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Panh gia két qua diéu tri ton thwong tin sian ndi biéu mo
vay do cao co tir cung (HSIL) bang ki thuat LEEP

Outcome of patients treated with loop electrosurgical excision procedure
(LEEP) for high-grade squamous intraepithelial lesions (HSIL) at
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Tom tat

Muc tiéu: Danh gia két qua diéu tri cac tbn thwong tan san ndi biéu mé vay d6 cao (HSIL) cb
t&r cung bang ky thuat LEEP. Péi twong va phuong phép: Nghién ciru can thiép 1am sang khong
nhém chirng trén 198 trérng hop tdn thuwong tan san ndi biéu mé vay dd cao dwoc diéu tri bang
ky thuat LEEP tai B&nh vién K t thang 01/2008 dén thang 01/2018. Két qua: Hau hét bénh nhan
c6 két qua t& bao hoc va soi ¢ tir cung bat thudng chiém 96,9% céac trwéng hop. M6 bénh hoc
trwdc tha thuat cé ty 1& chan doan dung ton thwong CIN Il cb t&r cung la 95,1%. Thai gian theo dbi
trung binh 1a 62,7 thang, tai phat gap 2/198 bénh nhan chiém ty & 1,0%. Cac bién ching nhe, it
gép. Ty lé chdy mau (3,5%), nhiém trung (0,5%). Bién chirng xa thwérng gap nhét 1a chit hep 16 ¢
tlr cung (15,2%). Két luédn: Khoét chop bang vong cat dét dién (LEEP) trong diéu tri cac ton
thwong tan san ndi biéu mé vay do cao cé hiéu qua tbt, dé thuc hién, trang thiét bj va chi phi diéu
tri, theo déi thap, cé kha néng bao tdn chirc ndng sinh sdn & cac phu nir tré chwa dd con.

Tir khéa: Ung thw b t&r cung, k¥ thuat LEEP.

Summary

Objective: To evaluate the outcome of high grade of squamous intraepithelial lesion (HSIL)
treatment with loop electrosurgical excision procedure (LEEP). Subject and method: 198 patients
with high-grade squamous intraepithelial lesions treated with LEEP at K Hospital from 01/2008 to
01/2018. Result: Patients had abnormal cytology and colposcopy results in 96.9% of cases. Pre-
procedure histopathology had a 95.1% correct rate of CIN Il lesions of the cervix. The average
follow-up time was 62.7 months, relapse encountered 2/198 patients accounting for 1.0%.
Complications were usually mild and uncommon. Rate of bleeding (3.5%), infection (0.5%). The
most common remote complication was narrowing of the cervical hole (15.2%). Conclusion: LEEP
in the treatment of high-grade squamous intraepithelial lesions is effective, ease of
implementation, cheap equipment and low cost of follow-up and treatment. This technique
preserves reproductive function in young women who have not had enough children.
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1. Dat van dé

Tai Viét Nam trong nhirng nam gan day, nh&
cac chwong trinh sang loc, phat hién sém, ty 1é
phat hién tén thwong tién ung thw cb t&r cung
(CTC) cang ngay cang tang. Diéu tri bénh trong
giai doan tién ung thw dem lai hiéu qua rat cao,
lam gidm ty 1& tién trién thanh ung thw xam nhap
do d6 lam gidm ty & t& vong do bénh. Diéu tri tén
thwong tién ung thw bang ki thuat khoét chép cb
t¢ cung bang dao dién vong (Loop
electrosurgical excision procedure - LEEP) co
nhiéu wu diém: An toan, dé thuc hién, gia thanh
thap, c6 thé ap dung rong rai véi ty 1& khoi bénh
rat cao [7]. Nhiéu cong trinh nghién ctu trén thé
gi¢i da chirng minh tinh an toan, ty & bién chirng
thdp cling nhw hiéu quad cta ki thuat [9]. Tai
nwéc ta hién nay, ky thuat LEEP da duwoc (ng
dung rong rai tai nhiéu co s& y té. Tuy nhién,
chwa cé nghién clru nao danh gia day dd hiéu
qua cla ki thuat nay trong diéu tri cac tén thwong
tién ung thw CTC CIN Il. Vi vay, chdng t6i nghién
ctu nham: Panh gia két qud diéu tri céc tén
thuong tan sén néi biéu mé vay doé cao (HSIL) ¢
t&r cung béng ki thuat LEEP.

2. P6i twong va phwong phap

2.1. Béi twong

GOm 198 bénh nhan dwoc chan doan véi két
qua gidi phau bénh la tén thwong tan san noi
bidu md vay dd cao (HSIL) cb t&r cung, dwoc
diéu tri bang phwong phap LEEP tai Khoa Kham
bénh, Bénh vién K tr thang 01/2008 dén thang
01/2018.

Tiéu chuén lwa chon bénh nhan

C6 day du théng tin 1am sang, t& bao hoc,
moé bénh hoc.

Bénh nhan dworc diéu tri bang phwong phap
LEEP.

Két qua sinh thiét mé bénh hoc sau tha thuat
LEEP la HSIL.

Tiéu chuén loai trir

Bénh nhan da lam tha thuat LEEP dén kham
lai hodc d& c6 can thiét laAy mé CTC & cac tuyén y
té khac.

Tén thwong xam Ian éng ¢b t&r cung > 1cm.

Ung thw xam I4n.

Tén thwong loan san té bao tuyén.

Viém nhiém phan phu, viém am dao. Trong
cac trwdng hop viém am dao, viém phan phu
can diéu tri khoi, sau dé méi thwe hién tha thuat.

Bénh nhan khoéng c6 day du théng tin.

2.2. Phuvong phap

Thiét ké nghién ctru

Nghién ctru mo ta, hdi ctru, co theo ddi doc.

C& méu nghién ctru

Phwong phap chon miu: Ap dung phuong
phap chon mau toan thé khéng xac suét, gébm tat
cd cac bénh nhan dwoc chan doan ton thuwong
tan san ndi biéu md vady do cao (HSIL) cb to
cung dwoc diéu tri bang phwong phap LEEP tai

Khoa Kham bénh, Bénh vién K tir thang 01/2008
dén thang 01/2018.

Phuong phép thu thap sé lidu

Thu thap théng tin bénh nhan theo mét mau
bénh an nghién ctvu théng nhat, dwa vao héi truc
tiép bénh nhan, thdm kham lam sang.

Céac buwdc tién hanh: Thu thép théng tin
trirére tha thuét

Hoéi bénh dé khai thac cac yéu t6 vé nhan
trdc va tién sl bénh, tién s ban than va ly do
kham bénh.

Kham bang mé vit, soi c6 t& cung c6 st
dung nghiém phap VILI (Visual Inspection with
Lugol’s lodine) va VIA (Visual Inspection with
Acid Acetic) nham danh gia so bd tbn thwong: Vi
tri, hinh thai, mirc do ton thwong.

L4y té bao cb t&r cung, xét nghiém té& bao am
dao-cb tir cung.

3. Két qua
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Qua nghién ciru 198 trwdng hop tbn thwong

tan san noi biéu mé vay do cao (HSIL) dwoc diéu  sau:
tri LEEP tai Bénh vién K tir thang 01/2008 dén

3.1. Bac diém chung cia nhém nghién ciru

3.3.1. Nhom tudi

Bang 1. Phan b6 tubi

thang 01/2018. Chung tdi thu dwoc cac két qua

TT Nhém tudi S6 bénh nhan (n = 198) Ty lé %
1 21-30 11 5,6

2 31-40 119 60,1
3 41 - 50 44 22,2
4 51 - 54 24 12,1
5 Téng 198 100

Nhén xét: Tudi trung binh |a 39,8 + 6,6 tudi. Tubi cao nhét |a 54 tudi va thap nhat 1a 21 tudi. Do

tudi gap nhiéu nhat 1a 31 - 40 tudi chiém 60,1%.

3.3.2. Ly do kham bénh

Bang 2. Ly do kham bénh

TT Ly do kham bénh S6 bénh nhan (n = 198) Ty lé %
1 | Kham dinh ky 67 33,8
2 Khi hw 93 47
3 | Raméau am dao sau giao hop 20 10,1
4 | Rong kinh, rong huyét 18 9,1

Téng 198 100

Nhan xét: Ly do kham bénh nhiéu nhét la ra khi hw chiém dén 47%. Ly do ra mau am dao va

rong kinh rong huyét it gdp hon, chiém l1an lwot 10,1% va 9,1%.

3.3.3. Két qua soi cé tr cung

Bang 3. Két qua soi c6 tir cung

Soi ¢cé ttr cung S6 bénh nhan (n = 198) Ty lé %
Am tinh 47 23,7
VIA
Duong tinh 151 76,3
Am tinh 41 20,7
VILI
Duong tinh 157 79,3
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Téng 198 100

Nhéan xét: Ty |é soi cb tir cung béat thwong chiém dén 76,3%.

3.3.4. Xét nghiém té bao 4m dao - CTC

Bang 4. Két qua xét nghiém té bao am dao - CTC trwéc diéu tri

Té bao S6 bénh nhan (n = 198) Ty lé %
Lanh tinh 18 9,1
ASC/AGC 11 5,6
LSIL 41 20,7
HSIL 128 64,6

Mé bénh hoc

CIN Il 168 84,8
CIN 1l 30 15,2

Téng 198 100

Nhéan xét: Bénh nhan co6 két qua té bao am dao cb t&r cung bat thwdng chiém 90,9%. Trong do,
tén thwong HSIL chiém ty 1é cao nhéat 64,6% cac trwong hop.

3.3.5. Péi chiéu két qué soi cé tir cung, té bao hoc

Bang 5. Déi chiéu két qua soi cd tir cung, té bao hoc

S6 bénh nhan (n =

Két qua md bénh hoc sau LEEP Ty lé %
198)

o Binh thwong 37 18,7
Soi co tlr cung -

Bat thudng 161 81,3

. Binh thudng 18 91
Té bao hoc -

Bat thudng 180 90,9

Két hop soi CTC vaté bao | Binh thuwong 6 3.1

hoc Bat thuong 192 96,9

Nhén xét: Két qua dbi chiéu véi md bénh hoc sau tha thuat, ty 1& chan doan dwong tinh cla soi
CTC la 81,3%; té bao hoc 14 90,9%, két hop soi CTC va té bao hoc la 96,9%.

3.2. Két qua diéu tri
3.2.1. Kiém soat dau

Bang 6. Kiém soat dau

S6 bénh nhan (n =

Ket qua 198)

Ty lée %

91




JOURNAL OF 108 - CLINICAL MEDICINE AND PHARMACY

Vol.16 - N°2/2021

Dau khi thwee hién tha thuat

Co 19 9,6

Khong 179 90,4
Mrc d6 dau

Pau it (1- 3 diém) 18 94,7

DPau vira (4 - 6 diém) 1 5,3

Bang 6. Kiém soat dau (Tiép theo)
bt qus S8 bénh nhan (1= 916 %

Chay mau

Co 7 3,5

Khéng 191 96,5
Thoi gian xuét hién chady mau

Ngay sau thu thuat 0 0

< 7 ngay sau tha thuat 7 100

> 7 ngay sau tha thuat 0 0
Xt tri chdy mau
Nhét meche

Co 7 100

Khéng 0 0

Nhén xét: Ty 1& dau khi thwc hién tha thuat [a 9,6%, chi yéu dau it chiém 18/19 trwéng hop.

3.2.2. M6t sé réi loan va bién chimg sau thi thuat LEEP

Bang 7. M6t s6 roi loan va bién chirng sau tha thuat LEEP

Két qua S6 bénh nhan (n = 198) Ty lé %

Chay dich am dao

Co 156 78,8

Khéng 42 21,2
Thoi gian chay dich (n = 156)

<7 ngay 101 64,7

7 - 14 ngay 55 35,3

> 14 ngay 0 0
Nhiém triing (n=198)

Co 1 0,5

Khéng 197 99,5
R4i loan kinh nguyét

Co 68 34,3

Khéng 130 65,7
Théng kinh (n=198)

Co 61 30,8

Khéng 137 69,2
Chit hep cb t& cung (n=198)
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Co
Khéng

30 15,2
168 84,8

Nhéan xét: Ty |é chay dich am dao sau thi thuat 1 78,8%, da phan bénh nhan chady dich am dao
dwdi 7 ngay sau phau thuat chiém 101/156 bénh nhan chiém 64,7% tbng sé. Ty I& nhiém trung la
0,5%, xay ra duy nhat trén 01 bénh nhan. Trong sé cac bién chirng LEEP, chit hep cb t& cung la hay

gdp nhat chiém ty 1& 15,2%.
3.2.3. Theo dbi tai phat

Bang 8. Két qua theo doi

Thoi gian theo doi trung binh

42,7 + 5,6 thang

Két qua Sé bénh nhan (n = 198) Ty lé %
Tinh trang tai phét
Co 2 1,0
Khéng 196 99,0
Thei gian Xet nghiém bat thuong Soi ¢b t&r cung Té bao hoc
1 nam 0 0
2 nam 0 0
3 nam 0 0
4 nam 1 1
5 nam 0 1
Sé bénh nhan (n = 198) Ty lé %
Ty |1é mang thai lai
Co 12 6,1
Khéng 186 93,9
bé thudng 5 41,7
Bién chirng thai sén, chuyén da 0 0
Téng 198 100

Nhén xét: 1 BN tai phat khi lam xét nghiém té
bao hoc sau 38 thang diéu tri LEEP. 1 trwdng
hop phat hién tai phat trén ca soi cb t&r cung va
té bao hoc sau 50 thang diéu tri LEEP. 6,1%
mang thai lai, trong d6 41,7% dé thudng.

4. Ban luan

4.1. Pdc diém chung déi twong nghién
clru

Ly do di kham: Nghién c&u cuda chung toi
cling cho thdy, ly do kham bénh Ia ra mau bat
thwong hodc sau giao hop chiém ty & thip voi

10,1% bénh nhan. So véi triéu chirng ra khi huw,
dau hiéu ra mau bét thwong lam phu ni lo lang
hon va quan tdm nhiéu hon. Tuy nhién ra mau
lai 1 dau hiéu muén, thwong bénh da & giai
doan mudn. Két qua nay hoan toan phu hop voi
nghién clru cua chung t6i khi nhém bénh nhan
déu & giai doan tién ung thw CIN Il. Cac nghién
clu trong va ngoai nwéc déu nhan thay, maic do
ton thwong cd tlr cung & cac bénh nhan ra mau
am dao thwong nang né hon [1].

Soi ¢6 tir cung: Két qué nghién ctru cho thay,
c6 dén 76,3% cac trwdng hop co ton thwong bat
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thuwdng. So sanh véi nghién clru ciia Hoang Blc
Vinh (2012) thi két qua nghién ciru cla ching toi
la cao hon [4]. Diéu nay c6 thé giai thich do trong
nghién ctru clia chung toi, toan bd sb bénh nhan
dwoc chan doan sau LEEP 14 toén thwong CTC
CIN Il, trong khi d6, ddi twong bénh nhan trong
nghién ctru clia cac tac gia trén coé tat ca cac dbi
twong, bao gdbm ca tdn thwong lanh tinh va tén
thwong ung thw tai chd.

Té bao hoc ¢ tir cung: Két quad nghién clru
clia chuing t6i cho thay, c6 dén 90,9% cac truong
hop c6 két qua xét nghiém té& bao hoc béat
thwong. Két qua nay cla chung téi twong tw so
véi két qua nghién clru cla cac tac gid trong
nwéc nhw Hoang Bic Vinh (2012) véi ty 18 bat
thuwdng la 89,2% [4].

Két hop soi cé tir cung va té bao hoc: Ching
t6i tién hanh phan tich két hop két qua soi cb tr
cung va té bao am dao trwdc tha thuat, két qua
cho thay c6 dén 96,9% bénh nhan cé két qua soi
cb t&r cung hodc t& bao am dao bat thwong. Két
qua nay cla chung toi twong tw két qua cla tac
gid Nguyén Quéc Truc, két hop soi ¢b t& cung
va té bao am dao cho do nhay la 98,9% [8]. Co
thé nhan thay khi két hop 2 két qua xét nghiém
thwdng quy nay, ty 1& chan doan dung 13 rat cao.

4.2. Két qua diéu tr

Bién chung

Két qua nghién ctru cta ching téi cho thay,
ty 1& bénh nhan thdy dau trong qua trinh thwc
hién tha thuat la rat thap, chi chiém 19/198 cac
trwdng hop (9,6%). Nghién ctru cho thdy khéng
cé bénh nhan nao xuét hién chay mau nghiém
trong trong va ngay sau qua trinh thwc hién tha
thuat.

Bién chirng chay mau thwdng xay ra sau 3 -
5 ngay thwc hién tha thuat chiém 3,5% céac
trwong hop. Tat cd cac trudng hop nay déu
dwoc phat hién va x tri kip thdi bang nhét
meche am dao 6n dinh va khéng co trwong hop
nao phai xt tri phAu thuat cat toan bd tlr cung
clp clru va khéng anh hwéng gi dén két qua
diéu tri. K&t qua nghién clru nay cla chung t6i la
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cao hon so v6&i két qua nghién clru cla tac gia
Pham Viét Thanh, ty 1&é chay mau trong nghién
clru cua tac gia la 2,9% [3]. Tac gia Chirenje ZM
(2001) cho théy, ty 1& chay mau LEEP 1a 2,0%
[6].

Trong nghién ctu cha chung t6i co dén
78,8% bénh nhan xuét hién chay dich am dao
sau thu thuat. Cac nghién ctru cla tac gia nwéc
ngoai khac déu cho thay ty I& chay dich am dao
sau LEEP 1 rat thay déi tr 69 - 92% tuy tirng
nghién ctru [5], trung binh la 65% [6]. Chay dich
am dao la phan &ng binh thuwdng sau tha thuat.
Viéc theo dbi s6 lwong dich, dic diém dich nham
phat hién cac bién chirng sau tha thuat la rat
quan trong. Théng thwdng dich xuét hién sau 3 -
7 ngay sau thu thuat. Rat it cac trwong hop chay
dich sau 2 tuan.

Nghién ciru cho thdy duy nhat 01 bénh nhan
nhiém trung sau thd thuat chiém 0,5% céac
trwdng hop. Bénh nhan nay sau 05 ngay thwc
hién tha thuat xuat hién ra khi hw c6 ma trang,
kém theo sbt. Sau s dung khang sinh dwong
udng bénh nhan 6n dinh hoan toan. Két qua
nghién clru nay clia chung toi twong tw két qua
nghién clru cua tac gia Pham Viét Thanh véi ty 1€
nhiém trang chi 1a 0,2% [3].

Nghién ctru c6 61 bénh nhan xuét hién théng
kinh sau tha thuat nhwng chi c6 30 trwdng hop
thwe sy co tdn thwong chit hep ¢b t&r cung. Céac
bénh nhan con lai déu dwoc x& ly bang cach
nong 6ng cb t&r cung va 6n dinh sau x& tri, hét
théng kinh va kinh nguyét tré lai binh thwéng.
Két qua nay cta chung t6i 1a twong tw vdi két
qua nghién clru cua tac gia Monteiro (2009) voi
ty 1& hep éng cb t&r cung sau LEEP la 14,7%.

Khé néng thu thai sau diéu tri

Két qud nghién ctu trén 198 trwong hop
duwoc thwc hién thda thuidt LEEP cho théy, co
12/198 trwong hop bénh nhan mang thai lai sau
diéu tri chiém 6,1%, trong do6 41,7% sinh thwdng.
Két qua nghién cu nay clia ching t6i cao hon
nghién ctu cla tac gia Pham Viét Thanh voi ty 1&
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mang thai lai la 2,5%, ty 1é sinh thwong sau LEEP
la 31,25% cac trwdng hop mang thai lai.

Tai phéat

Trong th&i gian theo déi tlr 18 thang dén 70
thang, c6 02 bénh nhan tai phat, chiém ty lé&
1,0%. Ca 2 bénh nhan déu phat hién b4t thwong
trén xét nghiém té bao hoc va/hodc soi cb tr
cung. 2 bénh nhan nay dwoc thwe hién tha thuat
sinh thiét cd t& cung, két qua sau tha thuat la
CIN Il. Ca 2 bénh nhan déu dwoc thwc hién
LEEP Ian 2. Két qua xét nghiém md bénh hoc
sau tha thuat LEEP 1an 2 cho thay, ca 2 trwong
hop déu I tén thwong CIN I1.

5. Két luan

Khoét chép bang vong cat dét dien (LEEP)
trong diéu tri cac tén thwong tan san noi biéu mo
vay d6 cao cé hiéu qua tét, dé& thuwc hién, trang
thiét bi va chi phi diéu tri, theo déi thap, cé kha
nang béo tén chirc ndng sinh san & cac phu niv
tré chwa du con.
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