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Qua nghiªn cøu cña chóng t«i, ®ång thêi tham 
kh¶o víi kÕt qu¶ kh¶o s¸t 226 m¾t cña 113 ng­êi 
tr­ëng thµnh b×nh th­êng cña t¸c gi¶ BS. NguyÔn thÞ 
KiÒu Thu[9], chóng t«i cã nh÷ng nhËn ®Þnh s¬ bé sau: 

§é dµy trung b×nh toµn bé líp sîi thÇn kinh vâng 
m¹c ë ng­êi glaucoma trong nhãm nghiªn cøu vµo 
khoảng 65.8 ± 17m gi¶m 42% so víi b×nh th­êng 
(113.5 ± 9.2m) vµ 28.4% so víi nhãm nghi ngê 
glaucoma (92.0 ± 11.1m).  

§é dµy líp sîi thÇn kinh vâng m¹c t¹i c¸c gãc t­ 
(gãc 90o) trªn: 76.3 ± 30 m vµ d­íi: 55.7 ± 13.6 m 
cña bÖnh nh©n glaucoma gi¶m m¹nh vµ nhiÒu h¬n so 
víi nhãm b×nh th­êng (gi¶m 44.7% vµ 47.5%) vµ 
nhãm nghi ngê (31.8% vµ 34%). §iÒu nµy cho thÊy ý 
nghÜa quan träng cña ®é dµy líp sîi thÇn kinh vâng 
m¹c t¹i gãc t­ trªn vµ d­íi trong viÖc ph¸t hiÖn vµ 
theo dâi bÖnh glaucoma. 

§é dµy líp sîi thÇn kinh vâng m¹c t¹i c¸c mói giê 
(gãc 30o) ë bÖnh nh©n glaucoma ®Òu gi¶m m¹nh so 
víi nhãm b×nh th­êng vµ nhãm nghi ngê; ®Æc biÖt lµ ë 
vÞ trÝ 11 giê 80.4 ± 35.2 m (gi¶m 37.6% so víi nhãm 
nghi ngê vµ 46.35% so víi nhãm b×nh th­êng), 6 giê 
86.0 ± 35.0 m (gi¶m 34.8% so víi nhãm nghi ngê vµ 
49% so víi nhãm glaucoma); t¹i 7 giê: 83.4 ± 36.6 
m (gi¶m 35.2% so víi nhãm nghi ngê vµ 48% so víi 
b×nh th­êng). ë nh÷ng vÞ trÝ nµy lµ nh÷ng tæn th­êng 
gÆp trong nh÷ng bÖnh glaucoma t­¬ng øng víi vÞ trÝ 
ph©n bè cña c¸c bã sîi thÇn kinh th¸i d­¬ng trªn vµ 
th¸i d­¬ng d­íi, ®iÒu nµy hoµn toµn trïng hîp víi 
nhËn ®Þnh cña c¸c t¸c gi¶ n­íc ngoµi 

So víi c¸c gi¸ trÞ b×nh th­êng khi líp sîi thÇn kinh 
vâng m¹c gi¶m tõ 14 – 22% t¹i c¸c vÞ trÝ 11, 6, 7 giê 
th× vÉn ch­a cã biÓu hiÖn bÊt th­êng trªn thÞ tr­êng. 
H×nh d¹ng “b­íu ®«i� ®Æc tr­ng vÉn cßn ë nhãm 
nghi ngê. Tuy nhiªn khi líp sîi thÇn kinh vâng m¹c 
gi¶m trªn 45% ë nh÷ng vÞ trÝ 11, 6, 7 giê so víi b×nh 
th­êng th× cã xuÊt hiÖn bÊt th­êng trªn thÞ tr­êng 
(b¶ng 6). 

§­êng cong ROC ph©n tÝch t¹i c¸c vÞ trÝ trung b×nh 
toµn bé, c¸c gãc t­ vµ c¸c mói giê s¾p xÕp theo thø 
tù nhá dÇn: trung b×nh toµn bé: 0.9, gãc t­ d­íi: 0.87, 
gãc t­ trªn: 0.86; 11 giê: 0.86, 6 giê: 0.84; 7 giê: 0.83 

cho thÊy gi¸ trÞ chÈn ®o¸n cña c¸c th«ng sè trªn theo 
th­ tù. 

 
Víi ®é ®Æc hiÖu trªn 90% th× gi¸ trÞ chÈn ®o¸n cña 

c¸c th«ng sè trªn vÉn kh«ng thay ®æi víi ®é nh¹y 
cao. ë ®é dµy trung b×nh toµn bé cã ®é ®Æc hiÖu 
92.5% øng víi ®é nh¹y 81.2% vµ gi¸ trÞ ng­ìng t­¬ng 
øng  77.25 m. 

Víi ®é ®Æc hiÖu  90% ta cã ®é nh¹y t­¬ng øng ë 
c¸c vÞ trÝ gãc t­ d­íi 67.1% gi¸ trÞ ng­ìng  91 m, 
gãc t­ trªn 74.1% gi¸ trÞ ng­ìng  90m, 7giê 61.2% 
 95m vµ 11giê 71.8% gi¸ trÞ ng­ìng  99 m. 
Nh÷ng th«ng sè nµy cã thÓ gióp chóng t«i tham kh¶o 
®Ó theo dâi vµ ph¸t hiÖn sím nh÷ng bÖnh nh©n 
glaucoma tõ nh÷ng ng­êi nghi ngê 
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B¦íC §ÇU §¸NH GI¸ §ÆC §IÓM H×NH ¶NH Vµ GI¸ TRÞ CñA PET/CT  
TRONG CHÈN §O¸N MéT Sè U TH¦êNG GÆP  

 

NguyÔn Träng S¬n, Lª Thanh Dòng,  
NguyÔn Xu©n Thôy, NguyÔn Duy HuÒ 

TãM T¾T 
ChÈn ®o¸n chÝnh x¸c lµ tiÒn ®Ò cña viÖc ®iÒu trÞ 

hiÖu qu¶, ®Æc biÖt trong bÖnh lý u. Môc ®Ých: nhËn 
xÐt ®Æc ®iÓm h×nh ¶nh vµ gi¸ trÞ cña PET/CT trong 
chÈn ®o¸n c¸c bÖnh lý u. §èi t­îng vµ ph­¬ng 
ph¸p nghiªn cøu: nghiªn cøu tiÕn cøu c¸c tr­êng 
hîp ®­îc chôp PET/CT tõ 03/2009 ®Õn 06/2009. KÕt 
qu¶: trong sè 49 bÖnh nh©n ®­îc chôp, PET/CT chÈn 
®o¸n chÝnh x¸c 23/24 tr­êng hîp trong tæng sè 29 

bÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n u c¸c lo¹i víi h×nh ¶nh 
chñ yÕu cña c¸c tæn th­¬ng ¸c tÝnh lµ c¸c æ nãng “hot 
spot”. KÕt luËn: PET/CT b­íc ®Çu chÈn ®o¸n chÝnh 
x¸c, toµn diÖn c¸c tæn th­¬ng, theo dâi sau ®iÒu trÞ, 
tuy nhiªn cÇn ®­îc nghiªn cøu trªn mét sè l­îng lín 
víi thêi gian dµi h¬n. 

Tõ khãa: h×nh ¶nh, PET/CT. 
summary 
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Findings and ability of PET/CT in oncology 
imaging. Acurate diagnosis is very important for an 
effective treatment. Objective: findings and ability of 
PET/CT in oncology imaging. Method: prospectively, 
from Mar 2009 to June 2009. Result: 49 pateint were 
scaned, PET/CT give right diagnosis in 23/24 cancer 
pateints. Conclusion: PET/CT is the good choice for 
staging, restaging and following treatment. 

Keywords: PET/CT, imaging.  
§ÆT VÊN §Ò 
§èi víi ®a sè chóng ta, ung th­ lu«n lµ nçi lo sî 

cña l­ìi h¸i tö thÇn, tuy nhiªn, ung th­ hoµn toµn cã 
thÓ ®iÒu trÞ nÕu ®­îc ph¸t hiÖn sím vµ chÝnh x¸c, tiÒn 
®Ò cña mét th¸i ®é ®iÒu trÞ tÝch cùc vµ hiÖu qu¶. Tr­íc 
®©y, viÖc ®iÒu trÞ ®¹t kÕt qu¶ ch­a mong muèn mét 
phÇn do bÖnh nh©n ®Õn ë giai ®o¹n muén, mét phÇn 
do kh«ng ®­îc chÈn ®o¸n ®Çy ®ñ, toµn diÖn c¸c tæn 
th­¬ng. Qua c¸c tr­êng hîp ®· ®­îc chôp PET/CT 
bÖnh viÖn HN ViÖt §øc, nghiªn cøu nµy nh»m 2 môc 
tiªu: m« t¶ ®Æc ®iÓm h×nh ¶nh PET/CT vµ b­íc ®Çu 
nghiªn cøu gi¸ trÞ cña PET/CT trong chÈn ®o¸n mét 
sè u th­êng gÆp. 

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §èi t­îng: 49 tr­êng hîp ®­îc chôp PET/CT 

t¹i Trung t©m ChÈn ®o¸n h×nh ¶nh – Y häc h¹t nh©n, 
BÖnh viÖn HN ViÖt §øc tõ 03/2009 ®Õn 06/2009. 

2. Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu: tiÕn cøu, m« t¶. 
3. Kü thuËt chop. 
3.1. ChuÈn bÞ bÖnh nh©n: 
Ngµy tr­íc h«m chôp:  
H¹n chÕ vËn ®éng trong kho¶ng 24 giê tr­íc thêi 

®iÓm chôp. 
Ngµy chôp:  
NhÞn ¨n tr­íc chôp 06 giê. 
Nªn uèng nhiÒu n­íc tr­íc, trong vµ sau qu¸ tr×nh 

chôp. 
KiÓm tra c©n nÆng, chiÒu cao, m¹ch, huyÕt ¸p, 

®­êng m¸u.  
§Æt sonde foley bµng quang trong c¸c tr­êng hîp 

cÇn kh¶o s¸t kü vïng tiÓu khung. 
§Æt ®­êng truyÒn tÜnh m¹ch dung dÞch muèi sinh 

lý ®¼ng tr­¬ng. 
3.2. Tiªm d­îc chÊt phãng x¹ 18 – FDG: 
Tiªm 18F – FDG qua ®­êng truyÒn tÜnh m¹ch, 

liÒu cho ng­êi lín tõ 370 MBq – 740 MBq (10 – 20 
mCi), trÎ em tõ 5,18 MBq – 7,4 MBq/kg (0,14 – 0,2 
mCi/kg). 

Chê thuèc ngÊm trong kho¶ng 45 – 60 phót trong 
phßng c¸ch ly, ®¶m b¶o yªn tÜnh, tr¸nh c¸c kÝch thÝch 
bªn ngoµi.  

3.3. Chôp PET/CT: 
Chôp PET/CT toµn th©n tõ nÒn sä ®Õn 1/3 trªn 

®ïi, chôp bæ sung trong c¸c tr­êng hîp cÇn thiÕt. 
Tæng thêi gian chôp trong kho¶ng 20 – 25 phót.  

¸p dông kü thuËt chôp PET/CT kh«ng tiªm thuèc 
c¶n quang tÜnh m¹ch sö dông chôp c¾t líp vi tÝnh 
“liÒu thÊp”. 

3.4. Sau chôp. 

NghØ ng¬i trong phßng c¸ch ly trong kho¶ng 1,5 – 
2 giê, ra vÒ khi møc phãng x¹ trong c¬ thÓ ë trong giíi 
h¹n cho phÐp < 0,5 MSv/h. 

KÕT QU¶ 
Trong thêi gian 03 th¸ng, chóng t«i ®· tiÕn hµnh 

chôp cho 49 bÖnh nh©n víi c¸c chÈn ®o¸n l©m sµng 
kh¸c nhau tËp trung chñ yÕu ë hai nhãm chØ ®Þnh 
chÝnh lµ u c¸c lo¹i vµ sµng läc ung th­, sù ph©n bè 
c¸c chØ ®Þnh ®­îc thÓ hiÖn ë b¶ng 1. 

 
B¶ng 1. Ph©n lo¹i bÖnh nh©n 

ChÈn ®o¸n l©m sµng Sè l­îng Tû lÖ % 
U c¸c lo¹i 29 59.2 

Sµng läc ung th­ 19 38.8 
§éng kinh 01 2 
Tæng sè 49 100 

PET/CT chÈn ®o¸n c¸c tæn th­¬ng bÖnh lý dùa 
trªn nguyªn t¾c t­¬ng ph¶n d­¬ng tÝnh, c¸c tæn 
th­¬ng lµnh tÝnh th­êng cã møc chuyÓn hãa thÊp thÓ 
hiÖn bëi c¸c h×nh l¹nh, c¸c tæn th­¬ng ¸c tÝnh th­êng 
cã møc chuyÓn hãa cao ®­îc thÓ hiÖn trªn h×nh 
PET/CT víi DCPX 18F – FDG lµ c¸c h×nh nãng “hot 
spot”, biÓu hiÖn bëi c¸c æ t¨ng ho¹t tÝnh phãng x¹ 
khu tró víi ®é hÊp thô chuÈn (Standard Uptake Value 
– SUV) cao h¬n møc b×nh th­êng, mét tæn th­¬ng 
PET/CT ®­îc xem lµ æ nãng khi gi¸ trÞ SUV > 3,0.  

Sau khi ph©n tÝch c¸c ®Æc ®iÓm h×nh ¶nh cña 29 
bÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n lµ u c¸c lo¹i, 24 trong 
tæng sè 29 tr­êng hîp ®­îc ®èi chiÕu chÈn ®o¸n cña 
PET/CT víi chÈn ®o¸n x¸c ®Þnh dùa trªn c¸c kÕt qu¶ 
gi¶i phÉu bÖnh sau sinh thiÕt, gi¶i phÉu bÖnh sau mæ 
vµ theo dâi l©m sµng, chi tiÕt c¸c tr­êng hîp nµy 
®­îc thÓ hiÖn ë b¶ng 2. 

B¶ng 2. Chi tiÕt c¸c ®Æc ®iÓm cña 29 bÖnh nh©n u 
c¸c lo¹i 

Giíi §Æc ®iÓm ChÈn 
®o¸n 
l©m 

sµng 
Nam N÷ ID T¨ng Gi¶m 

ChÈn ®o¸n 
PET/CT 

ChÈn ®o¸n 
x¸c ®Þnh 

 x 0048 x  ¸c tÝnh K phÕ qu¶n 

 x 0043 x  ¸c tÝnh 
K phÕ qu¶n/ 

bôi phæi 
 x 0038  x Viªm  

x  0018 x  Viªm sau 
tia x¹  

x  0020 x  ¸c tÝnh K phÕ qu¶n 

K phÕ 
qu¶n 

x  0019 x  ¸c tÝnh K phÕ qu¶n 
x  0041 x  ¸c tÝnh K hÇu TQ 

x  0005 x  Viªm sau 
tia x¹ 

Viªm sau tia 
x¹ 

K hÇu 
häng 

x  0011  x ¢m tÝnh ¢m tÝnh 

 x 0025 x  ¸c tÝnh 
K vó di c¨n 

gan 
 x 0017 x  Viªm Sarcoidosis K vó 

 x 0021 x  ¸c tÝnh 
K vó di c¨n 

nhiÒu æ 
 x 0047 x  ¸c tÝnh  K thËn 
x  0010  x ¢m tÝnh ¢m tÝnh 
x  0045  x Lµnh tÝnh U tuyÕn U gan 
x  0024  x Lµnh tÝnh Nang gan 
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x  0022  x Lµnh tÝnh Hamartoma 
®­êng mËt 

x  0044 x  ¸c tÝnh T¸i ph¸t K ®¹i 
trùc 
trµng x  0012 x  ¸c tÝnh  

 x 0042 x  ¸c tÝnh T¸i ph¸t K d¹ 
dµy x x 0035 x  ¸c tÝnh K t©m vÞ 

 x 0004  x ¢m tÝnh ¢m tÝnh Sau 
mæ K 
cæ tö 
cung 

 x 0031  x ¢m tÝnh ¢m tÝnh 

x x 0039 x  ¸c tÝnh 
Di c¨n biÓu 

m« v¶y U h¹ch 
x x 0015 x  ¸c tÝnh 

Di c¨n biÓu 
m« tuyÕn 

K tôy  x 0029 x  ¸c tÝnh Lao h¹ch 
K gi¸p  x 0037 x  ¸c tÝnh T¸i ph¸t 

K 
buång 
trøng 

 x 0036 x  ¸c tÝnh 
K buång 

trøng 

K hÖ 
vËn 
®éng 

x  0033 x  ¸c tÝnh  

 
BµN LUËN 
1. Kü thuËt chôp PET/CT. 
ViÖc chuÈn bÞ bÖnh nh©n cã vai trß quan träng ®¶m 

b¶o chÊt l­îng h×nh ¶nh cña PET/CT. Tr¸nh c¸c vËn 
®éng qu  ̧søc trong vßng 24 giê tr­íc chôp, kh«ng nhai 
kÑo cao su, kh«ng nãi nhiÒu, … ®ång thêi n»m trong 
phßng yªn tÜnh sau khi tiªm thuèc gióp h¹n chÕ viÖc 
ngÊm sinh lý d­îc chÊt phãng x¹ vµo c¸c tæ chøc nh­: 
hÖ vËn ®éng, c¬ nhai, tuyÕn n­íc bät, d©y thanh ©m, … 
g©y nhiÔu cho qu¸ tr×nh ph©n tÝch kÕt qu¶.  

DCPX ®­îc sö dông lµ ®­êng 18F – FDG, do ®ã, 
viÖc khèng chÕ ®­êng m¸u lµ ®Æc biÖt quan träng 
nh»m t¨ng c­êng tèi ®a viÖc ngÊm thuèc cña khèi u. 
C¸c t¸c gi¶ trªn thÕ giíi ®Òu thèng nhÊt nªn nhÞn ¨n 
tr­íc chôp tõ 4 – 6 giê, ®ång thêi ph¶i kiÓm tra ®­êng 
m¸u ngay tr­íc khi tiªm thuèc, th«ng th­êng møc 
®­êng m¸u kh«ng lín h¬n 150 – 200 mg/dL.ViÖc 
khèng chÕ ®­êng m¸u ®«i khi gÆp khã kh¨n ë nh÷ng 
bÖnh nh©n m¾c bÖnh tiÓu ®­êng, trong tr­êng hîp nµy, 
cÇn cã c¸c ph¸c ®å cho tuú theo bÖnh nh©n cô thÓ. 

DCPX th­êng ®­îc tiªm qua mét ®­êng truyÒn 
®Æt s½n nh»m ®¶m b¶o ®­a tèi ®a l­îng thuèc vµo 
trong tÜnh m¹ch, h¹n chÕ c¸c tai biÕn t¹i vÞ trÝ tiªm g©y 
¶nh h­ëng ®Õn viÖc hÊp thô thuèc, mét sè t¸c gi¶ cßn 
khuyÕn c¸o nªn tiªm ë tay bªn ®èi diÖn víi tæn 
th­¬ng hoÆc tèt h¬n c¶ nªn sö dông tÜnh m¹ch vïng 
ch©n. LiÒu DCPX th­êng dïng trong kho¶ng 10 mCi 
c¨n cø trªn c¸c yÕu tè nh­: thÓ tr¹ng bÖnh nh©n, cÊu 
h×nh m¸y, kh¶ n¨ng hÊp thô cña khèi u, … 

Trong nghiªn cøu nµy, chóng t«i ¸p dông kü thuËt 
chôp PET/CT kh«ng tiªm thuèc c¶n quang tÜnh m¹ch, 
c¸c nghiªn cøu cho thÊy tiªm thuèc c¶n quang tÜnh 
m¹ch kh«ng g©y c¸c ¶nh h­ëng lín ®Õn viÖc hÊp thô 
DCPX cña khèi u, ®ång thêi gióp ®¸nh gi¸ c¸c cÊu tróc 
gi¶i phÉu dÔ dµng h¬n, ®Æc biÖt khi th¨m kh¸m c¸c tæn 
th­¬ng vïng cæ, hay khi cÇn ph©n biÖt c¸c tæn th­¬ng 

h¹ch, tuy nhiªn l¹i ®i kÌm víi nh÷ng t¸c dông kh«ng 
mong muèn cña thuèc c¶n quang ®ång thêi cã thÓ g©y 
ra c¸c h×nh nhiÔu. Trªn thÕ giíi, viÖc chôp PET/CT víi 
c¾t líp vi tÝnh chÈn ®o¸n cã tiªm thuèc c¶n quang 
th­êng ®­îc ¸p dông trong tr­êng hîp lµ xÐt nghiÖm 
chÈn ®o¸n h×nh ¶nh duy nhÊt (one stop shop). 

2. §Æc ®iÓm h×nh ¶nh vµ gi¸ trÞ cña PET/CT. 
Trong khu«n khæ cña nghiªn cøu nµy víi nh÷ng 

h¹n chÕ vÒ sè l­îng bÖnh nh©n vµ thêi gian theo dâi, 
chóng t«i chØ muèn ®­a ra vµi nhËn xÐt b­íc ®Çu vÒ 
®Æc ®iÓm h×nh ¶nh vµ gi¸ trÞ chÈn ®o¸n cña PET/CT 
trong mét vµi tr­êng hîp cô thÓ ®ång thêi kÕt hîp 
nghiªn cøu y v¨n. 

2.1. §Æc ®iÓm h×nh ¶nh PET/CT. 
PET/CT sö dông DCPX 18F – FDG chÈn ®o¸n 

bÖnh lý dùa trªn møc ®é chuyÓn ho¸ ®­êng cña tÕ 
bµo víi nguyªn lý c¸c tæn th­¬ng ¸c tÝnh th­êng cã 
møc tiªu thô ®­êng cao h¬n rÊt nhiÒu so víi c¸c tÕ 
bµo b×nh th­êng hay c¸c tæn th­¬ng lµnh tÝnh. ChÈn 
®o¸n PET/CT chñ yÕu mang tÝnh chÊt ®Þnh tÝnh víi 
møc t¨ng, gi¶m chuyÓn ho¸ biÓu hiÖn bëi c¸c æ nãng 
hay c¸c h×nh l¹nh, ngoµi ra, mét chØ sè th­êng ®­îc 
xem nh­ b¸n ®Þnh l­îng lµ ®é hÊp thô chuÈn SUV thÓ 
hiÖn møc ®é hÊp thô DCPX cña khèi u.  

Gi¸ trÞ SUV > 3.0 th­êng ®­îc chÊp nhËn réng 
r·i nh­ mét ng­ìng ®Ó ®Þnh h­íng mét tæn th­¬ng 
t¨ng hay gi¶m chuyÓn ho¸, ngoµi ra, mét yÕu tè 
th­êng ®­îc c¸c t¸c gi¶ khuyÕn c¸o khi ph©n tÝch 
h×nh ¶nh lµ nªn so s¸nh ®é hÊp thô cña tæn th­¬ng 
víi ®é hÊp thô cña trung thÊt hay nhu m« gan cña 
b¶n th©n bÖnh nh©n. 

Khi ph©n tÝch trªn 29 bÖnh nh©n, chóng t«i nhËn 
thÊy c¸c tæn th­¬ng ¸c tÝnh th­êng t¨ng chuyÓn ho¸ 
(18/18 tr­êng hîp), c¸c u lµnh tÝnh hoÆc c¸c ung th­ 
kh«ng cßn tÕ bµo ¸c tÝnh sau ®iÒu trÞ th­êng cã møc 
chuyÓn ho¸ thÊp (7/7 tr­êng hîp), mét ®iÓm ®¸ng l­u 
ý lµ 03 trong 04 tr­êng hîp viªm cã biÓu hiÖn t¨ng 
chuyÓn ho¸.  

T¨ng chuyÓn ho¸ trong c¸c ph¶n øng viªm lµ mét 
trong nh÷ng nguyªn nh©n chÝnh g©y nªn c¸c d­¬ng 
tÝnh gi¶ khi chôp PET/CT, c¸c ph¶n øng viªm cã thÓ 
gÆp sau mæ, ho¸ chÊt hay tia x¹ trÞ liÖu, hay c¸c tæn 
th­¬ng viªm do nhiÔm trïng hay bÖnh lý u h¹t nh­ 
lao, sarcoidosis, nÊm� ®Òu g©y nªn c¸c tæn th­¬ng 
t¨ng chuyÓn ho¸. Tuy nhiªn, trong c¸c tr­êng hîp 
nµy, møc t¨ng chuyÓn ho¸ th­êng kh«ng cao, lan to¶, 
®­êng bê th­êng kh«ng râ nÐt, mét sè t¸c gi¶ khuyÕn 
c¸o trong c¸c tr­êng hîp nghi ngê nªn chôp PET/CT 
th× muén sau 03 giê, khi ®ã, trªn c¸c líp c¾t ë th× 
muén, c¸c tæn th­¬ng viªm sÏ gi¶m ®é hÊp thô cßn 
c¸c tæn th­¬ng ¸c tÝnh sÏ cã gi¸ trÞ SUV cao h¬n gi¸ 
trÞ lóc ®Çu. Ngoµi ph¶n øng viªm, mét sè nguyªn 
nh©n g©y d­¬ng tÝnh gi¶ kh¸c cÇn l­u ý nh­: c¸c u 
lµnh t¨ng chuyÓn ho¸, c¸c tr­êng hîp t¨ng s¶n hay 
lo¹n s¶n, … 

C¸c h×nh l¹nh th­êng gÆp ë c¸c tæn th­¬ng lµnh 
tÝnh, tuy nhiªn trong mét sè tr­êng hîp nh­: kÝch 
th­íc khèi u qu¸ nhá (< 2mm), c¸c u ¸c tÝnh chøa 
nhµy, c¸c ung th­ gan nguyªn ph¸t biÖt ho¸ cao, ung 
thu tiÒn liÖt tuyÕn biÖt ho¸ cao, ung th­ tiÓu phÕ qu¶n 
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phÕ nang, �cã thÓ gÆp tæn th­¬ng lµ c¸c h×nh l¹nh. 
§Ó chÈn ®o¸n nh÷ng lo¹i ung thu nµy, mét sè DCPX 
th­êng ®­îc sö dông ®Ó thay thÕ 18F – FDG lµ 11C 
Methionine hay 11C Acetate, …  

2.2. Gi¸ trÞ cña PET/CT. 
Trong tæng sè 29 bÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n lµ u 

c¸c lo¹i, PET/CT chÈn ®o¸n chÝnh x¸c ë 23/24 tr­êng 
hîp cã chÈn ®o¸n x¸c ®Þnh dùa trªn c¸c kÕt qu¶ gi¶i 
phÉu bÖnh sau sinh thiÕt, gi¶i phÉu bÖnh sau mæ vµ 
theo dâi l©m sµng. 

Trong sè 06 bÖnh nh©n ung th­ phÕ qu¶n, 
PET/CT chÈn ®o¸n chÝnh x¸c tæn th­¬ng ë c¶ 4/4 
tr­êng hîp cã ®èi chiÕu víi kÕt qu¶ gi¶i phÉu bÖnh. 
Trong bÖnh lý ung th­ phÕ qu¶n, ®Æc biÖt ®èi víi ung 
th­ kh«ng ph¶i tÕ bµo nhá, PET/CT ­u viÖt h¬n c¸c 
xÐt nghiÖm chÈn ®o¸n h×nh ¶nh th«ng th­êng nh­ 
gåm: chôp CLVT, céng h­ëng tõ, x¹ h×nh x­¬ng, 
…trong x¸c ®Þnh giai ®o¹n bÖnh. Marom vµ céng sù 
nghiªn cøu qua 100 bÖnh nh©n ung th­ phæi nhËn 
thÊy ®é chÝnh x¸c cña PET/CT so víi c¸c kü thuËt 
kh¸c t­¬ng øng lµ 91 vµ 80%. PET/CT cßn gióp x¸c 
®Þnh tÝnh chÊt c¸c tæn th­¬ng ®¬n ®éc t¹i phæi, ph©n 
biÖt tæn th­¬ng lµnh tÝnh vµ ¸c tÝnh.  

PET/CT cã gi¸ trÞ cao trong bÖnh lý u cña èng tiªu 
ho¸, chÈn ®o¸n chÝnh x¸c ë c¶ 3/3 bÖnh nh©n ung th­ 
èng tiªu hãa. Selzner M. vµ cs nhËn thÊy PET/CT ­u 
viÖt h¬n h¼n so víi c¸c kü thuËt chÈn ®o¸n h×nh ¶nh 
th«ng th­êng trong ®¸nh gi¸ c¸c t¸i ph¸t t¹i chç vµ 
c¸c di c¨n xa. Chôp CLVT hay CHT th­êng gÆp khã 
kh¨n khi trong viÖc ph©n biÖt c¸c thay ®æi do phÉu 
thuËt, tia x¹ víi c¸c tæn th­¬ng t¸i ph¸t t¹i chç.  

Hai trong sè 03 bÖnh nh©n ung th­ vïng hÇu häng 
®· ®­îc mæ, ho¸ vµ x¹ trÞ liÖu, víi nguyªn lý ®¸nh gi  ̧
bÖnh dùa trªn c¸c thay ®æi vÒ chuyªn hãa, PET/CT 
chÈn ®o¸n ph©n biÖt chÝnh x¸c c¸c tæn th­¬ng viªm 
sau can thiÖp víi c¸c tæn th­¬ng u t i̧ ph¸t.  

PET/CT cßn cã vai trß quan träng trong viÖc theo 
dâi sau ®iÒu trÞ, ph¸t hiÖn kÞp thêi c¸c tæn th­¬ng t¸i 
ph¸t t¹i chç còng nh­ c¸c di c¨n xa ë 2 bÖnh nh©n 

sau ®iÒu trÞ ung th­ vó. C¸c t¸c gi¶ trªn thÕ giíi thèng 
nhÊt nhËn ®Þnh, PET/CT kh«ng ph¶i lµ sù lùa chän 
sè1 trong chÈn ®o¸n ban ®Çu nh­ng lµ kü thuËt ­u 
viÖt nhÊt trong theo dâi vµ ph¸t hiÖn t¸i ph¸t, gióp 
thay ®æi ph¸c ®å ®iÒu trÞ bÖnh. 

Mét tr­êng hîp chÈn ®o¸n sai ë bÖnh nh©n lao 
h¹ch, ®©y lµ mét bÖnh nh©n n÷, tuæi, ph¸t hiÖn t×nh cê, 
kh«ng cã tiÒn sö hay dÊu hiÖu l©m sµng ®Æc biÖt. Trªn 
siªu ©m vµ chôp CLVT nghÜ ®Õn u tuþ, CA 199 (-), trªn 
h×nh ¶nh PET/CT nghÜ nhiÒu ®Õn mét tæn th­¬ng h¹ch 
¸c tÝnh, bÖnh nh©n ®­îc mæ sau 10 ngµy víi kÕt qu¶ 
gi¶i phÉu bÖnh lµ c¸c tæn th­¬ng h¹ch do lao. §©y lµ 
mét tr­êng hîp d­¬ng tÝnh gi¶ do tæn th­¬ng viªm, 
c¸c t¸c gi¶ khuyÕn c¸o ®Ó h¹n chÕ sai sãt nµy nªn 
chôp thªm phim ë th× muén sau khi tiªm 03 giê. 

KÕT LUËN 
C¸c tæn th­¬ng ¸c tÝnh th­êng cã møc chuyÓn ho¸ 

cao, biÓu hiÖn trªn h×nh ¶nh PET/CT b»ng c¸c æ nãng 
“hot spot“, PET/CT gi÷ vai trß quan träng trong chÈn 
®o¸n ph©n biÖt tæn th­¬ng lµnh tÝnh vµ ¸c tÝnh, ®¸nh 
gi¸ toµn diÖn c¸c tæn th­¬ng, theo dâi, ph¸t hiÖn c¸c 
t¸i ph¸t sau ®iÒu trÞ. Tuy nhiªn, cÇn thËn träng khi 
ph©n tÝch h×nh ¶nh, c¶nh gi¸c víi c¸c tr­êng hîp 
d­¬ng tÝnh gi¶ do viªm. 
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Tæng quan vÒ sôp mi nh©n mét tr­êng hîp sôp mi bÈm sinh ®¬n thuÇn 

 

Ph¹m Träng V¨n - §¹i häc y Hµ Néi  
Tãm t¾t 
Sôp mi bÈm sinh lµ hiÖn t­îng th­êng gÆp. C¸ch 

thøc xö trÝ tïy thuéc vµo møc ®é sôp mi vµ chøc n¨ng 
cña c¬ n©ng mi. Nh©n mét tr­êng hîp sôp mi bÈm 
sinh ®¬n thuÇn, chóng t«i bµn luËn vÒ c¸c lo¹i sôp mi 
bÈm sinh kh¸c cã hay kh«ng ®i kÌm c¸c biÓu hiÖn 
toµn th©n nh»m cung cÊp mét kiÕn thøc toµn diÖn cho 
c¸c b¸c sü m¾t mçi khi gÆp ph¶i hiÖn t­îng nµy. 

Tõ khãa: Sôp mi bÈm sinh, n©ng mi. 
Summary 
Congenital ptosis is a common eyelid disease. 

Treatment is dependent on the ptosis degree and 
levator function. An up to date knowledge on wide 
range of congenital ptosis is mentioned so that the 
eye doctors have a broad view on the disease.  

Keywords: Congenital ptosis, levator. 
B¸o c¸o tr­êng hîp 
Ch¸u trai 3 tuæi ®Õn kh¸m v× sôp mi m¾t tr¸i tõ khi 

sinh vµ kh«ng thay ®æi trong qu¸ tr×nh ph¸t triÓn. GÇn 
®©y gia ®×nh thÊy ch¸u cã biÓu hiÖn thÝch nh×n b»ng 
m¾t ph¶i. 

TrÎ ®Î ®ñ th¸ng, qu¸ tr×nh mang thai vµ sinh b×nh 
th­êng, kh«ng cã tiÒn sö chÊn th­¬ng. Gia ®×nh 
kh«ng cã ai bÞ sôp mi 

M¾t ph¶i vµ m¾t tr¸i ®Òu nh×n theo vËt tèt. Kh«ng 
cã hiÖn t­îng mÊt c©n xøng ®ång tö hoÆc rèi lo¹n 
ph¶n x¹ ®ång tö h­íng t©m. VËn nh·n b×nh th­êng. 
Kh«ng cã u côc ë mi trªn. KÕt m¹c, gi¸c m¹c, tiÒn 
phßng tr­íc, mèng m¾t, thñy tinh thÓ b×nh th­êng. 


