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Duy trì chöùc naêng buoàng tröùng laø moät quaù trình phöùc taïp 

vaø hieän nay chuùng ta môùi baét ñaàu hieåu ñöôïc vai troø cuûa 

moät soá yeáu toá y hoïc coù taùc ñoäng leân tuoåi maõn kinh.

Caùc loaïi beänh töï mieãn vaø caùc caùch ñieàu trò ung thö ñaõ 

ñöôïc bieát laø nguyeân nhaân laøm buoàng tröùng suy chöùc 

naêng sôùm. Nhieàu phöông phaùp môùi ñeå baûo toàn chöùc 

naêng buoàng tröùng, giaûm thieåu toái ña taùc ñoäng cuûa 

nhöõng ñieàu kieän naøy treân sinh saûn vaø söùc khoûe laâu 

daøi cuûa phuï nöõ ñang ñöôïc raùo rieát thöû nghieäm. Caùc 

phöông phaùp phaãu thuaät trong phuï khoa thöôøng ñöôïc 

boû qua vaø cho ñeán gaàn ñaây, vaãn chöa ñöôïc nghieân cöùu 

veà taùc ñoäng treân tuoåi maõn kinh. Thöïc teá laø maõn kinh 

sôùm thöôøng keát hôïp vôùi moät loaït caùc taùc duïng khoâng 

mong muoán sau phaãu thuaät phuï khoa laøm cho vaán 

ñeà naøy ngaøy caøng coù taàm quan troïng (Fenton vaø cs., 

2008; Parker vaø cs., 2009). 

Caét töû cung laø moät phaãu thuaät thöôøng ñöôïc chæ ñònh 

trong phuï khoa. Caùc nghieân cöùu Cohort tieàn cöùu cho 

thaáy caét töû cung laøm maõn kinh sôùm hôn bình thöôøng 

3,7 naêm, sau khi ñaõ loaïi tröø taùc ñoäng cuûa huùt thuoác laù 

vaø ñieàu chænh theo chæ soá khoái cô theå (Farquhar vaø cs., 

2005). Neáu caét theâm moät beân buoàng tröùng cuøng vôùi caét 

töû cung, maõn kinh seõ sôùm hôn 4,4 naêm. Caùc thay ñoåi 

naøy coù theå do nguoàn maùu cung caáp cho buoàng tröùng 

bò giaûm xuoáng. Neáu söû duïng phöông phaùp caét töû cung 

moät caùch roäng raõi ñeå ñieàu trò ñau haï vò vaø xuaát huyeát aâm 

ñaïo baát thöôøng, döï tröõ buoàng tröùng seõ giaûm vaø veà laâu 

daøi, seõ coù taùc ñoäng xaáu ñeán söùc khoûe cuûa moät boä phaän 

soá ñoâng phuï nöõ.

Coù moät thôøi gian, phaãu thuaät thöôøng ñöôïc chæ ñònh trong 

hoäi chöùng buoàng tröùng ña nang. Lôïi ích cuûa caét muùi cam 

treân buoàng tröùng khoâng caân baèng ñöôïc caùc bieán chöùng 
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sau phaãu thuaät, neân phöông phaùp naøy ñaõ ñöôïc boû ñi. Ñoát 

ñieåm buoàng tröùng ít toån thöông hôn nhöng cuõng giuùp 

caûi thieän tình traïng phoùng noaõn ôû nhöõng beänh nhaân ñeà 

khaùng vôùi clomiphene citrate. Caùc chuyeân gia cuõng nhö 

thö vieän Cochrane quan taâm ñeán döï tröõ buoàng tröùng 

sau ñoát ñieåm. Phaân tích laïi caùc nghieân cöùu cho thaáy ñoát 

ñieåm buoàng tröùng laøm giaûm FSH, inhibin B, AFC vaø theå 

tích buoàng tröùng. AMH vaø luoàng maùu töôùi buoàng tröùng 

cuõng giaûm sau ñoát ñieåm buoàng tröùng. Thoaït nhìn thì thaáy 

phöông phaùp naøy laøm giaûm döï tröõ buoàng tröùng, nhöng 

treân thöïc teá, coù veû nhö noù giuùp giaûm quaù kích buoàng 

tröùng khi kích thích buoàng tröùng sau naøy vaø cuõng giuùp 

caùc chæ soá veà chöùc naêng buoàng tröùng trôû veà bình thöôøng. 

Cho ñeán nay, chöa theå khaúng ñònh raèng ñoát ñieåm buoàng 

tröùng laøm haïi ñeán chöùc naêng buoàng tröùng, do ñoù, caàn 

theâm nhieàu soá lieäu nghieân cöùu hôn.

Laïc noäi maïc töû cung xaûy ra treân 6-10% soá phuï nöõ tuoåi 

sinh ñeû, trong soá ñoù, coù khoaûng 17-44% coù u laïc noäi 

maïc töû cung treân buoàng tröùng. Beänh lyù naøy coù aûnh 

höôûng saâu saéc ñeán söï sinh saûn, baát keå buoàng tröùng 

coù bò toån thöông hay khoâng, maëc duø cô cheá sinh beänh 

chöa roõ. Phaãu thuaät ñöôïc chæ ñònh roäng raõi trong beänh 

lyù naøy, ñem laïi hieäu quaû cao vaø an toaøn. Tuy nhieân, 

ngöôøi ta coøn ñaén ño veà vieäc phaãu thuaät noäi soi coù theå 

laøm giaûm ñi khaû naêng sinh saûn cuûa beänh nhaân (Coccia 

vaø cs., 2011). Ñaõ coù nhieàu tröôøng hôïp suy chöùc naêng 

buoàng tröùng sau boùc u laïc noäi maïc buoàng tröùng ôû hai 

beân buoàng tröùng ñöôïc baùo caùo. Moät soá caùc tröôøng hôïp 

cho thaáy buoàng tröùng giaûm ñaùp öùng vôùi kích thích. Ñoát 

ñieän khi boùc u coù theå laøm giaûm döï tröõ buoàng tröùng vaø 

toån thöông heä thoáng maïch maùu buoàng tröùng. Laáy bôùt 

moâ buoàng tröùng bình thöôøng cuøng vôùi u laïc noäi maïc töû 

cung ôû buoàng tröùng laø vieäc khoù traùnh khoûi, cho duø söû 

duïng phöông phaùp phaãu thuaät naøo.

Moät nghieân cöùu doïc, tieàn cöùu, Cohort, môùi ñöôïc thöïc 

hieän ôû YÙ ñaõ cho bieát theâm thoâng tin veà aûnh höôûng cuûa 

phaãu thuaät treân tuoåi maõn kinh: 

  302 phuï nöõ ñaõ ñöôïc theo doõi 14 naêm sau khi boùc u laïc 

noäi maïc töû cung vaø moät soá toån thöông laïc noäi maïc töû 

cung ôû phuùc maïc qua noäi soi.

 Tuoåi trung bình khi ñöôïc choïn vaøo nghieân cöùu laø 

32,6 +_ 5,6. 

  Tuoåi maõn kinh cuûa nhöõng phuï nöõ ñaõ ñöôïc boùc u 2 beân 

laø 42,1 +_ 5,1; 5 naêm sôùm hôn nhöõng phuï nöõ chæ ñöôïc 

boùc u ôû 1 beân vaø 9 naêm sôùm hôn tuoåi maõn kinh trung 

bình cuûa phuï nöõ YÙ noùi chung (51,2 +_ 3,8 naêm).

 Maõn kinh xaûy ra treân 14,2% nhöõng phuï nöõ ñang tham 

gia nghieân cöùu, 16,3% trong soá ñoù ñaõ ñöôïc chaån 

ñoaùn laø suy chöùc naêng buoàng tröùng sôùm. 

  Khoaûng 71% phuï nöõ suy buoàng tröùng sôùm ñaõ coù 

phaãu thuaät treân buoàng tröùng vaø 80% soá hoï ñaõ ñöôïc 

boùc u hai beân.

  U caøng to thì maõn kinh caøng ñeán sôùm (caùc yeáu toá gaây 

nhieãu ñaõ ñöôïc loaïi tröø).

Khoâng nghieân cöùu naøo ñöôïc moâ taû treân ñaây laø hoaøn 

chænh. Nhieàu nghieân cöùu coù soá maãu ít quaù, hoaëc chæ laø hoài 

cöùu hay so saùnh ñôn thuaàn, nhöng cuõng coù theå neâu ñöôïc 

vaán ñeà veà aûnh höôûng cuûa caùc phaãu thuaät thöôøng söû duïng 

trong phuï khoa, coù taùc haïi treân chöùc naêng buoàng tröùng, 

ñieàu naøy raát quan troïng, caàn ñöôïc nghieân cöùu saâu hôn.
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