TAP CHIi NGHIEN ClPU Y HOC

TY LE THOAI TRIEN CUA TANG SINH NOI MAC TP CUNG
SAU PIEU TRI PROGESTIN TAI BENH VIEN T DU

Nguyén Héng Hoa va Lé Chi Thanh™

Pai hoc Y Duoc Thanh phé H6 Chi Minh

Tang sinh néi mac tir cung la bénh ly phu khoa cé kha nang tién trién thanh ung thw biéu mé tuyén ndi mac
ttr cung. Bén canh cét tir cung, diéu tri néi khoa bang progestin la giai phép hiéu qua cho bénh ly nay. Nghién
ctru nhdm xéc dinh ty 16 thodi trién va tim hiéu céc vén dé dén su thodi trién cua tén thuong tang sinh néi mac tir
cung sau 3 thang dau tién diéu tri néi tiét. Cé 238 truong hop thod man céc tiéu chi cia nghién ctu. 6 tudi trung
binh phéat hién bénh la 42,39 + 8,08 (19 - 59 tudi). Triéu chiing xuét huyét ttr cung bét thuong gép & 88,24% (210
tromg hop). C6 222 truong hop tédng sinh ndi mac tir cung khéng cé té bao khéng dién hinh, ty 16 93,28%. Ty
16 thodi trién chung 84,45% (201/238 truong hop) sau 3 thang diéu tri progestin. Két luén: st dung progestin c6

hiéu qua cao lam thodi trién tén thuong ting sinh ndi mac tir cung, huéng dén bao tén tir cung & bénh nhén nir.

Ttr khoa: Tang sinh néi mac ttr cung, Progestin.

. DAT VAN BE

Tang sinh ndi mac tlr cung la bénh ly phu
khoa dac trung bdi sw bién dbi vé mat hinh
thai va gia tdng mot cach qua mic sé lwong
cac té bao & I&p ndi mac tir cung, hé qua lam
cho ndi mac t& cung tréd nén day mét cach bat
thwong. Tdn thwong bénh ly nay mang tiém
nang phat trién thanh ung thw biéu md tuyén
ndi mac t& cung néu khéng duwoc kiém soat
thich hop.! Cac sb liéu théng ké tir Globocan
nam 2022 cho thay ung thw ndi mac t& cung
la ung thw phu khoa phd bién hang dau.? Giai
phau bénh Ia phwong tién chan doan va theo
ddi bénh. Theo phan loai ctia Té chirc Y té Thé
gi¢i, dwa vao sy hién dién clia cac té bao tuyén
khong dién hinh, tdn thwong tdng sinh ndi mac
tl cung dwoc chia thanh 2 nhém: c6 té bao
khong dién hinh va khéng cé té bao khong dién
hinh.34 Tang sinh ndi mac t& cung co6 t& bao
khéng dién hinh dwoc xem nhw ton thwong tién
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ung thw thye sw. Viéc diéu tri tang sinh ndi mac
tlr cung la can thiét dé ngan chan sw tién trién
thanh ung thw.!

Tuy vao dac diém riéng clia tirng bénh nhan,
cé nhiéu phwong an dwoc ap dung t phau
thuat cat tr cung cho dén cac bién phap khong
phadu thuat nhu s& dung cac ndi tiét sinh san
loai progestin, thubc ddng van Gonadotropin
Releasing Hormones, metformin, tham chi chi
theo d&i don thuan va diéu chinh cac yéu t6
nguy co. Tang sinh ndi mac t&r cung c6 cac
yéu t6 nguy co twong déng véi ung thw noi
mac tr cung nhw day thi sém, man kinh mudn,
béo phi, phoi nhiém qua mirc v&i cac noi tiét
twong tw estrogen hodc cac ndi tiét cé tinh
&c ché progesterone. Phau thuat cét t& cung
dwoc xem nhw mod thire diéu tri triét dé, nhung
c6 tinh xam 14n cao."® Tl cung & ngudi phu
ni ngoai chirc nang quan trong vé sinh san
con ¢ chirc nang gidi phau hoc, do dé, diéu
tri theo hwéng bao ton tlr cung van dwoc can
nh&c rong rai. Trong sb cac bién phap béo tén
t&r cung, bd sung progestin 1a mét lwa chon
phd bién va cé hiéu qud. Thuc hanh nay
dwa trén cac gia thuyét vé sy phoi bay qua
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mirc v&i estrogen song song véi sw thiéu hut
ho&c khéng c6 qua trinh phan tiét gay ra bdi
progestin trén n6i mac t& cung, lam céac hoat
déng sinh trwdng c6 tinh chu ky cia ndi mac
ttr cung gép rdi loan, dan dén hinh thanh cac
ton thwong tang sinh thdm chi ung thw ndi mac
t&r cung. Néu didu chinh dwoc cac réi loan ndi
tiét trén cé thé day Iui dwoc cac ton thuong
tang sinh.

Thuc té, cac nghién clvu da dwoc thuc hién
chirng minh hiéu qua cua progestin trong viéc
gay thodi trién tang sinh ndi mac t& cung, ty
l& thodi trién dwoc ghi nhan dao dong tr 66%
dén 100% sau 3, 6 cho dén 12 thang tuy nghién
ctru.58 Mot sb6 cac hwdng dan cha cac Hiép
héi san phu khoa khuyén céo dung cu t& cung
chtra progestin 1a lwa chon hang dau cho diéu
tri tang sinh ndi mac t& cung loai khéng cé té
bao khéng dién hinh, nhwng cac nghién ciru so
sanh hiéu qua clia dung cu tlr cung so v&i cac
phwong thire st dung progestin khac con nhiéu
mau thuan vé két qua, cho nén cac Hiép hdi san
phu khoa trén cling nhan dinh cac bién phap
dua progestin vao co thé dudi dang tiém hodc
dang udng ciing 1a cac lwa chon diéu tri phu
hop."® Tai Viét Nam, trong hiéu biét clia ching
t6i, mac du cac progestin da dwoc (*ng dung
réng rai trong viéc diéu tri tdng sinh ndi mac t
cung, nhwng chwa ghi nhan nhiéu nghién ciru
duoc thwc hién dé kiém ching hiéu qua st
dung progestin déi v&i dang bénh Iy phu khoa
phd bién nay. Tai Bénh vién Tl DG, mbi nam
c6 hang trd&m bénh nhan dén kham, theo ddi
va diéu tri cac van dé lien quan dén tang sinh
ndéi mac t& cung. Tai day, cac bénh nhan tang
sinh ndi mac tr cung c6 mong mudn béo ton
t&r cung dwoc diéu tri bang cac phac dd sén co
véi thube vién progestin hodc dung cu t& cung
chtra noi tiét progestin. Du & van dé& phu khoa
phd bién, nhwng nhan thay cé su khac biét vé
diéu kién kinh t&, van hoa tai dia phwong chi
phdi dén qua trinh diéu tri nén chang t6i thuc

hién nghién ctru hdi ctru danh gia hiéu qua diéu
tri progestin cho cac bénh nhan tai Bénh vién
T D dé goép phan cung cap thém théng tin
cho céc béac si 1am sang cling nhw bénh nhan,
tién dén nang cao chat lwong kiém soat bénh
tat, ngan ngtra dién bién tré thanh ung thw ndi
mac t& cung.-V&i cac mong mudn dat ra nhw
trén, nghién ctru c6 muc tiéu chinh la khao
sat ty 1é thoai trién cla ting sinh ndi mac t&
cung sau 3 thang dau tién bénh nhan s dung
progestin, bén canh dé la muc tiéu phu tim hiéu
céac yéu tb lien quan dén két qua diéu tri ndi tiét
trén bénh nhan.

Il. DOl TUONG VA PHUONG PHAP
1. P6i twong
Bénh nhan dén kham, diéu tri va theo déi

sau diéu tri tai Khoa Kham Phu khoa, Bénh vién
T D@, thda man céac tiéu chuan chon mau:

Tiéu chi chon vao:

- C6 két qua giadi phau bénh chan doan tang
sinh n6i mac t& cung.

- Bénh nhan duwoc diéu tri bang cac loai
progestin kha dung tai co s& nghién ctru nhu:
Dung cu t& cung chira ndi tiét levonorgestrel,
thuéc vién udng chra norethisterone hodc
lynestrenol.

- C6 két qua giai phau bénh kiém tra sau it
nhét 3 thang diéu tri.

- H6 so bénh an ngoai tra day du.

Tiéu chi loai trcr:

Mé&c bénh ly can sir dung ndi tiét kéo dai cd
thé gay céc tinh trang gibng véi tang sinh noi
mac tl cung, vi du: diéu tri ung thw v béng
tamoxifen, diéu tri cac bénh ly phu khoa bang
san pham diéu hoa chon loc thu thé véi progestin
(selective progestin receptor modulators). Hoac
dang st dung cac noi tiét sinh san cho bét cr
muc dich nao khac diéu tri tdng sinh ndi mac to
cung: tranh thai, bénh ly san phu khoa khac...
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2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru

Nghién ctru mé ta, hoi ciru.

C& mau va chon méu

L&y méau toan bd, cac bénh nhan dén kham,
diéu tri va theo déi sau diéu tri tai Khoa Kham
Phu khoa, Bénh vién Ttr Di trong khodng thoi
gian tir thang 12/2020 dén thang 01/2023, thoa
man tiéu chi cta nghién ctru.

Cédc bién s6 nghién ctru chinh

Dé&c diém |am sang nguoi bénh nhw: d6 tudi,
can nang, chiéu cao, bénh ddng méc, tién st
san khoa, tinh trang man kinh. D&c diém siéu
am phu khoa trwdc va sau diéu tri: bé day noi
mac t&r cung, cac phat hién kém theo. Dac diém
bién phap diéu tri da dwoc ap dung: loai thubc,
duwdng dung. Dac diém gidi phau bénh truwdc va
sau 3 thang diéu tri.

X ly sé liéu

Bién sé dinh tinh dwoc mé ta dwdi dang tan

sb vaty 1&. Bién sb dinh lwong dwoc mé té bang
trung binh va d6 léch chuan. Phan tich hdi quy
logistic don bién. Sy khac biét cé y nghia théng
ké khi p < 0,05, khoang tin cay 95% (KTC 95%).
Sé lieu nhap liéu bang phan mém excel 2016.
X@ ly, phan tich, théng ké bang phan mém
Stata 14.0.
3. Pao dirc nghién ctru

Nghién clru da dwoc sy doéng y cla Hoi
ddng dao dwrc trong nghién ciru y sinh hoc ctia
Dai hoc Y Dwoc Thanh phd H6 Chi Minh sb 69/
HDDD-DHYD va quyét dinh ddng y cho phép
tién hanh thu nhan sé liéu nghién ctu tai Bénh
vién Ti D s6 531/QP-BVTD.

Ill. KET QUA

Nghién clru dwoc tién hanh trén 238 trudng
hop théa man cac tiéu chuan nhan vao, tw
thang 12 ndm 2020 dén thang 01 ndm 2023 véi
cac dac diém dwoc trinh bay nhu sau:

1. Pac diém dan sé nghién ctru

Bang 1. Pic diém dan sé nghién cru

Dic diém Tong (n = 238) Ty 1é (%)
Tubi phat hién tang sinh ndi mac t&r cung (don vi: ndm): 42,39 + 8,08 (19 - 59)
Twr 50 tudi trér 1én 42 17,65
Thanh phé Hb Chi Minh 68 28,57
Man kinh 14 5,88
Chi sb6 khéi co thé (BMI) (don vi: kg/m?)
Duwéi 25 190 79,83
T 25 dén dwéi 30 40 16,81
T trén 30 8 3,36
T&ng sinh ndi mac t& cung khong cé té bao khong dién hinh 222 93,31
Tang sinh ndi mac t& cung cé t& bao khéng dién hinh 16 6,69
Tang huyét ap 39 16,39
bai thao dwong 5 2,10
Tirng mang thai 200 84,03
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Do tudi trung binh phat hién bénh ly téng
sinh ndi mac t& cung la 42,39 + 8,08 (nam), cé
42 trwong hop tir 50 tudi trd [én, ty 18 17,65%.
DPa sb 1a phu ni¥ chwa man kinh 224 trudng
hop, ty 1& 94,12%. S6 phu ni tirng mang thai

TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

chiém 84,03% (200/238 trwdng hop). Bénh ly
kém theo gbém 39 trwdng hop ting huyét ap,
ty 1& 16,39% va 5 trwong hop dai thao dwdng
2,10%. Chi sb khdi co thé trén 30 kg/m? c6 8
trwong hop, chiém ty 1& 3,36%.

2. Dac diém lam sang — siéu am trwéc va sau diéu tri

Bang 2. Dac diém lam sang va siéu am

Trwdc diéutri  Sau diéu tri
n =238 n =238
Xuét huyét t& cung bat thuong* (ty 1& % (s trwong hop)) 88,24 (210) 28,57 (68)
Hanh kinh kéo dai 56,72 (135) 10,08 (24)
Hanh kinh lwgng nhiéu 12,18 (29) 5,88 (14)
Xuét huyét gitra ky kinh 4,72 (11) 0(0)
Xuét huyét khong lién quan hanh kinh 17,23 (59) 15,55 (37)
Xuét huyét hau man kinh 2,94 (7) 0,84 (2)
Bé day néi mac tt cung (don vi: milimet) 13,85+6,84 8,05+5,38
Chwa man kinh 14,09+£6,88 8,15+ 5,31
Da man kinh 10,96 +4,30 6,49 £ 6,32

*Mo6t bénh nhan c6 thé phéi hop nhiéu tinh trang xuét huyét tr cung bét thuong

C6 210 trwdng hop dén kham l1an dau tién
vé&i triéu chirng xuét huyét t& cung béat thwong,
ty 1& 88,24%. C6 nhiéu dang xuét huyét t& cung
bat thwdng dwoc ghi nhan theo hd so bénh an,
nhiéu nhét 1a 135 trwdng hop hanh kinh kéo
dai, ty 18 56,72%, ty lé th&p nhéat 7 trwdng hop
xuét huyét hau man kinh (2,94%). Tuy nhién,
khi so v&i dan sé man kinh, ty 1& xuét huyét hau
man kinh & 50% (7/14 trwong hop). Bé day ndi
mac t&r cung trwédc diéu tri co gia tri trung binh
cao hon so véi bé day néi mac t&r cung sau diéu
tri, cd & nhdm bénh nhan méan kinh va chuwa
man kinh.

3. Dac diém str dung progestin va ty Ié thoai trién

Chang t6i ghi nhan 3 bién phap sir dung
ndi tiét progestin phd bién nhat tai dia diém
thwe hién nghién ctru: thudc vién ubng chira
norethisterone (190 trwong hop), thubc vién
udng chtra lynestrenol (14 trwéng hop) va dung
cu t&r cung chira levonorgestrel (34 trwdng hop).
Thubc vién chira ndi tiét progestin dwoc str dung
véi liéu tr 10mg/ngay hodc15mg/ngay, dung lién
tuc mdi ngay trong 3 thang hodc dung 20 ngay
mdi thang trong 3 thang. Ty 1& cac nhém bénh
nhan s dung cac bién phap diéu tri progestin
khac nhau duoc ghi nhan trong biéu db 1.
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79,83%

O Thubc vién chira Norethisteron
E Dung cu t& cung chira Levonorgestrel
B Thubc vién chira Lynestrenol
Biéu do 1. Ty Ié cac bién phap diéu tri bang
noi tiét progestin dwoc Iwa chon sir dung
(n =238)

Diung cu o cung

Sinh thiét ndi mac t&r cung tirng phan dwoc
thwc hién sau 3 thang st dung progestin dé
danh gia hiéu qua diéu tri. D6i v&i cac truong
hop st dung dung cu t&r cung chra noi tiét,
dung cu nao hut 1dng t& cung st dung mét 1an
kich thwéc nhd dwoc dung dé lay mau mo tir
long t& cung nhdm gitr dung cu tlr cung chira
ndi tiét van tiép tuc dworc lwu lai trong budng to
cung sau tha thuat ma khéng can phai thao bé.
Diéu nay gilp cho bénh nhan co thé tiép tuc
st dung chinh dung cu t& cung chira noi tiét
dang dung néu liéu phap progestin con dwoc
chi dinh trong twong lai sau khi c6 két qua diéu
tri 3 thang dau.

Két qua giai phau bénh sau diéu tri ghi nhan
thoai trién & 201 truong hop, ty & thoat trién
chung 84,45% trén tdng s6 238 bénh nhan. Mot
sb ty 1& thoai trién theo nhdm bénh nhan dic
biét dwoc mé ta trong biéu d6 2.

chia tevonerserrct IR 17,65
M '
Lynestrenol 2&53
Norethixteron 14,21

Tang sinh ngi mac i

biio khdng dién hinh

Tang sinh ngi mae ar
cung CO fe bao
khong dién hinh

62,5

o 25

o 10 F.1} o

® Thodi trién (%)

a0 a0 [5+] ™ (] [+ 01 e]

Chura thodi trién (%)

Biéu do 2. Ty lé thoai trién sau diéu tri progestin & cac nhém bénh nhan dic biét
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Ty 1& thoat trién & nhom st dung vién
ubng chira norethisteron cao nhéat 85,79%,
nhém st dung dung cu t& cung chira noi tiét
levonorgestrel dat 82,35%. Nhém bénh nhan
tang sinh ndi mac t& cung c6 té bao khéng dién
hinh c6 ty 1& thoai trién thap 37,5%. Ty & thoai
trién & dan sé chwa man kinh va da mén kinh

TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

twong déng nhau (84,38% so v&i 85,71%).

Chung toi héi civu div liéu tr hd so bénh
an nén cac dac diém cla cac bénh nhan st
dung céc loai progestin khac nhau khéng déng
nhét. Sw khac biét trong dac diém nén ctia dan
s6 nghién clru ng v&i 3 bién phap s dung
progestin dwg'c mo ta trong Bang 3.

Bang 3. So sanh dic diém nén cua dan sé st dung
cac bién phap sr dung progestin khac nhau

Dung cu ttr cung Thubc vién Thubc vién
chira Levonorgestrel Norethisterone Lynestrenol
(n = 34) (n =190) (n=14)
Tubi phat hién bénh 455+ 8,5 416+ 8,4 43,6 £ 5,6
Chi sb khéi co thé BMI 242+29 232+3 229+20

Man kinh

26,47% (9/34)

2,1% (4/190) 7,1% (1/14)

Tdng mang thai

82,35% (28/34)

83,68% (159/190) 92,9% (13/14)

Tang sinh néi mac t& cung co
té bao khong dién hinh

29,4% (10/34)

2,1% (4/190) 14,2% (2/14)

4. Mé6i lién quan véi ty 1é thoai trién sau 3
thang diéu tri Progestin

Phan tich hdi quy logistic don bién tim méi
lién quan gitra cac dac diém nén (gdm: tudi
phat hién tang sinh néi mac t&¢ cung, man kinh,
dia chi, gia tri chi sb khéi co thé, bénh ly déng
mac), dac diém 1am sang (xuét huyét t&r cung
bat thwong, loai xuat huyét tr cung bat thuwdng
trudc didu tri), dac diém siéu am truéc va

sau diéu tri (b& day ndi mac t&r cung, loai tén
thwong kém theo trén siéu am, dac diém giai
phau bénh (loai tdng sinh ndi mac tlr cung), dac
diém phwong phap diéu tri (loai progestin, liéu
dung dbi v&i thube udng, dac diém udng thube
lién tuc hay ngat quang c6 tinh chu ky di vé&i
thudc udng) véi két cuc 3 thang diéu tri. Bang 4
trinh bay cac yéu té cé lien quan dén sy thoai
trién clia ndi mac t&r cung sau 3 thang diéu tri.

Bang 4. Cac yéu t6 lién quan dén thoai trién sau 3 thang s dung progestin

OR KTC 95% Giatrip

Chi s6 khéi co thé (BMI: kg/m?) > 30 0,19 0,05-0,82 0,026

Tién can tirng mang thai 2,72 1,08-6,51 0,0129

Xuét huyét t&r cung bat thudng truéc diéu tri 3,77 1,39-9,65 0,0017

Tang sinh ndi mac t&r cung khong dién hinh 0,08 0,02-0,28 0,0000

Bién phap diéu tri:*
Dung cu t& cung chira Levonorgestrel 1 - -
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OR KTC95% Giatrip
Thubc vién udng Norethisterone 1,29 0,49-342 0,603
Thudc vién udng Lynestrenol 0,54 0,12-2,03 0,401
Lidu thudc noi tiét 15 mg/ngay 224 095-523 0,0382

*: bién phap diéu tri khong c6 méi lién quan cé y nghia théng ké dén thoai trién clia tang sinh noi

mac t&r cung sau 3 thang diéu tri
IV. BAN LUAN

Do tubi trung binh cac bénh nhan trong
nghién ctru twong tw v&i cac nghién clru vé
hiéu qua diéu tri khdng phau thuat bang noi tiét
progestin khac. Phan I&n cac bénh nhan chua
man kinh 94,12% (224 trwdng hop). Phu hop
v&i déc diém lwa chon didu tri bao tdn t&r cung
cla cac bénh nhan. Cac bénh nhan tré tudi,
chwa man kinh cé xu huwéng wu tién lya chon
diéu tri bao ton.

Chi sb khéi co thé BMI trung binh 23,33 +
2,98 kg/m?, trong do co6 48 trudng hgp cé BMI
tr 25 kg/m? trd lén, chiém 20,17%, 8 trudng
hop cé gia tri BMI twv trén 30kg/m2, chiém ty
l&é 3,36%, gia tri thAp nhat 16,94 kg/m? va cao
nhét 35,88 kg/m2. Trong nghién cru ctia Gallos
va cOng sw (nam 2013), gia tri BMI trung binh
cho nhém dwoc sir dung dung cu tl cung
chtra levonorgestrel la 33 + 9,5kg/m? va nhém
st dung progestin ubng la 32,2 + 8 kg/m2, hay
trong mét nghién clru khac ctia Varma va cong
sw (nam 2008) gia tri BMI trung binh 32 + 8,8
kg/m2.88 Gia tri chi sb khéi co thé cha dan sb
nghién clru cGa chung t6i thAp hon nhiéu so
v&i cac nghién ciru khac. Béo phi 1a mot yéu
t6 nguy co quan trong ctia bénh ly tang sinh
néi mac tir cung, nhwng véi nhirtng gia tri so
sanh nhu trén, liéu béo phi cé 1a yéu té nguy
co manh dan dén bénh ly tang sinh ndi mac
tlr cung & nguwoi Viét Nam noi riéng va dan sb
chau A néi chung, hay c6 nhirng rdi loan tiém
an khéc trén ching téc nay dan dén tinh trang
tang sinh ndi mac t& cung.

Diéu trj v&i progestin cé hiéu qué cao, khéng
chi thé hién qua nghién clru clia chiing t6i ma
con dwoc chirng minh qua nhiéu nghién ctu
khac. Nghién clru ctia Dolapcioglu va cdng sw
nam 2013, ty 1& thoai trién sau 3 thang diéu tri
v&i dung cu tlr cung chira levonorgestrel va
progestin udng la 100% (25/25 truéng hop) va
96,15% (25/26 trwdng hop), mdét nghién clru
khac cla Y. Shen va cong sy (nam 2022), ty 1&
thoai trién ngan han trong vong 1 ndm clia dung
cu t&r cung chlra levonorgestrel va progestin
ubng 1a 93% va 66%.91°

Ty lé thodi trién & cac nhém s dung cac
loai progestin khac nhau déu cao va cé sw
chénh léch, nhwng suw khac biét trong ty 1€ thoai
trién gitra cac bién phap diéu tri nay khéng cé
y nghia théng ké. Khi so sanh gitra cac nhom
bénh nhan s dung cac bién phap st dung
progestin khac nhau, chung t6i khéng tim thay
sy twong déng trong d&c diém nén gitra cac
nhém nay, day la han ché Ién cia nghién ciru
chang t6i khi héi ctru di liéu. 3 nhém bénh
nhan chang téi tim thay do 1a nhém s dung
dung cu tlr cung chira levonorgestrel, nhom st
dung thubc vién chira norethisteron va nhém
st dung thudc vién chira lynestrenol. M&c du,
theo khuyén céo clia cac hiép hoi san phu khoa
uy tin, dung cu t& cung la lwa chon dau tay cho
trong diéu tri tdng sinh ndi mac t& cung khéng
c6 t& bao khong dién hinh, tuy nhién thuc té,
viéc Iwa chon cac bién phap diéu tri con bj chi
phdi b&i cac dac diém khac cla ngudi bénh ké
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ca cac dac diém vé kinh té - x& hoi va sy va
thich cia bénh nhan. Trong nhém bénh nhan
st dung dung cu t&r cung chira ndi tiét, cac yéu
t6 nhw do tudi phat hién bénh, chi sé khdi co
thé, ty 1& bénh nhan da man kinh, ty 1& loai giai
phdu bénh trwdc didu tri 1a tang sinh ndi mac
tlr cung c6 t& bao khong dién hinh cao hon so
v&i hai nhém bénh nhan con lai. Diéu nay co
thé giai thich mot phan Ii do trong nghién ctru
cla chung t6i dung cu t&r cung chlra progestin
khong dat dwoc sy vwot trdi so v&i 2 nhém
dung progestin con lai.

Cac yéu td c6 lién quan dén thoai trién sau
3 thang diéu tri ndi tiét progestin bao gém: tién
can tirng mang thai, chi s6 khdi co thé, xuét
huyét t&r cung bét thueng trwde diéu tri, loai giai
ph3u bénh tang sinh ndi mac t&r cung.

Dé&c diém tién can tirng mang thai cé lién
quan dén tang kha n&ng thoai trién khi diéu
tri v&i progestin (OR = 2,72; KTC 95%: 1,08 -
6,51; p = 0,0129). Twong tw vay, cac nghién
clru trwdc d6 ciing chi ra cac méi lién hé Gng
ho két qua nay. Theo Epplein va cong sy (nam
2008), nhirng phu ni¥ c6 3 1&n mang thai tré 1én
gidm co y nghia nguy co tang sinh ndi mac t&
cung phtre tap (OR = 0,3; KTC 95%: 0,1 - 0,8;
p = 0,025) va khéng dién hinh (OR = 0,1; KTC
95%: 0,0 - 0,7; p = 0,011)." Trong mét nghién
ctu khac, Karakas va cong sy (nam 2020)
nhan thay nhitng phu ni¥ trng mang thai giam
mot cach cé y nghia thdng ké nguy co co ton
thwong ung thw hodc tang sinh khéng dién hinh
trén bénh pham polyp néi mac t& cung (OR =
0,38; KTC 95%: 1,04 - 3,67; p = 0,036)."2

Trong 238 bénh nhan, c6 8 trwdng hop co
chi s6 khéi co' thé trén 30kg/m?2. Chi sé khéi co
thé cao lién quan dén gidm ty 1é thoai trién sau
3 thang dau diéu tri (OR = 0,19; KTC 95%: 0,05
- 0,82; p = 0,026). Theo Epplein va cdng s
(nam 2008), khi gia tri BMI vuot ngwéng 25, 30
va 40 kg/m? c6 sy gia ting ty 1& xuét hién ting

sinh ndi mac ttr cung khéng dién hinh." Nghién
ctu cla C. Gonthier (ndm 2014) nhan thay béo
phi (BMI > 30 kg/m?) c6 ty 1& lui bénh thap hon
(67% so v&i 76%) so v&i khdng béo phi & thoi
diém 6 thang, tuy nhién khac biét khéng cé y
nghfa théng ké." Trong mét nghién cru khac,
Gallos va cong s (ndm 2013) két luan réng khi
gia tri BMI >35kg/m? thi nguy co tai phat sau
diéu tri tang (HR = 5,51; KTC 95%: 1,05 - 28,87;
p = 0,043)." Tl nhirng két qua nay, chung toi
cho rang gia tri BMI cao c6 lién quan dén cac
yéu tb tién lwong kém trong diéu tri ting sinh
ndi mac ttr cung.

Xuét huyét t&r cung bat thwdng trwée diéu tri
c6 lién quan dén tang ty 1& thoai trién cda liéu
phap progestin (OR = 3,77; KTC 95%: 1,39 -
9,65; p = 0,0017). Khéng c6 nhidu nghién ctwu
twong ddng chi ra dac diém nay va méi lién hé
cla né dén két cuc diéu tri, hau hét cac nghién
ctu chi ghi nhan don thuan xuét huyét tir cung
béat thuwdng 1a triéu chirng thwéorng gép clia bénh
ly nay.

Loai tang sinh ndi mac tlr cung co té bao
khong dién hinh khé dat dwoc thoai trién sau
diéu tri khi so sanh véi loai gidi phdu bénh
khong co té bao khong dién hinh (OR = 0,08;
KTC 95%: 0,02 - 0,28; p = 0,0000). Ty Ié thoai
trién sau 3 thang diéu tri & nhém tang sinh ndi
mac t& cung c6 t& bao khoéng dién hinh thap
hon so v&i nhém con lai. Diéu nay twong déng
véi dic diém cla cac nghién ciu da biét.®
Trong nghién clru clia Reed (nam 2009), ty 1é
thoai trién dwoc ghi nhan 59% (68/115) cho cac
trwdng hop tang sinh khoéng coé t& bao khong
dién hinh va 54% (38/70) v&i cac trwong hop
tang sinh c6 té bao khong dién hinh.'® Tang
sinh ndi mac tt cung c6 té bao khoéng dién hinh
can phai dwoc theo ddi chat ché va danh gia
hét strc can than do can thoi gian dai hon dé
dat dwoc thodi trién va nguy co tién trién thanh
ung thw ndéi mac t& cung cao.’
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Han ché cta nghién ctru

Nghién clru cta chung t6i la nghién ctru mo
ta, tién hanh hoi ctru, khao sat lai két cuc cla
céc diéu tri da duoc tién hanh tai don trung tam,
do d6 khong tranh khdi cac sai léch do dan sb
nghién cru khdng mang tinh dai dién, cac dac
diém ctia bénh nhan, yéu tb nguy co chwa duoc
khai thac day du, cac phan nhém bénh nhan st
dung diéu tri khac nhau khéng dwoc ti wu hoa
va chua khdo sat vé cac tac dung phu cé thé
gap phai khi diéu tri ndi khoa bang progestin.
Trong twong lai ching téi hy vong sé tién hanh
cac nghién ctvu thém vé van dé nay dé cé cac
s liéu mang tinh dai dién hon cho van dé bénh
ly cAn dwoc quan tam dung mdc hon.

V. KET LUAN

Diéu tri bang liéu phap progestin cé hiéu
qua cao dbi v&i bénh ly ting sinh ndi mac to&
cung. Ty lé thodi trién sau 3 thang diéu tri noi
tiét progestin trong nghién ctu cla chdng toi
84,45%. C6 thé thdy, m&c du mdi khdo sat
mot cach ngan han viéc diéu tri bang progestin
nhwng ty | thoai trién dat dwoc twong déi cao.
Cac dac diém nhw chi sé khdi co thé, tién can
ttrng mang thai, phan loai tang sinh néi mac t
cung, tinh trang xuét huyét t& cung bat thuwdng
c6 thé lien quan dén két qua didu tri. Du két
qua phan tich méi lién quan chuwa thuc sy
manh nhwng cac ddc diém nay cé thé gilp cac
nha lam sang dwa ra gidi phap phu hop trong
didu tri tdng sinh ndi mac t& cung va hé tro cac
nghién clru méi trong twong lai vé linh vic nay.
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Summary

REGRESSION RATE OF ENDOMETRIAL HYPERPLASIA IN PATIENTS
TREATED BY PROGESTIN THERAPY AT TU DU HOSPITAL

Endometrial hyperplasia is a gynecological disease that can progress into endometrial cancer
without suitable intervention. Besides hysterectomy, medical treatment with progestin is an effective
solution. Our study aimed to determine the regression rate and explore factors influencing the
hormonal treatment outcome. A total of 238 cases met the study criteria. The average age at
diagnosis was 42.39 + 8.08 years old(range from 19 to 59 years old). Abnormal uterine bleeding
was observed in 88.24% (210 cases). There were 222 cases of endometrial hyperplasia without
atypia, representing 93.27%, while the remaining 16 cases had atypical cells. The regression rate
was 84.45% after 3 months of progestin treatment. The treatment was highly effective to induce
regression of endometrial hyperplasia lesions, thus permit uterus preservation.

Keywords: Endometrial hyperplasia, progestin.
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