
K DẠ DÀY/ Viêm bì cơ
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PK. Tiêu hóa

Ca lâm sàng:



Bệnh án:

• Bệnh nhân: TRÀ THỊ BÍCH H., nữ, SN 1969

• Địa chỉ: …, Dương Quang  Đông, Trà Vinh

• LDKB: PK Da chuyển tới vì Tăng CA19.9



• Tiền căn: Tăng huyết áp, Đái tháo đường

• Bệnh sử: khoảng 3 tháng, bệnh nhân nổi ban ngứa vùng mặt kèm đỏ

da vùng mặt và cổ, đau nhức vùng đùi 2 bên , người mệt nhiều, yếu 2 

chân. Bệnh nhân có điều trị tại địa phương không giảm  Bv. Đhyd



• Toa Bv. Đhyd



• Toa bv. đhyd



• Toa bv. Đhyd



• CLS đã làm ở Bv. Đhyd: 



• Siêu âm mạch máu



• MRI



• Xn



• Xn 2



• Bệnh không giảm, mệt nhiều hơn, người yếu hơn, bệnh nhân không

đứng lên được, không cầm lược chải đầu được Bệnh nhân đến

MEDIC khám , được hướng dẫn khám tổng quát.

• Tại phòng khám tổng quát bệnh nhân được chỉ định các CLS và khám

CK DA



• CLS tại PKTQ



• Siêu âm bụng



• Siêu âm tim



• ECG:



• Xq ngực:



• EMG



• Xét nghiệm:



• Xn 2



• Xn 3



• Tại phòng khám Da, 
chẩn đoán: Viêm bì cơ

• Toa 2 tuần

• Tái khám xét nghiệm
tầm soát



• Xét nghiệm tầm
soát, tăng CA19.9, 
CEA, CYFRA 21.1

 khám tiêu hóa



• Tại PK Tiêu hóa:

• Khai thác thêm bệnh sử: thỉnh thoảng
nuốt khó, đau thượng vị sau ăn mức độ
nhẹ, không khai trong các lần khám
trước vì nghĩ do sau uống thuốc đau
nhức

• Tỉnh, M 113 lần/phút, HA 153/86mmHg, 
thân nhiệt 37oC

• Bệnh nhân đã ăn sáng



• CT ngực



• CT Bụng



• NSDD



• Gpb



• Chẩn đoán xác định: K dạ dày/ Viêm bì cơ. 

Đang trị Tăng huyết áp, đái tháo đường

• Chuyển Bv. Đhyd

Hiện tại bệnh nhân khỏe hơn, đi lại được, đỡ mệt nhiều, người linh

hoạt.(LIÊN LẠC qua điện thoại bệnh nhân cám ơn MEDIC)



Bài học:

• Viêm bì cơ (DERMATOMYOSITIS)

• là bệnh hiếm gặp 1/100.000, Nữ> Nam

• CHẩn đoán xác định dựa vào:

• -Lâm sàng:biểu hiện của viêm da và viêm cơ

.Xét nghiệm menCPK tăng cao, điện cơ bất thường .Trường hợp khó

chẩn đoán cần sinh thiết da và cơ



Bài học:

• Viêm bì cơ cần chú ý các ung thư kèm theo như K dạ dày, ruột, phổi, 
tụy,…

• Vai trò hội chẩn Pk Tổng quát+ các chuyên khoa để cùng tìm ra chẩn
đoán cho bệnh nhân

• Cám ơn bs  UYÊN  PK DA đã trực tiếp dẫn bệnh nhân đến pk TIÊU 
HÓA  , đã báo bs cần chú ý các bệnh lý ung thư đường tiêu hóa đối
với bệnh nhân này
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Chân thành cảm ơn!•


