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Bénh vién Tt Da

TOM TAT

Di dang dong tinh mach t& cung 12 mot tinh
trang hiém gip nhung de doa tinh mang, chiém
1 — 2% chay méu 4m dao & at'. Di dang dong
tinh mach t cung it gidp hon sau khi man kinh.
Tinh trang nay c¢6 thé dugc chin doén bing siéu
am Doppler, chup cong hudng tit, chup cit 16p vi
tinh va chup dong mach vung chau.

Ching t6i bdo cdo trudng hop mot bénh
nhan hau man kinh bi di dang dong tinh mach
tit cung sau chin thuong ving bung trude dé 3
tudn, da trdi qua phAu thuft cit bd t cung vi
xuét huyét am dao. That thi vi, khong kho dé
kep va cit cAc mach gian va ching tdi da c6 thé
thuc hién cit bo tit cung ban phan mot cich an
toan véi lugng mau mat trong phiu thuit khong
dang ké. Phiu thuat cit bd tt cung da thanh
cong. Sau phau thuat 10 ngay bénh nhan quay
trd lai tai khdm véi ghi nhan trén siéu Am, khong
thiy hinh anh bAt thudng vé mach mau. Nhu
vy c6 thé xem, phiu thuit cit ti cung la mot
lua chon diéu tri twong dbi an toan trén bénh
nhin sau mén kinh c6 thong ndi dong — tinh
mach gay xuét huyét t cung bat thuong.

GIOI THIEU

Thong nbi dong — tinh mach la dang bénh
hiém giip nhung c6 thé de doa tinh mang do xuAt
huyét am dao bt thudng. Day 1a sy thong nbi
bat thuong gitta dong va tinh mach ma khong
c6 mang ludi mao mach xen ké&. Bénh canh
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dién hinh cta thong ndi dong — tinh mach cé
thé gy tinh trang xuét huyét tit cung dot ngot,
ngit quang va o at, tham chi c6 thé de doa tinh
mang ngudi bénh. Chan doan kip thoi va diéu
tri thich hop sém c6 thé lam giam dang ké ty 1é
tit vong do bénh. Nhing tién bo trong k§ thuit
hinh anh nhu siéu 4m Doppler mau, chup dung
hinh mach mau ct 16p hoic MRI da tiang ty 1&
phat hién bénh.

TRUONG HOP BENH

Bénh nhén nit 67 tudi mén kinh 18 nim duoc
chuyén dén bénh vién ching tdi véi tinh trang
chay mau tt cung bAt thuong véi khdi u nghi
ngd tit bénh vién tuyén tinh. C6 tién st sanh
thudng 7 1an va khong c6 tién cin nao siy trudc
dé. Kham tdng quét va xét nghiém cin 1am sang
vé co ban 1a binh thudng, bénh nhan c6 thiéu
méu co tim diéu tri dn. Bénh nhan trai qua 1 lan
md rudt thita va 1 [An md triét san déu trén 10
nam) (Hinh 1, Hinh 2).

Dé loai trit bénh Iy bAt thudong ndi mac ti
cung, bénh nhan dugc chi dinh nao sinh thiét
tlt cung titng phan tai phong mé véi doi ngii bac
sT gdy mé hoi stic sin sang can thiép. Trong qué
trinh nao sinh thiét tai phong md, mau chay ra
30 at khi phiu thuat vién chi méi dua 6ng hit
s6 5 vao long tit cung, tht thuat lap tic ding
lai va cAm méu bing chén gac va Tranexamic
acid 1 g Két qua giai phdu bénh sau dé ching
toi ghi nhan chi [a mau dong. Nhiing ngay sau



dé, bénh nhan &n, ghi nhéin chi ra it huyét am
dao. Ching t6i quyét dinh hoi chan rong dé dua
huéng diéu tri tiép theo trén bénh nhin nay.
Hudng diéu tri thuyén tic mach mau duge dit
ra, tuy nhién vdi tinh trang ting sinh mach mau
khip ving chau va ca hai vach chéu thi thuyén

tic mach 1a khong kha thi va gay tdn kém cho
bénh nhan. Ching t6i quyét dinh cit ti cung véi
st hd trg cta bac si chuyén nganh mach mau.
Trong phiu thuit, ching tdi ghi nhan toan bo
tt cung la bti mach méu ting sinh nhiéu, ngoin
ngoeo. C6 2 bii mach méu di dang xuAt phat tir

Hinh 1. Hinh &nh siéu &m Doppler cao thay tang sinh mach méau co td cung nhiéu xa&m [&n 2 vach chau.
Kham ving chau cla ba 8y nhan théy td cung to hon binh thuang, phan phu khéng bat thusng. Siéu am ving chau cho thay co
sy t&ng sinh mach mau co td cung nhiéu, d&c biét xam (&n 2 vach chau, co kha nang kem théng néi dong tinh mach, khéng thay
hinh &nh ndi mac va ca tJ cung binh thudng (hinh 1). Gia thuyét dat ra c6 sy théng ndi dong tinh mach hoéc u tang sinh nguyén
bao nudi. Xét nghiém Beta hCG am tinh. Bénh nhan dugc chup MRI ving bung chau d€ loai tri nguyén nhan Sarcom co td cung.
K&t qua MRI cho thdy U mau tJ cung véi kich thudc 2 x 35 cm, di dang dong tinh mach toan bd than tJ cung va vung chau hai
bén (ghi nhan hoai tJ chom xuang dui hai bén).

Hinh 2. Hinh chup MRI mach méau cho thay cé sy di dang mach mau ving chau.
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b6 mach than lan dén bé mach thét lung budng
tritng 2 bén, kich thudc khoang 15 x 3 cm (Hinh
3, Hinh 4).

THAO LUAN

Di dang dong tinh mach (thong ndi dong tinh
mach — AVM) 13 mot nguyén nhan hiém gip gy
chdy méu 4m dao bAt thudng, c6 thé de doa tinh
mang. Di dang dong — tinh mach tt cung thudng
xay ra & phu nit trong d6 tudi sinh san, phd bién
nhit [a sau céc bién ching cta thai ky’. Tinh
trang nay rit hiém gip & phu nit sau man kinh,
va chi c6 mot vai bdo céo ton tai trong tai lidu.
Di dang dong — tinh mach tt cung méc phai phd
bién hon di dang dong — tinh mach bam sinh
va thuong do diéu tri, din dén tit viéc nong va
nao trude dé, phau thuat ti cung, hodc pha thai;
tinh trang nay ciing c6 thé 1a két qua cta chin
thuong ti cung tryuc tiép, khéi u 4c tinh tit cung,
bénh nguyén bao nudit.

o] bénh nhan nay tién cin sinh thuong 7 1an,
khong tién st nong nao trude dé. Mot 1an md
triét san cach day 20 nim va md rudt thira cach
day 10 nam. Day khong 1a yéu tb nguy co. Chi
duy nhét 1 lan trudc khi bénh nhan ra huyét
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Hinh 3. Hinh &nh tang sinh thanh bui mach mau trong phau thuat.

am dao 1a 2 tudn trude d6, bénh nhan ¢ bi té
xe, c¢6 dap viing hong va viing bung xubng dt,
Bénh nhan c6 chup X-quang dugc ghi nhan tdn
thuong mé mém, sau dé bénh nhan cé bAm mot
viing phia bung viing ha vi. Dén thoi diém bénh
nhan ra huyét 4m dao va di kham, thi ching toi
khong con thiy diu hiéu nay trén bénh nhan.
Nhu vay c6 thé xem nhu bénh nhan nay bi AVM
méc phai sau chin thuong ving bung.

Siéu 4m c6 thé xem 1a chin do4n hinh anh
dAu tay trong phét hién va chin dodn sém AVM
tt cung do ¢6 su ting sinh mach méau bt thuong
va ddo chiéu dong chay, hoic dong chay van tbc
tam thu 16nP. MRI cho thiy su hién dién cta
khoang tréng dong chay trong ving di dang
mach méu, chup mach MR cung cp chi tiét vé
mach mAu cung va chay di.

Lua chon cho diéu tri AVM c6 thé 1a phiu
thuét hoic thuyén tic mach. Theo nhu bdo céo
ctia Yokomine va cOng su %, cling nhu bdo cédo
ctia Emi Sato va cong su (2015)¢, 6ng da quan
sat thiy su phét trién nhanh chéng cua cac
mach méu phu va trong lan thuyén tic mach [an
tht hai, mic du ho ¢b xt Iy cdc mach nudi ddi
dao khong chi tit dong mach chiu trong ma con
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Hinh 4. TU cung va hai phan phy sau phau thuat ct tJ
cung.

Tién hanh kep va cat can than 2 bii mach mau & bé mach that
lung bubdng tring 2 bén. Boan dudi tJ cung tang sinh mach méau
rat nhigu nén quyét dinh chicét ti cung ban phan va 2 phan phuy.
Cubc phau thuat dién ra trong 200 phit va méau mat 100 ml Tinh
trang hau phau bénh nhan &n. Két qua gidi phau bénh: Di dang
mach mau budng tring. Khoang 10 ngay sau dé bénh nhan nhap
vién trd lai vai chung t6i vai tinh trang dau bung nhung khéng cé
xuat huyét am dao, nghi do ban tic ruét. Siéu &m hinh anh phu
khoa binh thuaing, khéng ghi nhan tang sinh mach mau nhu truéc,
va bénh nhan xuat vién 3 ngay sau do.



tit dong mach chau ngoai va dong mach budng
tring nhung vin khong thé bit kin moi dong
mach nudi dudng c6 thé. Va bénh nhan phai cit
t&t cung cAp cttu 3 ngay sau d6 do chay méu 6 at.

Trén bénh nhin nay ching tdi nhan thiy
bénh nhan lam ndng, viéc thuyén tic mach la
khé va chi phi rt cao, doi khi khong giai quyét
triét dé va lip lai tinh trang ra huyét 4m dao. Do
do, Iya chon cét tit cung duoc dit ra. Va ching
toi tién hanh phau thuat tuong dbi d& dang véi
lugng mau mét rat it 100 ml.

KET LUAN

Thong nbi dong — tinh mach 1a bénh Iy hiém
gip, c6 thé gay xuét huyét tit cung nghiém trong
de doa tinh mang. Mic dit mot sb téc gid trudc
day cho rang viéce cit tt cung c6 thé gdy mAt mau
lugng 16n thay vi thuyén tic mach. Tuy nhién,

viéc diéu tri thuyén tic mach khong phai ltc nao
cling thuc hién dugc, va ghi nhan c6 sy tdi phan
bd mach mau sau dé lam cho viéc thuyén tic
lai khé khian, chi phi [6n va khong phai lic nao
cing thanh cdng. Do d6, ching tdi cho ring cit
tt cung c6 thé 13 mot lua chon c6 thé chip nhan
duge, twong dbi an toan sau man kinh.
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