TAP CHi ¥ - DUQC HOC QUAN SU' SO 4-2011

Gia tri cua xa hinh xwong trong phat hién ton thwong di can
xwong trén bénh nhan ung thw nguyén phat

Mai Trong Khoa*; Pham Ddrc Lé6c**

TOM TAT

Nghién c(iu nham danh gia kha nang phat hién tén thuong di can xuong (DCX) trén hinh anh xa
hinh v8i MDP-Tc-99m cho 1.069 bénh nhan (BN), gém 279 BN ung thu (UT) phéi, 263 BN UT da
day, 278 BN UT dai truc trang, 248 BN UT vu, 28 BN UT tién liét tuyén, tir 30 - 80 tudi. K&t qua: phat
hién 310 BN (31%) c6 tén thuong xuong nghi do UT di c&n. Ty 1& t6n thuong xuong cla ting nhom,
cu thé: UT tién liét tuyén 43%, UT phdi 40%, UT vl 35%, UT da day 22%, UT dai truc trang 17%.
Phan 16n 13 t6n thuong xuong da & (90%) va vi tri thudng g&p nhat 1a xuong cot séng (80%), tiép theo
la xuong suon 52%, xuong chau 31%, xudng so 30%, xuong chi 21%, cac vi tri khac 31%. 55% BN
c6 biéu hién dau xuong qua tham kham lam sang.

Xa hinh xuong (XHX) c6 d6 nhay cao, c6 thé phat hién s6m cac tén thuong xuong do UT di can.

* Tu khoéa: Ung thu nguyén phat; Di can xuong; Xa hinh xuong.

The value of bone scintigraphy in detecting bone metastasis in
patients with primary cancer

SUMMARY

1,069 patients with a known malignancy (279 lung cancer, 236 gastric cancer, 278 colorectal
cancer, 248 breast cancer, 28 prostate cancer) aging 30 - 88, were enrolled in the study. Patients
were performed Tc-99m-MDP scintigraphy. Among of the 1,069 patients, skeletal metastasis were
detected in 31% of patients, 43% in prostate cancer, 40% in lung cancer, 35% in breast cancer,
22% in gastric cancer, 17% in colorectal cancer. The most lesions were multiple with focal increased
radiopharmaceutical uptake (90%).

The site of skeletal metastasis is in vertebral (80%), ribs (52%), iliac (31%), skull (30%), appendicular
(21%), other sites 31%. The presence of skeletal pain in 55% of the cases. The lumbar spine represented
the most painful site of metastases. Tc-99m-MDP scintigraphy is major indications for skeletal scintigraphy
in patient with a known malignancy.

* Key words: Primary cancer; Bone metastasis; Bone scintigraphy.

DPAT VAN DE DCX ¢6 y nghia rat quan trong trong 1am

sang, giup thay thuéc phan loai chinh xéac

Di cin la mot trong nhiing bién chiing giai doan bénh, 18p k& hoach diéu tri phu
thuong gap cla bénh UT. Viéc phat hién hgp va dua ra tién lugng bénh s6m. C6 nhiéu
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phuong phap dé chin doan DCX. Chup X
quang xudng khép la phuong phap don
gian, théng dung, dé thuc hién, nhung do
dac hiéu va dé nhay déu thap. Chup CT va
MRI c6 d6 nhay va d6é dac hiéu cao, nhung
chi danh gia dugc mét phan cta hé théng
xuong. Sinh thiét xuong lam giai phau bénh
la tiéu chudn vang dé chan doan DCX. XHX
toan than v6i MDP-Tc-99m la phuong phap
c6 d6 nhay cao trong phat hién tén thuong
xuong do UT di can. Bay la phuong phap
ghi hinh chl y&u dua trén nhiing bién ddi
chlic nang & xuong, cho kha nang phat hién
tén thuong s6m hon so véi cac phuong
phap chup chi€u théng thudng tir 6 - 12
thang. Mot uu diém ndi bat nita cla ky thuat
nay la c6 thé khdo sat dudc toan bd hé
théng xuong nén la luva chon hang dau cho
BN UT c6 nguy co DCX.

Nghién c(u tén thuong xuong do UT di
can da dugdc nhiéu cac tac gia trén thé gidi
dé cap dén. G Viet Nam, ciing da c6 mot s6
nghién cGu vé van dé nay, nhung van chua
danh gia vé ty 1é DCX ciing nhu dac diém
chi tiét t6n thuong xuong trén ting loai UT
khac nhau. Vi vay, dé tai nghién clu nay
dudc ti€n hanh v6i muc dich: Panh gia kha
nang phat hién va dac diém hinh énh tén
thuong xuong do UT di can trén hinh énh
xa hinh véi MDP-Tc-99m & nhém BN UT
nguyén phat.

POl TUGNG VA PHUONG PHAP
NGHIEN cUU
1. Ddi tugng nghién curu.

1.069 BN UT nguyén phat, dudc chan
doan xac dinh bang giai phau bénh, chia
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thanh 5 nhém: 279 BN UT phdi, 236 BN UT
da day, 278 BN UT dai truc trang, 248 BN
UT vu va 28 BN UT tién liét tuyén, ducc
diéu tri tai Trung tdm Y hoc Hat nhan va
Ung bu6u, Bénh vién Bach Mai, tir 8 - 2007
dén 8 - 2008.

2. Phuong phap nghién curu.

Nghién cltu mé ta, cat ngang.

* Cac budc tién hanh:

- Tham kham so bd BN trudc khi lam
xa hinh.

- Dan BN uéng tir 1 - 2 lit nuéc sau khi
tiém thudc phéng xa va di tiéu thudng xuyén
trudc khi Ién ban ghi do.

- Phuong tién: may SPECT ECAM-
Siemens (My) mét va hai dau thu.

- Dugc chat phéng xa: MDP-Tc-99m (liéu
15 - 20 mCi).

* Quy trinh tién hanh xa hinh:

- S dung collimator dé phan giai cao,
nang lugng thap (LEHR).

- Thai diém ghi hinh xuong: 3 gid sau khi
tiém thudc.

- Tu thé ghi hinh: BN nam nglra, ghi
toan than hai binh dién tru6c-sau (c6 thé
ghi thém cat I6p néu thdy vung nghi ngd
tén thuong khéng xac dinh rd trén hinh ghi
toan than).

- T6c dd ghi: 10 - 14 cm/pht.

* Xir ly s6 liéu theo chuang trinh Epi. info
6.0.
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KET QUA NGHIEN cUU

1. Dic diém chung clia ddi tuong nghién ctru.

Bang 1: Tudi va gi6i ctia déi tugng nghién clu.

BN n TUGI NAM NO
UT phéi 279 30 - 77 206 (74%) 73 (26%)
UT da day 236 33-78 165 (70%) 71 (30%)
UT dai truc trang 278 24 -77 200 (72%) 78 (28%)
UT vai 248 35-75 248 (100%)
UT tién liét tuyén 28 58 - 88 28 (100%)

D6i tugng nghién clu

BN nam > 70%.

2. K&t qua XHX.

c6 dd tudi 30 - 88. Trong 3 nhém UT phdi, UT da day, UT BTT,

Bang 2:
XHX (+) XHX ()

LOAI UT n . m . ”
UT phdi 279 111 40 168 60
UT da day 263 53 22 183 88
UT dai tryc trang 278 47 17 231 83
UT va 248 87 35 161 65
UT tién liét tuyén 28 12 43 16 57
Téng s6 1069 310 X =31% 759 X =71%

31% BN c6 XHX (+) & c& 5 nhém, BN UT tién liét tuyén cé ty 16 XHX (+) cao nhat (43%).

3. Dac diém tén thuong xuong.

Bang 3: S6 & t6n thuong xuong.

LOAI UT

TON THUONG XUONG

18 28 >28
UT phéi 111 15 (14%) 24 (22%) 72 (64%)
UT da day 53 8 (15%) 21 (39%) 24 (46%)
UT dai truc trang 47 6 (12%) 14 (30%) 27 (58%)
UT va 87 8 (11%) 12 (14%) 67 (75%)
UT tién liét tuyén 12 0 (0%) 0 (0%) 12 (100%)
Téng s6 310 X =10% X =21% X =69%

Phan 16n 1a t&n thuong xuong > 2 6 (90%), chi c6 10% trudng hdp cé tén thuong 1 6.
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Bang 4: Vi tri t6n thuong xuong.

BN n XUONG SO XUONG XUONG SUON | XUONG CHAU | XUONG CHI | XUONG KHAC
COT SONG
UT phéi 11| 34 (30%) 92 (83%) 74 (67%) 30 (27%) 27 (24%) 33 (30%)
UTdaday | 53 | 12 (22%) 42 (79%) 14 (26%) 14 (26%) 11 (21%) 17 (32%)
tlgn‘;a' e 47 | 12 (26%) 36 (77%) 22 (47%) 8 (17%) 6 (13%) 10 (21%)
UT va 87 | 27 (31%) 60 (69%) 54 (62%) 20 (24%) 21 (24%) 23 (27%)
t'; ;':” et | 45 5 (41%) 11 (94%) 7 (59%) 7 (59%) 3 (25%) 6 (47%)
Téngs6 | 310 |90 ( X =30%)|241 (X =80%)[171 ( X =52%)|79 ( X =31%) |68 ( X =21%)|89 ( X = 31%)

Vi tri t6n thuong thudng gép nhat la cot séng (80%), trong dé UT tién liét tuyén co ty &
tén thuong xuong cot séng cao nhat (94%).
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4. Triéu chiing dau xuong.

Qua két qua phong van khi tham kham 1am sang truGc khi XHX cho thay 262/875 BN
(55%) c6 triéu chiing dau xuang, s6 con lai khéng thdy dau hoac triéu chiing dau khéng rd
rang.

BAN LUAN

Két qua XHX dudc coi 1a (+) khi t6n thuong c6 hinh &nh & tang tap trung phéng xa, c6 thé
la mét 6 hodc nhiéu 6 véi hinh dang, kich thuéc, mat dd phéng xa khac nhau hoic hinh anh 6
khuyét phong xa hodc ca hai. Dua trén nhiing tiéu chuéan lua chon nhu trén, két qué nghién
clu clia ching t6i cho thdy: UT tién liét tuyén cé ty 1& XHX (+) cao nhét (43%), ti€p dén la UT
phdi (40%), UT vu (35%) va thap hon 1a UT da day, UT dai truc trang. Theo Coleman va CS
(1987): UT vl cb ty 1&é DCX 69%, St. Mosby (1988): DCX do UT vu la 50 - 80%, E.EvenSapir
va CS (2006): UT tién liét tuyén co6 ty I1&é DCX 52%, nghién cGu cla Berruti va CS (2000) trén
112 BN UT tién liét tuyén gap ty 16 DCX 30,3%. C6 su khac biét gitta két qua nghién cu nay
cling nhu cac tac gid khac cé thé 1a do déi tuong nghién ciiu dudc chon 6 nhiing giai doan
bénh khac nhau. o) giai doan sém clia bénh UT, ty I& DCX thap hon dang ké so véi giai doan
mudn. Nghién ciu clia Coleman va CS trén 1.267 BN UT vu thay ty Ié DCX & giai doan |: 0%;
giai doan Il: 3%; giai doan lll: 7%; giai doan IV: 47%.

* V& dang t6n thuong xuong: phan 16n t6n thuong xuong trong nghién clu clia ching toi
c6 =2 6 (90%), 1 8 chi 10%, dac biét 28 BN UT tién liét tuyén déu co tén thuong xuong da &.
Két qua nay khong khac biét nhiéu so vai D.1. Doxer va CS (1989) khi nghién cu 160 BN UT
vu thay: 21% tén thuong don doc, con theo R.J. Corcoran va CS (1976): 15% UT DCX Ia t6n
thuong don doc trén XHX.

* V@ vi tri DCX: két qua cho thay di c&n vao cot séng cb ty 1é cao nhat (80%), ti€p dén la
xuong sudn (52%), xuong so (31%), xuong chau (30%), xuong chi (21%). Theo L& Chi Diing
va CS (2003): vi tri xuong hay bi tén thudng nhat la nhém xuong truc (xudng so, xuong séng,
xuong chau, xuong sudn), ti€p dén la xuong dai gan than: xuong dui, xuong canh tay. DCX
hiém gap & xuong xa cuta chi qua khdp g6i va khuyu tay. Cac éng tay va cé tay, c6 chan
hiém khi bi di can nhat. G.l. Cheon va CS (2003) xa hinh v6i MDP-Tc-99m va F-18-FDG PET
cho 145 BN UT nghi ngd di can vao xuong thay: ty 1& di can cot séng 33,3%, chi yéu la cot
séng nguc (50%), thdp hon la xuong suon, xuong chiu, xuong chi va xuang so. J. Schaberg
va CS (1985) nghién cu trén 322 BN UT phat hién thdy 55% c6 di can cot séng, nhiéu nhét
& cot s6ng that lung. Co su khac biét gitta két qua nay va cac tac gid khac cé thé do viéc lua
chon loai UT khéng giéng nhau va dé phan gidi cia méi may ghi do khac nhau. Ty 1& t6n
thuong di can cao thudng gap G cac vi tri trén dudc gidi thich 1a do t€ bao UT dén xuong
bang 2 con dudng chinh: déng mach va tinh mach, ngoai ra con cé thé theo dudng bach
huyét hodc xam lan truc tiép, trong dé theo dudng tinh mach la chd yéu. BDam réi tinh mach
dét séng khéng c6 van nén cho phép dong mau vao cdt séng hén luu khi ap luc trong 16ng
nguc ho&c & bung tang lén. Diéu nay Iy gidi uu thé di can vao cot séng clia mét sé loai UT,
d&c biét la UT va, UT phéi, UT tién liét tuyén. ..
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Dau xuong 1a triéu chiing thudng gap nhat, ggi y DCX & BN da biét UT nguyén phat. Két
qué phdng van va tham kham 875 BN trudc khi xa hinh trong nghién ciu cla ching téi cho
thay: 481 BN (55%) c6 triéu chiing dau xuong G cac vi tri khac nhau, phan 16n & xuong cot
séng, xuong sudn, xuong chau. Theo Clare C. va CS (2005): triéu chimng dau xuong gap
khoang 60 - 80% UT DCX. Tuy nhién, dau xuong khong phai la triéu chiing dac hiéu cula
DCX. Ngoai ra, ciing c6 trudng hop DCX khéng c6 biéu hién dau xuong. Nghién ctu cla J.
Schaberg va CS (1985) trén 332 BN UT DCX thdy 36% BN di can cot séng khéng cé biéu
hién dau xuong.

Tu két qua thu dudc trén, ching tdi thay tén thuong xuong 6 BN UT nguyén phat chi yéu
dua trén tiéu chuan danh gia vé hinh anh y hoc. Viéc chan doan xac dinh cudi cing van la
k&t qua gidi phau bénh. Vi vay, can c6 nghién ciu tiép theo dé danh gia dd nhay, do dac
hiéu ctia XHX qua déi chiéu véi két qua sinh thiét gidi phAu bénh. Con theo tac gia E. Even,
Sapin va CS (2006): SPECT xuong cho d6 nhay 92%, d6 dac hiéu 82%, gia tri du bao &am
tinh 86% va gia tri du bao duong tinh 90%.

KET LUAN

TU két qua nghién cu, ching t6i rat ra moét s6 két luan sau:

- 310/1.069 BN (31%) phat hién c6 t6n thuong xuong do UT di can, trong d6 UT tién liét tuyén
c6 ty 1& t6n thuong xuong cao nhéat (43%), ti€p dén 1a UT phdi: 40%, UT vu: 35%, UT da day:
22%, UT dai truc trang: 17%.

- B4c diém tn thuong xuong: 90% BN c6 = 2 &, chi ¢6 10% t6n thuong 1 6. Vi tri tdn thuong
gap nhiéu nhat & xuong cot séng (80%), ti€p dén la xuong sudn 52%, xuong chau 31%, xuong
s0 30%, xuong chi 20%, cac vi tri khac 31%.

- 55% BN UT c6 triéu chimg dau xuong, vi tri dau thudng gap nhét 1a ving cot séng that
lung, ti€p sau la xuong sudn, xuong chiu va cac vi tri khac.
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