VAI TRO HINH ANH HOC
TRONG KHAO SAT

ThS Pham Van Bldc
B6 mén San, Pai hoc Y Duoc TPHCM

HINH ANH HOC CHO LAC
NOI vAC TU CUNG PHUC
MAC NONG (xam nhap <5mm)

ac dau hiéu trén siéu am dau do am dao gitp goi ¥
Cchén doan lac ndi mac 0 cung (LNMTC) phtic mac
nhu: nhiing n6t giam am v6i bs khong déu, lan tda va
phan tan, khi di dong dau do cdm giac chéc va thudng
gay dau cho bénh nhan, tusi mau kém trén siéu am phé
Doppler, t6n thudng trén day bang quang (hinh tron, déu
phdy nci LNMTC bam vao véi bd nhan nham), khi mat
phang cat ngang qua ving day chang ti cung cling néu
c6 hinh &nh t8n thuong véi bd nham nhd, dinh thi nghi ngd
LNMTC phtc mac néng (Ivo Brosens, 2004).

Can danh gia tinh dinh cda nét LNMTC nham tién doan
do6 nang cla bénh, bang cach di dong dau do so véi mo
xung quanh, néu dinh vao td cung thusng khong thé di
dong dudc td cung. Tuy nhién, do t6n thuong LNMTC

nhd va muc do xam |1&n ndong nén siéu am rat han ché
trong khao sat cac tén thuong nay (lvo Brosens, 2004).

Trén MRI c6 nét v6i cusng do tin hiéu cao 3 T1, thdp 6 T2
va khong tang tin hiéu khi tiém Gadolinium. MRI dung
do bdo hda mé cé thé phat hién dén 50% cac tn thuong
xudt huyét <bmm, do d6 cho phép chan doan LNMTC
nhe trong 75% cac trudng hop. Tuy nhién, do chan doan
chinh xac thap chl yéu 1a do tdn thuong LNMTC nhd,
xam |&n néng va khoang cach gida cac lat cat 1a 5mm,
cac cau trac thude vung chau nhu mach mau, rudt non
va dai trang, ngoai ra con tly thudc vao dang tién trién
cla n6t LNMTC (dd, tréng) c6 chla cac thanh phan bén
trong khac nhau (lvo Brosens, 2004).

MRI TRONG CHAN BOAN

LNMTC PHUC MIAC NONG
(hinh 1, 2, 3, 4, 5, 6)



HiINH ANH HOC CHO
PHEP VE BAN BO LNMTC
PHUC MAC SAU (DIE:
DEEP INFILTRATING
ENDOMETRIOSIS)

Xam nhiém sau vao co quan >5mm

Siéu am trong chian doan DIE

Phai nghi ngd c6 LNMTC sau & nhing bénh nhan théng
kinh, giao hgp dau, trung dai tién dau va ching dau
ving chau man tinh (G. Hudelist va cs., 2009). Can
kham lam sang khi dang hanh kinh véi chudn bi truc
trang (kham ma vit hay s6 cham nét gay dau), siéu am
dau do ve6i tén thuong gidm dam do 3 vach truc trang-
am dao két hop voi CA-125 trén 100 IU/ml gilp xac
dinh chan doan (Abrao, 2010).

NEu lam sang c6 bang chiing LNMTC tham nhiém sau
4t cung, bang quang va truc trang nén xem xét dung
siéu d&m (ngd am dao va hoac truc trang) hay MRI kém
hay khong bom chat can am hodc can tU gilp xac lap
ban db tén thuong (GPP) (ESHRE, 2008).

DAu hiéu co nang va kham lam sang gitp huéng dan
siéu am xac dinh vi tri ctia LNMTC sau. Tuy nhién, can
phai khao sat co hé théng cac co quan ving chau dé
tranh bd sot sang thuong & nhiing vi tri khac gitp hoach
dinh chién lugc diéu tri (G. Hudelist va cs., 2009).

Ddng thai, danh gia tinh di dong clia cac co quan véi nhau,
kich thu6c va do day cla cac sang thuong. Khi c6 mot
sang thuong phat hién thi cling can danh gié céc vi tri khac
trong ving chau (93% két hop LNMTC vi tri khac) gitp
danh gia do nang cla bénh (Ivo Brosens, 2004).

Doi voi sieu am va MRI, can danh gid mot cach hé
théng tat ca sang thuong LNMTC s&u & co quan ving
chau nhu: khdo sat thanh am dao, trong co td cung
(adenomyosis), phan phu, day ching tl cung-cung,
vach truc trang-am dao, dai truc trang, bang quang.
D&u hiéu trén siéu am la nét gidm am, bs khong déu,

cling, cham gay dau, it di dong, phan bé mach mau fit,

tham nhiém vao I6p co cla co quan tén thuong, t6n
thuong trén truc trang (ddu hiéu “ma doi dau ngusi da
dd” - “Indian head dress sign”), trén bang quang (hinh
anh giéng “déng hé cat”) (Stefano Guerriero, 2008).
Céac phan tich t6ng quan cho thay siéu am dau do am
dao khong chudn bi truc trang la xét nghiém dau tay
cho chén doan LNMTC sau 8 dai truc trang véi do nhay
91%, do dac hiéu 98%, tién doan ducng va am (98%
va 95%) (G. Hudelist va cs., 2011). Siéu &m dau do
am dao co gia tri chdn doan tuong ducng véi siéu am
dau do nga truc trang, do do khi co nghi ngs DIE thi
siéu am dau do am dao la khao sat dau tay (Mathilde
Piketty, 2009).

Dé t&ng do chinh xac cla siéu am dau do am dao cho
chan doan tham nhiém truc trang ctia LNMTC & vach
truc trang &m dao, ngudi ta s& dung chét cdn am bom
vao trong truc trang. K&t qua cho thay kha nang phéat
hién t8n thuong xam lan, mic do xam lan 16p co, do
rong cla tén thuosng va khad ning dung nap clia bénh
nhan truéc phau thuat tét hon siéu am dau do am dao
don thuan (Bergamini, 2010) (hinh 7, 8, 9, 10, 11, 12).

BA‘l}lH GIA“PHUUNG PHAA‘P
CHAN BOAN LNMTC SAU
(DIE)
(bdng 2)

Ngay nay, ky thuat siéu am ngd ndi soi truc trang gilp
khao sat muc do xam l&n cla ung thu truc trang, clng
cho phép khéo sat do lan rong clia LNMTC sau tai 6ng
tiéu hoa va cac co quan lan can bang cach st dung dau
do v6i tan sé 7,5-12 MHz ¢6 dudng kinh 11,4mm. Dau
do luén & vi tri dai trang Sigma sau d6 di chuyén vé phia
tryc trang 1én xudéng nhiéu lan truéc va sau bom nuéc
giup khdo sat day chang td cung cung, vach truc trang
- am dao va truc trang. T6n thuong LNMTC thudng
dang khéi hay ndt phan am kém v6i bo khong déu,
tham nhiém tu bén ngoai thanh 6ng tiéu hoa vao bén
trong long ca quan (huéng tam) (Bazot, 2007). Ngoai ra,
con co6 thé danh gia do rong va do sau cla tén thuong
LNMTC lan dén (thanh mac, co duéi niém, 16p co), dinh
vj tri cla tén thuong so véi mép hau mon va muc do
xam 14n cac co quan vung chau lan can (Medscape,
2007). (hinh 13,14,15,16)



Clinique des Grangeftes  C8-4v Gyr

0.93cm
0.48em

Hinh 1. Hinh 8nh N6t LNIMTC phidc mac  Hinh 2. Hinh 8nh ndt phan 8m kém bo Hinh 3. LNMTC vach truc trang 8m
cling dé (hoa thj) phia trudc véch truc — khéng déu khu tru trén bé mat budng  dao, trén T2 & doan thap cé ti cung co
trang (ngdi sao) va sau tr cung (mdi tring (Mdi tén den) 6N thuong gidm darm dé vai b khéng
tén) déu & vach truc trang 8m dao (mdi tén)

Hinh 4. LNMTC phdic mac nang & dai Hinh 5. LNMTC & bang quang: trén T2  Hinh 6. LNIMTC & day chéng t cung

trang sigma: trén T2 cho thay dinh ghi nhén khéi bo khaé déu trén day bang  cuing: trén T2 ghi nhén khéi bd khéng
toan bé ciing dé do LINMITC va dinh quang (mdi tén den) dinh tUi cling trudc  déu bén tréi ddy chang tr cung cling
trén rudt (Mmdi tén trang), kem u LIN- (mdi tén trang) (mdi tén)

MTC (mdi té&n den)

Hinh 7. NGt LINMTC tham nhiém s&u Hinh 8. Tén thuong dang Nét vdi bo Hinh 8. Thanh trudc bang quang cd
trong vach 8m dso (mdi tén thang) duoc  nharm Nhd & vach truc trang 8m dao Nét phan 8m kém tham nhiém sau

dac trung bdi cau tric phéndmkém bo  (cdu triic phdn 8m keém) (mdi tén trong véch (mdi tén cong), mét Nét
nham Nhd chiém hét véch 8m dao (mdi thang), dinh vdi céc co quan I5n can khac (mdi tén thang) déi dién & cting dé
t&n cong) cho hinh 8nh giéng “déng hé cat”

‘Indian head dress’sign

Hinh 10. N6t LNMTC séu trong vach  Hinh 11. Sidu 8m dau do &m dao thay Hinh 12. Khi borm chét cén 8m vao

truc trang duoc phat hién do hién dién  nét phén 8m kém (DIE) trong véch truc trang xac dinh ré rang su xam
nhdng Nt vai nhdng phan &m hinh truc trang 8m dao duong nhu tham nhiém vach truc trang va dudi niém
bang mdng di t'r trung ta&m cla khoi nhiém vach truc trang (d5u hoa thi)

(mdi tén thang) giéng “mdi déi dau clia

nguoi da do



Bang 2. Banh gid cdc phuong phap chan doan LNMTC sau (DIE)

Vach td cung-cung (Bazot M, 2009)

Kham léam sang 73,5% 33 0,34
Siéu am dau do am dao 78,3% 2,34 0,32
Siéu &M ngd ndi soi truc trang 48,2% 0,86 1,16
MRI 84,4% 7,59 0,18

Vach am dao (Bazot M, 2009)

Kham léam sang 50% 3,88 0,57
Siéu am dau do am dao 46,7% 9,64 0,56
Siéu d&m ngd ndi soi truc trang 6,7% - 0,93
MRI 80% 9,51 0,23

Truc trang (Bazot M, 2009)

Khéam lam sang 46% 1,67 0,75
Siéu am dau do am dao 93,6% - 0,06
Siéu am nga noi soi tryc trang 88,9% 12,89 0,12
MRI 87.3% 12,66 0,14

B

Hinh 13. Siéu 8m dau do qua ngd ndisoi  Hinh 14. Tén thuong ung thu tirniém Hinh 15. Khdi echo kém trong véch
truc trang cho thay véch truc trang bi mac truc trang xam I8n Idp co (mdi tén),  truc trang 8m dao xam I8n thanh mac
tham nhiém sau bdi LINNMTC (mdi tén) theo hudng ly tam tlr trong ra ngoai va Iop co vach truc trang

Hinh 16. Khéi echo kém bo khéng déu  Hinh 17. Trén T2 & day chang tircung  Hinh 18. Trén T cho thdy nhigu & xudt
(dBu mdi tEn) tham nhiém trong véch cling phai cd su day IEn dang Nét voi huyét tang tin hiéu & vach truc trang
truc trang dang tién tdi Iop dudi niém bo nham nhd am dao



Bang 3. So sanh vai tro siéu 8am trong chan doan LINMTC sau (DIE) ndi chung

Siéu am dau do am dao 79,9% 94,4% 11,972 0,187
Siéu am dau do truc trang 92,5% 98,6 % 30,036 0,107
Siéu &m ngd ndi soi truc trang 63,5% 92,8% 8,022 0,320
Siéu am dau do am dao cé6 bom can am

truc trang

DIE n6i chung (Menada va cs., 2009) 100% 85,7% 91,3% 100%
Truc trang-dai trang Sigma (Bergamini, 2010) 96% 90% 98% 81.8%
Ruét non (Bergamini, 2010) 87,5% 91,4% 82,3% 94,1%

SO SANH VAI TRO

snéy AM TRONG R
CHAN BOAN LNMTC SAU
(DIE) NOI CHUNG (béng 3)

MRI CHO PHEP VE BAN BO
LNVITC SAU (DIE)

MRI dugc st dung truéc phau thuat cho phép xac dinh
su hién dién (n6t LNMTC sau c6 cusng do tin hiéu
khong khac so v6i day chang tl cung-cung) va danh gia
mic do rong ctia LNMTC sau & vach truc trang am dao.
Tuy nhién, siéu am qua nga truc trang co6 thé gitp ich
chén doan LNMTC véach truc trang am dao (d6 nhay 80-
100%, do dac hiéu 96-100%). Mot sé nghién ctiu cho
thay siéu am cho chan doan LNMTC & truc trang voéi
do nhay, dac hiéu, tien doan ducng va am lan luot 1a:
97,1%, 89,4%, 86,8% va 97,7 % cao hon so véi MRI co
gi4 tri chan doan 1an lugt 1a: 76,5%, 97,9%, 96,3% va
85,2% (ESHRE, 2008). Nhung mot s6 nghién ctu cho
thay MRI c6 do nhay va dac hiéu >90% tuong tu két qué
siéu &m nga truc trang (Antonio Carlos, 2008). Dudng
tinh gid trén MRI c6 thé do danh gia nham véi cu tric
binh thudng va hinh anh gia do MRI hay da tung phau
thuat ving chau truéc dé (lvo Brosens, 2004). Do vay

siéu &m dau do am dao van 1a xét nghiém dau tay cho

cac chan doan LNMTC.(hinh 17, 18)

LNMTC sau c6 thé &nh hudng trén rudt bat ky vi tri nao:
dai trang sigma, rudt non, rudt thia gay bién dang cac
c0 quan nay (doan bi co kéo l6p co bén ngoai va doan
phinh to). Cac t8n thuong gay siét lam hep long cho hinh
anh tuong tu nhu ung thu 6ng tiéu hoa. Tuy nhién, khong
giébng nhu ung thu, LNMTC sau khong pha vé cdu trac
va gay loét niém mac rudt. Siéu am dau do am dao cling
hiéu quad nhu siéu &m nga ndi soi truc trang trong viéc
phat hién t8n thuong nay. Nhung siéu am dau do am dao
khong dinh vi dudc t8n thuong (khodng cach ti mép hau
mon dén t8n thuong) va khdng danh gia dugc do sau clia
tén thuong. Do d6, ky thuat nay nén dugc st dung dau
tay va siéu am ndi soi nga truc trang cé thé dudc khuyén
c40 trong trudng hop tén thuong nghi ngd hay truéc phau
thuat. Trén MRI cac nét LNMTC sau co kich thuéce tu
2-2,5cm, trén T1 cé cung cudng do tin hiéu véi I6p co va
cling hoac gidm tin hiéu trén T2 so véi I6p co kem cac
diém tang tin hiéu bén trong. Cac nét nay co bs khong
déu va khong thé phan biét véi cdu tric td cung-am
dao. Trong mot s6 trusng hop co thé xac dinh mot ving
chuyén tiép tang tin hiéu gitia nét va truc trang, dudc goi
la b an toan (safety margin). Trong mot s6 trudng hop
khac bs an toan khong nhin thay ré nhung ngusi ta chu
y thdy ¢ su day vach truc trang (lvo Brosens, 2004).
(hinh 19, 20).



Ngoai ra, t6n thuong hé niéu bao gdbm bang quang va
niéu quan la bién chiing hiém gap nhung nghiém trong
clia DIE, nén dugc khdo sat & cac bénh nhan c6 DIE &
viing chau phia sau, bdi vi tdc nghén dudng tiéu thAm
lang c6 thé dan dén suy than. Tén thuong niéu quan do
LNMTC xam nhiém ti bén ngoai thanh vao thudng gip
hon t8n thuong tt bén trong va do d6 cé thé gidi quyét
bang phau thuat. Cac t8n thucng ti LNMTC bén ngoai

nay thusng dugc moé ta & bénh nhan sau nhiéu nam phau

thuat cat td cung va hai phan phu kém véi diéu tri noi
tiét thay thé. MRI gilip phan biét t6t hai dang tén thuong
nay, chan doan muc do tac va cho phép theo dai diéu tri
noi khoa (Ilvo Brosens, 2004). (hinh 21, 22, 23, 24)

Can danh gia muc do hep cla co quan bi anh hudng
(chup dai trang cdn quang gitp danh giad do hep cuda
long dai truc trang, UIV xac dinh hep 1ong niéu quan).
(hinh 25, 26)

Hinh 19. Trén T2 quan sat thay not
giam tin hiéu & sau tr cung trong tui
cuing lan toi thanh trudcc dai trang
Sigma

trang sigma

Hinh 20. Mist phang trén cho thay
day bat ddi xing clia phén thap clia dai  sat thay khéi bd khéng déu xam Ian

Hinh 21. Trén siéu am Nnga bung quan

tlr thanh trudc tJ cung vao thanh sau
bang quang

Hinh 22. Trén siéu 8m dau do 8m dao
quan s&t thay khéi xam I5n tir thanh
trudc tU cung vao thanh sau bang

quang quang

Hinh 25. Trén UIV phat hién t6n
thuong gdy hep Iong, déng thoi dsnh
gia chiic nang cla than

Hinh 23. Trén mat phang ding doc
cho théy su day Ién khéng déng nhat
va giam tin hiéu cla thanh sau bang

Hinh 26. Chup dai trang co can quang
giUip danh gia muc dé va dé réng cla
t6n thuong

Hinh 24. Miat phang trén cho thay mdét
diém tang tin hiéu & phan thap clia dinh
khdi LNIMTC bang quang

i

0

Hinh 27. Tén thuong LINMTC ddy phéi
(P) & bénh nhan Ni ho ra mau co tinh
chu ky
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Hinh 28. MRl phat hién cd ton thuong & Hinh 29. Bénh nhan co triéu ching dau  Hinh 30. Trén MRI cd khéi chosn chd

ddy phdi khéng nghiung thu

ngay cang tang co tinh chu ky, siéu am
thay khéi echo hén hop bo khéng déu

bo nham Nhd khéng déu, cd hinh énh
XUSEt huy&t bén trong khéi nay

(xudt huy&t bén trong)

Bang 4. Gia tri MRl trong chan dodan LINMTC sau (DIE)

Vé&ch truc trang am dao 89,4%
Dai trang sigma 86,0%
Bang quang 23,1%
Thanh am dao 72,7%

92,3% 96,7 % 77,4%
92,9% 93,5% 84,8%
100% 100% 88,8%
100% 100% 96,4 %

GIA TRI MIRI TRONG CHAN
BOAN LNMTC SAU (DIE)
(béng 4)

LNMTC G CAC VI TRi KHAC

Cac triéu chiing goi y LNMTC & nhing co quan khac
thudng lién quan dén dau c6 tinh chu ky theo ky kinh,
c6 hay khong kém xuét huyét. Sau khi loai tri cac
nguyén nhan thuc thé khac cé thé nghi dén chédn doan
nay & phu nd Ita tudi sinh san. Khi c&n c6 thé dung cac
phuong tién hinh &nh nhu X-quang phéi hay MRI cho
ch&n doan LNMTC 38 phdi 8 nhiing phu n dau nguc
va ho ra mau co tinh chu ky. Siéu &m néu can cé thé
MRI déi véi dau viung da c6 hay khong kem xuét huyét
c6 tinh chu ky, kham c6 nét cham dau nhét la phu nd
c6 tién cdn mé sanh hay sanh ngd am dao (Guiherme
Karam Corréa Leite |, 2009) (hinh 27, 28, 29, 30).

KET LUAN

Cung Vi tién bo cla ky thuat chan doan hinh &nh, chén

doan chinh xac cac loai LNMTC va vé dudc ban dé tén

thuong da gitp cho viéc can thiép triét dé va hoach
dinh ké hoach phau thuat c6 thé phéi hop nhiéu chuyén
khoa (ruot, than, phu).

Siéu &m dau do &m dao 1a phuong tién khao sat dau
tay cho cac chan doan LNMTC, khi chan doan chua
xac dinh va can danh gia pham vi t6n thuong thi cac
phuong tién chan doan hinh &nh khac dugc dt ra (siéu
am nga truc trang, MRI, UIV).
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