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Bao cao 3 truwong hgop 1am sang viém rudt trén bénh nhan

lupus ban dé hé thong

3 cases of enteritis in systemic lupus erythematosus

Mai Thu Hoai, Thai Doin Ky, Nguyén Céanh Binh,
Hoang Kim Ngan, Dinh Thi Nga, ]
Pham Minh Ngoc Quang, Dwong Thi Tuyét

Tom tat

Bénh vién Trung wong Quan doi 108

Viém ruét lupus 1a mét biéu hién hiém gap cla bénh lupus ban dé hé théng. Chan doan tinh trang
bénh ly nay thudng gap khoé khan, dac biét trong cac trudng hgp thiéu vang cac triéu ching lam sang
lien quan cGa bénh lupus ban d6 hé théng thé hoat dong. Chung téi trinh bay mét sé trudng hop lam
sang dugc chan doan viém rudt lupus dua trén cac dau hiéu 1am sang, kham xét hinh anh va xét nghiém
mién dich. Cac bénh nhan nay déu dap ung tét véi diéu tri corticoid toan than.

Tirkhéa: Viém rudt lupus, lupus ban do6 hé théng (SLE).

Summary

Lupus enteritis is a rare manifestation of systemic lupus erythematosus (SLE). It is a difficult
diagnosis, especially in the absence of clinical symptoms related to active SLE. Here we report some
cases of lupus enteritis diagnosed based on clinical presentations, imaging examinations, and
autoimmune workups. All these patients respond well to systemic corticosteroids.

Keywords: Lupus enteritis, systemic lupus erythematosus (SLE).

1.Pat van dé

Céc triéu chung trén dudng tiéu hoda la kha
thudng gap & cac bénh nhan lupus ban dé hé thong
(SLE). Phan 16n cac triéu ching nay nhu dau bung,
budn nén, chan an... cé lién quan dén tac dung phu
cUa cac thudc diéu tri. Tuy nhién céc triéu ching nay
cing c6 thé do ban than bénh SLE gay ra. Viém ruét
lupus la mét bién ching hiém gap va chua dugc
hiéu biét dady dd & bénh nhan lupus ban dé hé
théng [1, 2, 3]. Trong BILAG 2004, viém rudt lupus
dugc dinh nghia la viém mach mau hoac viém rudt
non, véi hinh anh hoé trg va/hodc phat hién trén sinh
thiét, lam ndi bat phd réng ctia bénh [4]. Cac y van
bdo cdo vé tinh trang bénh ly ny khéng nhiéu va cht
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yéu ding lai & cac truong hop lam sang [5, 6, 7, 8, 9].
Phat hién, chan doan sém viém ruét lupus dé diéu
tri phu hgp sé giup nhanh chéng cdi thién triéu
ching, gidam chi phi va rdt ngdn ngay nam diéu tri
cho bénh nhan. Chdng t6i xin trinh bay 3 trudng
hgp lam sang dugc chan doéan viém rudt lupus dua
trén cac dau hiéu lam sang, kham xét hinh anh va
xét nghiém mién dich; da tiéu chuan chan doan SLE
theo cac hudng dan quéc té va dap Ung tét vai diéu
tri dac hiéu.

2. Truong hop lam sang
2.1. Trudng hop thi nhdt

Bénh nhan n(, 38 tudi, tién st ho ga nam 7 tudi,
bién chiing teo co 2 chan, di chiing yéu 2 chi dudi,
xuat hién dau bung 1 nam nay, tai dién tung dot
kém nén, buén nén, dai tién phan 1dng nudc, co lac
sot, da di kham nhiéu noi, dugc dung thuéc theo
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don, bénh 8n dinh tiing dot. Ngoai ra con kém theo
cac triéu ching budn nén, nén, suy kiét nhiéu. Dot
nay bénh nhan nhap vién Bénh vién Trung uong
Quan db6i 108 vdi triéu chiing dau bung dir doi tiing
con, budn nén, nén nhiéu, dai tién phan long
khoang 20 lan/ngay, kém theo con gai rét, khong co
tién s dich té vé kha nang nhiém trung nhiém doc
thic an. Chup CT scan 6 bung phat hién day thanh
rudt non, dich § bung muc d6 nhiéu. Cac xét
nghiém ban dau cia bénh nhan: Cong thiic mau va
sinh hdéa mau trong gidi han binh thudng.

Nhan dinh chdn doan ban dau ddi vsi bénh
nhan la: Viém rudt chua rdé nguyén nhan, dugc chi
dinh diéu tri thuéc cam di tiéu chay, khang sinh
duong ruét nhung khéng hiéu qua. Cac xét nghiém
cdy phan va néi soi da day, ndi soi dai trang cho két
qua binh thudng. Ching toi da bé sung xét nghiém
déng mau, mién dich, sinh hoa nudc ti€u va thay két
qua nhu sau: Xét nghiém ANA (+) va anti dsDNA (+),
Sinh héa nudc tiéu: Albumin: 150mg/l, protein: 300
mg/dL, A/C: > 300, P/C > 1500, b8 sung xét nghiém
protein niéu 24 gi¢ > 3g/l, c6 suy gidm chuic nang
than. Két hop cac két qua trén cling viéc khai thac lai
tién st cta bénh nhan: C6 nhiing dot viéem khdop
khéng r6 nguyén nhan, loét miéng Iudi, rung téc
nhiéu,... ddi chiéu vdi tiéu chuan SLICC 2015 1a 8
diém va EULAR 2017 la 20 diém, nhu vay ching toi

"o s 4t ’ :

Hinh 1. Hinh anh cét |&p vi tinh 6 bung cla bénh nhan

Chuing téi da tién hanh thém mot sé xét nghiém
chan doan nguyén nhan. Cdy phan cho két qua am
tinh véi cac vi khuan gay bénh. Sinh héa nudc tiéu:

két luan su biéu hién cda bénh hé théng trén bénh
nhan nay, sau dé diéu tri thir bang prednisolone liéu
2mg/kg/ngay thay cac triéu ching giam ro rét.

2.2, Truong hop thir 2

Bénh nhan n(, 51 tudi, tién si da phat hién bénh
lupus ban dé hé théng 20 nam trudc béi nhiing biéu
hién viém cac khdp, ban dé 2 bén m4, rung toc nhiéu,
sot khong ré nguyén nhan tiing con, xét nghiém ANA
va anti dsDNA (+), bénh nhan da duogc diéu tri
corticoid liéu cao va hydroxychloroquin (HCQ) vao
thoi diém do, bénh 6n dinh va khong can diéu tri
thudc duy tri. Gan day bénh nhan xuat hién dau
bung di doi, dau khdp 6 bung, buén nén, nén
nhiéu, dai tién phan long khé cam, kém theo sét 38-
39°C, hoan toan khong c6 cac dau hiéu lam sang vé
hoat dong cta bénh lupus (SLEDAI 3). Bénh nhan
vao khoa truyén nhiém dugc chdn doan nhiém
trung nhiém doc thdc an, diéu tri bu dich, khang
sinh va thu6c cam tiéu chdy. Cac triéu ching cai
thién va bénh nhan dugc xuat vién. Tuy nhién sau 1
tuan bénh nhan bi tai phat cac triéu chiing nhu trén,
nhap vién lai khoa tiéu hoad chung t6i. Cac xét
nghiém cong thdc mau va sinh hoa co ban trong
giéi han binh thudng, xét nghiém CRP 3,4ng/ml,
chup CT scan 6 bung va phat hién hinh anh day
thanh, phli né cac quai ruét non.

Y 2o o
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Albumin: 150mg/L, protein: 30mg/dL; ANA, anti
dsDNA (+). Sau khi khai thac lai tién s va déi chiéu vai
cac tiéu chudn chan doan trén bénh nhan la 9 diém
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déi véi tiéu chuan SLICC 2015 va 16 diém déi vdi tiéu
chuan EULAR 2017 ching t6i dat chan doan viém ruét
lupus & bénh nhan nay. Bénh nhan da dugc diéu tri
theo phac dé diéu tri SLE theo muc dé hoat dong
bang prednisolone 2mg/kg/ngay, cac triéu ching
dugc cai thién ro rét. Ra vién bénh nhan tiép tuc dugc
duy tri corticoid liéu thap va hydrocloroquin, cac triéu
ching 1am sang 6n dinh.

2.3. Truong hop tha 3

Bénh nhan n, 32 tudi, tién si dau bung tai dién
nhiéu dgt. Cach 2 tuan bi dau bung am i quanh rén,
s6t, bi trung tién, vao bénh vién khu vuc dugc chan
doan theo doi viém rudt thira cap, sau dé dugc phau
thuat néi soi cat rudt thila nhung sau mé cac triéu

ching khéng cai thién, bung xuat hién dich c6
trudng ngay cang tang. Chuyén dén Bénh vién
Trung uang Quan doi 108 ngay 26/4/2021 véi biéu
hién dau dau khdp 6 bung kém theo bi trung dai
tién, buén noén, nén nhiéu, siéu am hinh anh quai
rudt day thanh va nhiéu dich tu do & bung. Xét
nghiém cong thiic mau binh thudng, mau lang tang
nhe. Xét nghiém sinh hoa: Albumin 32g/I; CRP
4,9ng/ml. Trén CT scan ¢6 hinh anh phtu né thanh
rudt non, dai trang xuéng va dai trang sigma va truc
trang, dich tu do 6 bung muc dé nhiéu. Nhan dinh
chan doan ban dau: Ban tic rudt theo déi do viém.
Bénh nhan da dugc diéu tri khang sinh, gian co,
nhung sau 3 ngay céc triéu ching cdi thién it.

Hinh 2.

Sau khi khai thac lai tién si bénh nhan cé biéu
hién viém khdp nhiéu lan, ting xuat hién ban dé 2
bén, rung téc nhiéu, sét vé chiéu khong roé nguyén
nhan déng thai cac biéu hién lam sang, cat 16p vi
tinh cta bénh nhan va truong hop lam sang ma
chuing téi da gap & trén, ching téi da cha y dén su
lién quan dén bénh tu mién hodc hé théng & bénh
nhan nay. Bénh nhan da dugc b6 sung thém mot s6
xét nghiém chan doan, xét nghiém dich & bung, sinh
hoa nudc ti€u va 1 s6 xét nghiém mién dich, phat
hién: Sinh hda nuéc ti€u: Albumin: 10mg/L, protein:
30mg/dL; Dich 6 bung: Bach cau gan day, LY: 96%,
mién dich: ANA va anti dsDNA (+), d6i chiéu véi tiéu
chudn chan doan SLICC 2015 la 4 diém va EULAR
2017 la 16 di€ém chung t6i di dén két luan vé tinh
trang viém ruét lupus va da dung corticoid liéu
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2mg/kg/ngay cho bénh nhan, cic triéu ching cai
thién ro rét, bénh nhan héi phuc nhanh chéng. Ra
vién bénh nhan dugc tiép tuc duy tri corticoid va
giam dan liéu phdi hgp cuing HCQ; dién bién én dinh
cho té6i thoi diém hién tai.

3.Ban luan

Chang t6i ti€p can cac trudng hgp trén theo
huédng tim nguyén nhan gay viém ruét non, bdi vi
ldm sang va chan doan hinh anh cda viém rudt kha
dién hinh. Tuy nhién nguyén nhan cta viém ruét rat
da dang va qua trinh chan doan ban dau & cac bénh
nhan nay dé nham vai mét s6 bénh dudng tiéu hoa
khac. Sau khi lam cac xét nghiém loai trir va bé sung
cac xét nghiém vé mién dich, déi chiéu véi tiéu



TAP CHI Y DUOC LAM SANG 108

Tap 17 - $6 7/2022 DOL:....

chuan chan doan ciing nhu diéu tri thar, ching toi di
dén két luan cac bénh nhan nay bi viém ruét lupus.

Qua hoéi cttu y van, viém rudt lupus kha hiém
gap va cac bdo cdo chi yéu la gidi thiéu cac trudng
hgp 1am sang. Ching t6i xin cung cdp mot sé thong
tin tom tat nhu sau:

Viém rudt lupus la mét bién ching hiém gap
cla bénh lupus ban dé hé théng, c6 thé xuat hién
trong nhiing dot khéong hoat déng cla bénh va dé
nham véi cac bénh tiéu héa thong thudng khac,

thudng dugc chan doan sau khi da loai trir cac
nguyén nhan khac.

Tiéu chudn chdn doéan SLE dugc ap dung hién
nay la SLICC 2015 (Bang 1) véi 4 diém tré lén cho
phép chan doan xac dinh [10] hodc tiéu chuin cua
ARC/EULAR 2017 (Bang 2) bao gém céc tiéu chi vé
ldam sang va cac tiéu chi lién quan mién dich cu thé:
it nhat 10 diém trong d6 xét nghiém ANA (+) (ANA
c6 ndng do6 dat 1:80 d6i véi st dung chat nén té bao
HEp-2 (human equivalent-2 positive cell) hoac
duong tinh trong xét nghiém tuong duang [11].

Bang 1. Tiéu chuan ACR/SLICC 2015

Ban lupus da cap/man tinh Toi da 2 diém
Ban canh buém 2 diém
Ban lupus ban cap 1 diém
Ban dé dang san hodc viém mach mé day 1 diém
Ban lupus dang dia hodc ban lupus phi dai ki€éu mun céc 1 diém
Rung téc khong dé lai seo 1 diém
Loét miéng/mii 1 diém
Viém khép 1 diém
Viém mang phdi va/hodc viém mang ngoai tim 1 diém
RGi loan tam than va/hodc déng kinh va/hodc réi loan y thiic cap tinh 1 diém
Tén thuong than bao gém Toi da 2 diém
Protein niéu = 3* hodc = 500mg/ngay hodc cé tru niéu 1 diém
Ton thuong viém than lupus trén mé bénh hoc 2 diém
Bénh mau Téi da 3 diém
Giam bach cau < 4000/mm? hodc gidam lympho < 1500/mm? & 2 lan xét nghiém hodc 1 diém
bach cau gidm < 4000/mm?3 cling vai giam lympho < 1500/mm? & 1 lan xét nghiém
Gidm tiéu cau < 100.000/mm? 1 diém
Thiéu mau tan mau 1 diém
Cac xét nghiém huyét thanh Toi da 3 diém
ANA duong tinh hoat d6 thap 1 diém
ANA duong tinh cao véi tinh chat dong nhat hoac dang vién 2 diém
Khang thé khang ds-DNA duong tinh 2 diém
Khang thé khang Sm duong tinh 2 diém
Khang thé khang phospholipid duong tinh 1 diém
B& thé trong huyét thanh gidm (C3 va/hoac C4 va/hodc CH50) 1 diém

Bénh nhan c6 tir 4 diém trg 1én chdn doéan xac dinh lupus ban dé hé théng, 3 diém ggi y lupus, 2 diém :
C6 kha nang; 1 diém: C6 thé. Trong dé co it nhat 1 tiéu chudn 1am sang va 1 tiéu chuan mién dich hodac sinh
thiét than cé viém than véi anti-dsDNA duong tinh/ANA duong tinh.
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Bang 2. Tiéu chuan ARC/EULAR 2019

Cac tiéu chuan vé 1am sang Piém
Sét 2
Da niém mac:
Rung téc khong hoi phuc 2
Loét niém mac miéng 2
Lupus da hodc dia dém ban cap 4
Lupus da cap tinh 7
Khép:
Viém bao hoat dich & it nhat 2 khép hoac dau it nhat 2 khép va ciing khép it nhat 30 phat vao 2
budi sdng
Than kinh:
Mé sang
RGi loan tam than
Co giat
Thanh mac:
Tran dich mang phéi hodc mang tim 5
Viém mang ngoai tim cap tinh 6
Huyét hoc:
Giadm bach cau 3
Gidm tiéu cau 4
Tan mau tu mién 4
Than:
Protein niéu > 0,59/24 gid 4
Viém than Lupus loai Il hoacV 8
Viém than Lupus loai lll hoac IV 10
Cac tiéu chuan vé mién dich
Khang thé khiang phospholipid:
Anticardiolipin IgG > 40GPL hodc Anti B2GP1 1gG > 40 don vi hoac thudc chéng déng mau lupus 2
B4 thé:
C3 thap hoac C4 thap 3
C3 thap va C4 thap
Khang thé dac hiéu cao:
Khang thé Anti-ds DNA hodc khang thé Smith 6

Chén doan xac dinh SLE néu dat > 10 diém

Pau bung la triéu chiing phé bién nhat c6 thé
R, . R L o= 772 an tda hodc khu try, tiép dén la buén non, non
d6 nho nhat [a 13 tudi, I6n nhat la 72 tudi, ty & gap & nhiéu, dai tién phan long khé cam, tai di tai lai nhiéu
nl/nam la 1/14. Tu nhitng di liéu da dugc bao cao dot, dich & bung muc dé it dén nhiéu va sét. Biéu
thi chi khoang 13% bénh nhan dugc phat hién trong hién Iém Séné khac nhéu tr nhe dén ning phu
nhiing dot bénh dau tién. thuéc miic d6 viéem mach [6, 7].

Tudi trung binh khi dugc chan doan 32,5 trong
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Hinh anh CT scan cl@a viém ruét lupus: Bat
thudng cda rudt (phu né, dau hiéu dich, long mach
gian) chu yéu la héng trang va héi trang, cé trudng,
bat thudng mac treo (cang cac mach mac treo, dau
hiéu rang lugc, tang dam d6 ma& mac treo). Ngoai ra
trong cac dot cap con ¢ thé cé hinh anh ban tic
rudt [12, 13].

M6 bénh hoc: Su hién dién clia cac bach cau
viém trong thanh mach véi phan (ng pha huy cau
trdc. Viém mach dac trung la sy viém mach hoai t
véi hoai t fibronoid, c6 su tham nhiém cac bach
cau viém (chd yéu bach cau &i toan va da nhan trung
tinh) [2].

Diéu tri:

Lua chon thu6c phu thudc: Triéu ching cha
yéu, su lién quan gilta cac co quan, dap tng diéu tri
V@i liéu phap trudc do, hoat dong va muc dé hoat
dong cda bénh.

Thu6éc dau tay st dung trong diéu tri la:
hydrocloroquin (HCQ) va glucocorticoid. Diéu tri duy
tri thuong dung céc thuéc: HCQ, azathioprin,
clorambucil.

Phoi hop cac thudc khac can danh gia dap ung
sau diéu tri dau tay va muc dé hoat dong clia bénh
(nhu cac thuéc sinh hoc) [14, 15].

Tién trién bénh: Giam triéu ching thudng mat
trung binh 1 tuan (2-8 ngay) véi viéc binh thuong
hoa vé sinh hdéa va CT scan. Tai phat trung binh
khoang 23% véi s6 dot trung binh la 3 dot, bénh
nhan tuan thu diéu tri thi ty lé tai phat khoang 25%.
Ty Ié t& vong khodng 2,7%, nguyén nhan tU vong
chu yéu do bién ching hoai ti rudt, than kinh va
nhiém khuan huyét [2, 3, 6].

4. Két luan

Trén day ching téi thao luan vé 3 truong hagp
lam sang chan doan viém rudt lupus, day la bién
chiing c6 thé gép & nhiéu bénh lupus nhung thudng
kho phat hién va chdn doan cham do dé nham véi
cac bénh tiéu hoéa thong thudng khac. Triéu ching
lam sang thudng biéu hién chu yéu la dau khidp 6
bung, buén nén, nén, dai tién phan ld6ng nudc, mot
s6 bi dai tién, doi khi c6 thé kém theo s6t, dich 6
bung. Viéc phét hién va tim ra chdn doan sém sé

gitp diéu tri phu hop lam cai thién triéu ching
nhanh chéng cho ngudi bénh va gidm nguy co tai
nhap vién nhiéu lan, giam chi phi diéu tri.
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