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TOM TAT

Muc dich nghién cteu: (1) Nghién ciru déc diém
1am sang, hinh anh néi soi, mé bénh hoc bénh viém
da day.(2) Nhan xét két qué diéu tri bénh viém da
day. Phwong phap: Nghién ctru mé ta, tién ctru tién
hanh trén 84 bénh nhan dén kham tai bénh vién K tir
thang 2/2011 dén théng 10/2012, c6 chén dodn x4c
dinh la viém da day béng lam sang, ndi soi va giai
phéu bénh hoc. Thu thdp théng tin theo mau bénh an
c6 s&n bao gébm: Lam sang, hinh dnh néi soi, mé
bénh hoc, phuong phép diéu tri va két qué sau didu
tri Két qua: Tudi trung binh cta bénh nhéan la 49 [20
— 80]. Ti s6 nam:ni¥ la 1,33. Pau thuong vi: 38,1%;
day hoi: 14,3%; dau thuong vi két hop véi déy hoi:
10,7 %; nudt dau: 2 %. Hinh dnh néi soi: Tén thuong
niém mac: viém loét chot : 45,5 %; loét : 34,5 %; viém
chot: 15,5%; viém phi dai va viém gid pélip : 2,4 %.
Vi tri t6n thuwong: hang vi: 52,4%; than vi: 14,3 %;
phinh vi: 1,2 %; tdm vi: 1,2 %; nhiéu vj tri : 4,8 % . M6
bénh hoc: viém man tinh: 78,6 %; viém loét : 11,9 %;
di san rudt: 4,8 %, loan san: 2,4 %; viém teo: 2,4 %.
HP duong tinh : 60,7 %; HP 4m tinh: 39, 3%. Két qua
didu tri : Ty 16 khéi sau 4 tuén, 6 tuén, 8 tudn lan luot
la : 50%; 16,7%; 33,3%. Két luan: Triéu ching
thwong gdp ctia viém da day la dau thwong vi
(48,8%); Hinh anh ndi soi thuwong gap nhét 1a viém
loét chot (45,5%). 78,6% bénh nhan cé mé bénh hoc
Ia viém man tinh. Vi khudn H.pylori lién quan chét ché
véi viém da day (60,7%). Thoi gian diéu tri khdi tir 4
dén 8 tuan.

Tir khoa: Viém da day, mé bénh hoc viém da day.

SUMMARY

THE CLINICAL, ENDOSCOPIC IMAGES,
HISTOPATHOLOGY AND TREATMENT IN GASTRITIS AT
K HOSPITAL

Background and aims: (1) To review the clinical
characteristics, endoscopic images, histologic of
gastritis. (2) To asess the results of gastritis
treatment. Methods: A descriptive study was
conducted on 84 gastrititic patients in K hospital from
2/2011 to 10/2012. We review the clinical, endoscopic
images, histopathology and treatment results.
Results and conclusions: The mean age of patients
was 49 [range 20 — 80 years] with a male/female ratio
was of 1.33. Epigastric pain was 38.1%. Endoscopic
images: chronic mucosal injury lesions 45.5%; ulcers:
34.5%. The most common lesion was in antrum with
52.4%. Histopathology: chronic gastrititis: 78.6%;
ulcer gastrititis: 11.9%, intestinal metaplasia: 4.8%;
dysplasia: 2.4%; atrophic gastritis: 2.4%. HP-positive:
60.7%. Treatment duration at 4 weeks, 6 weeks, 8

weeks, respectively 50%; 16.7%; 33.3%.

Keywords: gastritis, gastrititic histopathology.

DAT VAN BE

Viém da day la bénh li thwdng gap cla da day do
rAt nhidu nguyén nhan gay nén. Bénh viém da day
xép thanh ba loai: (1) viém da day &n mon hodc xuét
huyét; (2) viém da day khéng &n mon, khéng dic
trwng (viém da day man tinh); (3) céc loai dac trung
nhw viém da day do nhiém khuan, viém da day u hat,
viém da day wa eosin va bénh Ménetrier (bénh da
day phi dai). Trong 1am sang bénh viém da day man
tinh hay gap hon ca va dwoc chia thanh hai loai: loai
B chi yéu tén thwong & vung hang vi nhung déi khi
gdp & toan bd da day; loai A chi gdm phan bai tiét
acid & vling than vi. Nguyén nhan chd yéu cla loai B
la vi khudn gram &m Helicobacter Pylori. Thiéu mau
&c tinh 1a nguyén nhan cha yéu cda loai A [1].
Khoang 10-20% bénh nhan nhiém H.pylori bi loét da
day va khodng 1-2% sé tién trién thanh ung thw [2].
Nhirng t6n thwong viém & ving hang-mén vj thudng
dan dén loét ta trang, nhitng ton thwong & ving than
vi thuwdng déan dén loét da day va ung thw [3]. Ty lé
méc bénh cao hon & nhitng nwéc dang phat trién. &
moét sd trwdng hop viém man tinh tién trién dén teo
tuyén da day (viém da day teo). Nhitng trwéng hop
viém da day do HP man tinh kém theo dj san rudt co
lién quan vé&i nguy co tang 4-6 1an bi ung thw tuyén da
day. Viém da day c6 nhiém HP man tinh chiém ty 1&
30-50% [4][5]. Ch&n doan viém da day man tinh dbi khi
khé khin do triéu ching 1am sang khéng dién hinh.
Hinh &nh néi soi ¢ nhiéu trudng hop 1a binh thweng,
tuy nhién khi sinh thiét niém mac lam mé bénh hoc cho
thay c6 tdn thwong viém niém mac da day.

Tai Bénh vién K mét nam cé hang tram bénh nhan
dén kham noi soi da day cho thdy hinh &nh ndi soi
cta viém da day da dang . Mac du vay chwa co dé tai
nao nghién ctru di sdu vé van d& nay. D& rit kinh
nghiém va phuc vu cho céng tac kham phat hién
bénh, theo dai va nang cao chét lwong trong diéu tri
bénh nhan ching t6i nghién ctru dé tai “ Nhan xét dac
diém Iam sang, hinh anh noi soi, mé bénh hoc va két
qua diéu tri bénh viém da day tai bénh vién K” nhadm
hai muc tiéu:

1. Nghién ciru dic diém Iam sang, hinh dnh
néi soi, mé bénh hoc bénh viém da day.

2. Nhan xét két qua diéu tri bénh viém da day.

POl TWONG VA PHUONG PHAP

Déi tuong: 84 bénh nhan dén kham tai bénh vién
K tlr thang 2/2011 dén thang 10/2012, c6 chan doéan
xac dinh 1a viém da day béng lam sang, ndi soi va
gidi phau bénh hoc. Loai trir bénh nhan co bénh i
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gan mat, ung thw da day da phau thuat hoac bénh
nhan khdng ddng y tham gia nghién ctru.

Phuong phap: mo ta, tién cru.

Thu thap théng tin theo mau bénh an cé sén bao
gdm: hinh anh [am sang, hinh anh ndi soi va mé bénh
hoc ciing nhw két qua sau diéu tri.

St Ii sb ligu béng phan mém SPSS 16.0.

KET QUA NGHIEN CUU:

Pac diém chung:

- D&c diém tudi bénh nhan: tudi trung binh 1a 49,
bénh nhan tré nhét 1a 20 tudi, bénh nhan gia nhat 1a

54,8%; mirc d6 nang 38,1% (Bang 4)

Bang 5: Phan b theo tbn thwong MBH
Ton thuwong N %
Viém teo 2 2,4
Viém man tinh 66 78,6
Viém loét 10 11,9
Di san 4 4.8
Loan san 2 2,4
Téng 84 100

Tinh trang nhiém H. Pylori

Bang 6: Phan bé tinh trang nhiém khun H.pylori

80 tudi Tinh trang N TyLé %
- T71& bénh nhan nam 12 46/84 (54,8%): i I& bénh ((+++)) g %21
nhan nir 13 38/84 (45,2%). loes) 5 o
Pic diém lam sang, ndi soi va mé bénh hoc: 0 33 393
Béng 1: Phan b6 ly do vao vién Téﬂg 84 10!0
Triéu chin N Ti 16 % A A A
Dal.ljetuhuot:lggvi 35 |3§1 - Doi chleg mo penh hoc v&i hinh anh ndi soi
Nudt nghen 15 17.9 Ban 7_:AE)0| ch[eu MB_I-Al véi HA,NS _
[ rag | [WOWS] Vem [Vien [vien ["Lost [[Vien [ Ghung
L s e N R
Dau thwong vi - day hoi 9 10,7 thg’ 0 |17 12e) | 0 0 |24
Dau thwong vi - nudt nghen 3 3,6 viemn 1 10 30 >3 5 6
Bau thugng vi - nuot vuong 3 3.6 man | (50,0) | (76,9) | (78,9) | (79,3) | (100,0) | (78.6)
Kiém tra strc khoe 1 1,2 tinh
Tong 84 100 | [Vviem | 1 0 6 3 0 10
Béng 1 cho thay ly do chd yéu dé bénh nhan t6i loét | (50,0) (15,8) | (10,3) (11,9)
kham 1a dau thwong vi (38,1%) va it nhat 1a di kiém [Disan| 0 [1(7.7)|1(26)2(6.9) ] 0 |4(4.8)
tra strc khde dinh ky (1,2%). Loan 0 |1(7,7) 0 |1(34) 0 2(2,4)
Bang 2: Phan bd céc triéu chirng lam san san _
Triéu chieng 1am sang N % - Hinh @nh néi soi vai tinh trang nhiem H. Pylori
Dau thweng vi - day hoi - nudt vueng 41 48,7 Bang 8: Doi chieu MBH v&i tinh trang nhiém
Day hoi - nuét vudng — ndn 23 27,4 H.pylori
Pau thwong vi, day hoi, buon nén 11 13,1 ANS | Viém | Viém | Viém | Loét | Viém |Chung
Tdng 84 100 xung | chot | loét gia
Bang 2 cho thay triéu ching 1am sang thudng Hp ] huyét chot polyp
gdp nhat la dau thwong vi- dau hoi- nudt vuwéng (+) 0 4 7 15 1 27
chiém 48,7% bénh nhan. , (30.8) | (184) | (51.7) | (50,0) | (32.1)
Hinh anh noi soi chd yéu 12 viem loét chot chiém |+ | 0 4 ) 9 > 0 ) 18
45,5% bénh nhan, tiép dén 1a loét (34,5%). (Bang 3) T S 5 3>) e T = 1))
Bang 3: Phan bd hinh anh ndi soi (38 ’
_Ton thuong N | Tyle% O [ 2 | 5 | 20 [ 5 [1600)] 33
Viem xung huyét 2 2.4 (100,0) | (38,5) | (52,6) | (17.2) (39,3)
Viém chot 13 155 Chung|[2(24) | 13 | 38 | 29 |2(24)| 84
Viém |0?t chot 38 45,5 (11,5) | 45,5) | (34,5) (100)
S L - 29 Eald - Db chiéu thoi gian diéu tri khoi véi chan doan
Khac (Phi dai, viém gia polyp) 2 24 mé banh hoc
Bang 4: Ton thwong qua noi soi Bang 9: Déi chiéu MBH véi thoi gian BT khoi
Vi tri N %o > ; X X X
Tam vi 1 12 MBHdleu tri| 4tuan 6 tuan 8 tuan Chung
Phinh vi 1 1,2 Viém teo | 1 (50,0) 0 1(50,0)
_Thanvi 12 14,3 Viém man | 40 (60,6) | 9 (13,6) | 17 (25,8) | 66 (78,6)
B& cong nhé 4 4,8 tinh
Bo cong Ion 3 3,6 Viém loét | 4 (60,0) 0 4 (40,0) | 10(11,9)
__Hangvi 44 52,4 Disan | 2(50,0) 0 2(50,0) | 4 (4,8)
Nhieu vi tri da day 4 4.8 Loan san 0 1(50.0) | 1(50,0) | 2(2.4)
Da day + hanh ta trang 3 3,6 Chung | 42(50,0) | 14 (16,7) | 28 (33,3) | 84 (100,0)
Tong 84 100

Tén thwong mic d6 nhe la 7,1%; méc dd vira

- D6i chiéu két qua didu tri véi hinh anh tén
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thvong néi soi .
Bang 10: B6i chieu MBH véi thoi gian BT khdi

G dieutri| 4tuan 6 tuan 8 tuan Chung
Tén thwong
NS
Viém xung | 1(50,0) 0 1(50,0) | 2(2,4)
huyét
Viém chot | 5(38,5) | 4(30,8) | 4(30,8) | 13(11,5)
Viém loét | 26 (68,4) | 5 (13,2) | 7 (18,4) | 38 (45,5)
chot
Loét 9(31,0) | 5(17,2) | 15(51,7) | 29 (34,5)
Gia polyp | 1(50,0) 0 1(50,0) | 2(2,4)
Chung | 42 (50,0) [ 14 (16,7) | 28 (33,3) | 84 (100,0)
BAN LUAN

Qua nghién ctru 84 bénh nhan viém da day tai
bénh vién K cho thay tudi mac bénh trung binh cao
nhat & tudi 49. Ty 1& méc bé&nh nam va nir khéng co sy
khac biét nhiéu. Ly do t&i kham bénh hay gap. nhét la
dau thuwong vi, didu nay cling gibng nhw mot sé nghién
ctru khac [4][5]. C6 thé do day Ia triéu chirng d& nhan
biét va 1am anh huwéng dén sinh hoat va cong viéc cta
bénh nhan khién bénh nhan lo lang. Ngoai ra triéu
chirng dau thwong vi két hop véi nubt nghen va day
hoi xuit hien & mot sb bénh nhan. Ngoai ra triéu
ching it gép nhw nuét dau cé ty 1é 2,1 %. DAu hiéu
nay nhidu khi bé&nh nhan va ca thdy thudc nght la
khong cé lién quan dén bénh da day ma chi nght dén
bénh ly ving hong thanh quén. Tuy nhién trong nghién
ctru nay cho thay hai bénh nhan cé triéu ching nay
déu c6 loét da day khi ndi soi. Dac biét c6 1 bénh nhan
khéng co triéu cht’mg lam sang khi ndi soi van cé tén
thwong viém gid pdlip & hang vi da day Day thuc sy
la mot van dé can quan tam trong quan ly va khuyén
céo trong cong déng vé bénh ly da day.

V& hinh anh néi soi chi yéu Ia t6n thwong viém
loét chot (45, 5%) Chi cé 2,4 % la viém xung huyet va
viém phi dai niém mac. Vij tri tén thwong chd yéu &
hang vi. Diéu nay ciing twong dwong véi mot sb
nghién ctru khac va cac tai liéu vé bénh hoc da day.
Do vay c6 sw lién quan t&i sw bién chuyén thanh
bénh ung thw da déy vi ty 1é gap ung thw da day &
hang vi cao hon cac vung khac cua da day. Viéc
kiém soat tét bénh viém loét da day gép phan quan
trong gidm bot ty 1€ ung thw da day trong cong déng.

Két qua nghién clru méd bénh hoc cho thay viém
man tinh niém mac da day chiém ty |& cao nhét (78,6
%), viém teo va loan san chi c6 2,4 %. Cac trwdng
hop c6 t6n thwong mo bénh hoc mirc dd nang khi dbi
chiéu v&i hinh anh tén thuwong trén ndi soi 1a loét va
viém loét. Diéu nay ciing khéng c6 gi khac biét so voi
cac tbn thwong mé bénh hoc 14 viém man tinh. Do
vay hinh anh ton thwong viém loét da day trén ndi soi
khong thé tién doan dwoc mirc do tén thuwong niém
mac da day trén mo bénh hoc. V& ty 1& nhiém HP
trong nghién ctru nay la 60% co cao hon so voi mét
s6 nghién ctu khac [4][5][6][7]. C6 thé do dbi tuo’ng
bénh nhan trong nghién ctru nay & d6 tudi 49 1a tudi
¢é nguy co cao nhiém HP. Khi xem xét tinh trang
nhiém HP v&i hinh anh tén thwong niém mac da day

qua noi soi cho thay c6 6 trueng hop nhiém HP (+++)
déu c6 ton thwong da day mic d6 nang. Hai trudng
hop viém xung huyét c6 HP ( -), 1 freong hop viém
gid polip trén ndi soi c6 HP ( +). Két qua nay cting
phu hop voi mot sb nghién ctru tredc day cho thay
nhiém HP c6 lién quan dén pélip da day.

V& két qua diéu tri bénh trong nghién ctu nay cho
thdy 50 % bénh nhan dwoc diéu tri khdi sau 4 tuan,
16,7 % sau 6 tuan va 33,3 % sau 8 tuan. Khi xem xét
két qua didu tri v&i tén thwong ndi soi va mé bénh hoc
cho thay nhirng trwéng hop can didu tri kéo dai hon 4
tuan thwong cé tn thwong viém loét chot nhidu vi tri
trong da day, dac biét cac trwong hop chot i gia
polip. Co hai trrong hgp cd mo bénh hoc la loan san
phai diéu trj 8 tudn méi cé két qua. Déi véi 6 trwong
hop c6 HP (+++) c6 3 bénh nhan phai diéu tri 8 tuan
maoi lign tén thuwong. C6 phai do khang thudc hay
khéng ciing can phai c6 nghién ciu day da vé van dé
nay [10][11][12]. Biéu nay cho thay diéu tri diét HP rat
quan trong trong diéu tri bénh viém loét da day.

KET LUAN

Trong 84 bénh nhan viém da day cho két qua sau:

- Tubi méc bénh trung binh 13 49. Nam chiém
54,9%; ni chiém 45,1%.

- Triéu ch&ng lam sang : Pau thwgng vi: 38,1%;
day hoi: 14,3%; dau thwong vi két hop véi day hoi:
10,7 %; nuét dau: 2 %

- Hinh anh néi soi:

+ Tbn thwong niém mac: viém loét chot : 45,5 %;
loét : 34,5 %; viem chot: 15,5%; viém phi dai va viém
gia pdlip : 2,4 %.

+ Vi tri tdn thwong: hang vi: 52,4%; than vi: 14,3
%; phinh vi: 1,2 %; tam vi: 1,2 %; nhiéu vitri : 4,8 % .

- M6 bénh hoc: viém man tinh: 78,6 %; viém loét :
11,9 %; di san rudt: 4,8 %; loan san: 2,4 %; viém teo:
2,4 %.

- Ty |& nhiém HP : HP dwong tinh : 60,7 %; HP
am tinh: 39, 3%.

- Céc trwong hop cé triéu chirng nubt dau va
khéng c6 triéu chirng d&u c6 tén thwong viém loét da
day trén ndi soi va mé bénh hoc.

- Nhitng trwerng hop HP (+++) déu co tén thwong
nang & da day.

- Két qua didu tri : Ty |& khdi sau 4 tuan, 6 tuan, 8
tuan Ian lwot 1a : 50%; 16,7%; 33,3%.
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