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TOM TAT

Viem mach IgA (IgAV) hay con goi ban xudt huyét Scholein Henoch la bénh ly viém mach hé
théng phé bién nhdt & tré em. Bénh c6 thé gdy nén tén thuong cdc mach mdu nhé todn thén,
ddc trung bdi su biéu hién cta ban xudt huyét dang sdn trén mat da ma khéng cé giam tiéu cau.
Bénh cha yéu tdc déng téi cdc mach mdu nhd cia da, khép, hé tiéu héa, than, va hiém gdp hon
la cdc tén thuong mach mdu & phéi va hé théng than kinh trung uong. Xudt huyét tiéu héa la
mét trong nhing biéu hién nédng cua tén thuong dudng tiéu héa trong viém mach IgA, c6 thé
gdy nguy hiém dén tinh mang néu khéng duoc diéu tri kip thai. Hién nay, cdc khuyén cdo diéu tri
viém mach IgA cé biéu hién tén thuong co quan tiéu héa ndng cé nhiéu lua chon, phu thudc vao
dién bién lam sang ting ngudi bénh va phdc dé tai cdc quéc gia khdc nhau. Vi vdy, cdc bdc sy
cdn dua trén cdc nguyén tdc chung dé dp dung cho ting trudng hop. Nghién ciu vé tén thuong
tiéu héa ndng trong viém mach IgA hdu hét la cdc bdo cdo vé chum ca bénh. Chiing téi bdo cdo
maot bénh nhan chdn dodn viém mach IgA c6 loét dai trang va xudt huyét tiéu héa nédng diéu tri
thanh céng bang liéu cyclophosphamide duy nhdt.
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CASE REPORT: SUCCESSFUL TREATMENT OF IGA VASCULITIS PATIENT WITH
COLON ULCER BY SINGLE DOSE CYCLOPHOSPHAMIDE
Le Quynh Chi*, Phan Thi Thuy Ngan, Nguyen Thi Thu Ha,
Nguyen Dinh Giang, Dang Thi Cam Bang, Nguyen Thi Van Anh
Vietnam National Children’s Hospital

IgA vasculitis (IgAV) or Scholein Henoch purpura is a systemic vasculitis, characterized by
a classic tetrad of nonthrombocytopenic palpable purpura. The disease affected the small
blood vessels of four major organs: skin, joints, digestive system, and kidneys. Scholein
Henoch purpura occurs mainly in children. Gastrointestinal bleeding is one of the severe
manifestations of gastrointestinal damage in IgA vasculitis, which can be life-threatening if
not treated promptly. Recommendations for the treatment of IgA vasculitis presenting with
gastrointestinal damage almost based on the circumstances of the patients in different
countries. Therefore, doctors need to rely on general principles to apply to each individual.
Studies of severe gastrointestinal injury in IgA vasculitis are mostly series cases. We report a
IgA vasculitis patient presenting with colon ulcer and severe gastrointestinal bleeding who
was successfully treated by single dose cyclophosphamide.
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I. DAT VAN BE

Viém mach IgA (IgA vasculitis - IgAV) hay
ban xuat huyét Scholein Henoch (Schonlein
- Henoch Purpura), truéc day con dugc biét
dén vai tén goi viem mao mach di tng, la moét
trong cac bénh ly viém mach hé théng hay gap
nhat & tré em. Day la bénh ly viém mach mau
nhoé tac dong téi 4 ca quan chinh: da, khdp,
tiéu hoa, than. Bénh hay gap é&lua tudi tu 3
— 15 tudi, dac biét 13 4 -6 tudi [1]. V& co ché
bénh sinh, day la mot bénh ty mién gay ra baoi
su 1ang dong cda phuc hgp mién dich khang
nguyén-khang thé; trong d6, khang nguyén la
cac IgA bat thudng trong qua trinh Glycogeno
tai cac co quan dich. Bénh c6 thé khai phat
sau nhiém trung dudng hé hap trén, dothudc,
vacxin hodc thuc an [1]. Hién nay, tiéu chuén
chdn doan bénh dua trén khuyén cao cta hiép
hoi Thap khép hoc Chau Au/ hoi Thap khép
hoc tré em Thé Gidi, hoi Thap khép hoc tré em
Chau Au ndm 2010 [2].

Triéu chung tiéu héa dugc ghi nhan la phé
bién trong IgAV, gap tur 50-70% bénh nhan, lién
quan dén viém da day, viém ta trang, loét niém
mac dudng tiéu hoéa. Cac triéu ching thudng
gap gém dau bung, buén nén, non, tiéu chay
hodc tdo bén, va xuat huyét tiéu hoa [1],[3].
Ngoai ra, bénh c6 thé gap bién ching ngoai
khoa ndng né nhu I6ng rudt, hoai tir rudt. Do
doé, diéu tri viem mach IgA c6 cac biéu hién
nang nhu dau bung muc dé nang, xuat huyét
tiéu hda, viém tuy cap con la thach thic cho cac
bac si lam sang. Hau hét cac tré nay déu phu
thudc corticoid liéu cao, kéo dai moét dén vai
thang, hodc khang vdi corticoid. Hién nay, dong
thuan quéc té vé huéng dan diéu tri bénh da
dugc cong bé gilp cai thién vé chat luong diéu
tri ciing nhu cham séc cho cac bénh nhi; nhung
vancon thiéu cac thi nghiém lam sang dé dua
ra nhitng bang chiing manh mé. Cac khuyén
nghi diéu tri nhan manh viéc s dung thuéc
giam dau thich hop. Diéu tri corticoid dugc chi
dinh vai ton thuong ngoai than: viém tinh hoan,
viém mach néo, xuat huyét phdi, cing nhu
nhiing bi€u hién tiéu héa nghiém trong dé lam
giam cudng do va thoi gian dau bung. Trong
tén thuong noi tang hoac de doa tinh mang
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nhu: ndo, phdi, chdy mau dudng tiéu héa nang,
ngoai corticoid c6 thé két hgp nhém thudc e
ché mién dich, hoac trao déi huyét tuang.

Il. GIGI THIEU CA BENH

Bénh nhan nam Nguyén Hiu Tr 5 tudi, dia chi:
Trung Nghia, Yén Phong, Béc Ninh, ma s6 bénh
an 180131703 vao vién vi ban xuat huyét cing
chan, ban chan 2 bén, dau khdp c¢6 chan tréi, va
dau bung. Bénh dién bién trudc khi vao vién 5
ngay, tré xuat hién ban nét dé dang san & cang
chan, ban chan 2 bén, kém dau khdp c6 chan
trai. Mot ngay trudc khi vao vién, tré xuat hién
dau bung, nén thuc an, dai tién phan cé lan it
mau tudi. Chung téi ghi nhan tién sur tré khéng
c6 biéu hién nhiém trung hé hap hay tiéu hoa
trudc do, phat trién tinh than, van dong binh
thudng. Tham kham lic tré nhap vién ghi nhan
not xuat huyét déi xiing dang san, s& thay trén
mat da hai chi dudi. Ching t6i khéng ghi nhan
triéu ching thiéu mau trén 1am sang tai thoi
diém nhap vién. Tré céxuat huyét tiéu hoa s6
lugng it, dau bung nhiéu, bung mém khéng s&
thay khéi, phan ting thanh bung am tinh. Cac co
quan khac binh thuong.

Bénh nhan da dugc kiém tra mot s6 xét
nghiém can lam sang: Cong thdc mau ngoai
vi cho thdy tang sé luong bach cau, ty 1é bach
cau da nhan trung tinh tang (BC: 18,3 G/L, bach
cau da nhan trung tinh Neu: 69%, bach cau
lympho Lym 21%, huyét sac t6 (Hb) 116 g/L, ty
Ié Neu/Lympho: 3, ti€u ciu: 486 G/L. Xét nghiém
doéng mau co ban trong gidi han binh thuong:
prothrombin (PT) 88%, thai gian thromboplastin
(APTT) 27s, fibrinogen 3,5 g/L. Cac xét nghiém
sinh hda trong gidi han binh thudng: CRP 5.8
mg/L, GOT 19,1 U/L, GPT 9,6 U/L, Ure 3,3 mmol/L,
Creatinin 37,2 mmol/L, P-amylase 39 U/L, Lipase
67 U/L. ASLO (-). Nudc ti€u khéng c6é hong cau,
bach cau, protein niéu 0,3g/L, protein/creatinin
niéu 22 mg/mmol. Siéu &m bung thdy hinh anh
mot s6 quai rudt thanh day va cé dich tu do 6
bung 10mm, dich trong. Xquang bung khéng
chudn bi khéng phat hién bat thudng. Tré duagc
chan chan doan viém mach IgA co ton thuong
tiéu hoa.
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Hinh 1. Ban xuat huyét cdng chan va long ban
chan khi bénh nhan nhap vién

Bénh  nhan dugc diéu tri  bang
methylprednisolone (2mg/kg/ngay), va ché dé an
nhe. Sau 4 ngay diéu tri, tinh trang dau bung cua
tré khong cai thién, xuat huyét tiéu hoa tang lén,
dai tién phan mau do tuci toan bai, s6 lugng nhiéu.
Kém theo do, tré xuat hién cac triéu chiing thiéu
mau trén lam sang. Do d6 chung téi xét nghiém
lai danh gia thi€éu mau va muic dé phan Ung viém
mach. Két qua cho thay: cong thiic mau ngoai bién
van ¢6 biéu hién tang sé lugng bach cau 15,4G/L, ty
|é bach cau da nhan trung tinh Neu 73%, Lympho
19%, thi€u mau Hb 79 g/L, TC 180 G/L. D6ng mau
PT 69%, APTT 24s, Fibrinogen 2,6 g/L, D-dimer tang
3800 mcg/L. Xét nghiém sinh hda néng dé b6 thé
binh thuong (C3: 1,46g/L, C4: 0,31g/L), nbng do
IgA mau tang nhe (IgA 2,49), IgG: 6,47. Xét nghiém
men tuy p amylase va lipase déu binh thudng. Xét
nghiém tim khang thé tu mién: ANA mién dich
huynh quang am tinh, anti-dsDNA am tinh, khang
thé khang bao tuang bach cau trung tinh ANCA
am tinh. Xét nghiém nudc tiéu binh thudng. Xét
nghiém phan khong cé bach cau, héng cau duong
tinh 4+, calcprotectin phan binh thudng. Do tinh
trang dau bung va xuat huyét tiéu héa khong dap
Ung Vi liéu phap duy tri corticoid liéu 4 mg/kg,
chung téi tién hanh thém cac tham do vé dudng
tiéu hoa, két qua cho thay: siéu am & bung c6 dich
8mm, dich trong; xquang bung khéng chuan bi
binh thudng; chup cét 16p vi tinh (CLVT) bung c6
tiém thudc can quang chi phat hién dich 6 bung
12mm va khéng cé tén thuong cac ca quan khac
trong 6 bung. N6i soi da day - ta trang va ndi soi dai
trang phat hién tén thuong dang nét viém phu né,
xung huyét kém xuat huyét dudi niém mac, c6 2 vét
loét 16n nhat & dai trang phai kich thudc 5x6mm,
ddy vét loét ri mau phai tién hanh can thiép cam
mau bang kep clip. Bénh nhan dugc sinh thiét da
cho két qua viém mao mach tap trung nhiéu bach

cau da nhan trung tinh, lympho véi cac bach cau
thoai hdéa. Nhuém mién dich huynh quang duong
tinh vai IgA va fibrin.

A B
Hinh 2. Hinh anh néi soi tiéu hoa:
A: tén thuong dang nét phu né, xung huyét
va xuat huyét xung quanh.
B: loét dai trang phai véi cuc mau dong

Hinh 3A. Xquang bung khéng chuan bi khéng
thay hinh anh muc nudc hoi, cac quai rudt gian.

Hinh 3B. CLVT bung khéng phat hién bat

thudng mach mau, ¢ dich 6 bung 12mm

Cacxétnghiémtrén phuhop véichan doanviém
mach IgA c6 tén thuong co quan tiéu héa nang.
Bénh nhan dugc diéu tri bang methylprednisolone
liu pulse(30 mg/kg/ngay) trong 3 ngay lién tuc,
truyén khoi héng cau 1 lan, khang sinh ceftrixone,
nhin an, nu6i dudng tinh mach. Hai ngay sau diéu
tri, tinh trang cda tré khong cai thién, con dau bung
va ia mau do tuai. Bénh nhan dugc chan doan viém
mach IgA c6 xuat huyét tiéu hoa nang khong dap
Ung corticosteroid liéu cao. Chuing t6i da chi dinh
diéu tri cyclophosphamide(500 mg/m2) truyén tinh
mach liéu duy nhat két hop véi methylprednisolone
2mg/kg/ngay. Bénh nhan dap Uing t6t vaéi diéu tri.
Tinh trang dau bung va xuat huyét tiéu héa giam ro
rét va duing ia mau hoan toan trong 5 ngay. Sau d¢,
tré dugc giam dan corticoid duy tri téi liéu 1 mg/
kg/ngay va xuat vién én dinh.
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Bang 1. Dién bién 1am sang va can lam sang

Pac diém Luc nhap vién Ngay 3 Ngay5 Ngay7 Ngay10 Ravién
Banda ++4++ +++ ++ + - -
Pau bung +++ +++ ++++ + - -
Xuat huyét tiéu hoa +++ +4++ +4+++ ++ + -
WBC(cells/p) 183 19.2 15.4 17 20.2 16.7
NEU(cells/p) 12.7 16.3 10.9 9.9 17.4 10.3
LYM(cells/p) 3.8 2.1 29 59 2 34
HGB (g/L) 116 122 79 104 110 125
PLT (x 103 cells/p) 486 492 180 256 359 299
Fibrinogen(g/L) 35 3.6 2.6 2.8 3.1 3.5
D-dimer(ngFEU/mL) / / 380 320 / 236
CRP (mg/L) 58 16.2 35 21 5 <4
P-amylase(Ul/mL) 39 39.8 28 32 / /
Lipase(ng/L) 67 67.1 57 46 / /
Té bao niéu - - - - - -
Protein/creatinin niéu(mg/mmolL) 228 16.0 17.2 15.7 13.6 11.2

I1. BAN LUAN

Triéu chung tiéu héa la biéu hién thudng gap
G cac bénh nhan viém mach IgA, chiém 50-70%.
Co ché bénh sinh bao gobm tinh trang viém mach
mau & niém mac va dudi niém mac dudng tiéu
héa, thi€u mau cuc bd va phu né, xuat huyét
dudi niém mac. Bau bung la triéu ching tiéu hoa
thudng gap nhat, biéu hién bang con dau quan
vung thuong vi, quanh rén hoac lan téa. Cac
triéu chiing kem theo bao gom budn nén, nén,
xuat huyét tiéu héa dai thé hodc vi thé. Phan I6n
cac bénh nhan kham trén l1am sang déu biéu
hién bung mém, chuéng hoi nhe, hiém khi biéu
hién dau bung cap do nguyén nhan ngoai khoa
(thang ruét, 16ng rudt).

Cac xét nghiém chan doan hinh anh ctia bénh
nhan viém mach IgAV c6 triéu chiing tiéu hoéa
kha da dang. CLVT bung thudng chigap dau hiéu
khong ddac hiéu nhu day lan téa cac mach mac
treo, day thanh ruét, dich tu do 6 bung [8]. Noi
soi da day- ta trang hay gap cac tén thuong dang
nét, ban do, phu né, cham xuat huyét, loét nhd
hay gap & than vi, gidm dan dén ta trang [9]. NGi
soi dai trang cing biéu hién tuong tu nhu niém
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mac da day, tad trang. Bénh nhan cia ching toi
trén CLVT chi thay bié€u hién dich 6 bung, khéng
phat hién hinh anh day lan téa thanh ruét hoac
mach mac treo. Trén ndi soi da day - ta trang va
noi soi dai truc trang phat hién tén thuong lan
téa dang noét, viém phu né xung huyét va xuat
huyét, c6 tén thuong loét ri mau tai dai trang,
phu hgp véiy van [9].

Theo hudng dan diéu tri ctia cac hiép hoi thap
hoc Chau Au vé corticosteroid trong viém mach
IgA c6 tén thuong tiéu hoa nang, chung téi da
st dung corticoid liéu pulse; tuy nhién, tré van
tiép tuc dau bung nang va xuat huyét tiéu hoa
nhiéu gay thiéu mau (Hb: 79g/dL). Pay la mét
biéu hién hiém gap. Theo cac khuyén cdo va bao
cdo vé chum ca bénh trong diéu tri viém mach
IgA, cac trudng hgp khong dap ung corticoid,
biéu hién xuat huyét tiéu hoa tram trong hodac
tai phat nhiéu lan c6é thé duoc chi dinh thém
cac thudc diéu hoa mién dich trong dé cé
cyclophosphamide [10]. Theo Cherqaoui va
codng su, IVIG 2g/kg c6 hiéu qua diéu tri 6 trong
8 tré IgAV tén thuong tiéu hda nang khong dap
Ung corticosteroid, 2 trong s6 8 tré sau do6 phai
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dung lai liéu thi 2 IVIG dé€ dat dugc lui bénh [5].
Theo Uluca va céng su, Cyclophosphamide liéu
pulse tinh mach 500mg/m2 duy nhat dat hiéu
qua 6/6 tré IgAV tén thuang tiéu hoa nang, cai
thién bénh hoan toan sau 7 ngay diéu tri [6].
Rituximab, thay huyét tuong (plasma exchange)
dugc xem xét trong trudng hgp khong dap tng
VGi cac thudc Uc ché mién dich ké trén [7]. Chi
dinh Cyclophosphamide can theo doi cac tac
dung phu ctia thudc nhu Uc ché tay xuong, giam
cac dong té bao mau, viém bang quang chay
mau, budn ndn, ndn va bién ching nhiém trung
sau diéu tri do Uic ché tiy xuong.

Bénh nhan cta ching t6i c6 biéu hién lam
sang phu hop vdi viem mach IgA, va dugc diéu
tri theo cac hudng dan vai methylprednisolon
2 - 4 mg/kg/ngay trong vong 6 ngay. Tuy nhién,
triéu ching xuat huyét tiéu hdéa cla bénh
nhan khong dap uUng du sau dé da diéu tri
methylprednisolone liéu cao. Tré con dau bung
nhiéu, xuat huyét tiéu hoa, di ngoai phan mau
toan bai s6 lugng I6n gay mat mau cap. Khi tién
hanh noi soi tiéu héa, chung téi phat hién 2 §
loét & dai trang phdi dang ri mau, bénh nhan
da dugc can thiép kep clip cdm mau. Tuy nhién,
bénh nhan van di ngoai phan mau nhiéu toan
bai, xu huéng tang Ién. Vi vay chung t6i da lam
xét nghiém loai trir cdc nguyén nhan viém mach
khacva datra cacliéu phap diéu tri tiép theo.Trén
thuc té, IVIG la liéu phap diéu tri ¢ gia thanh cao,
dac biét v&i bénh nhan can nang I6n, va khéng
nam trong danh muc thuéc dugc bdo hiémy té
chi trd. Dong thai trong dai dich Covid19, ching
ta ghi nhan nhu cau st dung IVIG tang cao, dan
dén tinh trang khan hiém thuéc.. Bén canh dé
liéu phap thay huyét tuong con nhiéu phuc
tap, gia thanh cao, tang ngu co nhiém trung
nén chua dugc thuc hién thudng quy & nhiéu
co sG. Do do, chung t6i quyét dinh liéu phap
dung liéu pulse cyclophosphomide 500mg/m?2
da trueyefn tinh mach. Két qua cho thay bénh
nhan cla chung téi da nhanh chong kiém soat
dugc triéu ching xuyét huyét tiéu hda va giam
dugc dan liéu corticoid nhu mong mudn, khéng
xudt hiéndau bung hay xuat huyét tiéu hoa tai
phat. Sau diéu tri 5 ngay, triéu chiing xuat huyét
tiéu hda clla bénh nhan cdi thién hoan toan. Tré

diing dau bung, di ngoai phan vang va bat dau
€O thé an trd lai. Tré dugc xuat vién 3 ngay sau do6
vGi prednisolon dudng uéng 1mg/kg/ngay giam
dan va diing hoan toan trong vong 1 thang sau
ravién. Sau 3 thang tur khi xuat vién, tré da ngiing
cac thudc va khoéng co biéu hién tai phat bénh
cting nhu khong xuét hién tén thuong than.
IV. KET LUAN

Triéu ching tiéu hoa rat thuong gap trong
viém mach IgA & tré em. V&i cac tré chan doén
viém mach IgA cé biéu hién xuat huyét tiéu hoa,
ndi soi tiéu héa nén dugc thuc hién dé chan
doan phan biét véi cadc nguyén nhan xuat huyét
tiéu hda khdac va giup danh gid muc dé nang cla
bénh. Cyclophosphamide 1 liéu pulse duy nhat
dudng tinh mach la liéu phap diéu tri c6 hiéu qua
nén dugc xem xét véi bénh nhi viém mach IgA
€6 xuat huyét tiéu hda nang, dai dang hoac kém
theo loét dudng tiéu hda véi cac bién chiing déc
biét khong dap ung vdi corticosteroid.
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