng pháp Bassini 
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o Là ph u thu t kinh i n nh t

o c th c hi n ph  bi n nh t tr c khi có các ph u thu t t m nh ghép 

o N i dung: r ch m  m c ngang t  l  b n sâu n c  x ng mu,  l  l p m  ti n
phúc m c bên d i. Khâu dây ch ng b n (dây ch ng Poupart) v i m c ngang, 
cung cân c  ngang b ng và c  chéo b ng trong (m i khâu ba l p), b t u t  c
x ng mu (tránh khâu vào màng x ng vì có th  d n n viêm x ng sau này) 

n l  b n sâu. 

Hình 6- Ph c h i thành b n theo ph ng pháp Shouldice 

Ph u thu t Shouldice (hình 6): 

o c cho là lo i ph u thu t kinh i n có t  l  tái phát th p nh t.

o N i dung: sàn b n c ph c h i b ng b n l p, b ng các m i khâu liên t c. L p
trong cùng b t u t  c  mu ra l  b n sâu: khâu dãi ch u mu v i m t sau c a bao 
sau c  th ng b ng  trong, m t d i c a m c ngang-cân c  ngang-c  chéo b ng
trong  ngoài.  l p th  hai, t  l  b n sâu vào c  mu: khâu dây ch ng b n v i
b  d i c a cân c  ngang-c  chéo b ng trong. L p th  ba và t : khâu cân c
ngang-c  chéo b ng trong v i m t trong c a v t d i cân c  chéo ngoài, song 
song và ngay trên dây ch ng b n (t o ra hai dây ch ng b n “nhân t o”).

Ph u thu t ph c h i sàn b n b ng dãi ch u mu: 

o Dãi ch u mu c Condon cho là m t c u trúc có vai trò chính y u trong ph u
thu t ph c h i sàn b n.

o N i dung: khâu li m b n v i m c ngang-cân c  ngang-c  chéo b ng trong, b ng
các m i khâu r i.

Ph u thu t Mc Vay (hình 7): 

o Là lo i ph u thu t kinh i n c ch n l a cho các thoát v  b n tr c ti p, thoát 
v  b n gián ti p có túi thoát v  l n, thoát v  b n tái phát và thoát v ùi. 

o N i dung: sàn b n c ph c h i b ng cách khâu m c ngang-cân c  ngang-c
chéo b ng trong v i dây ch ng Cooper, b ng các m i khâu r i. M i khâu vào 
dây ch ng Cooper cu i cùng  phía trong t nh m ch ùi, c g i là m i khâu 
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chuy n ti p. M i khâu chuy n ti p có l y thêm bao bó m ch ùi. M i khâu 
chuy n ti p có hai tác d ng: làm h p vòng ùi và t o ra s  “chuy n giao êm ”
gi a m i khâu dây ch ng Cooper và m i khâu dây ch ng b n. Sau m i khâu 
chuy n ti p, các m i khâu ti p theo gi ng nh  trong ph u thu t Bassini. Thông 
th ng ph u thu t viên s  r ch thêm m t ng gi i áp. 

Hình 7- Ph c h i thành b n theo ph ng pháp 
McVay 

Hình 8- Ph c h i thành b n theo ph ng 
pháp t m nh ghép ng  tr c

Ph u thu t t m nh ghép ngã tr c thành b n (hình 8): 

o c Lichtenstein th c hi n l n u tiên. Tuy nhiên ngày nay k  thu t có nhi u
thay i so v i k  thu t c trình bày b i Lichtenstein. 

o Hi n nay c xem là ph u thu t tiêu chu n trong i u tr  thoát v  b n.

o N i dung: sau khi x  lý túi thoát v , m nh ghép c t vào v  trí c a sàn b n,
c nh m nh ghép vào sàn b n b ng cách khâu m nh ghép vào cân hay c
chung quanh. Th ng ph i x  ph n ngoài c a m nh ghép  th ng tinh chui qua. 
Nh  v y, m nh ghép c xem nh  là m t “sàn b n m i”, và n i th ng tinh 
chui qua m nh ghép c xem nh  “l  b n sâu m i”.

2.3.3.2-Ph u thu t ng  sau: 
Ch nh lý t ng cho ph u thu t ng  sau là các lo i thoát v  b n mà thành tr c ã b
m t c u trúc gi i ph u bình th ng (thoát v  b n tái phát), hay c n ph i x  lý các t ng b
thoát v  ( thoát v  tr t, thoát v  ngh t và thoát v ùi).

Ph u thu t ng  sau c cho là không làm t n th ng th n kinh c m giác c a vùng b n
(do không ph i bóc tách th ng tinh). 

i u quan tr ng khi ti n hành ph u thu t ng  sau là ph u thu t viên ph i n m v ng c u
trúc gi i ph u phía sau thành b n (hình 9). 

N i dung:

o Ph u thu t ng  sau c th c hi n qua ng r ch ngang trên b ng d i, trên v
trí l  b n sâu 2 cm. Sau khi c t các l p cân c  thành b ng tr c, ph u thu t viên 
s  vào khoang ti n phúc m c. N u thoát v  hai bên, có th  vào khoang ti n phúc 
m c qua ng r ch gi a d i r n.
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Hình 9- Gi i ph u thành b n nhìn t  phía sau 
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o Túi thoát v c x  lý tr c khi ph c h i sàn b n. Sàn b n có th c ph c h i
theo ph ng pháp kinh i n, b ng cách khâu cung cân c  ngang b ng và m c
ngang v i dãi ch u mu và dây ch ng Cooper, c ng có th c ph c h i b ng
cách t m nh ghép. Sau khi khâu ph c h i sàn b n b ng ph ng pháp kinh 

i n, m nh ghép c ng có th c t  t ng c ng thêm sàn b n.

o C n chú ý là vi c khâu ính m nh ghép ph i c ti n hành h t s c th n tr ng,
 tránh ph m ph i m ch máu và th n kinh quan tr ng. Ch  c n 2-3 m i khâu là 
 gi  cho m nh ghép c nh  m t v  trí.  

o M nh ghép có th c x  (  cho bó m ch tinh hoàn và ng d n tinh chui qua) 
hay không. N u không x  m nh ghép, ph i “thành hoá” ng d n tinh và bó m ch
tinh hoàn) (hình 10). 

Hình 10-M nh ghép c khâu 
ính trong ph u thu t ph c h i

thành b n ng  sau. X  m nh ghép 
 cho ng d n tinh và bó m ch

tinh hoàn chui qua (hình trên). N u
không x  m nh ghép, ph i “thành 
hoá” ng d n tinh và bó m ch tinh 
hoàn (hình bên). 

2.3.3.3-Ph u thu t thoát v  b n qua ng  n i soi: 
Là ph ng pháp ph u thu t m i, còn ang có nhi u bàn lu n v u và khuy t i m. 

Có hai ng  (t ó kèm theo hai lo i ph u thu t) ti p c n n vùng phía sau sàn b n:
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o Ph u thu t n i soi ng  hoàn toàn ngoài phúc m c (TEP: totally extraperitoneal 
approach): thao tác ph u thu t hoàn toàn ngoài phúc m c. Ph u thu t viên dùng 
bóng có b m  h i  t o ph u tr ng (hình 11). 

Hình 11- Dùng bóng có b m h i  t o ph u tr ng trong ph ng pháp t m nh ghép ng  sau 
thành b n hoàn toàn ngoài phúc m c.

o Ph u thu t n i soi ng  qua khoang phúc m c (TAP: transabdominal 
preperitoneal approach): sau khi vào khoang b ng, m t v t phúc m c thành c
tách ra kh i thành b n sau. Khi k t thúc ph u thu t, phúc m c c khâu óng
l i.

Sau khi x  lý túi thoát v , m nh ghép c t sao cho ph  toàn b  m t sau thành b n và 
m t ph n sàn ch u. Vi c c nh m nh ghép th ng c th c hi n b ng stapler. Chú ý 
tránh b m stapler  “tam giác ch t” ( nh là l  b n sâu, hai c nh bên là ng d n tinh phía 
trong và bó m ch tinh phía ngoài). Trong tam giác này có bó m ch ch u ngoài và th n
kinh ùi.

2.3.4- i u tr  thoát v  b n ngh t:
N u BN n tr c 6 gi , th i u tr  b o t n, n u thành công s  x p m  ch ng trình. 
N u th t b i, hay BN nh p vi n sau 6 gi , hay nghi ng  có ho i t  ru t, c n ph u thu t
c p c u.

N i dung i u tr  b o t n:

o Gi m au t t, t bi t là thu c gi m au có kèm thêm tác d ng an th n (thu c
gi m au gây nghi n)

o Cho BN n m u th p

o Dùng m t múp c a lòng bàn tay và các ngón tay bóp nh  và u vào túi thoát v
theo h ng ng c v i h ng thoát v

Nguyên t c ph u thu t c p c u thoát v  b n ngh t:

o Gi i phóng ru t ngh t, a ru t vào l i xoang b ng

o X  lý túi thoát v

o Tái t o thành b n. Có th  dùng m nh ghép hay không. 

o N u  ru t b  ho i t , c t n i ru t. Có th  tái t o thành b n nh ng không dùng 
m nh ghép  tái t o thành b n.
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o N u  ru t b  ho i t   và vùng b n b  nhi m trùng, c t n i ru t. D n l u t t vùng 
b n. Không tái t o thành b n. Khi BN n nh m i ti n hành ph u thu t tái t o
thành b n.

2.3.5- i u tr  thoát v  b n tái phát: 
T  l  tái phát trung bình 1-3%. T  l  tái phát th p nh t c ghi nh n  các ph u thu t
“không c ng”. Thoát v  tái phát th ng có liên quan n k  thu t và h u h t xu t hi n
trong vòng 2 n m u tiên. 

i v i thoát v  b n tái phát, thái  x  trí luôn nghiêng v  ph u thu t. H u h t các ph u
thu t viên dùng m nh ghép  b o m s  thành công c a cu c ph u thu t. Ph ng pháp 
ph u thu t ng  sau th ng c ch n,  tránh các bi n ch ng th n kinh và bi n ch ng
tinh hoàn. N u m nh ghép ã c t trong l n ph u thu t u, nguyên nhân tái phát có 
th  do m nh ghép quá nh  hay c t không úng v  trí. Có th  g  b  m nh ghép c
và t l i m nh ghép m i v i kích th c và v  trí phù h p.

Không có s  khác bi t v  t  l  tái phát gi a ph u thu t m  và ph u thu t n i soi. 

2.3.6- i u tr  thoát v  tr t:
Thoát v  tr t x y ra khi t ng b  thoát v  c u thành nên m t ph n túi thoát v . Các t ng
này c ng c u thành nên m t ph n c a phúc m c thành. H u h t các t ng b  thoát v  tr t
là i tràng và bàng quang.

Thoát v  tr t có d u hi u lâm sàng t ng t  nh  thoát v  b n gián ti p k t. Tuy v y,
ch n oán thoát v  tr t, c n ph i có các ch n oán hình nh. Siêu âm có th  cho hình 
nh i tràng hay bàng quang trong túi thoát v . Ch n oán thoát v  tr t có giá tr  cao 

nh t là CT v i thu c c n quang trong i tràng hay bàng quang. 

Ph u thu t ng  sau là ph ng pháp i u tr c ch n l a. Sau khi a t ng b  thoát b
tr  l i xoang b ng, m t m nh ghép c khâu che lên vùng thành b n sau. 

2.3.7-Bi n ch ng ph u thu t:
T  máu v t m , t  máu bìu là các bi n ch ng th ng x y ra. X  trí ch  y u là theo dõi. 
N u kh i máu t  l n d n hay kh i t  máu to  bìu, c n m  l i, thoát l u máu c c.

Nhi m trùng v t m  là bi n ch ng hi m g p (t  l  1-2% cho ph u thu t m , t  l  s  th p
h n n u ph u thu t n i soi). 

Bi n ch ng th n kinh: các s i th n kinh vùng b n có th  b  t n th ng do b  c ng kéo, 
t i n, b  ép hay b  c t ngang. Th n kinh b  c t ngang s  gây ra c m giác tê  vùng da 

t ng ng. Tuy nhiên c m giác bình th ng s  khôi ph c. au sau m  do th n kinh b
c ng kéo c ng th ng ph c h i. au do s i th n kinh b  chèn ép là bi n ch ng quan 
tr ng nh t, th ng kéo dài. Khâu bu c nh m s i th n kinh hay t m nh ghép là các 
nguyên nhân có th  gây chèn ép th n kinh. i u tr au kéo dài sau m  bao g m cho BN 
thu c gi m au, phong b  th n kinh, kích thích i n. N u các bi n pháp trên không cho 
k t qu , có th  ph i cân nh c n kh  n ng ph u thu t l i  c t t các s i th n kinh b
chèn ép, hay g  b  m nh ghép.

Teo tinh hoàn do thi u máu là m t bi n ch ng hi m g p. Nguyên nhân th ng là do 
huy t kh i trong ám r i t nh m ch th ng tinh. Ngay sau m , tinh hoàn b  s ng au do 
máu. Sau 6-12 tu n, tinh hoàn s  b  teo. Bóc tách quá nhi u  th ng tinh, c bi t  ph n

áy c a túi thoát v , và ph u thu t thoát v  b n tái phát qua ng  tr c là hai nguyên nhân 
chính gây ra huy t kh i trong ám r i t nh m ch th ng tinh.
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T n th ng ng d n tinh, t n th ng ng m ch tinh hoàn có th  x y ra khi ph u tích túi 
thoát v  quá l n. N u phát hi n t n th ng này, t t nh t là khâu n i l i t n th ng.

3- Ch n oán và i u tr  thoát v ùi:
Trong thoát v ùi, t ng thoát v i qua ng ùi, chui qua m c sàng  n m d i da. 
Trong m t s  ít tr ng h p, thay vì chui qua m c sàng, kh i thoát v ùi di chuy n
ng c lên trên, chui qua gi a dây ch ng b n và dãi ch u mu, n m d i cân c  chéo b ng
ngoài trên vùng b n. Hình thái hi m g p này c a thoát v ùi c xem nh  m t lo i
thoát v  gian thành.

3.1-Ch n oán:
B nh x y ra ph  bi n  n  h n là nam. 

Do kích th c l  thoát v  nh , kh i thoát v  khó xu t hi n và khó bi n m t, BN th ng
không có y  các tính ch t i n hình c a m t kh i thoát v .

BN có th  nh p vi n vì:

o Có m t kh i vùng b n xu t hi n vào cu i ngày, bi n m t vào bu i sáng, khi m i
ng  d y.

o M t kh i au vùng m t tr c ùi.

Khi th m khám, kh i thoát v  n m  d i n p l n b n, kém di ng, n th ng au. Kh i
ôi khi phát tri n lên trên, n m phía trên n p l n b n (thoát v ùi th  gian thành). 

3.2-Ch n oán phân bi t:
R t khó ch n oán phân bi t thoát v ùi v i viêm h ch ùi (n u kh i thoát v  ngh t) hay 
u m ùi (n u kh i thoát v  không ngh t). Kh i thoát v ùi th  gian thành c ng r t khó 
ch n oán phân bi t v i thoát v  b n gián ti p k t hay ngh t.

 ch n oán xác nh thoát v ùi, c n ph i có siêu âm.

3.3- i u tr :
 ph u thu t BN b  thoát v ùi, có th  ch n ph ng pháp ng  tr c, ng  sau hay ng

n i soi. 

Sau khi x  lý túi thoát v  , i v i ph u thu t ng  tr c, li m b n c khâu v i dây 
ch ng Cooper. M t s  ph u thu t viên ch  khâu khép l ùi n thu n, b ng cách khâu 
dây ch ng b n v i bao ùi và c  m t tr c ùi (hình 12). i v i ph u thu t ng  sau, dãi 
ch u mu (hay cung cân c  ngang b ng) c khâu v i dây ch ng Cooper. Có th  dùng 
m nh ghép cho c  ng  tr c l n ng  sau. 

4- Ch n oán và i u tr  thoát v  v t m :
Thoát v  v t m  x y ra v i t  l  có th  lên t i 10% các tr ng h p m  b ng.

Nguyên nhân c a thoát v  v t m :

o Nhi m trùng v t m  (là nguyên nhân quan tr ng nh t)

o Nguyên nhân k  thu t (ch  khâu quá ch t, quá th a, t ch  khâu) 

o Nguyên nhân toàn thân (suy dinh d ng, ti u ng, dùng corticoid kéo dài, hoá 
tr  li u…)

o Các y u t  thu n l i: béo phì, báng b ng, thai k …
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Hình 12- K  thu t khâu khép l ùi trong i u
tr  thoát v ùi.
A: Liên quan c a l ùi và các c u trúc lân c n.
B: L ùi c khép b ng cách khâu dây ch ng 
b n v i bao ùi và c  m t tr c ùi.

4.1-Ch n oán:
Thoát v  v t m  có th  x y ra hoàn toàn, trong ó toàn b  các l p cân c  thành b ng b
h  và túi thoát v  n m ngay d i l p m  d i da. Tr ng h p này ch n oán thoát v  v t
m  d  dàng (tr  tr ng h p b ng BN dày m ): BN có m t kh i có tính ch t c a kh i
thoát v  thành b ng, xu t hi n c nh hay bên d i v t m .

Trong tr ng h p ch  m t ph n các l p cân c  thành b ng b  h , kh i thoát v ôi khi 
khó c phát hi n.

Trong các tr ng h p khó ch n oán, siêu âm là ph ng ti n ch n oán hình nh c
ch n l a.

4.2- i u tr :
i v i l  thoát v  nh , m  m , khâu khép l i thành b ng.

i v i l  thoát v  l n ( ng kính  4 cm), có nhi u ph ng pháp c  l a ch n (hình 
13):

o Khâu khép thành b ng, sau ó t ng c ng b ng m t m nh ghép ph  lên trên 
(onlay).

o Khâu m nh ghép vào mép l  thoát v  (inlay). 

o Khâu m nh ghép gi a các l p cân c  thành b ng (ki u “sandwich”) 

o M  n i soi, khâu m nh ghép che l  thoát v  t  bên d i (underlay). 

C  g ng khâu che phúc m c bên d i m nh ghép. Trong tr ng h p ng c l i, dùng 
m c n i l n chen gi a m nh ghép và các quai ru t  tránh bi n ch ng dò ru t.
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V t li u làm nên m nh ghép óng vai trò quan tr ng khi cân nh c s  d ng m nh ghép 
i u tr  thoát v  v t m . Polypropylene c xem là v t li u t t nh t hi n nay, do nó cho 

phép s  phát tri n c a các nguyên bào s i gi a các khe, làm cho m nh ghép “hoà h p” 
vào l p cân thành b ng chung quanh. PTFE (polytetrafluoroethylene) c ng cho phép s
phát tri n c a các nguyên bào s i, nh ng không th  “hoà h p” vào l p cân thành b ng
chung quanh. i u này làm cho m nh ghép PTFE d  b  vách hoá, d n n nhi m trùng. 

Hình 13- Các ph ng pháp t m nh ghép trong i u tr  thoát v  v t m , l  thoát v  l n: A-khâu 
m nh ghép che l  thoát v  t  bên d i, B-khâu m nh ghép che l  thoát v  ki u b c c u, C-khâu 
m nh ghép ph  lên trên l  thoát v , D-khâu m nh ghép k t h p che bên d i và ph  lên trên l
thoát v .

5- Ch n oán và i u tr  các thoát v  thành b ng khác: 
5.1-Thoát v  r n:
Thoát v  r n x y ra ph  bi n  tr  s  sinh, nh ng h u h t các khi m khuy t s  bi n m t
sau n m 2 tu i. Thoát v  r n  ng i l n th ng là m t b nh lý m c ph i.

Thoát v  r n th ng g p  ph  n . Các b nh lý làm t ng áp l c trong xoang b ng kéo dài 
nh  thai k , béo phì, báng b ng, ch ng b ng…là các y u t  thu n l i  thoát v  r n
hình thành và phát tri n.

BN th ng nh p vi n vì có kh i ph ng vùng r n. Kh i ph ng có y  tính ch t c a
m t kh i thoát v  (t ng áp l c và t ng kích th c khi yêu c u BN ho hay phình b ng).
Khi th m khám BN b  thoát v  r n c ng c n chú ý n y u t  và b nh lý nguyên nhân. 

Thoát v  r n hi m khi d n n ngh t ru t. Thay vào ó, thoát v  r n có th  d n n ho i
t  da, nh t là  các BN báng b ng.
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Thái i u tr : tr  em, n u v n còn thoát v  r n sau 5 tu i, c n ph i c ph u thu t.
ng i l n, thoát v  r n nh  và không tri u ch ng không c n i u tr . Các thoát v  l n
( ng kính  4 cm), thoát v  có tri u ch ng hay có d u hi u ngh t, thoát v  có da trên b
m t quá m ng, thoát v  BN b  báng b ng không ki m soát c là các ch nh cho 
vi c i u tr  b ng ph u thu t.

Ph ng pháp i u tr  c i n c  xu t b i Mayo (khâu x p mép c a l p cân trên 
ch ng lên mép c a l p cân d i) hi n nay ít c áp d ng. i v i l  thoát v  nh , khâu 

óng n gi n l  thoát v  b ng ch  không tan. i v i l  thoát v  l n, có th t m nh
ghép t ng c ng sau khi khâu óng l  thoát v  hay b c c u qua l  thoát v . Các thoát v
r t l n có th c i u tr  b ng cách t m nh ghép t  trong xoang b ng qua ng  n i
soi.

5.2-Thoát v  vùng th ng v
Thoát v  vùng th ng v  x y ra ch  y u  nam gi i. V  trí thoát v  n m trên ng gi a,
gi a m i c và r n. Trong 20% các tr ng h p, BN có t  hai thoát v  tr  lên.

Kh i thoát v  th ng nh . BN th ng nh p vi n vì m t kh i ph ng nh au  vùng 
th ng v . Khám th y có kh i nh  n m trên ng tr ng gi a, gi a m i c và x ng mu 
(hay cách r n kho ng 3-4 cm), ch c, kém di ng, n au v a. Ch n oán phân bi t
tr c tiên là u m  d i da. Trong tr ng h p khó ch n oán, có th  c n n siêu âm 
ch n oán.

i u tr  th ng n gi n: khâu l i ch  h  c a l p cân thành b ng.

5.3-Thoát v  spigelian (thoát v  bán nguy t):
X y ra  v  trí b  ngoài c  th ng b ng d i và cách r n kho ng 3-5 cm. V  trí này là n i
ti p giáp gi a b  ngoài c  th ng b ng và ng cung ( ng bán nguy t). ây là m t
lo i thoát v  gian thành. 

BN th ng trong kho ng 40-70 tu i. Tri u ch ng lâm sàng chính là au t i vùng b ng
t ng ng. Kh i thoát v  th ng khó th y do có kích th c nh  và  v  trí gian thành. 
Ch n oán c n d a vào siêu âm hay CT. 

B nh có nguy c  ngh t cao. Ph u thu t nên c ti n hành s m. Tr c m  c n chú ý 
ánh d u v  trí thoát v  trên thành b ng. N i dung ph u thu t th ng n gi n: r ch da 

t i ch , c t b  túi thoát v  và khâu óng l i l  thoát v .

5.4-Thoát v  b t
Là lo i thoát v  hi m g p. Thoát v  b t th ng x y ra  n  gi i. BN th ng l n tu i và 
g y m. 

au và ngh t ru t là hai th  lâm sàng ch  y u c a thoát v  b t. au là do t ng thoát v
chèn vào th n kinh b t. BN au  vùng g c ùi. Có th  gây ra c n au b ng nghi m pháp 
Howship-Romberg.  BN có h i ch ng t c ru t, ch n oán nguyên nhân th ng ch  có 
sau khi m  b ng. Trong tr ng h p không có ch nh m  b ng, CT là ph ng ti n c
l a ch n  ch n oán thoát v  b t.

Ph u thu t là ch nh i u tr  c a thoát v  b t. Có th  ph u thu t ngã sau, ng  n i soi hay 
m  b ng (dành cho BN b  thoát v  b t có ngh t ru t). Sau khi a t ng thoát v  vào l i
xoang b ng, chú ý l y h t mô m  ti n phúc m c n m trong ng b t, tìm và b c l  th n
kinh b t cùng bó m ch b t. ng b t sau ó c khâu khép hay khâu che b ng m t m nh
ghép nh .

5.5-Thoát v  l ng
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Thoát v  l ng có th  b m sinh hay m c ph i.

Thoát v  qua tam giác l ng trên (tam giác Grynfeltt, gi i h n gi a x ng s n 12, c
c nh s ng và c  chéo trong) x y ra ph  bi n h n thoát v  qua tam giác l ng d i (tam 
giác Petit, gi i h n gi a mào ch u, c  l ng r ng và c  chéo ngoài). 

Thoát v  l ng không gây ngh t.

Ph ng pháp i u tr c l a ch n cho thoát v  l ng là t m nh ghép khâu che l  thoát 
v . Th ng khó khâu khép l  thoát v , do m t trong các c nh c a chúng là x ng.

6-K  thu t tìm và x  lý túi thoát v  trong ph u thu t thoát v  b n ng  tr c:  

Sau khi r ch
da, c t l p cân 
Scapa và cân 
Camper, cân c
chéo b ng
ngoài xu t hi n.

 sát x ng
mu, cân chéo 
b ng ngoài 
khuy t m t l
(l  b n nông), 
n i th ng tinh 

i qua. 

X  d c cân 
chéo ngoài cho 

n l  b n sâu 
 b c l  th ng

tinh n m ngay 
bên d i. L t
hai mép x  c a
cân chéo ngoài 
lên trên và 
xu ng d i.
Tìm hai dây 
th n kinh ch u
h  v  (trên b
m t c  chéo 
trong) và ch u
b n (trên th ng
tinh). M t vài 
ph u viên c t
c  hai th n kinh 
này nh ng h u
h t u b o t n
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chúng.

Bóc tách th n
kinh ch u b n
ra kh i th ng
tinh.

Dùng ngón tay tách th ng tinh ra kh i mép d i c a cân chéo ngoài, cho n dây ch ng
b n. Tách th ng tinh ra kh i sàn b n b ng cách lu n ngón tay ra sau th ng tinh t  phía 
d i,  v  trí c  x ng mu, cho n khi chúng g p ngón tay  phía trên th ng tinh. Lu n
m t Penrose vòng quanh th ng tinh  tách th ng tinh ra kh i sàn b n trong quá trình 
khâu ph c h i sàn b n.

 tìm túi thoát v  gián ti p, x  d c l p c  bám da bìu bao quanh th ng tinh. N u l  b n
sâu r ng và b  c  bám da bìu che khu t, có th  c t ngang c  bám da bìu ngay v  trí l  b n
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sâu  t o i u ki n d  dàng cho vi c khâu h p l  b n sâu trong giai o n tái t o thành 
b n.

N u thoát v  b n gián ti p, túi thoát v  s
n m trong th ng tinh. A-C: x  bao x  th ng
tinh  tìm túi thoát v . Tách túi thoát v  ra 
kh i th ng tinh. Khâu bu c ngang c  túi. 
C t b  ph n xa, y u g n túi ( ã khâu 
bu c) vào l i xoang b ng. N u túi thoát v
l n, không nh t thi t ph i bóc tách toàn b
túi ra kh i th ng tinh, ch  c n c t ngang c
túi, khâu bu c u g n sau ó y vào 
xoang b ng.
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