Bài 10
VIÊM TẤY TỎA LAN QUANH HỌNG

(Phlegmon diffus péripharyngien)

Bệnh viêm tấy tỏa lan chung quanh họng của Senator là một bệnh rất nặng, hiện nay ít gặp. Bệnh do liên cầu trùng gây ra ở những cơ thể đã suy nhược bởi các bệnh đái tháo đường, urê máu cao, bạch cầu cấp, mất bạch cầu hạt…

Khi bệnh tích lan rộng, các bộ phận trong họng như amydan, trụ màn hầu, thành sau họng, bờ của thanh quản đều bị thương tổn. Các lớp sâu như cơ, sụn cũng bị xâm nhập.

Về mặt vi thể chúng ta thấy có những ổ viêm mủ nhỏ rãi rác chung quanh họng sau giai đoạn viêm tấy họng. Thông thường bệnh có thể ở dạng nguyên phát hoặc thứ phát.

1. TRIỆU CHỨNG
- Triệu chứng toàn thân là những triệu chứng của nhiễm độc và nhiễm trùng huyết: 

+ Sốt cao 410, rét run.

+ Lưỡi khô, nước tiểu ít và có nhiều albumin.

+ Kiệt sức, lả người, mạch không đều, yếu và thở nhanh.

- Triệu chứng cơ năng dữ dội: 

+ Bệnh nhân đau họng rất nhiều, không ăn uống được.

+ Khó thở và ngạt thở từng cơn.

- Triệu chứng thực thể:

+ Khám họng thấy niêm mạc đỏ bầm ở họng, ở màn hầu, ở tiền đình thanh quản.
+ Hạch cổ sưng to và đau, ấn vào sụn giáp bệnh nhân kêu đau.

+ Cấy máu thường có liên cầu trùng.

Nếu không được điều trị bệnh tích sẽ ăn sâu, bộc lộ các cơ, các cân, làm tắc mạch máu. Sau đó bệnh lan xuống trung thất gây ra các biến chứng phổi (hoại tử, phế quản phế viêm), phế mạc và đưa đến tử vong.

2. ĐIỀU TRỊ
- Tiêm Penixilin liều lượng cao, 10 triệu đơn vị bằng cách truyền nhỏ giọt vào tĩnh mạch và Streptomyxin hoặc Tetraxyclin.

- Mở khí quản để chống ngạt thở.
- Dùng thuốc chống trụy tim mạch, nâng cao thể trạng….
