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| U SOI SINH XUONG

!“ 1. PINH NGHIA

U soi sinh xuong 14 mot khdi u lanh tinh c6 vo boc tao boi mo
xuong, mo soi, canxi hoa va xi-mang (cementum).
il Theo dinh nghia cﬁa’WH,O: U soi sinh xuong “chita cac té bao
| soi tan sinh hinh thoi sap xép theo hinh xofén bc va chtra cac dao
hay gai nhé cac xuong tan sinh va cac khéi khoang hoa. N6 €6 vo
bao. Cac gal xuong hiém khi c6 cdu tric lamellar & ngoai vi va

il thuong vién chung quanh boi cac nguyén bao xuong”.

2. NGUYEN NHAN
- Chua dugc biét 10.
_ Chén thuong dong vai tro quan trong trong sy phat trién u

soi sinh xwong, dac biét la dang u soi sinh xuong — xi mang.

r

- Mt sd it co lién quan dén di truyén.

3. DICH TE
_ (6 thé gip O cac xuong bi xuwong hoa phan mang va thuong

it gap ¢ vung xuong mit, thuong gap nhit 13 xwong ham dudi
| # | (75%) va co thé khong gy triéu chimg trong mdt thoi gian
1,;1 dai.

| Céc vi trf khac: xwong ham trén (10 - 15%), xuong sang bao
gdm cudn miii gitta va hbc miii.
‘ . Thuong gip O nit hon nam, ti 1& pam:ni= 1:5, tudi trung
[ binh khoéang 40.

£ =| 2 r

bl 4. CHAN DPOAN

'H 4.1. Triéu chirng 14m sang
e 4.1.1. Co ning

(111148 Tuy mitc d§ ciia u gly cac tricu chimg: sung né mat, dau mat,
(it nghet miii, viém miii xoang Vi chc tridu chung vé mat nhu 161 mat,
Hii song thi va chay nudc mat.
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MUI XOANG

4.1.2. Thuc thé
- Thuong & mdt bén mii.
- Noi soi: U thudng cé gidi han 13, cing chic, duoc niém mac
bao phu.

4.2. C4n lam sang
% CT scan:

+

_|._

Hinh anh khéi u lan réng lanh tinh c¢6 ranh gidi 16 rang,
bao phii boi mdt 16p vo xuwong day, thinh thoang ¢ da &
& bén trong véi mét dd khac nhau.

D& nham vé6i u nhy.

C6 nhitng ving ddm d6 thap hodc canxi héa rai réc.

Khdi u lan roéng 1am moéng va phé hiy céc xwong lan can,
lam déiy léch cac cdu tric nhu: rang, vach ngan, 6 mit va
nén so.

% MRI:

+

Hinh anh thay d6i phu thudc tinh trang hoa nang va canxi
héa.

Thanh xwong c¢6 hinh anh khuyét tin hiéu hay dam do
thap trén T2W, va d4m do tuong dong véi chdt x4m &
TIW,

Bén trong u c6 dam d6 twong ddng véi co & TIW va
T2W.

Hinh anh u bét can quang nhe ddng nhét trén TIW.

4.3. Tiép can chin doan

- Dai thé: tén thwong gidi han 13 chua chét liéu dang hat mau
hong xam ddng nhét, cirmg chic

- Vi thé: gdbm cdc md sgi v6i nhiéu céc hat khodng hoa va
canxi hda = nén goi 1a “u sgi sinh xwong va xi mang”.

- R4t khé dé phan biét u soi sinh xwong véi loan san soi hay
cac ton thuong soi- xuong khac trén mé hoc don thuan =
can phai cung cép thong tin v& 1am sang va hinh anh hoc cho
bac si giai phau bénh.
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5. PIEU TRI

5.1. N§i khoa
Khong diéu tri ndi, chi dicu tri phau thuat 14y khoi u.

\

5.2. Ngoai khoa
5.2.1. Nguyén tiic ciia diéu tr

r

U s& phat trién tr¢ lai néu khong 14y tron > phiu thudt triét
& nhét co thé.

Mot s6 u xuong nhé c6 thé theo ddi néu bénh nhan c6 bénh
I ndi khoa khéng thé phau thudt.

Cac duong tiép can: mé so mit, mo gitta mat, m¢ duong
ngoai mili va ndi soi > dung bat ky dudng nao co thé dé lay
tron u.

Néu c6 xam 14n nén so: nén phéi hop ndi soi va md so mat.
Néu u nim & xoang tran: co th& phéi hop noi soi va dudng
Jaques.

Néu u nim & xoang ham: ¢6 thé phéi hop ndi soi va duong
Caldwell Luc.

5.2.2. Quy trinh ky thudt phiu thugt ni soi liy u soi sinh xwong
a. Dai cuong

L4 phiu thuat ndi soi 1y u sgi sinh xuong trong héc miii va cac
xoang canh miii, co thé phdi hop véi phau thudt duong ngoai nhu
Caldwell-Luc, Jaques,...
b. Chi dinh

Céc u soi sinh xuong trong héc miii va cac xoang canh miii.
c. Chudn bi trueéc mé

Nguoi thyc hién: Bac si chuyén khoa Tai Miii Hong ¢o kinh
nghiém.

Phuong tién:

+ B0 dung cu phau thuét ndi soi miii xoang thong thudng.
+ B6 dinh vi IGS, bo ndi soi 3D néu can.

+ Khoan mai, khoan kim cuong cac goc 15, 30, 45, 70 do.
+ Khoan tbc do cao 30000 vong.
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MUI XOANG

+ Spongel, merocel, surgicel, sap xuong ..
+ Dbt dién don cyc, ludng cuc.
+ Chi khau.

Nguoi bénh:

+ Puoc khdm trudc md thong thudng.

+ Duoc ndi soi va bAm sinh thiét néu c6 thé.

+ DPuogc chyp CT miii xoang, dia DICOM néu cin dé su
dung thiét bi IGS.

d. Cdc bude tién hanh
Vo6 cdm: Gay mé toan than.
Ky thuat

Nguoi bénh nim ngira, ké gbi tron dudi dau.

Dit bic miii tAm thudc co mach.

Budc 1: Gay té tai ch.

Budc 2: Bdc 10 u xuong, co thé mé cac xoang li€n quan néu
can.

Budc 3: Dung currete dé 14y u tir sau ra trudc.

Budc 4: Dung khoan kim cuong dé mai u dbi véi nhiing
phan u cting khong liy duogc bang currete.

Buéc 5: Tiép tuc khoan chan khdi u cho dén khi dat dén bé
mat xuong tron lang binh thudng.

Budc 6: Pbi voi nhitng phin u ndm & vi tri kho 14y co thé
két hop dudng ngoai.

Budc 7: Pt dién cAm méu, nhét merocel va khau lai duong
md ngoai néu co.

5.2.3. Chdm soc sau mo
Rut merocel sau mo 3 ngay.
Thudc sau mo:

CAC LOAI THUOC | Thube

Khang sinh (dung mét | - Amoxicillin + Acid Clavulanic: loai
trong cac loai sau) 625mg lv x 2 - 3 lin/ngay hay
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Thuong dung trong 15
ngay

lg/vién: Iv x 2 lan/ngay.

Amoxicilin + sulbactam: 1vx 2 -3

lan/ngay.

Cefuroxim 500mg + Clavulanat

125mg: 1v x 2 lan/ngay.

Cephalosporin II, III:

e Cephalosporin II: Cefaclor 0,5g
1v x 2 lan/ngay, Cefuroxim 0,5g
1v x 2 lan/ngay.

e Cephalosporinlll: Cefixim 0,2g
lv x 2 lan/ngdy, Cefpodoxim
0,2g lv x 2 lan/ngay, Cefdinir
0,3g v x 2 lan/ngay.

Néu di tng nhom Penicilline:

e Macrolid: Clarithromycin
500mg 1v x 2 lan/ngay,
Azithromycine 0,5g/lan x 3
ngay.

e Clindamycin 300mg * 2 - 3
lAn/ngay.

e Quinolone: Ciprofloxacin 0,5g
x 2 lan/ngdy; Levofloxacin
0,5g/ngay, Moxifloxacin
0,4g/ngay.

Khi ¢é nhiém ky khi:

Metronidazol (ubng hoic TTM)

0,25¢ 2v x 2 lan/ngdy, hoic

500mg/100ml 1 lo x 2 lan/ngay.

Khang viém

Khang viém dang men:
Alphachymotrypsine, hodc cac loai
khang viém dang men khac: 2v x 2
lan/ngay trong 5 ngay.

NSAID (khang viém non steroids):

S ————
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Etodolac 200mg 1v x 2-4 lan/ngay,
Loxoproxen 60 mg 1v x 3 lan/ngay,
Piroxicam 20mg 1v/ngay,
Paracetamol + Ibuprofen 1v x 2 - 4
lAn/ngay, Talniflumate 370mg 1v x
3 l4n/ngdy, Clonixin 125mg 1v x 3
lan/ngay.

- Corticoid:

Solumedrol 40mg 1 - 2 lo/ngay
trong 5-7 ngay.

Methyl Prednisolone 16mg 1-2
vién/ngay trong 5-7 ngay.

_ Cetirizine 10mg Iv/ngay hoac

Khang Histamine Loratadine 10mg. ' Hoic

Fexofenadine 60mg v x 2 lAn/ngay,

hay Chlorpheniramin 4mg lv X 1-2

lan/ngay, Lecocetirizine,

Desloratidin 5mg 1v/ngay, Ebasitin

10 mg, Rupafin 10mg.

Giam dau - Tylenol 650 mg, Paracetamol 0,5g
lv x 2 lan/ngdy trong 3ngay, hodc
Acetaminophen 325mg+ Tramadol
32,5mg.

- Tramadol 32,5mg.

NaCl 0,9% hay wu truong.

Budesonide xit 2 lan/ngdy * 2

+

Rira mili, xit miii

I
nhét/1an.

+ Fluticasone furoat xit 2 lan/ngay *
2 nhét/lan.

> Xit it nhét 3 thang lién tuc.

Theo ddi bénh nhan it nhit 5 nim sau md - thoi gian trung binh
thuong tai phat nhat.
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_ Sau 1 tudn, 2 tudn, 3 tuén.

. Sau 1 thang, 2 thang, 3 thang, 6 thang.

- Sau d6 mdi 1 nam.

D&i voi nhitng u khong thé 1y hét: chup lai CT khéng can
quang hang nam trong vong 5 nam.

6. PHONG BENH
Tranh nim quat may, may lanh, deo khéu trang thuong xuyén
khi di ra ngoai.

T4i kham thuong xuyén theo hen tai phong soi miii xoang.
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