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Tác giả Bệnh nhân Phương pháp điều trị Kết cục lâm sàng

Andrade M M A [1] Nữ, 49 tuổi đang điều trị huyết khối tĩnh 
mạch sâu bằng Warfarin.
Sốc mất máu, tăng áp lực ổ bụng,  xuất 
hiện hội chứng khoang ổ bụng.

Nội khoa.
Dẫn lưu khối máu tụ sau 
phúc mạc.

Sống, ra viện.

Maruyama A [2] Nam, 73 tuổi đang điều trị van hai lá cơ 
học bằng Warfarin, suy thận lọc máu
Sốc mất máu.

Nội khoa. Tử vong.
Giải phẫu bệnh: khối máu tụ 
sau phúc mạc 30x20x20 cm.

Dae-Yeon Won [3] Nữ, 48 tuổi, mang van động mạch chủ nhân 
tạo, đang dùng Warfarin và Aspirin. Chảy 
máu sau phúc mạu có sốc mất máu, tăng áp 
lực ổ bụng, giảm tưới máu tạng ổ bụng.

- Nội khoa.
- Can thiệp nội mạch bít 
vị trí chảy máu ở động 
mạch chậu trong phải.
- Phẫu thuật dẫn lưu 
4.000 ml máu tụ.

- Dùng lại thuốc chống 
đông 2 ngày sau mổ.
- Ra viện 12 ngày sau khi 
mổ.

Lissoway J [4] Nữ, 74 tuổi điều trị rung nhĩ cơn bằng 
Warfarin, Enoxaparin và Aspirin. Chảy máu 
sau phúc mạc có sốc mất máu.

Nội khoa.
Hồi sức.

Tử vong trong viện, giải 
phẫu bệnh: khối máu tụ 
18x15x19 cm sau phúc mạc.

Andrew F J [5] Nữ, 62 tuổi, mang van hai lá nhân tạo 
đang dùng Warfarin kèm Paracetamol.

- Điều trị nội khoa bảo 
tồn.

Không đề cập.

Phillips S [6] Nữ, 60 tuổi, đang điều trị nhồi máu phổi 
bằng chống đông, dùng kèm kháng sinh 
Trimethoprim, Cephaleucin và Metronidazole 
điều trị nhiễm khuẩn tiết niệu. Chảy máu 
sau phúc mạc có tình trạng sốc mất máu, 
huyết khối tĩnh mạch chân phải.

- Nội khoa.
- Dẫn lưu máu tụ.
- Đặt filter tĩnh mạch 
chủ dưới.

Bệnh nhân sống, ra viện.

Phillips S [6] Nữ, 69 tuổi đang điều trị rung nhĩ bằng 
Warfarin, dùng thêm Clarithromycin do 
nhiễm khuẩn hô hấp. Chảy máu sau phúc 
mạc không có sốc mất máu.

Nội khoa. Ra viện sau hơn 1 tuần.

Chan T Y K [7] Nam, 53 tuổi điều trị tắc động mạch 
phổi, huyết khối tĩnh mạch chân trái 
bằng Warfarin, Enoxaparin. 
Không có sốc mất máu.

Nội khoa. Ra viện sau 30 ngày.

Marzieh Hosseini [8] Nam 25 tuổi, đang điều trị van động mạch 
chủ nhân tạo bằng Warfarin.
Sốc mất máu tại thời điểm vào viện.

Nội khoa. Tử vong sau 3 giờ vào viện. 
Giải phẫu bệnh: có 1300 
ml máu sau phúc mạc.


