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Baùo caùo ca laâm saøng: Ña polyp muõ ôû ñaïi tröïc traøng ñöôïc ñieàu trò 
baèng phöông phaùp dieät tröø Helicobacter pylori
A case report: Cap polypsis in colorectal cured by Helicobacter pylori eradication therapy
NGUYEÃN VAÊN SÔN, LEÂ THÒ KIM LIEÂN, ÑAØO TRAÀN TIEÁN, TRÒNH TUAÁN DUÕNG, VUÕ TRÖÔØNG KHANH
Beänh vieän Ña khoa Taâm Anh Haø Noäi

Abstract
Cap polyposis is a gastrointestinal disease with multiple inflammatory polyps located mainly in 

the distal colon and rectum. Common symptoms of the disease include diarrhea, mucous, bloody 
stools... with typical endoscopic features of multiple sessile polyps in sigmoid colon and rectum. 
Histologically, the polyps consist of elongated, tortuous, and distended crypts covered by a “cap” 
of inflammatory granulation tissue. The pathogenesis of cap polyposis remains unknown. Here, we 
report a patient with cap polyps detected in the sigmoid colon and rectum, and which regressed after 
Helicobacter pylori eradication.
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Toùm taét
Ña polyp muõ laø moät beänh veà ñöôøng tieâu hoùa vôùi nhieàu polyp vieâm naèm chuû yeáu ôû phaàn xa cuûa ñaïi 

traøng vaø tröïc traøng. Caùc trieäu chöùng hay gaëp cuûa beänh nhö tieâu chaûy, ñaïi tieän phaân coù nhaày maùu, ñau 
buïng… vôùi hình aûnh noäi soi ñieån hình laø nhieàu polyp khoâng cuoáng ôû ñaïi traøng sigmoid vaø tröïc traøng. Veà 
maët moâ hoïc, caùc polyp bao goàm caùc hoác daøi, ngoaèn ngoeøo vaø caêng phoàng ñöôïc bao phuû bôûi moät “muõ”  
moâ haït vieâm. Cô cheá beänh sinh vaãn chöa ñöôïc bieát roõ. ÔÛ ñaây, chuùng toâi baùo caùo moät beänh nhaân maéc ña 
polyp muõ ñaïi traøng phaùt hieän ôû ñaïi traøng sigmoid vaø tröïc traøng vaø thoaùi trieån sau khi ñieàu trò dieät thaønh 
coâng vi khuaån Helicobacter pylori (H.pylori).

Töø khoùa: Ña polyp muõ ñaïi traøng.

I. Ñaët vaán ñeà
Ña polyp muõ ñaïi traøng laø moät beänh hieám gaëp 

ôû ñöôøng tieâu hoùa vôùi caùc daáu hieäu laâm saøng, hình 
aûnh noäi soi vaø moâ beänh hoïc. Caùc trieäu chöùng 
hay gaëp cuûa beänh nhö tieâu chaûy, ñaïi tieän phaân 
coù nhaày maùu, ñau buïng…. Noäi soi thöôøng thaáy 
caùc polyp khoâng cuoáng maøu ñoû vôùi chaáy nhaày 
ôû treân beà maët, caùc polyp thöôøng ôû phaàn xa cuûa 
ñaïi traøng caø tröïc traøng, nieâm maïc xung quanh 

caùc polyp thöôøng khoâng coù bieán ñoåi [4]. Veà maët 
moâ beänh hoïc caùc polyp bao goàm caùc hoác daøi, 
ngoaèn ngoeøo vaø caêng phoàng ñöôïc bao phuû bôûi 
moät “muõ” moâ haït vieâm [5],[8]. Tuy nhieân, cô 
cheá beänh sinh cuûa beänh vaãn chöa ñöôïc bieát roõ 
vaø dieãn bieán laâm saøng cuõng thay ñoåi töø thuyeân 
giaûm laâm saøng, noäi soi moät caùch töï nhieân ñeán 
beänh dieãn bieán dai daúng daãn ñeán phaûi phaãu thuaät 
caét boû [2],[13].
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Hieän chöa coù höôùng daãn roõ raøng veà ñieàu trò 
beänh ña polyp muõ ñaïi traøng. Moät soá tröôøng hôïp ñaõ 
ñöôïc baùo caùo thaønh coâng vôùi ñieàu trò baèng khaùng 
sinh ñöôøng tieâu hoùa (metronidazol) [9], steroid 
[2], thuoác ñieàu hoøa mieãn dòch (influximap) [12], 
caét qua noäi soi vaø phaãu thuaät caét ñoaïn ñaïi traøng 
[13]. Ñaëc bieät, gaàn ñaây coù caøng nhieàu hôn caùc 
baùo caùo hieäu quaû cuûa dieät tröø vi khuaån H.pylori 
ñoái vôùi vieäc thoaùi lui cuûa ña polyp muõ ñaïi traøng 
[5][6]. Naêm 2016, Hieäp hoäi nghieân cöùu H.pylori 
Nhaät Baûn ñaõ boå sung theâm ña polyp muõ ñaïi traøng 
nhö moät beänh coù theå lieân quan ñeán H.pylori trong 
höôùng daãn ñieàu trò [4]. 

ÔÛ ñaây, chuùng toâi baùo caùo moät ca laâm saøng ña 
polyp muõ ñaïi traøng ñaõ lui beänh khi ñieàu trò dieät vi 
khuaån H.pylori.

II. Baùo caùo ca laâm saøng
Beänh nhaân (BN) nöõ, 62 tuoåi, ñeán khaùm taïi 

beänh vieän chuùng toâi vôùi trieäu chöùng ñaïi tieän phaân 
loûng khoaûng 20 laàn/ ngaøy. Tieàn söû, naêm 2020 coù 
bieåu hieän ñaïi tieän phaân loûng, phaân coù nhaày maùu, 
ngaøy ñi 5 - 7 laàn, BN coù ñeán moät beänh vieän trong 
thaønh phoá khaùm vaø ñöôïc chaån ñoaùn ña polyp ñaïi 

tröïc traøng vaø ñöôïc chæ ñònh moå caét ñoaïn ñaïi traøng 
sigmoid. Sau moå caét ñaïi traøng thì khoâng coøn ñaïi 
tieän phaân laãn maùu nhöng soá laàn ñaïi tieän moät ngaøy 
taêng leân khoaûng 10 - 20 laàn, phaân loûng, naùt coù 
nhaày traéng. Töø 2021-2023, BN khaùm beänh ôû nhieàu 
beänh vieän khaùc, ñöôïc chæ ñònh noäi soi ñaïi traøng 
nhieàu laàn, keát quaû coù vieâm nieâm maïc ñaïi tröïc 
traøng, vieâm mieäng noái ñaïi traøng, hình aûnh nhieàu 
toån thöông loài ôû ñaïi tröïc traøng. Keát quaû giaûi phaãu 
beänh maûnh sinh thieát töø toån thöông ñaïi tröïc traøng 
laø vieâm maïn tính nieâm maïc ñaïi traøng. Nhieàu lieäu 
phaùp ñieàu trò ñaõ ñöôïc ñöa ra nhö söû duïng khaùng 
sinh (tinidazol, levofloxacin), mesalazine… nhöng 
tình traïng ñaïi tieän nhieàu laàn khoâng ñöôïc caûi thieän. 

Thaùng 3 naêm 2023, BN ñeán beänh vieän chuùng 
toâi vôùi trieäu chöùng ñaïi tieän phaân loûng, naùt khoaûng 
20 laàn moät ngaøy, phaân khoâng coù maùu, coù nhaày 
traéng, moãi laàn ñaïi tieän ñöôïc ít phaân vaø coù caûm 
giaùc ñaïi tieän khoâng heát phaân, khoâng ñau buïng, 
khoâng soát, khoâng gaày suùt caân. Khaùm laâm saøng 
khoâng thaáy toån thöông thöïc theå ñaëc bieät, thaêm haäu 
moân khoâng thaáy coù khoái baát thöôøng.

Xeùt nghieäm maùu

Chæ soá Giaù trò taïi beänh vieän 
chuùng toâi 

Ñôn vò

Baïch caàu 4,78 G/L

Baïch caàu trung tính 60 %

Maùu laéng 1h: 25    2h:48 mm

Calprotectin trong phaân 95,4 Ug/g

Gastrin 53,1 pg/mL

HBsAg mieãn dòch töï ñoäng AÂm tính COI

HCV Ab mieãn dòch töï ñoäng AÂm tính COI

Stronggyloides stercoralis (giun löôn) Ab mieãn dòch töï ñoäng AÂm tính OD

Toxocara (giun ñuõa choù meøo) Ab mieãn dòch töï ñoäng AÂm tính OD

Entamoeba histolytica (amip) Ab mieãn dòch töï ñoäng AÂm tính OD

Cysticercus cellulosae (saùn lôïn) Ab mieãn dòch töï ñoäng AÂm tính OD 

Schistosoma (saùn maùng) Ab mieãn dòch töï ñoäng AÂm tính OD
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Keát quaû noäi soi vaø moâ beänh hoïc
Keát quaû noäi soi daï daøy: Vieâm teo nieâm maïc 

daï daøy (C2 theo Kimura), dò saûn ruoät vaø coù vi 

khuaån H.pylori döông tính vôùi test Urease töø 
maûnh sinh thieát qua noäi soi.

Hình 1: Hình aûnh noäi soi daï daøy

Keát quaû noäi soi ñaïi traøng: coù 3 polyp ñaïi traøng 
(Paris Is, Kudo IIIL) (ñaõ ñöôïc caét polyp qua 
noäi soi), ñaïi traøng sigmoid ñaõ caét moät phaàn, toån 
thöông loài ñaïi tröïc traøng daïng polyp khoâng cuoáng, 
ranh giôùi roõ, beà maët maøu hoàng, coù nhieàu polyp 

coù lôùp nhaày ôû treân beà maët vaø thaáy coù hình aûnh da 
gaø xung quanh toån thöông. Treân hình aûnh M-NBI 
thaáy caùc toån thöông coù caùc tuyeán giaõn nheï nhöng 
coøn ñeàu, maïch maùu giaõn nheï, chöa coù bieán ñoåi 
hình daïng --> ñaõ tieán haønh sinh thieát
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Hình 2: Hình aûnh noäi soi ñaïi traøng
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Keát quaû moâ beänh hoïc
Treân 04 tieâu baûn laøm töø beänh phaåm nhaän ñöôïc, 

nhuoäm HE vaø PAS thaáy:
- OÁng 1 (ñaïi traøng): 03 maûnh sinh thieát nhoû 

nieâm maïc ñaïi traøng, beà maët nieâm maïc phaúng, 
soá löôïng vaø hình thaùi caùc tuyeán cheá nhaày bình 
thöôøng. Moâ ñeäm xen giöõa caùc tuyeán phuø neà nheï, 
thaâm nhieãm raûi raùc caùc teá baøo vieâm maïn tính, soá 
löôïng ít. Khoâng thaáy dò saûn, loaïn saûn hoaëc ung 
thö. Khoâng thaáy hình aûnh cuûa polyp, lao, naám hay 
Crohn treân beänh phaåm naøy 

- OÁng 2 (ñaïi tröïc traøng): Caùc maûnh sinh 
thieát nieâm maïc ñaïi tröïc traøng hôi daøy hôn bình 
thöôøng, caùc tuyeán cheá nhaày trong lôùp nieâm maïc 
coù choã hôi keùo daøi, nhöng hình thaùi laønh tính; 
bieåu moâ phuû cuûa nieâm maïc coù vuøng thoaùi hoùa 
bong trôït. Trong moâ ñeäm xen giöõa caùc tuyeán 
thaâm nhieãm khaù nhieàu teá baøo vieâm maïn tính vaø 
baïch caàu ña nhaân trung tính, raûi raùc coù caùc nang 
lympho. Khoâng thaáy dò saûn, loaïn saûn hay ung 
thö. Khoâng thaáy hình aûnh cuûa polyp vaø vieâm 
vieâm ñaëc hieäu.

Hình 3: Hình aûnh giaûi phaãu beänh nhuoäm Hematoxylin-eosin x 100

Ñieàu trò
Toån thöông treân noäi soi laø hình aûnh caùc toån 

thöông loài taïi ñaïi tröïc traøng daïng polyp khoâng 
cuoáng, ranh giôùi roõ, beà maët maøu hoàng, coù nhieàu 
polyp coù lôùp nhaày ôû treân beà maët. Chuùng toâi nghó 
ñeán ñaây laø hình aûnh cuûa ña polyp muõ ñaïi traøng 

maëc duø keát quaû moâ beänh hoïc chæ keát luaän laø toån 
thöông vieâm trôït maïn tính ñang hoaït ñoäng, taïo 
hình aûnh giaû polyp. Do tröôùc ñoù beänh nhaân ñaõ traûi 
qua nhieàu phöông phaùp ñieàu trò theo höôùng vieâm 
ruoät nhö khaùng sinh Tinidazol, Levofloxacin, 
mesalazine… nhöng tình traïng ñaïi tieän nhieàu laàn 
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khoâng ñöôïc caûi thieän, cuøng vôùi ñoù chuùng toâi ghi 
nhaän thaáy coù söï hieän dieän cuûa vi khuaån H.pylori 
ôû daï daøy. Vì vaäy chuùng toâi ñaõ quyeát ñònh ñieàu 
trò dieät tröø vi khuaån H.pylori baèng phaùc ñoà 4 
thuoác: Tetracyclin 2g/ngaøy, Tinidazol 1,5g/ngaøy, 
Esomeprazol 80 mg/ngaøy, Bismuth 480 mg/ngaøy, 
thôøi gian ñieàu trò laø 2 tuaàn.

Keát quaû
Sau ñieàu trò dieät vi khuaån H.pylori, tình  traïng 

ñi ngoaøi cuûa BN caûi thieän roõ reät, moãi ngaøy chæ coøn 
ñi ngoaøi khoaûng 2-3 laàn, phaân ñaõ thaønh khuoân vaø 
heát caûm giaùc khoâng heát phaân sau ñaïi tieän. 

Sau ñoù 5 thaùng. BN ñeán khaùm laïi vaø ñöôïc kieåm 
tra vi khuaån H.pylori baèng test hôi thôû C13 (13C - 
ure breath test) cho keát quaû aâm tính.

Ngöôøi beänh ñöôïc tieán haønh noäi soi ñaïi traøng 
vôùi keát quaû: caùc toån thöông loài ôû ñaïi tröïc traøng ñaõ 
bieán maát, nieâm maïc ñaïi tröïc traøng bình thöôøng.

III. Baøn luaän
Ña polyp muõ ñaïi traøng laø moät beänh hieám gaëp 

cuûa ñaïi traøng ñöôïc Williams vaø coäng söï moâ taû laàn 
ñaàu tieân vaøo naêm 1985 [1]. Caùc baùo caùo ca beänh 
cho thaáy beänh ña polyp muõ ñaïi traøng gaëp ôû caû phuï 

nöõ vaø nam giôùi töø 12 ñeán 76 tuoåi vôùi ñoä tuoåi trung 
bình ñöôïc baùo caùo laø 52 tuoåi [4],[5]. Ña polyp 
muõ ñaïi traøng thöôøng coù hình aûnh laø nhieàu polyp 
khoâng cuoáng thöôøng ôû phaàn xa cuûa ñaïi traøng vaø 
tröïc traøng. Hieän taïi, chöa coù baùo caùo naøo cho thaáy 

Hình 4: Hình aûnh ñaïi traøng sigmoid vaø tröïc traøng sau ñieàu trò
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ña polyp muõ ñaïi traøng tieán trieån thaønh aùc tính vaø 
cuõng chöa coù caùc nghieân cöùu vôùi cô sôû döõ lieäu lôùn 
treân toaøn theá giôùi, ña soá laø caùc baùo caùo tröôøng hôïp 
laâm saøng, do ñoù chöa coù höôùng daãn cuï theå naøo 
ñöôïc ñöa ra veà ñieàu trò ña polyp muõ ñaïi traøng. 

Caùc yeáu toá ñöôïc cho laø coù lieân quan ñeán vieäc 
hình thaønh ña polyp muõ ñaïi traøng nhö: roái loaïn 
heä vi khuaån ñöôøng ruoät, sa nieâm maïc lieân quan 
ñeán roái loaïn nhu ñoäng ruoät vaø phaãu thuaät vuøng 
chaäu tröôùc ñoù. Gaàn ñaây, nhieãm vi khuaån H.pylori 
ñöôïc cho laø coù lieân quan ñeán vieäc hình thaønh ña 
polyp muõ ñaïi traøng ôû ñaïi tröïc traøng ñaõ ñöôïc baùo 
caùo nhieàu hôn thoâng qua caùc tröôøng hôïp laâm saøng 
[5],[6],[7]. Tuy nhieân, H.pylori chöa ñöôïc phaân 
laäp trong polyp ñaïi traøng vieâm. Caùc cô cheá ñöôïc 
cho laø do H.pylori daï daøy gaây ra polyp ngoaøi daï 
daøy bao goàm söï baét chöôùc phaân töû vaø giaûi phoùng 
caùc chaát trung gian gaây vieâm [6].

Chính vì cô cheá beänh sinh vaãn chöa ñöôïc roõ 
raøng, neân ñaõ coù nhieàu phöông phaùp ñieàu trò ñaõ 
ñöôïc ñöa ra. Ví duï nhö, khi nghó ñeán nguyeân 
nhaân laø do tình traïng roái loaïn heä vi khuaån ñöôøng 
ruoät, vieâm nieâm maïc ñaïi tröïc traøng maïn tính, moät 
soá taùc giaû ñaõ ñieàu trò ña polyp muõ ñaïi traøng baèng 
metronidazole vaø coù caùc baùo caùo ca laâm saøng 
thaønh coâng [9]. Nhöng Suzuki vaø coäng söï  baùo caùo 
raèng tyû leä hieäu quaû ñieàu trò baèng metronidazole 
chæ laø 28,6% (6/21 tröôøng hôïp) [7]. Maëc duø keát 
quaû chæ ñeán töø nhöõng baùo caùo nhoû, nhöng hieäu 
quaû cuûa metronidazole khi ñieàu trò ñôn leû döôøng 
nhö ñaït hieäu quaû. Trong tröôøng hôïp cuûa chuùng 
toâi, beänh nhaân cuõng ñaõ ñöôïc ñieàu trò tröôùc ñoù 
baèng khaùng sinh metronidazole vaø ñaõ thaát baïi vôùi 
ñieàu trò.

Naêm 2002, Oiya vaø coäng söï laàn ñaàu tieân moâ 
taû lieäu phaùp dieät tröø H.pylori ôû moät beänh nhaân bò 
ña polyp muõ ñaïi traøng [6]. Moät BN nam 63 tuoåi 
ñöôïc chaån ñoaùn maéc beänh ña polyp muõ ñaïi traøng 
vaø dò saûn ñöôøng ruoät lieân quan ñeán H.pylori baèng 
noäi soi daï daøy. Sau khi dieät tröø H.pylori, noäi soi 
theo doõi cho thaáy caùc toån thöông nhoâ cao  nieâm 
ôû maïc ñaõ bieán maát. Ñieàu naøy chæ ra raèng phaûn 
öùng mieãn dòch ñoái vôùi tình traïng nhieãm H.pylori 
dai daúng coù theå laø nguyeân nhaân gaây ra beänh ña 
polyp muõ ñaïi traøng [6]. Naêm 2004, Akamatsu 

vaø coäng söï ñaõ baùo caùo ba tröôøng hôïp ña polyp 
muõ ñaïi traøng ñöôïc ñieàu trò thaønh coâng baèng lieäu 
phaùp dieät tröø vi khuaån H.pylori [5]. Naêm 2014, 
Suzuki vaø coäng söï baùo caùo hieäu quaû cuûa lieäu 
phaùp tieät tröø H.pylori trong ñieàu trò ña polyp muõ 
ñaïi traøng laø 100% (14/14 tröôøng hôïp) [7]. Trong 
tröôøng hôïp cuûa chuùng toâi, beänh nhaân coù vi khuaån 
H.pylori ôû daï daøy vaø coù hình aûnh ña polyp muõ 
ñaïi traøng ôû ñaïi tröïc traøng, chuùng toâi ñaõ quyeát 
ñònh ñieàu trò dieät vi khuaån H.pylori vôùi phaùc ñoà 4 
thuoác: Tetracyclin 2g/ngaøy, Tinidazol 1,5g/ngaøy, 
Esomeprazol 80 mg/ngaøy, Bismuth 480 mg/ngaøy, 
thôøi gian ñieàu trò laø 2 tuaàn vaø ñaõ ñaït ñöôïc söï thoaùi 
lui hoaøn toaøn cuûa ña polyp muõ ñaïi traøng sau khi 
ñaõ dieät thaønh coâng H.pylori vaø caûi thieän caùc trieäu 
chöùng laâm saøng.

IV. Keát luaän
- Ña polyp muõ ñaïi traøng laø moät beänh hieám gaëp, 

cô cheá beänh sinh vaãn chöa roõ raøng, chính vò vaäy 
chöa coù höôùng daãn ñieàu trò beänh moät caùch cuï theå.

- Phöông phaùp ñieàu trò ña polyp muõ ñaïi traøng 
ôû nhöõng beänh nhaân coù vi khuaån H.pylori döôøng 
nhö ñem laïi hieäu quaû thoaùi lui cuûa ña polyp muõ 
ñaïi traøng. Treân ñaây laø moät ca laâm saøng ñöôïc chaån 
ñoaùn ña polyp muõ ñaïi traøng ñaïi traøng hieám gaëp 
ôû Vieät Nam, ñaõ ñöôïc ñieàu trò dieät H.pylori laø 
laøm maát hoaøn toaøn polyp vaø caûi thieän roõ reät trieäu 
chöùng laâm saøng. Nhöng ñeå khaúng ñònh chuùng 
ta caàn theâm nhieàu baùo caùo ca laâm saøng vaø caùc 
nghieân cöùu vôùi soá löôïng beänh nhaân ñuû lôùn trong 
töông lai.
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