TAP CHI'Y DUGC LAM SANG 108 Doi:
Hoi nghi Khoa hoc Phau thuat cot séng Bénh vién TWQD 108 lan thu 2

Ting san xwong vo cin lan téa két hop cot hoa diy ching
doc sau gay chen ép tay co: Bao cao nhan mot truwong hop

Diffuse idiopathic skeletal hyperostosis with ossification of posterior
longitudinal ligament with neurological deficit: A case report

Hoang Gia Du Bénh vién Bach Mai
Tém tat

Gidi thiéu: Bénh tang san xuong v can lan tdéa hay bénh Forestier la bénh ly hé thong dac trung bdi
tinh trang canxi hoa, c6t hda cla gan, day chang quanh cét séng cling nhu hé xuong ngoai vi. Bénh
thudng gdp & day chang doc trudc cot séng va & nam gidi trén 50 tubi. Trudng hop 1dm sang: Ching toi
théng béo trudng hop lam sang tang san xuong vé can lan tda cdt séng c6 két hop cét hda day chang
doc sau trén mét bénh nhan nit tré tudi qua dé do6 nhin lai y van vé chan doan va diéu tri can bénh nay.
Nghién cttu mét trudng hgp tang san xuong vé can lan tda két hgp c6t hoa day chang doc sau tai cot
séng ¢, nhin lai y van. Truong hop bénh: Bénh nhan nir, 33 tudi, tién s viém da co, lupus 6 nam, vao
vién vi yéu, té bi ti chi tang dan nhiéu nam, diéu tri nhiéu noi khong da. Trén X-quang va CT scanner ¢
hinh anh cau xuong c6t héa day chang doc trudc, doc sau C3-C7 chén ép tly nhiéu, con khoang sang
dia. Bénh nhan dugc chan doan: tdng san xuong vo can lan toéa két hop cét hoa day chang doc sau C4-C7
chén ép tly va dugc phau thuat cat than C5C6C7, dat 16ng titan ghép xuang va nep vit cdt séng ¢6 16i
trudc. Sau mé bénh nhan cai thién tét cac triéu chiing 1am sang. Két ludn: Bénh tang san xuong vo can
lan tda co thé xay ra tai cot séng trén bénh nhan tré tudi va cét hoéa day chang doc sau kém theo. Day la
mot bénh lanh tinh do d6 can tham kham va danh gia day da dé chan doan va diéu tri phau thuat kip
thai, tranh nhiing di chiing tén thuong tay khé héi phuc.

Tir khéa: Tang san xuong vo can lan tda, bénh Forestier, cot hoa day chang doc sau, mét trudng hop
lam sang.

Summary

Introduction: Diffuse idiopathic skeletal hyperostosis (DISH), or Forestier disease is a systemic
condition characterized by calcification and ossification of ligament and enthuses in the vertebral
column and peripheral skeleton, which mainly affects the anterior longitudinal ligament in the male over
50 years of age. We report a case of a younger women suffer from diffuse idiopathic skeletal
hyperostosis with ossification of posterior longitudinal ligament. Thereby, review of literature on the
diagnosis and treatment of DISH. Case presentation: A 33 years old woman with medical history of
polymyositis and systemic lupus erythematosus diagnosed in 6 years, complaint of incremental
quadriplegia and paresthesia, not responding with medical treatment. X-rays and CT scan reveal
bridging ossification of anterior longitudinal (ALL) and posterior at C3-C7 vertebral segments, MRI reveal
corresponing cervical spinal cord compression. Patient is diagnosed diffuse idiopathic skeletal
hyperostosis with ossification of posterior longitudinal ligament at C4-C7 vertebral segments leading to
cervical spinal cord compression, then patient is treated by anterior cervical corpectomy and fusion
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C5C6C7. Postoperatively, clinical symptoms have been improvement. Conclusion: Diffuse idiopathic
skeletal hyperostosis can occur in the young women with ossification of posterior longitudinal ligament.
That is a benign disease, so diagnosing and treating early is very necessary to prevent permanent

myelopathy.

Keywords: Diffuse idiopathic skeletal hyperostosis, Foresier disease, ossification of posterior

longitudinal ligament, case report.

1. D4t van dé

Tang san xuong vO can lan tda hay bénh
Forestier la bénh ly dac trung véi tinh trang canxi héa
va c6t héa clia gan, day chang quanh c6t song, cling
nhu hé xuong ngoai vi, trong dé tac déng chl yéu
dén phan phia trudc ctia ¢t séng [2]. Bénh chi yéu
gap & ngudi I6n tudi, thudng di kém vai viem khdp
c6t hda va cot hda day chang doc sau véi ty 1é khoang
50%. Nguyén nhan gay bénh tang sdn xuong voé can
lan tda con chua ré rang, moét s6 nghién ctu cho thay
mai lién quan cla bénh véi cac bénh ly chuyén hoéa
nhu dai thao dudng, béo phi... tdng san xuong vé can
lan téa gap chi yéu & nhém ngudi trén 50 tudi, cac
bdo cdo vé ngudi tré hon rat hiém. Ty 1é mac trong
cdng dong la 6-12%, ty 1& nam/nii xap xi 2/1, pho bién
hon & cong déng ngudi da trang [4]. Theo Resnick,
trong s6 cac bénh nhan tang san xuong vo can lan
t0a, ty lé tén thuong & cot séng cb la 76% [2]. C6t hoa
day chang doc sau gap phé bién hon & ngudi géc A
dac biét la Nhat Ban vdi ty 1é 2-4%, chu yéu xuat hién &
doé tudi 50-60 [5]. Ty |é tdng san xuong vé can lan toa
kém theo c6t héa day chang doc sau cot séng chiém
khodng 48,7% & cot séng c6, trong d6 co su lién quan
mat thiét vai tudi [6].

Triéu chung lam sang cla tang san xuong vo
can lan tdéa da dang, bénh thudng tién trién tham
ldng c6 thé khong co triéu ching trén lam sang
hoac c6 thé biéu hién triéu ching tuy thudc vi tri ton
thuong nhu han ché van déng cét séng, chén ép khi
phé quan, thuc quan gdy kho nuét, kho tha, tha kho
khé [4]... C8t hoa day chang doc sau c6 thé khéng
bi€u hién trén lam sang, tuy nhién bénh c6 thé gay
triéu chung tén thuang than kinh bao gém ca hoi
chiing ré va hoi ching tay tly thudc muc do, vi tri
chén ép. Muc dé tién trién triéu ching khi cé cét
héa day chang doc sau phu thudc d6 tudi bénh
nhan. Xuat hién & d6 tudi bén muoi hoac tré hon ¢
ty |& tién trién t6n thuong tdy séng cao so vaGi do
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tudi nam mugi hay sau mudai [5]. Theo Resnick, bénh
ly tdng sén xuaong vo6 can lan téa dac trung trén hinh
anh X-quang bdi cac tiéu chuan: 1. Su c6t héa tao
cau xuong kéo dai phia truéc bén & it nhat 4 dét
song, 2. Con duy tri chiéu cao dia gian dét song, 3.
Khéng cé su dinh khdp hoat dich va xo héa khép
cung chau [2]. C6t hoa day chang doc sau c6 thé
dugc chan doan trén X-quang, tuy nhién, hinh anh
cat 16p vi tinh gitp chdn doan chinh xac, cong
hudng tir gitp danh gia mdc d6 hep 6ng séng, chén
ép tay [5]. Diéu tri bénh ly tang san xuong vo6 can lan
tda chd yéu diéu tri theo triéu ching, ap dung cac
bién phap diéu tri nhu thuéc giam dau, gian co, vat
ly tri liéu, bat dong bang nep... Phau thuat dat ra
trong cac trudng hop diéu tri bdo tén khong dap
iing, cac trudng hop tén thuong chén ép nghiém
trong dudng ho hap, tiéu hoa, than kinh hay gay
xuong mat viing [4].

tang san xuang vo can lan tda kem theo cét hoa
day chang doc sau khéng phai trudng hop hiém gap
[6], tuy nhién chd yéu & bénh nhan I6n tudi (trén 50
tudi) [4-6]. Chung toéi bdo cdo mét trudng hop ma
theo ching t6i chua ting gap trong y van: Bénh
nhan nir tré tu6i mac bénh tang san xuong vo can
lan téa kém c6t héa day ching doc sau cot séng c6
chén ép tly. Bao céac tuan thu theo céc tiéu chuan
cla SCARE guidelines [7].

2. Trudng hgp lam sang

Bénh nhan n, 33 tudi, thé trang gay (BMI: 17,6),
dan téc Mudng, tién st chdn doéan lupus ban dé hé
théng 6 nam, diéu tri Medrol 16 mg/ngay. Cach 6
nam bénh nhan xuat hién yéu tu chi, di lai bang
nang, dugc chan doan viém da co, tu diéu tri thudc
khong ré loai. Bénh dién bién tang dan, cach vao
vién 1 thang, bénh nhan dau c6 kém yéu 2 chan
tang nhiéu, khéng di lai dugc. Bénh nhan dén vién
trong tinh trang ngdi xe lan, dau cot séng ¢, VAS
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3d, han ché van déng c6, té bi tu chi. Tham kham
danh gia bénh nhan dau cot séng c6, té bi than
minh, tay, chan, ca luc chi trén 4/5, ngon chi yéu hon
géc chi, Hoffman duang tinh, ca luc 2 chi duéi 1/5,
khéng c6 dau hiéu Babinski, phan xa gan xuong
khéng ting, JOA 11 diém. Xét nghiém céng thuc
mau, sinh hda cac chi s6 binh thudng, xét nghiém
khang thé khang nhan va khang thé khang chubi
kép cho gid tri cao han ngudng binh thudng (Anti-
ANA > 10,0, anti-dsDNA: 121,8). BEnh nhan dugc ghi
dién co, két qua cé ton thuong soi truc van déng
than kinh quay, try, gifta, chay va mac sau, dan
truyén cam giac cac day than kinh ngoai bién binh
thudng, mat phan xa Hoffman hai bén, khong phat
hién ton thuong bénh Iy vé co. Trén hinh anh
xquang, cat I&p vi tinh cho thay hinh anh c6t héa tao
cau xuong phia truéc dét séng C4-C7, con khoang
gian dét s6ng. Day chang doc sau C5-C7 c6t héa tao
khéi gay hep 6ng song. X-quang khung chau khéng
¢6 hinh anh xo hoa, dinh khép cung chau, c6 diém
voi héa di€ém bam gan vi tri mau chuyén nho dui
phai (Hinh 1). Trén cdng hudng tu cho thay hinh anh
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hep 6ng séng, chén ép tdy c6 gay phu tdy trén doan
29mm, vi tri hep nhat ngang C6, réng tly ngang
muc C6 trén doan dai 9mm (Hinh 2). Sinh thiét t6n
thuong trudc phau thuat, tén thuong dac xuong,
ciing chac, két qua giai phau bénh lanh tinh (Hinh
3). Bénh nhan dugc chan doan tang san xuong vo
can lan toa két hgp cot hda day chang doc sau chén
ép tay c6/Lupus ban d6 hé théng. Bénh nhan duoc
phau thuat dudng cé trudc cit than dét séng C5-C7,
gidi ép rong, ghép canh chau, nep vit ¢d trudc C,-T,.
T6 chic bénh pham trong mé lam sinh thiét, nudi
cdy vi khuan, nuéi cdy ndm, xét nghiém PCR lao. Két
qua gidi phau bénh la t6 chiic xuong lanh tinh, nuoi
cdy vi khuan va nam, PCR lao am tinh. Sau mé bénh
nhan dugc ¢ dinh bang collar ¢6, phuc héi chic
nang va diéu tri lupus ban dé hé théng. Sau mé,
bénh nhan dé té bi tay chan, co luc 2 chi dudi cai
thién ca luc 2/5 tai thoi diém ra vién, khong xuat
hién bién ching. Bénh nhan dugc chup xquang
kiém tra lai sau phau thuat (Hinh 4) va hen kham lai
tai thoi diém 3 thang, 6 thang, 1 nam.

Hinh 1. (A) X-quang: Tén thuang vi tri C,-C; (m0i tén trang);
(B, C). Cat I&p vi tinh: C6t hda tao cau xuong trudc dot séng C,-C; (mdi tén vang), khoang gian dia dém con bao
tén (tron xanh). C8t hoa day chang doc sau Cs-C; (mdi tén dd); (D). Khép cuing chau khéng xa héda, dinh khép
(mai tén trang), voi hda diém bam gan mau chuyén bé bén phai (khoanh tron do)

Hinh 2. (A). MRI dling doc hinh anh khoi day 16i tudng sau gay hep 6ng song Cs-C;, phu tly (mi tén vang).
(B). MRI cat ngang khai ti sau than dét séng dé day gay hep 6ng séng (mi tén do)
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Hinh 3. (A). Hinh anh sinh thiét tén thuong qua da dudi CLVT truéc mé.
(B). Hinh &nh giai phau bénh sinh thiét tén thuong truéc mé

3. Ban luan
3.1. Bénh hoc

Tang san xuong vo can lan tda lan dau tién dugc
mo ta bdi tac gia Jaccques Forestier va Jaume Rotes-
Querol nam 1950 véi tén goi “tang san xuong dinh
dét séng ngudi gia” phan biét vai bénh ly viém cot
song dinh khép. DEn nam 1976, bénh dugc Resnick
va Niwayama dung vdi tén goi “tang san xuong vo
can lan téa” va dua ra cac tiéu chudn ré rang, ti do6
dugc dung phé bién trén thé gi6i [1-2]. Pac diém
bénh hoc néi bat ca tang san xuang vo can lan tda
la su ldng dong canxi va c6t héa & phan trudc bén
cbt séng tai day chang doc trudc, mo lién két canh
cot séng, bao xo dia dém cbt séng va khdp ngoai
bién. Nguyén nhan bénh sinh cla tang san xuong vo
can lan téa con chua dugc giadi thich ré rang, co
nhiéu nghién ctu cho thay c6 su lién quan cla tang
san xuang vo can lan tda véi cac bénh ly chuyén hoa
nhu dai thdo dudng, béo phi. Su bat thudng kéo dai

18

,;C
Hinh 4. (A). Anh trong mé, BN dugc lay bé than Cs-C;, gidi ép, ghép xuang tu than, nep vis c6 I6i
trudc.
(B). Hinh anh giai phau bénh tén thuong sau mé. (C). X-quang sau mé

trong qua trinh chuyén hoa lam gia tang mét sé yéu
té tang trudng nhu ILGF1, mot s6 yéu té viém nhu
IL1 va IL6. Cac yéu t6 nay thong qua sy hoat héa thu
thé trong nhan té bao tao xuong gay tang lang
dong canxi va c6t hoa [3]. Cot héa day chang doc
sau gap phé bién hon & ngudi Nhat Ban vdi ti & 2-
4%, & cong dong khong phai ngudi géc A ty 1é nay |a
0,01 dén 2%. Bénh gap chu yéu & do tudi 50 dén 60
tudi, tén thuang chu yéu & cot séng ¢é [5]. Tang san
xuong vO can lan toa, cot hda day chang doc sau
déu la nhiing bénh ly tang c6t hoa tai vi tri sai léch
chua cé nguyén nhan bénh sinh ré rang, mét so6
nghién ctu cho rang ching c6 méi lién quan véi
nhau. C3 hai déu xay ra & ngugi I6n tudi, thudng trén
50 tudi va ch yéu & nam gidi [4-5]. Tang san xuang
vO can lan téa két hop c6t hda day chang doc sau
khong phai hiém gap, theo mét nghién ciu da
trung tam cla hiép héi nghién clu cét hoa day
chang cot song Nhat Ban, ty |é tang san xuong vo
can lan téa & bénh nhan c6t héa day chang doc sau
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cOt séng cb la 48,7% [6]. Tuy nhién, trudng hop ca
lam sang cla ching toi la mét trudng hop hiém gap,
tang san xuong vo can lan téa gap & ngudi tré dudi
40 tudi, kém c8t hoa day chang doc sau chén ép tly
c6 trén nén bénh nhan Lupus ban dé hé théng. Mét
nghién cliu cdng déng trén 6167 ngudi trén 30 tudi
& phia nam Phan Lan, cho thay tang san xuong vo
can lan tdéa phé bién & nam gidi, ty 1é mac lan luot
theo nhém tudi 40-49, 50-59, 60-69 va ti 70 trd 1én
la 0,3%, 2,7%, 8,4%, 11,2% & nam gidi va 0,2%, 1,7%,
4,3%, 6,9% & nii gidi, khdng c6 trudng hgp nao dudi
30 tudi bi tdng san xuong vé can lan tdéa. Theo hiéu
biét ca ching t6i, y van thé giéi méi chi bao cao
mot truong hgp tang san xuong vo can lan téa gap
& ngudi tré dudi 40 tudi [8], Jojin Jose Chitten va
Boblee James nam 2019 da bao cdo truong hap
bénh nhan nir 33 tudi thé trang béo phi, tién st mac
hoi chiing buéng tring da nang nam 27 tudi. Theo
tac gia, nguyén nhan chinh dan dén bénh ly ting
san xuong vé can lan téa kém c6t hda day chang
doc sau cot séng c6 thé do tinh trang réi loan
chuyén héa, tuong tu nhu mét sé quan diém khac
trong y van [6-8].

3.2. Triéu chdng va chén dodn

Bénh nhan cla chung téi xuat hién triéu ching
lam sang té yéu tu chi cach vao vién 2 nam, tuy
nhién mot su thi€u sot trong chan doan tai thai
diém do khi khéng nghi dén triéu ching yéu co do
tén thuong thuc thé tai cot séng ma chan doan do
viém da ca trén nén bénh nhan lupus ban dé hé
théng. Theo nghién cltu clia Gorica Rostic nam 2005,
ty 1& Lupus ban do6 hé théng di kém viém da co ty
phat la khodng 4-16% [9]. Bénh nhan viém da co
chan doan dua trén tiéu chuan cta Bohan va Peter
gém: Yéu co doi xiing, su gia tdng clla enzyme co
trong mau, hinh anh dién co va sinh thiét co dac
trung cla tén thuong cg, xét nghiém yéu t6 mién
dich anti-RNP, anti-SSA, anti-Scl 70 duong tinh [10].
Trudng hop bénh nhan cta chdng téi ¢6 su xuat
hién yéu co déi xiing hai bén co thé, tuy vay hinh
anh dién co tén thuong sagi truc than kinh van déng,
dan truyén cam giac binh thudng, mat phan xa
Hoffman, loai trir bénh ly ce. Chinh vi dac diém trén
dién co nay nén bénh nhan da co thai gian dai diéu

tri khéng cai thién véi chdn doan bénh ly than kinh
ngoai bién trudc khi dugc can thiép phau thuat.
Chung t6i cho rang trén bénh nhan nay tinh trang
liet c6 su phdi hop cla cd 2 nguyén nhan tén
thuong than kinh ngoai bién va tén thuong tly c6
do chén ép. Trong thuc hanh ldm sang can luu y
tranh b s6t nhiing tén thuong phdi hop anh hudng
dén két qua diéu tri.

Mét chdn doan phan biét khac véi bénh nhan
dau, han ché van déng cét séng & ngudi tré tudi la
viém cot s6ng dinh khép. Bénh xay ra véi ty lé thap
0,05-1,4% trong cOng déng, dac trung vdi tinh trang
roi loan viém khép man tinh gay dinh khép cling
khép dac biét khép cung chau, khép hoat dich, cét
s6ng dac biét vuing lung, that lung... gay dau, han
ché van déng, gap nhiéu & nam gidi chau Au. Bénh
thudng lién quan véi bénh ly viem mang bé dao,
bénh Crohn, viém loét dai trang, vay nén...Nguyén
nhan bénh sinh chua ré rang, mét s6 nghién ciu
cho thay c6 su lién quan clia moét sé gen dén bénh
sinh nhu: HLA-B27, ERAP1, ILTA va IL23R [11]. Bénh
nhan cla chdng téi triéu chdng chinh la dau, han
ché van dong cot séng c6 kém té bi, yéu tu chi,
khong dau han ché van dong cac khép ngoai bién.
Khéng cé biéu hién bénh ly vé mat, tiéu hoa. Vé
chan doan hinh anh khéng c6 hinh anh tén thuong
viém gay xo dinh khép cling cau, khép cét séng, do
dé khong phu hgp véi chan doan vién cot séng dinh
khép.

Tinh trang dau c6, kém té bi, yéu tu chi, dién
cd dinh huéng tén thuong tly séng & ngudi tré tudi,
phim chan doan hinh anh tén thuong tao dang khéi
cling lam chung t6i dat ra chdn doan phan biét vai u
xuong. Bénh ly u xuong nghi dén nhiéu la u nguyén
bao xuong. Bénh thudng gap & ngudi tré tudi, 80%
xuat hién & do tudi 30, ty 1é nam/nit la 2,5:1. Bénh
hay xay ra tai cot séng (chiém 40% cac trudng hop u
nguyén bao xuang), thudng tén thuong gap & phan
sau cot séng, uu thé & cuéng séng va manh séng.
Khéi u thuong co kich thudce trén 2cm, dudng kinh
trung binh 3-4cm, t6n thuong dang 6 lan réng, viing
trung tam giau mach mau, man dé vg, ving ngoai vi
chtia xuong phan Ung [12]. Banh gia trén phim cat
I6p vi tinh va cong hudng tu, tén thuong cta bénh
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nhan trong bao cao dac trung vai su cét hoa phia
trudc va phia sau than dét séng tao khéi lién tuc,
con khoang gian dia dém gilta cac dét séng. Tén
thuong khong phu hgp vdi ton thuong u nguyén
bao xuong. Sinh thiét qua da truéc mé, t6 chic sinh
thiét ciing chac, két qua giai phau bénh trudc va sau
mo clng cho két qua mo xuong lanh tinh.

Danh gia cac tiéu chuan chan doan tang san
xuong vo can lan tda, bénh nhan cla ching téi cé
dua tiéu chudn chan doan theo Resnick [2]: 1. Su c6t
héa tao cau xuang kéo dai phia trudc bén & it nhat 4
dét séng tur C4-C7; 2. Con duy tri chiéu cao dia gian
dot séng C45C56C67; 3. Khong co su dinh khép hoat
dich va xo héa khép cung chau [2]. Hinh anh voéi héa
diém bam gan mau chuyén nhé bén phai biéu hién
cho tinh trang voéi hda tai khép ngoai bién. Su cét
héa day chang doc sau gdy chén ép tly c6 dugc
danh giad r6 trén phim CLVT va MRI. Tuong ty cac
bdo cdo trén thé gidi, co6 vé nhu tang san xuong vo
can lan tda va cot hoa day chang doc sau thudng di
kém v&i nhau du la xdy ra & ngudi I6n tudi hay tré
tudi. Tuy nhién, ching t6i chua tim ra nguyén nhan
nham giai thich cho bénh sinh & trudng hop nay,
khéng tim thdy dau hiéu cta bénh ly chuyén héa &
bénh nhan. Gia thuyét dat ra c6 su lién quan gila
bénh ly tu mién lupus va tinh trang tang c6t héda lac
ché. Hién ching téi chua tim dugc nghién cdu nao
dugc cong bo vé van dé nay.

3.3. Diéu tri

Diéu tri tang san xuong vo can lan téa chua cé
triéu chiing lam sang cha yéu la diéu tri theo triéu
chung. Cac t6n thuong gay dau, han ché van dong
cbt song, diéu tri ban dau si dung céac thuéc giam
dau, gian co két hgp véi tap vat ly tri liéu. Phau thuat
dat ra khi cé triéu ching lam sang nghiém trong
nhu kho thg, chén ép thuc quan gay khé nuét, han
ché an uéng, diéu tri bao tén khéng dap (ng, hoac
chén ép than kinh [4]. Bénh nhan dugc tién hanh
phau thuat ct than dét séng C5-C7, gidi ép tay c6,
ghép xuong chau tu than, nep vit dudng trudc, sau
mé triéu ching lam sang ¢6 su tién trién tét. Phau
thuat dugc dp dung cho bénh nhan trong bao cdo
nay nham muc dich gidi phéng chén ép tay c6 do
c6t héa day chang doc sau. Chi dinh phau thuat vai
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c6t héa day chang doc sau khi bénh nhan c6 tén
thuong tdy s6ng, t6n thuong ré than kinh khéng
dap ung diéu tri bdo tén, hodc bénh nhan chan
thuong cot song di kém cét hda day chang doc sau
can phau thuat dé c6 dinh cét séng, gidi ép than
kinh [5]. Phdu thuat c6 thé ap dung dudng trudc,
duong sau hoac phéi hgp. Triéu ching lam sang,
dac diém hinh anh hoc c6 vai trd quan trong trong
quyét dinh dudng phau thuat. Theo Gwin DE nam
2009 [12], dung dudng thang ké tir mat sau trén cua
C2 xuéng C7 dé danh gia goc uén hiéu qua, néu gai
xuong hodc vi tri c6t héa phi dai vuot qua dudng
nay thi phau thuat dudng trudc nén dugc dat ra.
Theo Fujiyoshi nam 2008, ké dudng K-line tir diém
gilta 6ng s6ng vi tri ngang C2 dén diém gilta 6ng
song vi tri ngang C7, néu khoi cot hda chua vuot qua
dudng K-line thi K-line duong, nguagc lai la K-line am.
K-line am tinh goi y phau thuat dudng trudc nén
dugc dat ra [14]. Mét chi s6 khac dugc quan tam la ty
|&é chén ép (occupancy ratio) tinh dua trén ty sé gilra
dudng kinh 16n nhat cda khéi choan ché va dudng
kinh 6ng séng, ty & nay néu Ién hon 60% ggoi y phau
thuat dudng trudc nén dugc thuc hién [5]. Theo
Iwasaki, & cac bénh nhan c6 ty Ié chén ép trén 60%,
dugc tién hanh phau thuat 16i sau, ty 1& cai thién
triéu ching than kinh va diém JOA cai thién thap
hon so vdgi nhung bénh nhan dugc phau thuat
dudng trudc (p<0,03) [15]. Trong bao cdo clia ching
téi, vé 1am sang, bénh nhan cé biéu hién hoi ching
tay, K-line am, occupancy ratio > 60%, do d¢, lva
chon phau thuat duong trudc la phu hgp. Sau phau
thuat triéu chidng té bi tay clia ban nhan gidm, co luc
tu chi c6 su cai thién tét, co luc hai chi dugi dat 2/5
tai thai diém ra vién. Bénh nhan tiép tuc dugc tap
phuc héi chic nang, theo dai tién trién bénh theo
lich hen kham dinh ky

4. Két luan

Tang san xuong voé can lan téa kém c6t hda day
chang doc sau gay chén ép tly & ngudi tré tudi, co
dia bénh tu mién la rat hiém gap. Day la bénh lanh
tinh tuy nhién trong chan doan va diéu tri can luu y
nham chan doéan va diéu tri kip thai, tranh dé lai di
chiing kho stra chira. Lua chon phuong phap diéu tri
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Doi:

can dua trén triéu ching 1am sang va dac diém hinh
anh hoc phu hgp véi méi trusng hgp bénh.
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