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Case report: Missed torsion of ovarian teratoma - lesson
from misdiagnosis
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SUMMARY

Torsion of ovarian teratoma is a common and severe complication of ovarian teratoma [1]. Diagnostic imaging plays an
important role in determining diagnosis and facilitate early treatment for the patientsl. Emergency surgery is performed to remove
the tumor to avoid the risk of toxicity due to tumor necrosis and tumor rupture causing seeding tumor tissue into the peritoneum [2].
However, a small number of ovarian teratoma torsion develop slowly with atypical clinical symptoms and radiology features, causing
difficulties in diagnosis and treatment for the patients. We report a case of a torsion of ovarian teratoma that was misdiagnosed
as a liposarcoma on computed tomography. The patient was admitted to the hospital with nonspecific clinical symptoms and was
re-diagnosed by MRI, a laparoscopic surgery was conducted to completely remove the ovarian dermoid cyst. A multimodality and

multidisciplinary diagnostic approach may help reduce diagnostic confusion.

Keywords: Ovarian teratoma, torsion, liposarcoma.

I. DAT VAN BE

U nang bi budng trirng hay con goi 1a u quai truédng
thanh, Ia mot trong nhirng khdi u budng trirng lanh tinh
phd bién nhét [3]. U nang bi c6 thé gdp & moi Ira tudi,
nhung chd yéu & phu ni tré (dwdi 40 tudi) [4]. Khéi u it
gay triéu chirng va thwong dwgc phat hién tinh co [5].
Cac bién chirng nhw xodn, vé&, chuyén dang ac tinh cé
thé xuét hién khi kich thwéc khéi u Ién [1,2]... Bién chirng
x0én u budng trirng kha thuwéng gap véi bénh canh dau
bung vung ha vi cap tinh'. Tuy nhién sé it trwdng hop
u nang bi budng trirng xodn co6 thé dén gap bac si voi
triéu chirng 1am sang khéng déc hiéu dan dén chan doan
nham I&n va bi tri hoan diéu tri phau thuat can thiét. Trong
bai bao nay, ching t6i bdo céo ca sang vé mdt bénh nhan
da man kinh cé khéi u nang bi budng trirng xodn dén
muon dwoc chan doan va diéu tri bing phau thuat ndi soi
tai bénh vién Bach Mai.

* Hoc vién Bénh vién Bach Mai

** Trung tam Dién quang- Bénh vién Bach Mai

Il. TRWONG HQP LAM SANG

Bénh nhan ni 77 tudi, tién st tdng huyét ap 10
ndm, phau thuat cat than phai cach 18 nam do bénh sdi
than, cach vao vién 12 ngay xuét hién dau bung ving ha
vi va viing chau, dau am i tdng dan, dau tang Ién khi van
dong, dai tiéu tién kho, sbt nhe (cao nhat 38,7 do), gay
sut 2kg/tuan. Bénh nhan di kham tai phong kham nhé
phat hién khdi khéng ddng nhat ving tiéu khung va duoc
chuyén dén bénh vién chuyén khoa ung bwéu. Tai bénh
vién ung buéu bénh nhan dwoc chup cat I&p vi tinh (CT)
va két qua nghi dén mét khdi liposarcoma, sau d6 bénh
nhan chuyén dén bénh vién chung t6i d& kham chuan
bi trwéc phau thuat cét khéi u. Tai thoi didm nhap vién,
bénh nhan tinh tdo, da niém mac binh thwdng, ving ha
vi chwéng nhe, kham s& thay khdi cirng chac vung ha vi,
4n dau. Bénh nhan dwoc tién hanh siéu am 6 bung (Hinh
1) phat hién khéi hén hop am vung tiéu khung, khéng
tang sinh mach trén siéu &m Doppler mau, thaAm nhiém
m& xung quanh.
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Hinh 1. Hinh anh siéu am 6 bung cta bénh nhan: Khéi hén hop am vung tiéu khung, ranh gi&i ro,

tham nhiém mé& xung quannh (A), khéng thay tin hiéu mach trén siéu am Doppler mau (B).

Tiép d6, bénh nhan dwoc tién hanh chup cét 16p vi
tinh & bung khong tiém thubc can quang va nhan thay viing
tiéu khung cé khdi ty trong hén hop, bén trong cé phan ty

trong m&, voi hoa va thanh phan tang ti trong tw nhién.
Viing ngoai vi c6 dau hiéu tham nhiém mé& xung quanh.
Phim chup CT khéng thay hinh anh cubng xoan dién hinh.

Hinh 2. Hinh anh phim chup CLVT & bung ctia bénh nhan: Khéi vuing tiéu khung, cé phan ty trong mé, véi
héa, viing ngoai vi tang ty trong treéc tiém dang chay mau, tham nhiém mé& xung quanh.

Sau cung, bénh nhan dwgc chi dinh chup cdng
hwéng tr (MRI) tiéu khung cho thay mét khdi tin hiéu
hén hop bao gdm thanh phan cé phan tin hiéu mé (tang
tin hiéu trén chudi xung T1W va gidm tin hiéu trén chudi
xung T1W Fatsat — T1FS), thanh phan tang ti trong tw
nhién trén CLVT dwoc xac nhan la thanh phan mau (tang
tin hiéu trén T1W va T1FS). Khong thdy vung han ché
khuéch tan trén chudi xung DWI/ADC. Hinh &nh sau tiém
thubc cho thdy ré thanh phan bén trong khdi u khéng
ng&m thuéc ma chi cé vién ngdm thubc méng quanh u.

Tham nhi&m manh té chirc m& xung quanh. Truéng hop
clia chung téi khéng ghi nhan dau hiéu xoay nuwéc trén
hinh anh siéu am, CT va MRI dan dén qua trinh chan
doan gap nhiéu kho khan. D liéu hinh anh CT va MRI
nay cling phan nao giai thich dwgc sy nham Ian to co
s& trwdc vi khbi nay cé mot sd dac hiém hinh anh trén
CT cula liposarcoma: Chira ca phan ti trong té chirc déc,
t& chirc m&, c6 d4u hiéu tham nhiém va ngdm thuéc dbi
quang.
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Hinh 3.Vung chay mau ting tin hiéu trén T1W va TIWFS (miii tén nho hinh 3A, 3B). Vién ngam thuéc ngoai vi
(mii tén I&n), vang tin hiéu mé& (*), thanh phan trong khéi khéng ngadm thuéc (hinh 3C).

T cac dir liéu lam sang va cac phwong tién hinh
anh, bénh nhan dwoc hoi chan va hwéng nhiéu téi khi u
nang bi budng trirng xoén dén mudn. Triéu chirng sut can
va sbt nhe thoang qua c6 thé la triéu chirng clia nhiém
doc do xoan bubng trirng bi tri hodn phau thuat thay vi 1a
d&u hiéu toan than cla khéi u ac tinh. Bénh nhan dwoc
phau thuat noi soi, mé& & bung thay khéi u budng trirng
tréi xoan, mau tim den do hoai t&r (Hinh 4), sau dé dwoc
tién hanh cét bé budng tring trai, Iy mau phic mac tui

cung Douglas dé loai trir tbn thwong tham nhiém u.

Két qua giai phau bénh cla khdi u budng tring la
khéi teratoma xoan hoai t&r va xuét huyét, cé phan trng
xo héa, tén thuwong phic mac 1a tn thwong xo viém man
tinh. Bénh nhan hdi phuc phau thuat tbt sau phau thuat
va duoc xuat vién vé nha sau 7 ngay phau thuat. Siéu am
6 bung kiém tra lai sau 2 tuan phau thuat cho thay khéng
phat hién khéi bt thwdng viing tiéu khung.

Hinh 4. Hinh anh dai thé cua khéi u nang bi budng trirng trai xoan,

mau den cua hoai tir va xuat huyét

l. BAN LUAN

U quéi budng trirng 1a loai u budng trirng xuét phat
tir t& bao mam hay gdp nhét. Lam sang c6 thé gap ba
thé moé hoc la u quai trwdng thanh, u quai chwa trwdng
thanh va thé u quai tr mot 16p té bao mam (monodermal
teratoma) [6]. U quai budng trirng thuwdng phat trién cham
va triéu chirng ngh&o nan nén thwérng duwoc chan doan
muodn, mot s6 nghién ciru cho thdy né cé thé phat trién

tr 1,8 dén 4mm mdi nadm [7], [8]. Mdt s bién chirng co
thé gap nhw xon (16%), chuyén dang &ac tinh (2%), v&
(1-2%) va nhiém trang (1%) [4], [9—11]. Xo&n budng trirng
xdy ra do sw xoan clia day chang treo ndi budng trirng
va cudng mach mau cla né véi thanh bén khung chau.
Trong y van, nén cat bé nhirtng khdi u Ién hon 10cm vi
nguy co xodn, chuyén dang ac tinh. Hon nira, nguoi ta
cho rang khéi u nang bi budng trirng dworng kinh khoang
5cm & phu ni tién man kinh can phai phau thuat cét b,
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nhwng khdi u nhd hon can dwoc cat bé & phu ndo sau
méan kinh vi nguy co' chuyén dang &c tinh cao hon [8].
Mot nghién clru cla tac gia Prueksaritanond tai Thai Lan
(2020) theo dai doc trén 571 khdi u quai trwéng thanh
trong vong 12 nam cho thay ti I& chuyén dang &c tinh 1&én
t&i 7%, trong d6 bénh nhan cé chuyén dang 4c tinh c6 do
tudi I&n hon cé y nghia véi nhém khéng thdy chuyén dang
ac tinh (48,4 tudi so v&i 37,5 tudi, p<0,001). Mét nghién
ctru khac cltia Rim va cs (2006) & 11 ca chuyén dang ac
tinh cla teratoma budng trirng ciing ghi nhan chu yéu &
nguwdi sau man kinh, dé tudi trung binh 1a 50,6 tudi.

Ca lam sang nay la mét tinh huéng Iam sang khé
dinh hwéng chan doan vé mat Iam sang: Thir nhat, bénh
nhan khdéng co biéu hién dau bung di¥r déi ma dau am
i t6i 12 ngay, trong khi xoén budng trirng thwong gay
dau bung dir doéi va bénh nhan duwoc phau thuat cép
clu rat nhanh chéng. Thiv hai la yéu t& vé tudi, xoén
teratoma thwérng hay gap & phu niv trong dd tudi sinh
san hon la do tudi man kinh, trwéng hop cta ching toi
la 77 tubi. Bén canh d6, bénh nhan co biéu hién sbt nhe
va sut can, day |1a nhirng biéu hién thwong gép & nhém
bénh ly ac tinh hodc nhiém tring hon 1a bénh ly xoan
budng trirng. Pac diém hinh anh cla tén thwong ciing
gay khoé khan va nhdm 1an ddi véi nha chan doan hinh
anh. Théng thwérng bénh ly xoén budng trirng dwoc chan
doan xac dinh bang siéu am cAp clru v&i hinh anh budng
trirng méat hoac giadm tin hiéu mach, cé thé quan sat thay
cudng xodn. Tuy nhién bénh nhan co dia béo, |6p m&
bung day, khéi I&n tiéu khung gay han ché tham kham
bang siéu am. Chi dinh CLVT & bung dwoc dwa ra voi
cac dac diém: ty trong hdn hop gdm thanh phan mé va
tang ti trong tw nhién, dac biét la dau hiéu tham nhiém
mé& xung quanh khdi tén thwong — mét ddu hiéu thwong
dwoc dinh huwdng téi cac nguyén nhan viém va u ac tinh.
C6 thé day la nguyén nhan chinh din dén dinh hwéng
tdn thwong liposarcoma & mot bac si chan doan hinh
anh chuyén khoa ung buéu & mét bénh vién it tiép nhan
bénh nhan xodn budng trirng. Chi dinh MRI tiéu khung
da dwoc nha lam sang dwa ra v&i muc tiéu danh gia ky
khéi u trwdc mot cudc phau thuat mé phién. Chung toi
thwe hién chup MRI ¢c6 thuéc dbi quang nhan dinh khéi u
nay khéng c6 thanh phan ngdm thudc trong u (moét dau

hiéu d& nhan dinh hon so v&i CLVT) ma chi co vé day
ngam thubc, thanh phan trong nang c6 b déu, ranh gidi
rd, dac biét thanh phén tang ti trong tw nhién trén CLVT
tang tin hiéu trén anh T1W va T1IWFS khéng dinh day la
thanh phan mau xuét huyét, diéu nay khong hop ly dbi
v&i chan doan liposarcoma. Tuy vay trén hinh anh MRI
cling c6 nhirng thach thirc nhat dinh khi ddu hiéu tham
nhidm m& van quan sat thdy rat rd rang va thiéu vang
déu hiéu xoay nwédc. Qua nhivng thdng tin vé 1am sang va
hinh anh dwoc dwa ra, cudc hoi chan da chuyén khoa da
dwa ra chan doan teratoma budng trirng xoan dén muén
c6 dau hiéu hoai t&r va xuat huyét khi két hop gitra théng
tin 1am sang va cac dau hiéu v& mat hinh anh. D4u hiéu
gay sut can cé thé dwoc ly gidi do nhidm doc do xoén
budng trirng hoai ttr, ngoai ra dau hiéu tham nhiém cé
thé gap trong teratoma man tinh, c6 d4u hiéu xuét huyét
[12]. Bénh nhan dwoc chuyén sang phau thuat cp ctwu
thay vi mé ké& hoach cho mét khéi liposarcoma véi két
qué sau md xac nhan hoan toan phu hop véi chan doan
trwéc phau thuat. Trwdng hop clia ching toi cho thay doi
khi 1am sang va hinh anh cla xoén bubng trrng khong
rd rang, va can phai rat than trong trong chan doan bénh
ly khdi u c6 dau bung & nguwdi Ién tudi.

Hinh 5. Khéi teratoma budng trirng xoan dién hinh
khéng thay dau hiéu tham nhiém mé& (miii tén lién)
va it dich 6 bung (mii tén ddt) [12]

Nghién ctru cla tac gia Eitan va cs (2003) cho thay
cac triéu chirng 1am sang danh gia khéng du dé chan doan
x0én budng trirng, dac biét & bénh nhan I&n tudi. Trong
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hau hét cac trwdng hop, dau bung viing chau khéng déc
hiéu kém theo budn ndn, nén, sét nhe, tang bach ciu nén
viéc chan doan tré nén kho khan hon khi phai phan biét
v&i cac bénh ly khac nhw viém rudt thira cép, dau quan
than, viém tui thira, bénh vung chau khac [13]. Teratoma
x0dn c6 nguy co v& gay gieo rac tén thwong u vao phuc
mac, dac biét nguy hiém & bénh nhan I&n tudi cé nguy co
chuyén dang &c tinh cao hon [14]. Cac nghién clru trén
cho thdy bénh ly xoan budng trirng & ngudi 1o tudi von
c6 i 1& &c tinh cao hon nhuwng lai rat dé bd sét va nham
I&n gay tri hodn diéu tri, viéc chan doan dung bénh ly nay
& nhém ddbi twong dac biét nay cwe ki quan trong nhwng
cling day thach thirc. Pa co bao céo trén thé gidi ghi
nhan budng trirng xoan dwoc chan doan nham cham tré
va viéc diéu tri phau thuat tri hoan [13], [15].

DAu hiéu xoay nuéc khong xuat hién trong ca 1am
sang nay ciing gay mot phan khé khan cho viéc chan
doan. Theo tac gid Béranger-Gibert va cs nghién ctru
trén 58 bénh nhan, dau hiéu nay cé do nhay 1a 68% va do
d&c hiéu la 89%, twong dwong ti 1&é chan doan ding cla
déu hiéu nay dat 81% [16]. Theo Rougier va cs (2020)
nghién ctu hinh dnh MRI trén 28 tré ni* xoan budng
triing cho thdy diu hiéu xody nwéc cé dd nhay 80%, do
dac hiéu 100% twong dwong dd chinh xac 92,8% [17].
B&i vay, méac du 1a mot d4u hiéu kinh dién nhung cac nha
chan doan hinh anh khéng thé hoan toan phu thudc vao
déu hiéu nay dé dwa ra chan doan xoan bubéng trirng. Ca
bénh nay la mét vi du vé& xodn budng trirng khong cé dau
hiéu xoay nuwdc.

Hinh 6. Hinh anh MRI khéi u quai budng tribng xoan (miii
tén den) v&i cac nang trirng & ngoai vi (mii tén trang
ngan) va cuéng xoan dién hinh (miii tén trang dai) [17]

Vé mét hinh anh, khi gap khéi chira ti trong m& va
ti trong mé mém twong tw & tiéu khung, cac bac si chan
doan hinh anh can phan biét v&i cac loai u khac nhw
angiomyolipoma, liposarcoma, teratoma buéng trirng ac
tinh héa vung tiéu khung. Céc tén thwong nay thuwdng cé
cac ndt dac ngdm thuéc va dién bién 1am sang dai déng
hon. Ngoai ra con cé Lipoleiomyoma cé ngudn gbc xuét
phat ti t& cung, cac khéi lipoma don thudn & tiéu khung
cling nhw budng trirng thwerng khéng thdy phan dac va
khéng ngdm thuéc déi quang [18].

Hién nay c6 nhiéu phwong phap hinh anh khac nhau
dé danh gia u nang bi budng trirng xoan nhw siéu am, CT
va MRI. Tuy siéu am la phuong phap dwoc sir dung dau
tay nho tinh phd bién, chi phi ré nhwng két qua chan doan
phu thudc nhiéu vao sy chii quan clia ngudi thuc hién, doi
khi gap kho khan trong tham kham khi khdi u qua Ién, m&
trong khdi u cdn am gay kho danh gia khéi u mét cach tong
thé va chinh xac. CT va MRI la nhitng k§ thuat hinh anh
gitp chan doan dwoc hoan thién hon trong nhivng trudng
hop nhw vay [19]. Chup CT giup danh gia dwgc thanh
phan ty trong mé&, véi hda, dich, mirc dich mé, thanh phan
ti trong mau khi cé xuét huyét. Phim chup MRI s& danh gia
dwoc thanh phan mé&, véi, bd tro cho CLVT xac dinh chay
mau trong nang khi c6 thanh phan tang ti trong tw nhién
trén CT, tang tin hiéu trén T1W va khdng giam tin hiéu trén
T1FS (hinh 3). Sy ng&dm thubc ctia tén thwong ciing dwoc
danh gia tét tréen MRI hon [a CLVT. DAu hiéu tham nhiém
mé& thwéng gép trong bénh Iy viém nhiém va u ac tinh nén
dwoc nhan dinh can than trong béi cdnh xem xét cung dau
hiéu 1am sang va cac dau hiéu hinh anh khac va khong
phai l& mét ddu hiéu loai trir xo&n budng trirng, né c6 thé
xuét hién & tén thuwong xoén budng trirng man tinh, md
hoai t&r va xuat huyét gay phan &ng & té chirc mé trong
6 bung nhu mét phan &ng bédo vé cla co thé [12]. Vién
ngam thudc nhan déu thay trén MRI trong trwérng hop nay
l& do phan trng viém clia phiic mac quanh té chirc mé hoai
ttr thay vi tdn thwong ngdm thudc clia u, thworng khong co
b gon va ngdm thuéc dang khdi, nét.

IV. KET LUAN

Xoén teratoma budng trirng khong phai la bénh
hiém g&p nhuwng it gap & nguoi gia. Nhém bénh ly nay
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& nguwoi gia cé kha nang chuyén dang ac tinh cao hon
nhwng lai d&c biét khé chan doan vi nhiéu yéu t6 nhiéu
vé mét 1am sang ciing nhw v& méat hinh anh. Siéu am,
CLVT va MRI cé thé dung riéng & hodc phai két hop
trong nhirng tinh hudng khé khan. D4u hiéu tham nhiém
mé& quanh khdi u bubng trirng khéng phai la dac trung
ctia khdi u ac tinh hay viém nhiém ma c6 thé 1a d4u hiéu

ctia xoan budng trirng dén muén, can dwoc cac nha chan
doan hinh anh Iwu y khi dwa ra dinh hwéng cho cac nha
lam sang [12]. Chan doan trong nhirng trweng hop khé
nén dwoc dwa ra dwa trén sw phéi hop gitra cac phwong
tién hinh anh va sw phéi hop da chuyén khoa dé dwa ra
phac db diéu trj tt nhat cho ngwdi bénh.
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TOM TAT

Xoin u quai budng trimg 1a mot bién chimg kha thuong gip va nghiém trong ciia bénh 1y u quai budng trimg (hay con goi 1a

u nang bi budng trimg hodc teratoma)l. Chén doan hinh anh déng mét vai trd quan trong trong viéc chin doan xéc dinh va dua ra

phuong phap diéu tri som cho bénh nhan1. Phiu thuét cap ctru duge tién hanh nhanh chéng dé loai bo khdi u, tranh nguy co nhidm

doc do khéi u hoai tir, bién chimg v u gieo ric mé u vao phic mac2. Tuy nhién mét sb it khdi u nang bi budng tring xoén dién bién

cham, triéu chig 1am sang va hinh anh khong dién hinh gay khé khan trong chan doén va diéu tri kip thoi cho bénh nhan. Ching

t6i bao cao mot trudng hop khdi u nang bi budng trimg xodn trude d6 dwoc chan doan 1a khdi liposarcoma trén cit 16p vi tinh. Bénh

nhan vao vién véi triéu chirg 1am sang khong dac hi¢u, da dugc chin doén lai béng cong hudng tir (MRI), sau do duoc tién hanh

phiu thuét ndi soi cit bo hoan toan khdi u nang bi budng trimg. Tiép can chan doan biang nhiéu trang thiét bi va da chuyén khoa co

thé giup han ché duoc sy nhim 1n trong chin doan.
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