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Gia tri ciia chup cit 16p vi tinh bom thudc cian quang true
trang trong chan doan ro miéng noi dai trwec trang sau
phau thuat ung thw

Diagnostic value of computed tomography with rectal contrast

administration in detecting colorectal anastomotic leakage after cancer
surgery

Phan Thanh Liém’ "Truong Pai hoc Y khoa Pham Ngoc Thach
va Ho Xuén Tuan *Trwong Pai hoc Ky thudt - Y Dwoc Pa Nang
Tém tat

Muc tiéu: Xac dinh gid tri clia chup cat 16p vi tinh (CLVT) cé bom thudc can quang truc trang trong
chan doén rd miéng néi BTT sau phau thuat diéu tri ung thu. Béi tuong va phuong phdp: Nghién ciru mo
ta cdt ngang, hoi ctiu trén 80 bénh nhan dugc chan doan 1am sang nghi ngd rd miéng ndi BTT sau phau
thuat diéu tri ung thu, c6 chup CLVT bom thudc can quang truc trang va dugc phau thuat lai. Cac dau
hiéu CLVT dugc ddi chiéu véi két qua phau thuat dé danh gia gia tri chan doan. Két qua: Tudi trung binh
clia bénh nhan la 58,1 + 16,2, nam chiém 60,0%. Su vdng mat cla khi tu do trong 6 bung la dau hiéu co6
gia tri loai trir rd cao nhat (LR- = 0,10; KTC 95%: 0,04 - 0,26). Khi tu do quanh miéng néi la dau hiéu cé gia
tri khang dinh rd cao nhat (LR+ = 8,29; KTC 95%: 1,29 - 53,36). CLVT cé bom thuéc can quang truc trang
€6 d0 nhay 92,9%, d6 dac hiéu 70,0%, gia tri tién doan duang 95,6% va gia trj tién doan am 58,3% (LR+ =
3,10; LR- = 0,10). Két luan: CLVT c6 bom thudc can quang truc trang la phuong tién hiu ich trong chan
doan ro miéng néi DTT sau phau thuat ung thu, dac biét & cac trudng hgp con nghi ngs 1am sang. Tuy
nhién, két qua am tinh khéng loai trir hoan toan rdo miéng néi va can dugc dién giai két hop vai lam sang.

Tirkhéa: Chup cat I16p vi tinh, thu6c can quang dudng truc trang, rd miéng néi dai truc trang.

Summary

Objective: To determine the diagnostic value of CT with rectal contrast administration in detecting
colorectal anastomotic leakage after surgery for colorectal cancer. Subject and method: A retrospective
cross-sectional study was conducted in 80 patients with clinically suspected colorectal anastomotic
leakage after cancer surgery, who underwent CT with rectal contrast administration and subsequent
reoperation. CT findings were compared with operative findings to evaluate diagnostic performance.
Results: The mean age was 58.1 £ 16.2 years, and men accounted for 60.0% of the cohort. The absence of
free intraperitoneal air had the highest rule-out value for anastomotic leakage (LR- = 0.10; 95% Cl: 0.04 -
0.26). Perianastomotic free air had the highest rule-in value (LR+ = 8.29; 95% Cl: 1.29 - 53.36). CT with
rectal contrast administration showed a sensitivity of 92.9%, a specificity of 70.0%, a positive predictive
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value of 95.6%, and a negative predictive value of 58.3% (LR+ = 3.10; LR- = 0.10). Conclusion: CT with
rectal contrast administration was a useful modality for diagnosing colorectal anastomotic leakage after
cancer surgery, particularly in patients with persistent clinical suspicion. However, a negative CT result
did not completely exclude anastomotic leakage and should be interpreted in conjunction with the

clinical findings.

Keywords: Computed tomography, rectal contrast, colorectal anastomotic leakage.

1. DAT VAN DE

Ung thu dai truc trang (BTT) la bénh ly ac tinh
thuong gap cda hé tiéu héa va la nguyén nhan quan
trong gay bénh tat, t vong. Trong diéu tri triét can, cat
doan DTT va tai lap luu thong bang miéng néi la
phuong phdp phau thuat nén tang. Tuy nhién, ro
miéng ndi van la bién chiing nang, vdi ty |é c6 thé lén
dén 15% - 20%, lam tang bénh suat, tir vong, kéo dai
thoi gian nam vién, tang nhu cau dan luu hoac phau
thuat lai va c6 thé tri hoan diéu tri b6 trg". Do d6, phat
hién s6m va xu tri kip thoi rd miéng n6i c6 y nghia
guan trong trong cai thién tién lugng ngudi bénh.

Chan doan s6m rd miéng néi thudng kho khan
do triéu ching lam sang khéng dac hiéu, trong khi
quyét dinh can thiép can dua trén bdng ching
khach quan. Chup cat I6p vi tinh (CLVT) bung chau
hién la phuong tién hinh dnh dugc uvu tién khi nghi
ngd rdo miéng noi, nhd kha nang phat hién cac dau
hiéu nhu khi tu do, dich tu do, tu dich hoac khi
quanh miéng néi, tham nhiém ma& quanh vung néi
va dau hiéu truc tiép la thoat thuéc can quang ra
ngoai long ruét®. Tuy vay, CLVT van c6 thé am tinh
gid, véi do6 nhay dugc ghi nhan khodng 68% - 73%
va gia tri tién doan am khoang 70%°*. Mot trong
nhiing nguyén nhan la thu6c can quang dudng
uéng khéng phai luc nao cling dén dugc vi tri miéng
noi, dac biét & bénh nhan liét rudt hodc réi loan nhu
déng sau mé. Vi vay, bom thudc can quang qua
duong truc trang dugc xem la giadi phap gilp tang
kha nang thudc tiép can vung miéng noi, cai thién
phat hién thoat thuéc va gidm céc trudng hop két
luan khéng xac dinh®.

Tai Viét Nam, d liéu vé gia tri cila CLVT c6 bom
thudc can quang truc trang trong chan doén rd miéng
noGi DTT sau phau thuat ung thu con han ché, dong

thoi con khac biét vé doi tuong nghién cldu, tiéu
chuan tham chiéu va quy trinh st dung thudc can
quang. Vi vay, ching téi thuc hién nghién ctu nay
nham danh gia gia tri ctia chup CLVT c6 bom thudc
can quang qua dudng truc trang trong chan doan ro
miéng ndi DTT sau phau thuat diéu tri ung thu.

1. DOI TUQONG VA PHUONG PHAP
2.1. Déi tuong

Nhém déi tuong: Nghién ciu dugc thuc hién
trén 80 bénh nhan dugc chan doan lam sang ro
miéng noi dai trang sau phau thuat dai trang do ung
thu dai trang tai Bénh vién Binh Dan trong thdgi gian
tir01/2018 dén 11/2022.

Tiéu chudn lua chon: Bénh nhan dugc chin doan
trén ldam sang nghi ngd rd miéng noi sau phau thuat
diéu tri ung thu DTT, c6 chup CLVT cé bom thudc
can quang truc trang, va c6 két qua phau thuat lai
dé doi chiéu.

Tiéu chudn logi trr: Bénh nhan bo vién trong
thai gian diéu tri; Bénh nhan khéng co6 két qua phau
thuat lai dé doi chiéu hoac khong cé day du hé so
bénh an phuc vu nghién cuu.

2.2. Phuong phdp

Thiét ké nghién cuu: Nghién cliu méd ta cat
ngang, héi ctu.

C& mau va chon mau: Chon mau thuan tién, bao
goém tat cd cac bénh nhan théa tiéu chuan chon va
khéng thudc tiéu chudn loai trir trong thai gian
nghién cdu.

Noi dung nghién ctu:

DPac diém chung: Tudi, gidi tinh (nam/nd), giai
doan bénh (I-IV).

Dac diém CLVT & bung: Khi tu do trong 6 bung;
lugng dich tu do trong 6 bung (it, vira, nhiéu).
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Dac diém CLVT tai miéng ndi: Khi tu do quanh
miéng noi; tham nhiém m& quanh miéng noi; mat
lién tuc thanh rudt tai miéng néi; tu dich quanh
miéng noi; vi tri 16 ro (dai trang 1én, dai trang ngang,
dai trang xuéng, dai trang sigma, truc trang).

Ky thudt chup cdt I6p vi tinh: Ky thuat chup CLVT
dugc thuc hién theo quy trinh théng nhat hé théng
may CLVT da day (64 1at, hang Brilliance TC Philips)
tai Khoa Chan doan hinh anh, Bénh vién Binh Dan.
Bénh nhan nhin an 4 - 6 gid trudc chup, dugc dat
sonde Foley qua hau mén khodng 5cm va bom
bong 10 mL khi dé ¢ dinh. Thuéc can quang dudng
truc trang la thuéc can quang i-6t tan trong nudc,
pha véi NaCl 0,9% theo ty 1é 1:20; lugng bom qua
hau mén tur 100 - 500mL tuy vi tri nghi ngd ro. Thuéc
can quang tinh mach la thuéc can quang i-6t tan
trong nudc khéng ion, thé tich 70 - 100mL, tiém
bang bom tiém dién véi téc d6 2 - 3 mL/gidy. Chup
thi trudc tiém, thi ddng mach sau tiém 30 - 35 giay
va thi tinh mach sau tiém 60 - 70 giay; d6 day lat cat
3 - 5mm, tai tao lat cdt mong < Tmm theo mat
phang ngang. Clia s6 bung: WL = 60, WW = 360. Clia
s6 khi: WL = -600, WW = 1600 trong cac trudng hop
can tim khi ty do trong 6 bung.

Xu ly va phan tich sé liéu: S6 liéu dugc nhap va
phan tich bang phan mém SPSS phién ban 27.0. Cac

bién dinh tinh dugc trinh bay duédi dang tan suat va
ty 1& phan tram; cac bién dinh lugng dugc mo ta
bdng trung binh + dé léch chudn. Két qua chup
CLVT dugc déi chiéu vai két qua phau thuat theo
bang 2x2 dé tinh cac chi s6 gia tri chan doan gém
dod nhay, do dac hiéu, gia tri tién doan duong, gia tri
tién doan am va ty s6 kha di (LR+ va LR-).

2.3.Dao diic nghién citu

Nghién ctu da dugc Hoi dong Pao duc trong
nghién ctu Y sinh cda Truong Pai hoc Y khoa Pham
Ngoc Thach théng qua theo s6 phiéu
686/TDHYKPNT-HPDD ngay 31/05/2022 va Bénh
vién Binh Dan chap thuan trudc khi tién hanh.

. KET QUA

Trong thai gian tir 01/2018 dén 11/2022, ¢6 80
bénh nhan dugc chan doan lam sang nghi ngd ro
miéng ndi dai truc trang sau phau thuat diéu tri ung
thu dugc dua vao phan tich. Tudi trung binh 1a 58,1
+ 16,2 tubi, nam gidi chiém 60,0%. Pau bung vung
phau thuat |a triéu ching lam sang thudng gap nhat
(73,8%), tiép theo la sét (68,8%) va dau hiéu viém
phuc mac (36,3%). Phan I6n bénh nhan & giai doan
-1V (68,7%).

Bang 1. Pac diém cat I6p vi tinh 8 bung

Péc diém (n =80) Tan sé (n) Tylé %
Khi tu do trong 6 bung 68 85,0
Tham nhiém mé trong 6 bung 36 45,0
it 47 58,8
Lugng dich tu do -
) Vita 22 27,4
trong 6 bung -
Nhiéu 11 13,8
] > 13 HU 61 76,3
Ty trong dich tu do trong 6 bung
<13HU 19 23,7

Nhdn xét: Trong 80 trudng haop, dau hiéu CLVT gdp nhiéu nhat 1a khi tu do trong 6 bung (85,0%). Dich tu
do cht yéu la muc do it (58,8%) va da sé dich tu do 6 bung cé ty trong >13 HU (76,3%).
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Hinh 1. CLVT bénh nhan rd miéng ndi dai trang sigma sau mé trong nghién ctu.
RO & vluing dai trang xich ma, c6 khi, dich va thoat thuéc quanh miéng néi (mai tén).
(Bénh nhan TT.N 61 tudi)

Bang 2. Dac diém cat I6p vi tinh miéng nédi

Pac diém (n =80) Tan sé (n) Tylé %
Khi tu do quanh miéng nGi 59 73,7
Tham nhiém ma& quanh miéng nGi 58 72,5
Mat lién tuc thanh ruét tai miéng noi 32 40,0
Tu dich quanh miéng néi 63 78,7
Ty trong dich tu do quanh miéng noi > 10HU i 0.0
<16 HU 32 40,0
Pai trang lén 11 15,7
Pai trang ngang 9 12,8
Vitriléro Dai trang xudéng 6 8,5
Pai trang xich ma 10 14,3
Tryc trang 34 48,7

Nhan xét: Cac dau hiéu thuong gap quanh miéng néi la tu dich, khi tu do va tham nhiém m& quanh
miéng néi. V& ty trong dich quanh miéng ndi, da sé (60,0%) co ty trong > 16 HU. Vi tri 16 rd chl yéu & truc
trang (48,7%).
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Hinh 2. CLVT bénh nhan rd miéng ndi vung truc trang sau mé trong nghién cuu.
Hinh anh ro viing truc trang c6 khi, dich va thoat thuéc quanh miéng n6i (mi tén).
(Bénh nhan V.T.L 56 tuéi)

LR- (KTC 95%)

LR+ (KTC 95%)

Tu dich quanh miéng ndi vira-
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Bi€u d6 1. Ty s6 kha di cla mot s6 dau hiéu CLVT trong chin doan rd miéng ndi BTT

Nhan xét: Dau hiéu cé gia tri loai tri rd cao nhat
khi am tinh la khi tu do trong 6 bung (LR- = 0,10; KTC
95%: 0,04 - 0,26). Cac dau hiéu khac c6 LR- thap gbm
tu dich quanh miéng néi va khi tu do quanh miéng
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néi. G chiéu khéng dinh rd khi duong tinh, khi tu do
quanh miéng néi cé gia tri cao nhat (LR+ = 8,29),
tiép theo la tu dich quanh miéng néi va tham nhiém

m& quanh miéng néi.
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Bang 3. Gia tri ciia CLVT trong chan doan rd miéng néi DTT

. Ro miéng ndi trén phau thuat
Gia tri ca cat Iop vi tinh " N
Cé Khong
RO miéng nai trén Co 65 3
cat lop vi tinh Khéng 5 7
Do nhay 92,9% Do dic hiéu 70,0%
PPV 95,6% NPV 58,3%
LR+ 3,10 LR- 0,10

Chd thich: PPV: Gid tri tién dodn duong; NPV: Gid tri tién dodn am; LR+: Ty s6 kha di duong; LR—: Ty s6 kha di am.

Nhan xét: Két qua d6i chiéu gitta CLVT va phau
thuat lai cho thay cé 65 trudng hgp duong tinh that,
3 trudng hop duaong tinh gid, 5 trudng hgp am tinh
gia va 7 trudng hop am tinh that. LR- thap cho thay
gia tri loai trir tuong déi t6t khi két qua am tinh,
trong khi LR+ & muc trung binh déi véi kha nang
khang dinh rd miéng néi BTT.

IV. BAN LUAN

Nghién ctiu trén 80 bénh nhan dugc chan doan
lam sang nghi ngd ro miéng néi dai truc trang sau
phau thuat diéu tri ung thu dai truc trang cho thay
CLVT c6 d6 nhay cao (92,9%) va gia tri tién doan
duong cao (95,6%), trong khi do dac hiéu dat muc
trung binh (70,0%) va gia tri tién doan am thap
(58,3%). Cac dau hiéu hinh anh thuéng gap goém khi
tu do trong 6 bung, tu dich quanh miéng néi, khi tu
do quanh miéng néi va tham nhiém mé& quanh
miéng noi. V& gia tri chan doén, khong co khi tu do
trong 6 bung la dau hiéu c6 gia tri loai trir ro cao
nhat khi am tinh (LR- = 0,10), trong khi khi tu do
quanh miéng ndi va tu dich quanh miéng néi la cac
dau hiéu co gia tri khdng dinh khi duong tinh.

Céac dac diém CLVT trong rd miéng néi ghi nhan
trong nghién ctu nhin chung phu hgp véi y van, du
tan sudt c6 thé khac nhau gilta cac bao cao. Khi tu
do trong 6 bung la dau hiéu thudng gap, tuong tu
mot s6 nghién ctu ghi nhan phan 16n bénh nhan ro
6 khi tu do trong giai doan sém sau mé®. Tuy nhién,
khi tu do hau phau sém khéng hoan toan dac hiéu
do ¢6 thé tén luu sinh ly; mét s6 tac gia cho thay khi
tu do c6 thé kéo dai nhiéu ngay & bénh nhan khéng

c6 rd miéng néi’. Vi vay, cac dau hiéu khu tra quanh
miéng ndi ¢ gia tri dinh hudng cao hon. Trong
nghién cdu nay, khi ngoai long rudt va tu dich
quanh miéng ndi gap véi tan suat cao, phu hop vai
nhan dinh rang su phoi hop gilta khi va dich quanh
miéng ndi cé gia tri chan doan quan trong”®. Tham
nhiém ma& quanh miéng nai la dau hiéu thuong gap
nhung kém dac hiéu, do c6 thé xuat hién & ca bénh
nhan c6 va khéng c6 ro trong giai doan s6m sau mo.
Tuy vay, khi di kém cac dau hiéu khac, tinh trang nay
van gop phan cing c6 chan doan’. Mat lién tuc
thanh ruét tai miéng néi la dau hiéu truc tiép nhung
khong phai Idc nao cling quan sat dugc trén CLVT.
Viéc dién giai khi va dich sau phau thuat can dat
trong béi canh thai diém hau phau. Trong giai doan
sdm, khi tu do va mot lugng dich 6 bung c6 thé la
thay d6i tén du sau mé, do d6 néu danh gia don doc
sé khong da dac hiéu dé€ khang dinh rd miéng néi.
Ngugc lai, kha nang ro tang Ién khi khi hoac dich
khu trd quanh miéng néi, dich c6 dam dé cao, di
kém tham nhiém mé& khu trd, mat lién tuc thanh
rudt hoac thoat thudc can quang ra ngoai long ruét.
Vi vdy, can phan tich dong thoi thai diém sau mé,
muc do khu trd ca khi/dich, dac diém dam doé dich
va ddu hiéu thoat thudc thay vi chi dua vao su hién
dién cha khi hoac dich tu do trong 6 bung”®.

Trong nghién cdu cta chung téi, ngoai su hién
dién dich, dam d6 dich cling thuong tang, véi ty
trong dich tu do 6 bung > 13 HU chiém 76,3% va ty
trong dich quanh miéng néi > 16 HU chiém 60,0%,
déng thai tu dich quanh miéng noi gap 78,7%. Vé y
nghia lam sang, dam d6 tang ggi y dich khéng don
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thuan (dich viém/nhiém ban hodc 1an mau), do dé
khi dat trong béi canh cac dau hiéu quanh miéng
nGi sé lam tang muc dé nghi ngd rd°. Nhan dinh nay
nhin chung phu hgp véi cac nghién cldu trudc day
khi tu dich/6 dich quanh miéng néi va/hoac khi
quanh miéng néi la nhiing dau hiéu CT thuong gap
va c6 gia tri trong dinh hudng ro*’. Bong thaoi, vi CT
c6 thé am tinh gia trong mot ty 1& nhat dinh, viec mo
td thém dam doé dich c6 thé dugc xem nhu mot
théng tin dinh lugng bé trg, giup dién gidi tét hon
cac truong hop dich/ tu dich quanh miéng néi ma
chua kém theo dau hiéu truc tiép cta ro ré rang”.

Cac dau hiéu c6 LR- thap trong nghién ctu cho
thay gia tri loai trir tuong doi tét khi am tinh, tuy
nhién can dugc dién giai trong diéu kién ky thuat
bom thudc can quang truyc trang dat yéu cau va
thu6c dén dugc vi tri miéng néi. Tac gia Marres va
cdng su (2021) luu y rang rod van co thé bi bo sét néu
thu6c can quang khéng tai dugc vi tri miéng néi va
cac trudng hgp am tinh gid thudng gap trong nhém
nay”'°. Vi vay, két qua CLVT am tinh khéng nén lam
gidm muc d6 nghi ngd néu 1am sang con gai y. O
chiéu khdng dinh, nhiéu nghién ctu cho thay thoat
thu6c can quang ra ngoai long ruét la dau hiéu co
do dac hiéu rat cao, theo Samiji va cong su (2018)
bdo cao do dac hiéu 1a 96,6%'". Trong bdi canh do,
cac dau hiéu khu trd nhu khi quanh miéng noéi va
tham nhiém m& quanh miéng néi cé LR+ cao trong
nghién cliu cia ching t6i la ¢6 gid tri chdn doan phu
hop vi phdn anh tinh trang viém va dudng ro tai
vung phau thuat. Nguoc lai, cdc dau hiéu toan &
bung c6 thé bi anh huéng bai thay déi sinh ly sau
md, do d6 can dugc danh gia cung vdéi cac dau hiéu
khu tra va bdi cdnh thai diém sau phau thuat®.

Két qua nghién ctu ghi nhan CLVT c6 dé nhay
€ao (92,9%) nhung do dac hiéu chi & muc trung binh
(70,0%), thap hon so véi mot s6 bao cao trudc day;
cac téng quan hé théng cho thay CLVT thudng dat
dé nhay khoadng 68 - 73% va dé dac hiéu 84 - 92%".
Su khéc biét nay c6 thé lien quan dén dac diém
quan thé nghién ctu, vi day la nhém bénh nhan c6
nghi ngd lam sang cao va déu dugc chi dinh phau
thuat lai, lam tang xac suat trudc xét nghiém, tur dé
gép phan lam tang gia tri tién doan duang nhung
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cling c6 thé anh huéng dén dé dac hiéu ctia phuang
phap. Kornmann va céng su cling ghi nhan do nhay
(59%) va gia tri tién doan am (70%) cda CLVT sau
phau thuat két trang con han ché, cho thay rang két
qua CLVT am tinh khéng du dé loai tris ro khi nghi
ngd lam sang van con ré'% Trong nghién clu nay,
gid tri tién doan duong cao, tuong ty cac nghién clu
st dung thu6c can quang duong truc trang, cho
thdy khi CLVT ggi y ro thi do tin cdy chan doan
tuong doi tét."° Tuy nhién, gia tri tién doan am thap
phan anh han ché dang luu y ctia CLVT trong loai trir
rd miéng néi, nhat la trong boi canh hau phau sém
khi cac biéu hién 1am sang va hinh anh c6 thé chéng
lap vai thay d6i sau mé™.

Vé mat thuc hanh, viéc bom thudc can quang
qua dudng truc trang c6 uu diém la lam ting kha
nang thudc ti€p can vi tri miéng ndi, tir d6 lam néi
bat cac dau hiéu tryc tiép clia ro va gidm cac trudng
hap két luan khéng xac dinh®>. Mot sé nghién ciu
cho thay hiéu nang chan doan ducc cai thién khi
thu6c can quang t6i dugc miéng ndi, véi dé nhay va
gia tri tién doan am cao hon so vaéi CLVT thong
thudng'®. Bao cdo gan day cling ghi nhan rang bo
sung can quang truc trang sau CLVT ban dau am
tinh c6 thé lam tang d6 nhay va cai thién gia tri tién
doan am'%. Nhiing d{ liéu nay ang ho vai tro cla
CLVT c6 bom thudc can quang truc trang nhu mot
phuong phap tang cudng, ddc biét & nhitng truong
hop CLVT thudng quy am tinh nhung van con nghi
ngd lam sang, & bénh nhan co sét, dau bung, tang
bach cau hodc CRP sau mé chua xac dinh rd nguyén
nhan, hodc khi can thém bang ching hinh anh dé
ho trg quyét dinh can thiép sém hay phau thuat lai.
Du vay, y van clng ghi nhan ty 1é am tinh giad cda
CLVT c6 thé dang ké va viéc bo sét rd c6 thé dan dén
tri hoan xr tri vsi hau qua bat lgi®. Vi vay, két qua
CLVT luén can dugc dién giai két hgp véi lam sang
va cac dau hiéu nhiém trung; trong nhiing truong
hgp dién tién khéng phu hgp du két qua ban dau
am tinh, can can nhac chup lai, theo déi sat hoac
danh gia b6 sung dé tranh bé sét rd miéng ndi. Vé
uu diém, CLVT c6 bom thudc can quang truc trang
gilp danh gia truc tiép su thoat thudc tai vi tri
miéng ndi, dong thoi van khao sat dugc cac dau
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hiéu gian tiép nhu tu dich, 6 ap xe, khi quanh miéng
ndi va tinh trang viém trong 6 bung. Phuong phép
nay dac biét hiu ich khi thuéc can quang dudng
udng khéng dén dugc vung khao sat hoac khi CLVT
thudng quy chua da bang ching dé quyét dinh x
tri. Tuy nhién, ky thuat nay cting cé mét sé han ché
nhu phu thuéc vao lugng thudc bom, vi tri miéng
néi, kha nang thuéc dén dugc vung nghi ngs ro,
chat lugng thuc hién ky thuat, su dung nap cda
ngudi bénh va nguy ca am tinh gia trong cac trudng
hap 16 rd nhé hodc tam thai bi bit'°.

Nghién clfru nay c6 moét sé han ché can dugc luu
y. Thit nhat, day la nghién ctu hoi cliu, mé ta cat
ngang véi ¢c& mau con han ché. Thi hai, nghién ctu
chi bao gém cac trudng hop dugc phau thuat lai, do
dd c6 thé cb sai léch chon mau va két quad chua
phan anh day du hiéu nang chan doan cta CLVT
trong toan bd quan thé bénh nhan nghi ngd ro
miéng noi, dac biét la cac trudng hop muc d6 nhe
dugc diéu tri bdo ton. Thit ba, moét sé bién lam sang
quan trong nhu loai phau thuat, thai diém xuat hién
rd sau mo, tinh trang m& thong héi trang hoac dai
trang bao vé, cling nhu phan loai muc d6 ro theo
ISREC, khéng dugc thu thap day du trong hé so nén
chua thé phan tich trong nghién ctru nay. Ngoai ra,
nghién ctu chua phan tich dinh lugng thai gian tu
phau thuat dén thai diém chup CLVT, trong khi day
la yéu t6 o6 thé anh hudng dén dién giai khi va dich
tén du sau mé. Cudi cung, van ghi nhan cac trudng
hgp am tinh gia trén CLVT, cho thdy két qua am tinh
khong loai trir hoan toan rdo miéng néi khi nghi ngs
lam sang con cao.

V. KET LUAN

Chup cat I6p vi tinh c6 bom thudc can quang
truc trang la phuaong tién hitu ich trong danh gia ro
miéng noi dai truc trang sau phau thuat ung thu, vai
dd nhay cao va gia tri tién doan duong cao trong
nhom bénh nhan dugc phau thuat lai. Phuong phap
ddc biét co gia tri 3 nhitng truong hgp con nghi ngd
lam sang hodc can ho trg quyét dinh can thiép sém.
Tuy nhién, két qua am tinh khéng loai trir hoan toan
rd miéng nodi va can dugc dién giai két hop véi boi
canh lam sang.
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