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TOM TAT

Dt vin dé: Céc ton thuong tai co tir cung o sir thay doi theo thoi gian, sw tién trién va
thodi trién cua cac ton thirong ndy thwong bi anh hwong béi nhiéu yéu té. Muc tiéu nghién ciru:
Khdo sét mét so yéu té lién quan dén su thay doi té bao hoc ¢é tir cung ¢ phu niz thanh pho Can Tho
nam 2021. Déi twong va phuong phdp nghién ciru: Nghién ciu Cdt ngang mo ta trén 213 phu ni¢
tai 9 qudn/ huyén thanh pho Can Tho. Cdc phu nit duot phong van va lam xét nghiém PAP, VIA va
md bénh hoc dé chan dodn sw thay doi té bao hoc cé tir cung. Sau do, phan tich tim ra cdc yeu to
lién quan dén su thay doi nay. Két qud: Phu nit nhom tudi 18-45 lam tang nguy co thay doi té bao
hoc ¢6 ti cung gap 1,7 lan véi khodng tin cdy 95%: 1,1-2,7 nhung khi phdn tich da bién thi ching
khdng lién quan véi p>0,05. Phy nir c6 tien sir viém nhiém sinh duc lam tang nguy co thay doi té
bao hoc ¢é tir cung gap 2,2 lan véi khoang tin cdy 95%: 1,3-3,7 trong phan tich don bién va tang
1&n 2,9 lan véi khoang tin cay 95%: 1,1-7,1 trong phan tich da bién. Két lugn: Tinh trgng viém sinh
duc lam tang nguy co thay doi té bao hoc cé tir cung.

Tir khéa: PAP, VIA, md bénh hoc, thay déi té bao cé tir cung, yéu to lién quan.

ABSTRACT

RELATED FACTOR TO CERVICAL CYTOLOGICAL TRANSITION
IN WOMAN IN CAN THO CITY

Duong My Linh*, Tran Ngoc Dung, Bui Quang Nghia,
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Background: Cervical damage was changed over time, the progression and regression of

these lesion were effected by many factors. Objectives: To associate factors related to cervical

cytological transition in woman in Can Tho city 2021. Materials and methods: A cross sectional

search with 213 woman in 9 districts in Can Tho City. All woman was interviewed and test PAP,

VIA, and histopathology to diagnosis cervical cytological transition and then to analyze to find

factors related to this changing. Results: Woman from 18 to 45 years old had the risk of cervical

cytological transition over 1.7 (95% CI 1.1-2.7) with binary logistic test but with multivariance

logistic test we did not find risk of this factor. Woman with post genital infection had the risk 2.2

times of cervical cytological transition with 95% CI: 1.3-3.7 in binary logistic test and 2.9 time in

multivariant logistic test with Cl 95% 1.1-7.1. Conclusions: Genital infection was the risk of

cervical cytological transition.

Keyword: PAP, VIA, histopathology, cervical cytological transition, risk factors.

I. PAT VAN PE

’ Ty 1€ ung thu cd tir cung ngay cang co khuynh hudng gia tang. Trén thé gioi, ty le
mac ung thu ¢6 tir cung khodng 500.000 ngudi moi ndm, ude tinh nam 2020 ¢6 khodng
604.127 truong hop mac maéi ung thu ¢o6 tir cung va 341.831 truong hop tir vong vi bénh,
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hon 85% trong s nay xay ra ¢ cac nudc kém phat trién [9]. Tai Viét Nam, theo bao cao cua
trung tam thong tin vé ung thu (2019) nam 2018 ¢o khoang 4.177 phy nit mic ung thu cd
tr cung va s6 tir vong 1a 2.420 phu nit, uéc tinh mdi ngay c6 khoang 7 phu nit tr vong vi
ung thu ¢ tir cung [5].

Khi tam soat thudng xuyén c6 thé gidp giam 90% cac nguy co ca nhan bi mac bénh,
va phat hién ung thu giai doan som. Trén thé gigi mot sé ki thuat sang loc ung thu ¢o tu
cung da duoc thyc hién khac nhau & cac nudc. Trong do, phuong phap VIA (Visual
Inspection with Acetic acid - thir nghiém quan sat co tir cung sau boi acid acetic) duoC xem
la phuong phap sang loc ung thu ¢6 tu cung phu hop voi CaC quoc gia dang phat trién voi
nguon luc y té thap nhung van c6 thé dap ung duoc yéu cau Ve k¥ thuat va phu hop véi hé
thong y té, gia thanh thap Tai Viét Nam, sang loc ung thu co tir cung duoc thyc hién chu
yéu tai cac U Y té, Sang loc ung thu tai cong ddng con han ché. Trong khi do, cac ton
thuong tai co tir cung sé co su thay doi theo thoi gian, su tién trién va thodi trién cua céc ton
thuong nay thuong bi giéi han boi nhiéu yéu t. Theo Joseph P. Connor cho thay khoang
45% céc ton thuong CIN sé& thodi lui, 31% van ton tai va 23% tién trién. Trong sé tién trién
thi c6 khoang 14% tién trién thanh ung thu c¢d tir cung tai chd va chi 1,4% tién trién thanh
ung thu Xam lan; hau hét cac ton thuong cb tir cung mue do thap s& thoai trién trong vong 2
nam theo ddi ma khong can diéu tri [11]. Nham dé danh gia nhitng yeu t6 nao co lién quan
dén sy thay ddi cua cac ton thuong tai ¢ tir cung & phu nit thanh pho Cén Tho, chung t6i
tién hanh nghién ctru dé tai nay véi muc tiéu: Khao sat mot sé yéu td lién quan dén su thay
dbi té bao hoc co tir cung & phu nit thanh phé Can Tho nam 2021.

IL. POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
2.1. P6i twong nghién ciu

- Tiéu chuan chon miu: Phy nit cu tra tai thanh phé Can Tho tir 12 thang tro 1én,
d6 tudi tir 18-69 tudi, da c6 quan hé tinh duc.

- Tiéu chuén loai trir:

+ Nhitng phu nix ¢ chdng chi dinh lam xét nghiém phét té bao cb tir cung (PAP), hozic
chéng chi dinh sinh thiét ¢6 tir cung nhw c¢6 thut rira am dao, dat thube am dao, giao hop trong
vong 24 gio qua, phu nir dang hanh kinh, hién c¢6 viém nhiém am dao, ¢ tir cung nang.

+ Phu nit dang c6 thai hoac nghi ngo co thai.

+ Nhitng phu nit da cit tar cung toan phan vi bénh ly tai c6 tir cung hay do nguyén
nhén khac.

+ Phu nit dang c6 bénh cip hodc man tinh kém theo nhu: suy than, suy tim, xo gan, ...

2.2. Phwong phap nghién curu

- Thiét ké nghién céu: Nghién ciru cit ngang mo ta.

- Co miu va phuong phap chon miu: Do nghién cau nay thyuc hién tiép ndi nghién
ctru trude d6 vao nam 2018. Nén ching t6i khong tinh ¢& mau ma chon tat ca phy nir da
tham gia nghién ctru truéc véi phuong phap chon mau toan bo dwoc 213 phu nir tai 9
quan/huyén thanh phé Can Tho tir thang 01 ndm 2021 dén thang 12 nam 2021.
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- N§i dung nghién ciru:

Tién hanh phong van tryc tiép dbi tuong nghién ciiu, kham phu khoa, 1am xét nghiém
VIA, PAP va mb bénh hoc nhiing trudng hop phu nit ¢ két qua VIA dwong tinh hoic PAP
bat thuong. Giai phau bénh la tiéu chuan vang dé chin doan ung thu ¢d tir cung, dong thoi
PAP (+) gdm nhom té bao biéu mo thay doi khong dién hinh va té bao bién doi &c tinh, két
hop véi VIA (+) gitp xac dinh sy hién dién cua té bao biéu md bat thuong nhing truong
hop ¢6 su bién d6i cdu trac. Chiing t6i xac dinh nhom c6 thay doi té bao hoc ¢b tir cung khi
c6 1 trong 3 hoac ca 3 xét nghiém (VIA, PAP, md bénh hoc) c6 két qua bat thuong. Nném
khong thay d6i té bao hoc khi ca 3 xét nghiém déu c6 két qua binh thudng.

Sau d6, phén tich tim ra mot s6 yéu té lién quan t&i sy thay doi nay nhu: nhom tudi,
hanh vi tinh duc (tudi quan hé tinh duc (QHTD) lan dau, thay d6i ban tinh cia phu nir va
chdng), tinh trang viém sinh duc (duong sinh duc dudi — viém am dao, ¢o tr cung do nhiéu
tac nhan nhu nAm Candida, Chlamydia, lau, giang mai... va duong sinh duc trén nhu viém
phan phu...), bénh lay truyén qua duong tinh duc...

S6 liéu duoc nhap va xu ly bang phan mém SPSS 18.0.

I1l. KET QUA NGHIEN CUU

3.1. Pic diém chung cia ddi tweng nghién ciu
Bang 1. Pic diém chung cua dbi twong nghién ciu

Dic diém Tan sb Ty 18 (%)
Nhém tuoi 18-35 27 12,7
36-45 55 25,8
46-69 131 61,5
Tong 213 100

Tudi trung binh: 47,4 + 10,3

Tudi QHTD lan <18 14 6,6
dau 18-25 149 69,9
> 25 50 23,5
Tong 213 100
Tinh trang Kinh | Dang con kinh 84 39,4
nguyét Tién man kinh 23 10,8
Man kinh 106 49,8
Tong 213 100
Roi loan kinh | Khong 189 88,7
nguyét Ra huyét am dao bat thuong 11 5,2
Ra huyét am dao sau giao hop 1 0,5
Rong kinh 8 3,8
Ra huyét hau man kinh 4 1,9
Tong 213 100

Nhan xét: nhém tuoi 46-69 chiém chu yéu 61,5%; tuoi trung binh cia phu nit trong
nghién cau la 47,4 £ 10,3 tudi. Tudi quan hé tinh duc lan dau ¢ nhdm 18-25 tudi chiem da
$0 69,9%. Phu nir man kinh 49,8%; khong roi loan kinh nguyét 88,7%.
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3.2. Yéu t6 lién quan dén su thay déi té bao hoc cé tir cung
Bang 2. Lién quan giita nhom tudi vai su thay doi té bao hoc ¢b tir cung

} 2. Thay doi té bao hoc ¢6 tir cung Tong p
N'gTéti‘;O' (n, %) (n, %) OR
Céo Khong (KTC 95%)
18-45 25 (31,3) 55 (68,8) 80 (1100) 0,04
46-69 25 (18,8) 108 (81,2) 133 (100) 1,7
Tong 50 (23,5) 163 (76,5) 213 (100) (1,1-2,7)

KTC: Khoang tin cay 7 o 7

Nhan xét: nhom tudi 18-45 c6 ty I¢ thay doi te bao hoc ¢ tir cung 31,3% cao hon
nhom tuoi 46-69 (18,8%). Su khac biét nay c6 y nghia thong ké véi p<0,05.
Bang 3. Lién quan giita hanh vi tinh duc va sy thay doi TBHCTC

Thay doi té bao hoc ¢6 tur cung Tén
Hanh vi tinh duc (n, %) 0 0/9) D
Co Khong 70

N Co 10 (37) 17 (63) 27 (100)
Thayﬁf]‘r’]' ban " hong 40 (21.5) 146 (78.5) 186 (100) 0,07

Téng 50 (23.5) 163 (76,5) 213 (100)

N <18 Wi 4 (28.6) 10 (71.4) 14 (100)
T QD 75 18 1w 16 (23.1) 153 (76.,9) 199 (100) | 074

Téng 50 (23.5) 163 (76.,5) 213 (100)

v Nhan xét: Phu nir c6 thay d6i ban tinh khéng 1am ting nguy co thay ddi té bao hoc
co tu cung véi p>0,05.

Bang 4. Lién quan giira viém sinh duc véi su thay ddi té bao hoc c6 tir cung

Tidn sir viem Thay d6i té bao hoc ¢ tir cung Téng p
sinh duc (n, %) (N, %) OR
: Co Khong : (KTC 95%)
Co 11 (45.,8) 13 (54,2) 24 (100) 0,006
Khong 39 (20,6) 150 (79,4) 189 (100) 2,2
Téng 50 (23,5) 163 (76,5) 213 (100) (1,337)

‘ Nhan xét: Viém sinh duc lam ting nguy co thay doi té bao hoc ¢ tr cung gap 2,2
lan véi khoang tin cay 95%: 1,3-3,7.

Bang 5. Phan tich hdi quy da bién cac yéu té véi su thay d6i té bao hoc ¢b tir cung

Phan tich don bién Phan tich da bién
Yéu té nguy co p OR (KTC 95%) p OR (KTC95%)
Nh6m tudi < 45 0,04 1,7 (1,1-2,7) 0,09 0,57 (0,3-1,1)
Tién s viém sinh duc 0,006 2,2 (1,3-3,7) 0,02 2,9 (1,1-7,)

Nhan xét: Sau khi dua vao phén tich héi quy da bién thi chi c6 viém am dao lam
tang nguy co thay doi té bao hoc co tir cung gap 2,9 lan véi khoang tin cay 95%: 1,1-7,1.
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IV. BAN LUAN
4.1. Pic diém chung caa dbi twgng nghién ciru

Tudi trung binh cua ddi twong nghién cau 13 47,4 + 10,3 tudi va nhdm tudi tir 46-69
chiém ty Ié cao nhat (61,5%); ké dén 1a nhom tudi 36-45 chiém 25,8%. Két qua nay phu hop
v6i Nguyén Thanh Binh (2015) ghi nhan nhom tudi ¢ ty Ié mac bénh nhiéu nhat la 40-44
chiém 35,1%; tiép theo 1a nhom tudi 45-49 chiém 23,7%; nhom tudi 50-55 chiém 19,3%;
nhom tudi it nhat 1a 30-39 (1,7%) [1]. Trong khi, Tran Ngoc Dung (2016) béo c4o tudi trung
binh ciia d6i tuong nghién ctu 1a 42,3 + 10,3 tudi; nhom tudi 40-49 chiém nhiéu nhat 33,5%);
ké dén 30-39 tuoi chiém 27,9% [2].

Tudi quan hé tinh duc lan dau cua phu nit cha yéu ¢ nhdm 18-25 tudi chiém 69,9%;
trong khi nhom QHTD <18 tudi chi c6 6,6%. Két qua nghién ciru ciia chling ti phit hop vai
nghién ciru cia Nguyén Thanh Binh (2015) phu nit lap gia dinh <18 tudi chiém 2,9%; quan
hé tinh duc lan du sau tusi 18 chiém 97,1% [1]. Trong khi d6, Bang Thu Ha trong nghién
ctru ndm 2014 bio cio phy nir tinh Lam Pong lap gia dinh trudc tudi 18 chiém 20,3%; sau
tudi 18 chiém 79,7% [3]. Két qua nay cao hon ching toi, c6 thé Lam Dong 1a khu vuc Tay
Nguyén nén tuc I€ ga cudi sém hon ¢ khu vuc Tay Nam Bg.

Phu nir mén kinh chiém cha yéu 49,8%; ké dén 39,4% phu nit dang con kinh nguyét;
phu nit khéng réi loan kinh nguyét chiém 88,7%. Phi hop vai Tran Ngoc Dung (2016) phu
nit khdng c6 rdi loan kinh nguyét chiém 80%; c6 rdi loan kinh nguyét chiém 20% [2].

4.2. Yéu t6 lién quan dén su thay di té bao hoc co tir cung

Nhom tudi: 18-45 ¢ ty Ié thay dbi té bao hoc cb tir cung 31,3% so véi 18,8% &
nhom phu nit 46-69 tudi. Su khéc biét co y nghia théng ké véi p<0,05. Nhom tudi 18-45
lam tidng nguy co thay d6i té bao hoc ¢6 tir cung gap 1,7 1an so vai nhdm 46-69 tudi. Nhom
tudi 18-45 1a nhdm tudi hoat dong tinh duc cao nhat nén nguy co cao cé nhirng tén thuong
tai co tir cung. Tuy nhién khi phan tich da bién thi nhém tudi nay khong lam ting nguy co
thay d6i té bao hoc ¢ tir cung véi p>0,05. Két qua nghién ctru phi hop véi nghién ctu caa
Brenda E. Sirovich (2004) trén nhitng phu nit c6 két qua té bao hoc ¢ tir cung bat thudng
thi nhém 21-44 tudi chiém ty 1¢ nhiéu nhat 65% hon han cac nhdm tudi con lai. Bong thoi
téc gia ciing khuyén cdo khoang cach sang loc nén mdi 2-3 nam/lan cho phu nix khdng c6
nguy co cao ung thu c¢d tir cung [4]. Twong tu, Eman Al Sekri (2021) ciing bao céo ty I¢ phu
nit c6 két qua té bao hoc cb tir cung bat thuong cha yéu ¢ nhdm tudi 21-50 va téc gia cling
khong tim thdy mdi lién quan giira nhom tuoi véi té bao hoc co tir cung bat thuong [7]. Theo
Rebecca Siegel (2019) tan suat mac ung thu cb tir cung 12 0,6% dan s6 va ty 1¢ nay thay d6i
theo tudi. Ung thu ¢6 tr cung gap nhiéu nhat & nhitng phu nir <49 tudi (0,3%), ké dén la
phu nir >70 tudi (0,2%), con hai nhom tudi 50-59 va 60-69 c¢6 ty Ié nhur nhau 0,1%. Ung thu
co tir cung tlep tuc 1a nguyen nhan dirng hang thu hai gay ta vong do ung thu ¢ phu nir tir
20 den 39 tudi, khién 9 nguoi tar vong mdi tuan & nhom tudi nay tai My [13]. Trong nghién
Clru gan day cua Sabeena Jayapalan nam 2020 bao cdo ty ¢ té bao hoc co tir cung cao ¢
nhém tudi 25-34 so véi cac nhdm tudi con lai, thap nhat [a nhdm 65-69 tudi [14]. Diéu nay
cho thdy nhém tudi c¢é lién quan dén bét thuong cua té bao hoc cd tir cung va vé 1au dai nd
c6 nguy co gy ung thu cd tir cung.
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Hanh vi tinh duc: Mic di phu nit quan hé tinh duc sém <18 tudi 6 ty 1¢ thay doi
TBHCTC cao hon so véi nhitng phu nit bat dau QHTD sau tudi 18 (28,6% so vai 23,1%)
nhung su khéc biét nay khong ¢ y nghia thng ké véi p>0,05. Tuong tu, phu nir ¢6 thay
d6i ban tinh khong 1am ting nguy co thay d6i TBHCTC voi p>0,05. Theo Bruni (2019)
nhitng phu nir bt ddu QHTD sém <16 tudi hodc 1a QHTD véi nhiéu ngudi, quan hé ngoai
hén nhan 1a yéu té nguy co cia UTCTC, dic biét 1a & nhitng phu nit ¢6 nhiém HPV di kém
thi nguy co UTCTC ting gap 2,5-5 lan so vai nhitng phu nir khong bi nhiém HPV [6].
Jiraporn Lertcharernrit (2016) ciing bao cdo ty 16 TBHCTC bét thuong cao ¢ nhitng phu nit
QHTD lan dau sém & tudi 12-14, trong khi nhitng phu nit bat dau QHTD sau tudi 30 thi
khong c6 trudong hop nao c6 két qua TBHCTC bat thuong. Bong thoi nhitng phu nit ¢6
nhiéu ban tinh ¢6 ty I¢ TBHCTC bat thuong 72% cao hon nhirng phu nit chi QHTD véi 1
ngu’éi 28% [9]. Tuong tu, nghién ctru ctia Hirut Teame (2018) cling bao cao nhitng phu nir
¢6 tir hai ban tinh trg 1én 1am tang nguy co tién UTCTC gap 2,17 lan véi KTC 95%: 1,01-
4,67 so vei nhitng phu nit chi quan hé tinh duc véi mot ngudi [8]. Su khac bigt nay c6 thé
do c& mau cua chiing t6i it nén trong nghién ctru chua tim ra moi lién quan ¢ ¥ nghia thong
ké. Do d6, can c6 nhitng nghién ctru véi c& mau lon hon. Bong thoi, ching t6i khong danh
gia trén bénh UTCTC ma chi danh gia bude dau nhiing ton thuong cua ¢b tir cung (néu co).
Piéu nay cang khang dinh vai trd cua viéc sang loc UTCTC thuong xuyén sé& gidp giam
duoc nguy co UTCTC.

Viém sinh duc: Phu nit bi viém sinh duc c6 ty 1é thay d6i té bao hoc ¢ tir cung
45,8% so véi khong viém sinh duc 14 20,6%. Tinh trang viém sinh duc cua phu nir 1am tang
nguy co thay doi té bao hoc ¢b tir cung gap 2,2 1an vai khoang tin cay 1,3-3,7. Sau khi phan
tich da bién thi nguy co nay tang Ién 2,9 1an vé6i khoang tin cay 95% 1,1-7,1. Phd hop Véi
Hirut Teame (2018) bao cao két qua nhitng phu nit co viém nhiém vung chau c6 nguy co
tién ung thu co tur cung so véi nhirng phu nir khdng mac bénh 1a 2,07 1an véi khoang tin cay
95%: 1,22-3,51. Bdng thai, phu nit mac cac bénh lay truyén qua duong tinh duc thi nguy co
nay tang 4,66 1an voi khoang tin cay 95%: 2,61-8,3 [8]. Twong tw, Paul C. Mayor trong
nghién ctu cit ngang ciing bio cdo nguy co ung thu c¢6 tir cung cao gap 1,42 lan ¢ nhitng
ngudi mac bénh viém viing chau man tinh vai p<0,001 so véi nhitng phu nit khée manh
[12]. Trong khi d6, Sabeena Jayapalan (2020) béo céo ty 1¢ té bao hoc cb tir cung bat thuong
& phu nir bénh giang mai l1a 2%, phu nit nhiém Candida 4m dao 1a 2%; tac gia khoéng tim
thay bat thuong té bao cd tir cung ¢ phu nit nhiém khuan am dao va ty 16 nay 1a 10% o tat
ca cac phu nir duoc chan doan viém sinh duc chung, dong thoi té bao hoc ¢b tir cung ciing
c6 thé gilp chan doan khoang 64% trudng hop viém am dao trong d6 khoang 38% truong
hop khéng ¢ triéu ching 1am sang. Tuy nhién, tac gia chi mo ta ty 1é don thuan céc ty lé
ma két qua nghién ctru tim duoc [14]. Su khac biét nay c6 thé do sé lwong mau, cach chon
mau, thiét ké nghién ctu cua cac nghién ciu khac nhau.

V. KET LUAN

‘ Tinh trang viém sinh duc lam tang nguy co thay d6i té bao hoc ¢ tir cung gap 2,9
lan véi khoang tin cay 95%: 1,1-7,1.
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