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Tỉ lệ có xâm lấn khoang lymphô
mạch máu (LVSI) là bao nhiêu và
xâm lấn khoang lymphô mạch
máu liên quan tới những yếu tố
nào?

CÂU HỎI NGHIÊN CỨU

1. Khảo sát tỉ lệ LVSI trong ung thư
nội mạc tử cung
2. Đánh giá mối liên quan giữa LVSI
với các đặc điểm lâm sàng, giải phẫu
bệnh
3. Đánh giá mối liên quan giữa LVSI
với tình trạng di căn hạch
4. Phân tầng nguy cơ ung thư nội mạc
tử cung giai đoạn sớm

MỤC TIÊU NGHIÊN CỨU

1. Tỉ lệ LVSI dương tính là 27,0% trường hợp, trong đó 21,2% LVSI khu trú, 5,8% LVSI
đáng kể.
2. LVSI đáng kể thường ghi nhận với tần suất cao trên bướu xâm lấn ≥ 50% lớp cơ, xâm
lấn mô đệm cổ tử cung, giai đoạn FIGO tiến xa hơn so với LVSI âm tính, khu trú (mọi
p<0,05). Khi phân tích đa biến, giai đoạn FIGO là yếu tố duy nhất làm tăng LVSI đáng kể.
3. LVSI đáng kể có mối liên quan mạnh với di căn hạch (RR=6,7, KTC 95% 3,059-14,677,
p=0,002).
4. Khi có tình trạng LVSI, trong các bệnh nhân ung thư nội mạc tử cung giai đoạn sớm có
52,1% bệnh nhân nguy cơ thấp, 15,1% bệnh nhân nguy cơ trung bình, 21,9% bệnh nhân
nguy cơ trung bình cao, 10,9% bệnh nhân nguy cơ cao.
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KẾT 
LUẬN

• Tỉ lệ LVSI dương tính trên ung thư nội mạc tử cung được
điều trị tại bệnh viện Ung Bướu Thành phố Hồ Chí Minh
cao tương đương với ghi nhận trong y văn.

• LVSI đáng kể thuờng gặp trên bướu xâm lấn sâu lớp cơ,
xâm lấn mô đệm cổ tử cung, giai đoạn FIGO tiến xa.

• Tình trạng LVSI giúp phân tầng nguy cơ đúng.

KIẾN 

NGHỊ

• Cắt bệnh phẩm tử cung gửi trọn một cách thường quy
trong ung thư nội mạc tử cung.
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Các yếu tố LVSI 

âm tính

LVSI (+) 

khu trú

LVSI (+) 

đáng kể

p

Loại giải phẫu bệnh Típ 1 53 (69,7%) 11(50%) 5 (83,3%) 0,148

Típ 2 23 (30,3%) 11(50%) 1 (16,7%)

Grad mô học Thấp 53 (69,7%) 11(50%) 5 (83,3%) 0,148

Cao 23 (30,3%) 11(50%) 1 (16,7%)

Kích thước bướu ≤20mm 19 (25,0%) 3 (13,6%) 0 0,314

>20mm 57 (75,0%) 19 (86,4%) 6 (100%)

Xâm lấn lớp cơ tử

cung

<50% 48 (63,2%) 8 (36,4%) 0 0,01

≥50% 28 (36,8%) 14 (63,6%) 6 (100%)

Xâm lấn mô đệm cổ

tử cung

Không 17 (22,4%) 8 (36,4%) 4 (66,7%) 0,04

Có 59 (77,6%) 14 (63,6%) 2 (33,3%)

Giai 
đoạn 
FIGO

LVSI âm 
tính

LVSI (+) 
khu trú

LVSI (+) 
đáng kể

p

IA 40(52,6%) 5(22,7%) 0 0,04

IB 12(15,8%) 5(22,7%) 0

II 6(1,9%) 4(18,2%) 1(16,7%)

IIIA 7(9,2%) 1(4,5%) 0

IIIB 2(2,6%) 1(4,5%) 1(16,7%)

IIIC1 8(10,5%) 5(22,7%) 3(49,9%)

IIIC2 1(1,3%) 1(4,5%) 1(16,7%)

LVSI Không 
di căn 
hạch

Di 
căn 

hạch

RR (KTC 95%) p

LVSI
âm tính

59 
(88,1%)

8 
(11,9%)

1

LVSI
khu trú

17 
(77,3%)

5 
(22,7%)

1,903 (0,694-5,217) 0,295

LVSI
đáng kể

1 
(20,0%)

4 
(80,0%)

6,7 (3,059-14,677) 0,002

Bệnh nhân UT NMTC có chỉ định
phẫu thuật triệt để gửi trọn bệnh

phẩm tử cung
(n=123)

Đánh giá tình trạng LVSI và các yếu
tố liên quan

(n=104)

Loại khỏi nghiên
cứu

(19 người bệnh)

Lưu đồ nghiên cứu

Tình trạng xâm lấn khoang lymphô mạch máu (Lymphovascular space
invasion- LVSI) được định nghĩa là tế bào bướu nằm trong khoang lót bởi các
tế bào nội mô, ngay ngoài khối bướu xâm lấn.
LVSI là yếu tố tiên lượng quan trọng trong ung thư nội mạc tử cung, liên quan
nguy cơ di căn hạch, tái phát vùng chậu, giảm sống còn.
Tại bệnh viện Ung Bướu TP.HCM, LVSI được đánh giá thường quy trong ung
thư nội mạc tử cung từ tháng 11/2021. Do đó, chúng tôi thực hiện nghiên cứu
này để khảo sát tình trạng LVSI trong ung thư nội mạc tử cung.

ĐẶT VẤN ĐỀ

Biểu đồ 1. Tỉ lệ LVSI

Hình 1. Tình trạng LVSI của một bệnh nhân trong 
nghiên cứu (H&E X4)

Bảng 2. Các yếu tố liên quan LVSI

Bảng 1. LVSI và di căn hạch

Bảng 3. LVSI và giai đoạn FIGO
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