VAI TRO CL°.I°A SIEU AM
TRONG CHAN BDOAN
LAC NOI VMIAC TU CUNG

ThS. Ha T& Nguyén

Bénh vién Tu Da

V& BAU

Lac tuyén noi mac td cung 1a mot bénh Iy lanh tinh va
man tinh, do tuyén ndi mac td cung nam lac chd ngoai
budng ti cung. Tan suét bénh thay ddi tly theo dan
s6 nghién clu cing nhu phuong phap chan doan, tuy
nhién, vé c¢o ban thi lac no6i mac t& cung anh hudng

khodng 10-15% phu nd trong do tudi sinh dé.

Siéu am am dao 1a mot phuong tién chdn doan phd bién
va rat co gia tri, tuy nhién, bénh Iy nay thusng bi bd qua,

do vay ma nhiéu bénh nhan chua dugc diéu tri dung.

Lac tuyén ndi mac tl cung vung chau dudc chia thanh
hai thé:

e Lac ndi mac bén trong: lac tuyén ndi mac trong co tu

cung (adenomyosis)

e Lac ndi mac bén ngoai: lac tuyén ndi mac & budng
tring, day chang td cung cung, tdi cung Douglas va
it gap hon la & am dao, vach am dao truc trang, rudt

non, truc trang, dudng niéu, bang quang, phdi, nao...
LAM SANG

Dau man tinh va r6i loan kinh nguyét la triéu ching
thudng gadp trong lac ndi mac ving chau. Dau khi hanh
kinh 1a triéu chiing hay gap nhét, dau khi giao hop, dau
viing chau man tinh it gap hon. Vi tri dau cé thé gitp

xac dinh vi tri cé quan bi lac ndi mac nhu: dau khi hanh



kinh thudng la lac trong co tl cung, dau khi giao hop
thudng la lac 8 am dao, dau khi di cau, di tiéu 1a do lac

ndi mac ¢ dudng tiéu héa, dusng niéu.

LAC TUYEN NOI MAC
TRONG CO TU CUNG
(ADENOMYQOSIS)

Vé phuong dién gidi phau bénh, lac tuyén ndi mac trong
c6 tU cung dudc chan doan khi co moé tuyén va mo dém
nam lac chd trong co td cung. Diéu nay lam cho 16p co
tron bi tdng sdn phi dai nén td cung nhin trén dai thé sé
tdng kich thuéc va cé hinh tron. Vung chuyén tiép ké
ndi mac td cung la ving dudc tim théy co lac tuyén noi
mac nhiéu nhét va vung nay thudng chi dugc quan séat
ré trén cong hudng tu hodc siéu am 3 chiéu. Bénh co
thé dugc chia 1am hai thé: khu tri (adenomyoma) hodc

toan thé (adenomyosis).

Siéu am nga am dao sé cho nhing hinh dnh kha dién
hinh. Co ban, c6 hai loai hinh dnh: khu trt va lan toa.

e Hinh &nh lan tda (dang thudng gap nhat):

= TU cung I6n, hinh tron, co td cung day khong déi
xung, thanh truéc thudng day hon thanh sau.

= Nhing dudng soc echo kém xen ké v6i dudng soc
echo day chay tu I6p n6i mac vao trong l6p co tu
cung (hinh dnh mua roi trong ring - Rain in Forest).

« Nhing nét echo tréng, dién hinh 1a 2-3mm n&m
trong co tU cung, thudng & & ving chuyén tiép.

Hinh 1a. Hinh anh mua roi
chuyén tiép

Hinh 1b. N6t echo tréng viing

Trudng hop khong dién hinh c6 thé 16n 2-3cm.

= Mé&t dudng ranh gi6i gidia I6p ndi mac va co tl cung:
do vting chuyén tiép 14 ving bj lac tuyén nodi mac td

cung nhiéu nhéat.

= Cam giac nhay dau trong qué trinh siéu &m nga am
dao la mot dau hiéu kha dgc hiéu va la diém uu viet

hon so véi cong hudng tu.

= Siéu am ngad am dao cat doc t cung, tU cung I6n
hinh cau, thanh truéc day khong déi xing so voéi
thanh sau, bén trong c6 nhiing dudng soc echo
kém chay xen ké echo day tu I6p ndi mac vao trong
¢ tl cung (Hinh 1a). D&u hiéu nét echo tréng nam

& vung chuyén tiép (mdai tén) (Hinh 1b).

e Hinh dang nét khu tr (adenomyoma):

= Khéi echo kém, mat do khong dong nhéat, bd khong
déu, kich thuéc thudng vai mm dén vai cm nam trong

€0 tl cung, khong ¢ tin hiéu trén Doppler mau.

= Can chén doan phan biét véi u xo td cung: khéi
echo kém, mat do kha dong nhat, do u xo cé vo bao
nén cho hinh &nh bd kha ré. Trén Doppler cé thé
c6 nhiing mach mau ndm & ngoai vi xung quanh
u hodc mo6t mach méau chay thang vao vuéng goc

v6i khéi u.

= Hinh anh lac tuyén ndi mac trong co td cung dang
khu tra: khéi echo kém gi6i han khong ré véi nhiing
dudng soc echo day xen ké v6i dudng soc echo kém
(Hinh 2).

TRNSVGNL

Hinh 2. Lac tuy&n ndi mac trong

co dang khu trd



Trén thuc t€, nhiéu khi rét kho phan biét ré rang trén
siéu am gidia hai loai t6n thuong khu trd va lan tda.
Ngoai ra, hai loai t6n thuong nay thusng phéi hop véi
nhau, do d6 xu huéng hién nay goi chung la nhém bénh
lac ndi mac tuyén trong co td cung (adenomyosis) va
khong nhat thiét phai phan biét la tén thuong dang khu

tra hay lan toa.

Su chinh xac cla siéu am chan doan thay ddi tuy theo
ngusi siéu am. Do nhay cla siéu &m chan doan lac noi
mac tuyén trong cd tl cung thay ddi 53-89%, do dac
hiéu 50-99%.

Theo tac gid Bazot (2001), néu siéu am am dao nhin
thdy hinh anh nhiing dudng soc echo kém xen lan
dusdng soc echo day va nhing nang nhdé 2-3mm nam
& vuing chuyén tiép thi do nhay la 90% va do dac hiéu
& 100% trong chdn doan lac tuyén ndi mac trong co

t cung.

VAI TRO
CUA SIEU AM 3 CHIEU

\Ving chuyén tiép JZ (juntional zone) 1& viing phu thudc
noi ti€t, ndm gidia 16p ndi mac va co td cung. Vung
chuyén tiép 1an dau tien dugc mo t& trén MRI cach day
gan 20 nam. Trong bénh canh lac tuyén ndi mac trong
€O tU cung, cac té bao co tron sé phi dai ting san bao
quanh I6p n6i mac khong déng dang va ching ta cé thé
nhin thay trén MRI thi T2, viing chuyén tiép bi phi dai

day lén dang khu trt hoac lan tda. C4c tiéu chudn chan

Hinh 3. \Vting chuyén tiép
phi dai day IEn

doan trén MRI: JZ >12mm, JZ max/co ti cung day nhét

>40%, JZ max-JZ min >5mm.

Siéu &m am dao B mode khong nhin théy ré ving
chuyén tiép. Tuy nhién siéu am 3 chiéu dugc cho 1 c6
thé quan sat r6 ving nay nhu MRI. Theo nghién ctu
cla tac gid C. Exacoustos (2011), néu JZ max-JZ min
>4mm thi dd nhay la 88% va do dac hiéu la 83% trong

chan doan lac tuyén ndi mac trong cd ti cung (Hinh 3).

LAC NOI MAC VUNG CHAU
(PELVIS ENDOMETRIOSIS)

DU ndi soi van con 1a tiéu chudn vang cho chan doan
xac dinh va phan loai giai doan vi gitp nhin thay tén
thuong va sinh thiét t8n thuong. Tuy nhién, cac phucng
tién chan doan hinh anh nhu siéu &m ngd am dao va
cong hudng tU da gop phan dang ké trong chan doan
va theo déi diéu tri. Siéu &m ngd am dao két hop voi
Doppler mau da gitp chan doan kha chinh xac cac loai
u lac ndi mac tl cung trong budng tring va nét lac ndi
mac & bang quang. Ngugc lai, cong hudng tu gitp chan
doan chinh xac lac ndi mac & cac vi tri khac nhu day

chang t& cung cling, &m dao va rudt non (Hinh 4).

U LAC NOI MAC TU CUNG
43 BUONG TRUNG (OVARIAN
CYSTIC ENDOMETRIOSIS /
ENDOMETRIOMA)

Dién hinh cla lac ndi mac ti cung 8 budng triing trén

siéu am 1a mot khoi echo kém dong nhat, mot thay,

Hinh 4. Cac vi tri lac ndi mac ving chau



Hinh 6. Cac dang lac ndéi mac tr cung & budng tring khéng dién hinh

Hinh 5. Dang lac néi mac tr cung
& budng tring dién hinh

ném & 1/3 gida cla day chéng
t cung cling bén trai

thanh u mong va c6 gi6i han ré do I6p m6 dém & vo
bao xung quanh, bén trong khong cé vach, khong chdi,

khong hodc rét it tin hiéu trén Doppler mau (Hinh 5).

Tuy nhién, thuc t€ hinh danh u lac ndéi mac tl cung &
budng triing rat da dang. Co6 thé 1a mot khéi echo kém
c6 nhiéu chdm phan am echo day bén trong giéng nhu
u bi, c6 chdi (do cuc mau dong co cum va thuong tach
biét khdi thanh u) hay nhiéu vach, nhiéu thay (chén
doan phan biét v6i u boc dich trong). Theo mét nghién
cliu da trung tam & Chau Au-IOTA (Van Holsbeke va cs.,
2010), chi c¢6 416/713 (561%) u lac néi mac tU cung &
budng triing cé hinh dnh dién hinh la mot khéi don thuy,
echo kém déng nhat nhu trén (Hinh 6).

LAC TUYEN NOI MAC
TU CUNG SAU (DEEP
PELVIS ENDOMETRIOSIS)

Lac tuyé&n nodi mac td cung sau & phic mac thusng kho
chan doan trén siéu am ngd am dao, dac biét la khi
kich thuéc <1cm. Doi khi cé thé nhin thay trén siéu am
nga am dao 1a nhiing nét echo kém, gi6i han khéng ro,

khong c6 tin hiéu trén Doppler mau.

Hinh 7. O méat c&t ngang 6 td cung,

co mét Nét echo kém b khéng déu

Hinh 8. O mé&t cét doc theo &m dao
c6 N6t lac Ndi Mmac echo kém cd bo
khéng déu vdi duong vién echo day
n&m & thanh trudc truc trang

Vi tri thudng gdp nhéat cla lac tuyén ndi mac vung chau
|4 day chang td cung cung, rudt non, am dao, truc
trang, vach am dao truc trang, tui cung Douglas va

bang quang.

Theo Bazot (2004), trong mot nghién ctiu vé do nhay
va do dic hiéu cla siéu &am am dao trong chan doan
lac ndi mac sau: day chang tl cung cung (70,6% va
95,9%), am dao (29,4% va 100%), vach am dao truc
trang (28,6% va 99,3%), rudét non (87,2% va 96,8%).
Nhung véi lac ndi mac & bang quang thi cao hon (d6
nhay 70% va dac hiéu 100%).

MRI 13 phudng phap chan doan cé do nhay va do dac
hiéu t6t hon so véi siéu &m ngd am dao doi véi cac

truéng hgp lac néi mac sau nay.

Lac tuyén ndi mac tl cung

6 day ching ti cung cung

Lac tuyén ndi mac ti cung & day chang td cung cung
& vi tri lac tuyén noi mac td cung 6 ving chau va ngoai

budng triing hay gap nhét.



Hinh 9. Dau hiéu dau Nngudi Da da (Indian head sign)

trong lac Nnéi mac & ruét Nnon

Binh thudng siéu &m nga am dao khong nhin thay day
chang td cung cung, nhung khi bi xam nhiém bdi mo
tuyén ndi mac td cung thi né day 1én va cé thé nhin
thay dugc trén siéu am. So sanh day ching hai bén,
ching ta c6 thé thay su mat dsi xting, day chang bén bi
lac tuyé&n nodi mac c6 nét echo kém bo khong déu, vi tri

thudng ndm gan cé td cung.

Can danh gia su di dong cla cac cau trac lan can va
dinh vi tri diém dau trong viing chau b&ng cach &n nhe

dau do &m dao trong khi tham kham (Hinh 7).

Lac tuyén ndi mac ti cung & rudt

Hai vi tri lac n6i mac & ving chau ngoai budng tring hay
gap khac la 6 mac treo rudt doan néi dai trang sigma-

truc trang va & truc trang.

Siéu am am dao dugc xem la it xam 1an, dé chdp nhan
va chinh xac hon so véi siéu am truc trang (transrectal
untrasound) hodc siéu am noi soi truc trang (rectal
endoscopic sonography) va chinh xac hon MRI va

kham lam sang.

Binh thudng trén siéu &m ngd am dao, thanh truc trang
gdbm mot 16p co tron echo kém mdng <3mm va I6p echo
day bén trong tuong Ung véi I6p niém mac va dusi niém
mac cUa truc trang. V& phuong dién md hoc, nét lac noi

mac sé& xam nhiém I6p thanh mac rudt dau tién, sau déd

Hinh 10. Siéu &mn Nngd am dao,
ma&t cat ngang cd t'r cung,
N6t lac Ndi mac pha hay thanh

sau 8m dao (++) ndm ngay sau

cé trcung (*)

vao I6p co tron hinh thanh mot nét I6n gdm nhiing té
bao co tron, collagen, nguyén bao soi, moé tuyén va mo
déem. N6t nay hiém khi xam 1&n dén I6p niém mac, vi

vay ndi soi truc trang thudng am tinh la vay.

Siéu am chan doan dé dang khi nhin thdy nét echo kém

c6 bo khong déu ndm sau tli cung trén thanh ruot.

Ngoai ra, cac nét nay con hay xam nhap vao tdi cung
Douglas, do d6 ky thuat 4n dau do am dao khi thdm
kham c6 thé gitp danh gia su trugt clia cé td cung doc

theo truc trang con hay khong.

Can nho rang, khi cé lac noi mac & rudt, dén 93% sé co
lac ndi mac sau & vi tri thi hai (day chang td cung cing,

am dao, bang quang, niéu dao).

Siéu &m am dao sé& han ché néu lac tuyén ndi mac tu
cung & vi tri dai trang Sigmoid, doan trén day tl cung
vi xa vugt quéa kha nang phat hién clia dau do am dao

(Hinh 8, 9).

Lac tuyén néi mac ti cung é am dao,

vach am dao truc trang

Am dao bj lac tuyén noi mac ti cung thanh sé day l&n
hodc co nhiing n6t echo kém bo khong déu. Vi tri hay

gap nhat la cung do sau.



Hinh 11. Lac tuyén ndi mac t& cung
& day bang quang cho hinh 8nh dau phay

Lac ndi mac don thuan & vach am dao truc trang thi
hiém ma thudng la nét I6n & tai cung Douglar hoac truc
trang lan dén (Hinh 10).

Lac tuyén ndi mac ti cung é bang quang

Lac noi mac & dudng niéu chiém 1-2% bénh nhan lac

ndi mac va 90% la 4 vi tri bang quang.

SU MENH

HOAT BONG

Siéu am sé thdy nét echo kém hay echo dong dang
& thanh bang quang, vung vom hay day bang quang
(Hinh 11).
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Nang cao kién thiic va cai thién thuc hanh l1am sang
cla can bo y t& v& bénh hoc, chdn dodn va diéu tri
lac ndi mac tir cung.

SGE mong mudn thuc hién s ménh thdng qua cac
hoat dong lién quan bénh lac ndi mac tli cung:

=~ cdp nhat va cung cap thong tin chuyén nganh
== hudn luyén céc kj nang chuyén mon

=~ thac ddy va thuc hién cac nghién ciiu khoa hoc
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