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Nghién ctru dic diém hinh anh cit 16p vi tinh nguc trong
chan doan not don doc & phoi c6 dwong Kinh 16n hon
8mm

Studying the imaging characteristics on thoracic computed tomography
in diagnosis of solitary pulmonary nodules larger than 8mm in diameter

Hoang Vin Lwong*, Nguyén Viét Nhung* *Bénh vién Phdi Trung wong,
Lam Khanh** **Bénh vién Trung wong Quan déi 108
Tom tét

Muc tiéu: Xac dinh dac diém hinh anh ciing nhu cac dau hiéu gagi y ac tinh ctia nét phdi don doc trén
cat I6p vi tinh da day dau thu nguc. Déi tuong va phuong phdp: 165 bénh nhan kham va diéu tri tai Bénh
vién Phéi Trung uong tir thang 11/2016 dén thang 12/2019 c6 két qua chan doan nét phéi don doc trén
phim cat I6p vi tinh nguc va cé két qua giai phau bénh (sau sinh thiét tén thuang xuyén thanh nguc
va/hodc sau phau thuat). Phuong phap: Nghién cuu tién clu, mé ta cat ngang. Két qud: Nét phdi don
doc co ty lé lanh tinh 13 51,5% va 4c tinh 1a 48,5%. Tudi m3c bénh trung binh 53,5 + 1,4 nam. Nhom tudi
hay gap nhat la tir 49 - 69 tudi. Ty Ié nam/n( ~ 1,8:1. N&t phdi hinh bau duc 73,9%, hinh tron 20%. Nhiing
not tron co ty 1é lanh tinh cao (66,7%) va ac tinh thap (32,3%) trong khi nhiing nét bé da cung hodc nét
vo dinh hinh thi ty lé 4c tinh 1a chut yéu (62,5% va 100,0%) (p=0,075). Budng kinh trung binh la 20,4 +
5,2mm. N6t phdi c6 DKTB > 20mm ¢é kha nang ac tinh cao gap 4,64 1an so véi nét phéi co DKTB < 20mm
(p<0,001; Cl: (2,32 - 9,31). N6t phéi don doc da s6 tap trung & ngoai vi va thuy trén, ton thuong phoi phai
nhiéu hon phdi tréi véi ty 1é 1an lugt 1a 55,1% va 44,9% (p<0,0001). N6t c6 bong khi bén trong chiém
23%, nét c6 hang hoa hodc véi hda chiém 9,8%, nét cé ty trong ma, hoai tir hay liém khi ty 1& tuong tng
la 3,7%, 4,9% va 5,4%. N6t ung thu phdi da s6 c6 bd khéng déu va tua gai hoac két hgp dau hiéu dudi
mang phdi (72,6%), nét lanh tinh thudng c6 bd déu, nhdn (90,9%). Két ludn: N6t don doc phdi hay gap
trén 1am sang va c6 ty lé ac tinh cao (48,5%). Cét I6p vi tinh dé phéan gidi cao c6 vai trd quan trong trong
viéc danh gia chi tiét cac dac diém hinh thai, vi tri, kich thuéc va ngam thuéc cadn quang clia ching va
dua ra huéng chan doan nguyén nhan phu hop.

Tir khéa: N6t don ddc & phdi, cat 16p vi tinh 16ng nguc.

Summary

Objective: To identify the characteristics and malignant indicative features of solitary pulmonary
nodules on thoracic multi detector-row computed tomography (MDCT). Subject and method: 165
patients were examined and treated in National Lung Hospital from 11/2016 to 12/2019 that had a
solitary pulmonary nodule on chest CT and had results of pathology (after biopsy and / or after surgery):
Prospective study, cross-sectional description. All patients were taken chest CT by Siemens 16 or 64 slices
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(Somatom Emotion 16 or 64, Siemens Healthcare, Germany). Result: Solitary pulmonary nodules had a
benign rate of 51.5% and malignancy of 48.5%. The average age of disease 53.5 + 1.4. The most common
age group was 49 - 69 years old (p=0.946). Male/Female ratio ~ 1.8: 1. The oval lung nodules were 73.9%,
round nodules 20%. Round nodules had a high rate of benignancy (66.7%) and low malignancy (32.3%),
while polygonal nodules or amorphous nodules were predominantly malignant (62.5% and 100.0%) (p =
0.075). The average diameter was 20.4 + 5.2mm. Lung nodules with average diameter =20mm were likely
to be 4.64 times more likely to be malignant compared to nodules with an average diameter < 20mm [p
<0.001; CI (2.32 - 9.31)]. Solitary pulmonary nodules were mostly peripheral and upper lobe; right lung
lesions were more than the left ones with 55.1% and 44.9%, respectively (p <0.0001). The nodule had an
internal bubble of 23%, the nodules were caverned or calcified 9.8%, the nodules had a specific
proportion of fat, necrosis or sickle (respectively, 3.7, 4.9 and 5.4%). Most lung cancer nodules had
irregular margins and spiculate margins or combined with pleural tail sign (72.6%), benign nodules had
smooth, smooth edges (90.9%). Conclusion: The solitary pulmonary nodules are clinically common and
have a high malignancy rate (48.5%). High resolution MDCT plays an important role in the detailed
evaluation of their morphology, position, size and contrast characteristics and provides appropriate
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diagnosis.

Keywords: Lung lesion, solitary pulmonary nudules, lung cancer.

1. D4t van dé

N6t phéi don doc trén X-quang hodc cat 16p vi
tinh (CLVT) thudng la nhitng nét m& ¢ hinh tron
hodc bau duc, duong kinh nhé hon hodc bang 3cm,
c6 by, ranh gidi r6 va dugc bao boc mot phan bai
nhu mé phéi [2]. N6t phéi don déc gap trong thuc
hanh [am sang véi ty Ié 8 - 51% va thuong khong cé
triéu chiing, da phan phat hién tinh ¢ khi kham suc
khée hoac tham kham nhiing co quan khac, trong
dé 10% - 68% la ung thu phéi [2].

Ngay nay tuy c6 nhiéu ky thuat hinh anh gidp
chan doan ban chat nét phdi don déc nhu CLVT,
cdng hudng tu, PET/CT... tuy nhién, CLVT ludn la thé
manh khi tham kham vé hé hap va léng nguc do c6
dé phan gidi khéng gian cao va dé tuong phan té
chtic tot. VG mong mudn st dung CLVT véi quy
trinh quét va thaoi gian tiém thuéc can quang phu
hap (pha ddng mach muén) c6 thé dua ra cac bang
ching quan trong vé ban chat nét phéi don doc,
chuing t6i da tién hanh nghién ctu dé tai nay véi cac
muc tiéu sau: M6 td dac diém hinh dnh cat I6p vi
tinh cdc nét phdi don déc c6é duong kinh Ién hon
8mm thuong gap. Cac dic diém hinh thai nét don
doc & phdi dinh hudng phén biét lanh hay c tinh,

2. D6i tugng va phuong phap
2.1. Béi tugng

GOm 165 bénh nhan (BN) kham va diéu tri tai
Bénh vién phéi Trung uong ti thang 11/2016 dén
thang 12/2019 véi chdn doan nét phdi don doc trén
phim CLVT nguc va c6 két qua giai phau bénh.

Tiéu chuan chon bénh nhan:Theo phuong phap
thuan tién.

Dia diém: Bénh vién Phéi Trung uong.

2.2. Phuong phap

Thiét ké nghién cuu:Tién ciu, mo ta cat ngang.

Céng cu: Mady chup CLVT Somatom Emotion 16
or 64 day, hang Siemens, Dic. Thuéc can quang
xenetix ham lugng 350mg x 100ml (lobitridol
76,789, tuong duong 359 iod) dugc tiém tinh mach
bang bom tiém dién.

Tat ca BN dugc chup cat I6p vi tinh nguc véi cac
qui trinh nhu sau: Chup x0an 6c¢ 16ng nguc trudc
tiém can quang véi cac I16p cat 0,6mm - 1,25mm ¢b
tai tao clia s6 phdi (muc -700HU; rong 1500HU) va
trung that (mdc 50HU; rong 400HU). Chup xodn 6¢
sau tiém can quang tinh mach 60 gidy [3], dung kim
tiém 20G, toc dé tiém thudc 3,5ml/s véi liéu luong
thudc xenetix 350mg x 100ml (lobitridol 76,78g,
tuong duong vdi 35g iod). SO dung bom tiém dién
Optivantage DH (Mallinckrodt, My). Tat ca cac bénh
nhan déu dugc sinh thiét tén thuong xuyén thanh
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nguc dudi hudng dan cta CLVT lam giai phau bénh
va/ hoac co két qua gidi phau bénh sau phau thuat.

2.3. Xt ly sé liéu

XU ly s6 liéu dua vao phan mém SPSS 20.0 véi
muc y nghia p<0,05.

Cdc bién so

Vi tri: Trung tam hay ngoai vi (néu & trung tam
khi nam & 1/3 trong vé phia rén phdi tuong tng vdi
khu vuc ti phé quan géc dén hét phé quan phan
thuy (t phé quan thé hé 1 dén hét phé quan thé hé
2)) va xac dinh vi tri n6t phoi trong thuy phdi theo
giai phau [1], [2].

Kich thuéc

Do kich thudc trén clra s6 phéi, bao gém ca
phan kinh m& xung quanh (néu co). Do dudng kinh
dai nhat theo ba mat phang (ngang, diing ngang va
dung doc). Néu phan kich thuéc do dugc sau dau
phdy < 0,5 thi DK trung binh lam tron & s6 nguyén
dung trudc, néu kich thudc do dugc sau diu phdy >
0,5 thi DK trung binh lam tron & s6 nguyén ding
sau.

Ddc diém hinh anh

Hinh dang: C6 4 dang hinh dang nét
phéi don ddc bao gém: Hinh tron (hai dudng kinh
tuong duong), hinh bau duc (hai dudng kinh léch
nhau), hinh da cung (b& c6 nhiéu cung hodc mui 16i
ra xung quanh) va vo dinh hinh (khéng xac dinh ro
hinh thai) [2].

Mat dg. Bugc chia lam 3 dang: Pdc, ban dac va
kinh m& hoan toan.

N6t dac la hinh m& che khuat bd mach mau va
thanh dudng dan khi.

N6t kinh m& hoan toan trén CLVT 13 hinh nhu
suang mu & nhu mé phdi tuy nhién tang ty trong
hon so v&i nhu mé phdi xung quanh, ranh gidi
thudng khong ré, van thdy rd mach mau va thanh
duong dan khi.

N6t ban dac la su két hop hai thanh phan trén
(bao gbm ca thanh phan dac va kinh mo) [2].

Duong bo: Chia lam 5 nhém bao gém: B& déu
nhan, b& khéng déu, ba chia thuy, b tua gai va bo
hén hop [2].

B& déu nhan la dudng bd min, déu va rd trén
phim CLVT.

B& khéng déu thuong la dudng bd gap goc,
rang cua, gay co kéo va xa hda.

B& chia thuy: Bo khéng déu va c6 nhiéu mui,
nhiéu cung.

B& tua gai la ba c6 hinh cac gai nhon dai ngan
khac nhau, mat dé khac nhau, xuat phat ti dudng
b& khdi u lan tdéa vao phan nhu mé phdi lanh xung
quanh.

B& hon hop la khoi u cé két hgp cac tinh chat
dudng bd trén.

Ngoai ra con cé cac dau hiéu nhu dudi mang
phéi, halo, bong khi, phé quan khi, liém khi, hang
hoa, voi hda, ty trong mé, tén thuang hoai ta. ..

D4au hiéu dudi mang phéi: La nhing hinh dai
m& manh dai khoang 1 - 5mm di ti b& tén thuang
dén la tang mang phéi va kéo 16m mang phéi tang
vé phia tén thuong.

Halo sign la hinh vién kinh m& bao quanh tén
thuong.

Béng khi la hinh &nh béng sang chia khong khi
trong tén thuang, tuong tu cé phé quan khi va liém
khi [2].

Hinh hang la hinh tron chida khi hodc muc dich -
khi c6 thanh day khong déu nam trong mét nét
phdi don doc.

M&: Nhiting nét phéi c6 hinh anh nhing vung ty
trong thap tir -40HU dén -120HU.

Voi héa: Nhiing hinh dnh cé ty trong tdang manh
trong ndt phdi (= 200HU) [2].

Dac diém Xquang ndt phdi don doc goi y ung
thu phéi [2].

DK > 2cm.

Nam & thuy trén.

& ngoai vi phéi.

Pudng b khéng déu hoac tua gai.

Hinh dang chia thuy hoac khéng déu.

Chia phé quan khi hodc cac bong sang (gia
hang).

Thanh hang day (>15mm), hang khéng chua
muc dich - khi.
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Khong véi hoa hodc khong thdy thanh phan
lanh tinh dién hinh.

Ngam thuéc can quang manh (> 15HU).

Cac tiéu chi danh gia, nhan dinh két qua trén
giai phau bénh:

Bénh pham sinh thiét sau khi lay ra khoi co thé
dugc dua ngay vao dung dich cé dinh (formol dém
trung tinh 10%) vdi ty |é thé tich dung dich c¢6 dinh
nhiéu gap 20 - 30 lan thé tich bénh pham. Thai gian
c6 dinh ti 2 - 24 gid tuy theo manh bénh pham to
hay nhé. Sau khi c6 dinh, bénh pham dugc thuc hién
qua cac khau ky thuat nhu vui parafin, dic khoi
parafin, cat va dan manh va nhuém.

Sau khi nhuém xong tiéu ban sé tién hanh gan
lamen réi Bac si Giai phau bénh doc, phan tich va tra
|Gi két qua. Tuy vao su xuat hién hay khéng xuat hién
cla té bao u & mo sinh thiét ma chan doan la lanh
hay ac. Tiéu chuan chdn doan ung thu dua vao dic
diém vi thé sau:

Vé dac diém té bao u: Tuy ting loai u:

Cac té bao u co kich thudc I6n, té bao khong
déu & muc thap, hinh tron hay da dién, bao tuong
rong, ua toan hay ua kiém nhe.

Nhan té bao to, nho khéng déu, mang nhan day,
khong déu; chat nhiém sac thd, vén; hat nhan
thudng to va ré. Co thé thay hinh nhan quai va nhan
chia khéng dién hinh, hodc nhan hinh thoi, chat
nhiém sac min, khéng ré hat nhan

Cac té bao u cho thdy su siing hoa va/hodc cac
cau ndi gian bao. Hodc thé hién ché nhay ngoai bao
hoac ché nhay ndi bao.

Vé cau triac:

Cac té€ bao u xép thanh dam, mang, kiéu lat tang
vGi cau néi gian bao. Hodc tao cau trac 6ng tuyén,
hoac dang bé, dang co quan.

Cac dam té bao u thudng xam nhap sau va pha
huy nhu mo co quan lanh.

Phan ing mo6 dém thudng ro, nhiéu té bao viém
& vung hoai tu u.

3. Két qua

3.1. Tuéi va giéi

Qua nghién ctru ching t6i thay c6 107 nam va
58 n{i, tudi nhé nhat 1a 15 tudi ddi véi nir va 20 tudi
déi véi nam, tudi 16n nhat la 88 tudi di véi nit va 80
tudi déi véi nam. Nhém tudi hay gap tur 49 - 69 tudi.

Bang 1. Phan béd theo tudi va gidi (n = 165)

Tudi nhé nhat Tudi 16n nhat Trung binh
Nam (n =107) 20 80 534+14
N(r (n=58) 15 88 53615
Téng (n = 165) 15 88 53514
. 2 Nam N s 12
Nhém tuoi S6 lugng (%) $6 lugng (%) Tylé%
<29 9(5,4) 5(3,0) 8,5
29-39 10 (6,1) 3(1,8) 7,9
39-49 16 (9,7) 10 (6,1) 15,7
49-59 29(17,6) 16 (9,7) 27,3
59-69 33(20,0) 19 (11,5) 31,5
69-79 9(5,4) 4(24) 7,9
>79 1(0,6) 1(0,6) 1,2

Nhén xét:Ty & nam:n(t ~ 1,8:1. Tudi trung binh cuta hai gidi tuong duong nhau va khong cé su khac biét
c6 y nghia théng ké (p>0,05). Dé tudi hay gap tur 49 - 69 tudi (58,8%).

3.2. Bdc diém nétphéi don doc trén CLVT

3.2.1. Puong kinh tén thwong
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Qua nghién ctiu va do kich thudc tén thuong trén phan mém Radiant Dicom Viewer ching téi thu dugc
dudng kinh trung binh ctia nét phdi don doc, cac dudng kinh I6n nhat va nhé nhat déi véi nhom lanh va ac
tinh dugc trinh bay chi tiét trong Bang 1.

Bang 2. Pudng kinh trung binh tén thuong va GPB (n = 165)

Pudng kinh (mm) DK nhé nhat PK I6n nhat DKTB p
Lanh tinh (n = 85) 8 22 18454
— t-test 0,005
Ac tinh (n = 80) 13 29 22,6 4,1
Téng (n = 165) 8 29 204 +5,2
DKTB (mm) Lanh (%) Ac tinh (%) Ty Lé (%) p
8-<10 9(100,0) 0(0,0) 54
10-< 15 18 (78,3) 5(21,7) 13,9 Kiém dinh
15-<20 26 (63,4) 15 (36,6) 24,8 ANOVA
20-<25 26 (41,3) 37 (58,7) 38 1 <0,0001
25-<30 6 (20,7) 23(79,3) 17,5
Téng 85 80 100,0

Nhén xét: Not ac tinh c6 dudng kinh trung binh 16n han nét lanh tinh, c6 y nghia thong ké véi p<0,05.

Hau hét tén thuong ac tinh c6 DKTB = 20mm (p<0,0001).

3.2.2. Hinh dang va mdt dé nét phoi
Theo két qua phan tich ching téi thu dugc 33 nét tron, 122 nét bau duc, 2 nét da cung va 8 not khong
r6 hinh thai. C6 147 nét dac va 18 n6t ban déc, khong co nét kinh ma hoan toan. Cac nét nay dugc phan loai
lanh va 4c tinh theo dac diém cda chung (Bang 3).

Bang 3. Mdi lién quan gilra hinh dang va mat dé nét phdi va GPB

Hinh dang Lanh tinh (%) Ac tinh (%) S8 lugng (%) Ty & % p

Tron 22 (66,7) 11(33,3) 33 20,0
Bau duc 60 (49,2) 62 (50,8) 122 73,9 2= 0,075
Pa cung 0(0,0) 2(100,0) 2 1,2
Khoéng rd 3(37,5)) 5(62,5) 8 4,8

T5ng 85 80 165 100,0

Mat d6

Pac 75 (51,0) 72 (49,0) 147 89,1 )
Ban dac 10 (55,5 8 (44,5) 18 10,9 0,739
Kinh mo 0 0 0 0,0

Téng 85 80 165 100,0

Nhén xét: Hau hét nét phéi cé hinh bau duc (73,9%) hoac hinh tron (20,0%). N6t tron c6 ty 1é lanh tinh
cao (66,7%) trong khi nhiing nét bé da cung hoac nét vo dinh hinh thi ty 1é &c tinh la ch( yéu (62,5% va
100,0%). Da s6 la nét dac (89,1%), s6 it not ban dac (10,9%), khdng c6 nét nao dang kinh ma hoan toan.

3.2.3. Ty trong khdc trong nét phéi
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Cac ty trong khac c6 trong nét phdi la nhiing dau hiéu rat quan trong gop phan phan biét mét nét phéi
lanh hay ac tinh, da sé n6t cé bong khi hodac hang héa bén trong, mét s6 it cé ty trong ma, voi hda hoac liém
khi, cac dac diém nay dugc trinh bay chi tiét trong Bang 4.

Bang 3. Lién quan giita ty trong khac trong nét phdi véi GPB

Ty trong Lanh tinh Ac tinh S8 lugng Ty 1& (%) p (x?)
Hang 11 5 16 9,7 0,154
Hoai ti 5 4 9 54 0,546
M& 5 3 8 49 0,280
Liém khi 5 1 6 3,7 0,029
Phé quan khi 5 3 8 49 0,721
Boéng khi 19 19 38 23,0 0,530
Vo6i hod 13 3 16 9,7 0,017

Nhén xét: Ty |é nét phdi c6 béng khi bén trong chiém phan 16n (23,0%), ti€p dén la ty 1& n6t hang héa
hodc voi héa (9,8%). Ty 1& nét phdi c6 voi hda hodc liém khi cé y nghia théng ké 1an luot véi p=0,029 va
0,017.

3.2.4. Puong bo ton thuwong

Trong 165 BN nét phéi dan déc ching téi thdy c6 22 nét cd bd nhdn, 48 nét c6 bd khéng déu, 1 nét co
b& chia thuy, 1 nét c6 bd tua gai va 93 nét c6 b hén hgp. Cac tinh chat dudng bs dugc trinh bay chi tiét &
Bang 4 v&i 2 nhém lanh va 4c tinh dua vao dac diém ca chung.

Bang 4. Cac dac diém dudng bd cta nét phéi trong nghién ctu (n = 165)

Pudng bd S& lugng Lanh Ac tinh Ty lé %
Nhén déu 22 20 2 13,4
Khong déu 48 40 8 29,1
Chia thuy 1 0 1 0,6
Tua gai 1 0 1 0,6

Két hop nhiéu dic diém

Khong déu + Tua gai 84 23 61 51,2
Chia thuy + Khéng déu 3 1 2 1,8
Chia thuy + Béu 1 1 0 0,6
Chia thuy + Khéng déu + Tua gai 5 0 5 3,0

Téng 165 85 80 100,0

Nhén xét: Phan I6n nét phdi c6 bd khong déu két hop tua gai (51,2%) va da s6 la nét ac tinh (72,6%), nét

c6 bd nhan hau hét la lanh tinh (90,9%). N6t c6 két hop bd khéng déu, chia thuy va tua gai thi 100% ac tinh.
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3.2.5. Vi tri ton thwong

Qua nghién ctu chung t6i thdy phdi phai co6 91 tén thuong, phdi trai c6 74 ton thuong. Tén thuong
ngoai vila 158 va trung tam la 6. Cac gia tri dugc mo ta chi tiét trong Bang 6.

Bang 5. Vi tri tén thuong (n = 165)

S6 lugng Ty 1€ (%) Téng (%) p(x?)
Thuy trén 52 57,1
Phdi phai Thuy gitfa 7 7,7 91 (55,2) 0,0001
Thily dui 32 35,2
, Thiy trén 52 69,9
Phoi trai 74 (44,8) 0,001
Thiy dudi 22 30,1
Ngoai vi (%) Trung tam (%) Ty lé (%) p(x?)
Phéi phai 88 (96.7) 3(3,3) 55,2
. 0,783
Phoi trai 71 (95.9) 3(4,1) 44,8
Ban chat dua vao vi tri tén thuang
Vi tri Ac tinh (%) Lanh tinh (%) T6ng (%) p
Ngoai vi 76 (94,9) 83 (97,5) 158 (96,3) Fisher=0,8
Trung tdm 4(5,1) 2(24) 6(37) p=043

Nhan xét: Tén thuang & phéi phai nhiéu hon phdi trai va hau hét & thuy trén. Lién quan vi tri thuy phéi
c6 y nghia thong ké vai p lan lugt la < 0,0001 va 0,001. Khong tim thay mai lién quan c6 y nghia thong ké vé
chan doan phan biét lanh hay ac tinh véi dac diém n6t phdi & ngoai vi hay trung tam trén phim CTVL.

3.2.6. Ngam thudc can quang sau tiém tinh mach

Bang cach do ty trong trudc tiém, sau tiém can quang va do su chénh léch ty trong dé xac dinh mdc dé
ngdm thudc cla tén thuong nhiéu (> 15HU) hay it (< 15HU) nham xac dinh ban chat nét phdi lanh hay éc
tinh. Cac gia tri dugc trinh bay chi tiét trong Bang 7 va 8.

Bang 6. Ty trong nét phdi sau khi tiém can quang

Ty trong nét phéi (HU) Thap nhat Cao nhat Trung binh
Trudc tiém -21 55 27 £12
Sau tiém 3 116 52+ 21
Chénh léch HU sau tiém 2 77 25+ 16
o Lanh tinh -21 55 232+ 14,1
Trudc tiém ——
Ac tinh 8 54 30294
. Lanh tinh 8 116 433+229
Sau tiém ——
Ac tinh 28 97 60,2+17,1
Ngam thuéc can quang lién quan GPB
. . Két qua GPB
Ngam thuéc TS — " .
U phoi (%) U mé thua (%) Lao (%) Viém (%) Nam (%) Khac (%)
> 15HU (92) 59 (64,1) 1(1,1) 10(10,9) 14 (15,2) 3(3,3) 1(1,1)
< 15HU (39) 10 (25,6) 1(2,6%) 11(28,2) 14 (35,9) 2(5,1) 5(12,8)
Téng 69 2 21 28 5 6
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Nhén xét: Hau hét n6t lanh tinh ¢ ty trong trudc va sau tiém thap cling nhu ngam thuéc can quang it

haon nét ac tinh.
4. Ban luan

Vi s6 luogng 165 BN, tudi trung binh 1a 53,5 +
1,4 nam. Theo Nguyén Céng Minh (2009), tudi trung
binh 1a 55 tudi [1]. Két qua nay ciing phu hgp véi
Gao va cong su (2017), tudi trung binh 1a 55,6 + 11,4
tudi [6]. Nhom tudi thudng gap la nhom tir 40 - 69
tudi (74,5%), trong d6 nam chiém ty |é cao hon nit &
moi d6 tudi. Theo Soardi GA va cong su [8] thi nhém
tudi gap nhiéu nhat 13 40 - 79 tudi (83,1%).

Vé gidi tinh, ty |é nam:n{ ~ 1,8:1. Ty 1é nay cling
tuong déng vaGi hau hét cac NC khac nhu Nguyén
Cong Minh [1], ty 1é nam:n{ ~ 2:1. Shi ZT va céng su
[71, nam chiém 64,4%, n(t chiém 33,6%.

Trong nghién ctu nay nhimng thay nhom K 20 -
< 25mm chiém 38,2%, trong dé ac tinh la 58,7%.
Nhom DK 25 - < 30mm chiém 27,6%, trong d6 hau
hét 1a tén thuong ac tinh (79,3%). Theo théng ké,
nhiing nét cé DK = 20mm thi kha nang ac tinh cao
hon nhiing nét c6 DK < 20mm va cé y nghia théng
ké (x% p<0,001; OR = 4,64; Cl (2,32 - 9,31). Theo
Soardi G. A va cong su [8], PK trung binh la 14,9mm.
VGi nhiing nét ¢ DK 15 - < 25mm thi ty |é 4c tinh
76%. V&i nhom BK 25 - < 30mm thi ty 1é ac tinh la
82,3%. Theo Webb WR va cdng su (2017) thi nhiing
nét DK 7-10mm kha nang ac tinh 15% trong khi DK
10 - 30mm kha nang ac tinh 1én dén 20 - 40% [2].

Vé dam do ton thuong, nét diac chiém 89%
trong do6 ac tinh 49%. N6t ban dac chiém 10,9%
trong d6 ac tinh 45,5%. Khong ¢6 nét nao kinh mo
hoan toan. Theo Yang LI va cong su (2016) thay nét
dac chiém 67,5% trong d6 tén thuong ac tinh la
70,7%. N6t ban dac chiém 15,8%, trong do not ac
tinh 68,8%. T6n thuang kinh mg& hoan toan chiém
0,3% [9]. Dabrowska M va céng sy (2010) thdy nét
dac chiém 85,9%, nét ban dac chiém 5,6% va nét
kinh m& hoan toan chiém 8,4% [5].

Vé cac ty trong khac nhu mg, liém khi, hang,
hoai t0, véi hoa... co trong tén thuong, ching téi
thdy n6t cé hang chiém 9,7%, trong d6 ac tinh
31,3%, tat cd hang thanh mong déu lanh tinh
(100%), nhiing hang thanh day khong déu (7 -

15mm) thi tén thuong ac tinh 41,7%. Hau hét céac
dac diém khac nhu hoai tu, liém khi, ty trong mg,
béng khi hay phé quan khi va voi hoa déu co ty lé
lanh tinh cao hon &c tinh. Nghién clu cla ching toi
phu hop vaéi Shi ZT va cong su (2016), ho thay dau
hiéu bong khi trong nét lanh tinh 18,2%, ac tinh
44,1%, vOi hda gap trong nét ac tinh 29,4% va trong
nét lanh tinh 72,7%. M& trong tén thuong gap trong
n6t lanh tinh 27,3%, n6t 4c tinh 20,6%. Phé quan khi
gap trong nét ac tinh 82,4% va noét lanh tinh 27,3%
[7].

Vé hinh dang va dudng ba, nét tron chiém 20%,
n6t bau duc chiém 74%, nét khong ré hinh thai (vo
dinh hinh) chiém 4,8%. Nhiing nét c6 bd nhan, déu
da s6 lanh tinh (90,9%) nguoc lai, nhiing nét c6 b
tua gai va khong déu cé ty Ié ac tinh cao (72,6%), not
c6 b két hop khéng déu, chia thuy va tua gai thi ac
tinh 100%. Theo Rehman | va céng su (2011) thay bo
khéng déu va tua gai co ty |é 4c tinh cao (81,1%), tuy
nhién lanh tinh thap (13,2%) [4].

Theo nghién clu cla ching téi, da s6 tén
thuong & ngoai vi phéi (96,4%). Ton thuong phdi
phai nhiéu hon so vdi phdi trai. Vi tri trung tam hay
ngoai vi khong co6 y nghia théng ké trong phan biét
ban chat tén thuong (p=0,43) nhung lai rat c6 y
nghia trong cach tiép can khac nhu sinh thiét tén
thuong xuyén thanh nguc, ndi soi hoé hap chan doan
hoac phau thuat cat bé. Cac vi tri trong thuy phdoi
cling cé két qua gan tuong déng gilta phai va trai
vGi thuy trén chiém ty I& cao hon thuy dudi, thuy
gitra phdi phai chiém ty |é rat thap (7,7%). Vi tri ton
thuong trong thuy phdi ¢6 y nghia théng ké (p<
0,05). Soardi GA va coéng su (2015) thdy tén thuong
thuy trén chiém 58,2%, thuy gitra chiém 9,0%, thuy
dudi 38,3%. Trong dé, thuy trén cé ty 1é ac tinh
59,7% va lanh tinh 40,3%, thuy gilta c6 ty |é &c tinh
64,3% va lanh tinh 35,7%, thuy dudi cé ty Ié ac tinh
55,7% va thuy duéi 44,3% [8].

Hau hét tén thuong ngam thudc it (< 15HU) la
tén thuong lanh tinh (74,4%) trong khi da s6 thuong
ngam thuéc manh (= 15HU) la tén thuong ac tinh
(64,1%). Su ngdm thudc cé y nghia déc lap trong
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phan biét ton thuong lanh hay &c tinh so véi cac dau
hiéu khdc (2, p=0,007, OR = 2,91, CI (1,34 - 6,31).
Dabrowska M va céng su (2010) thay ty trong ngam
thudc dat dinh cla nét lanh 22HU, nét &c tinh 33HU.
C6 41% tén thuong lanh tinh ngdm thudc it, 100%
N6t ac tinh va 59% not lanh tinh ngdm thudc manh
[5].

5. Két luan

NGt phéi don doc co ty 1é lanh tinh 1a 51,5% va
ac tinh 1a 48,5%. Tu6i mac bénh trung binh 53,5 +
1,4. Nhém tudi hay gap nhat la tir 49 - 69 tudi. Ty lé
nam/ni ~ 1,8:1 Budng kinh trung binh la 20,4 +
5,2mm. N6t phdi c6 PKTB = 20mm c6 kha nang ac
tinh cao gap 4,64 lan so véi nét phdi c6 PKTB <
20mm. Hau hét tén thuong c6 hinh bau duc (73,9%),
hoac hinh tron (20,0%). Nhitng nét tron co ty |é lanh
tinh cao (66,7%) va ac tinh thap (32,3%) ngudgc lai
nhiing nét b da cung hodc n6t vo dinh hinh thi ty
[& ac tinh la ch( yéu (62,5% va 100,0%). Da s6 not ¢o
béng khi bén trong (23,0%), s6 con lai c6 thé ¢é tinh
hang hoa hodc voi héa (9,8%). Nét UTP da s6 co b
khéng déu va tua gai hodac két hgp dau hiéu duéi
mang phéi (72,6%), nét lanh tinh thudng c6 b déu,
nhdn (90,9%). N&t phdi don doc da sé tap trung &
ngoai vi va thuy trén, tén thuong phdi phai nhiéu
hon phdi trai véi ty 1& lan lugt 1a 55,1% va 44,9%
(p<0,0001).
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