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330 CASE FILES: Pediatrics

PAP AN CHO CASE 40

Xudt huyét do roi loan chirc ndng tlr cung

Tém tat: Mot tré nir phan nan vé chdy mdu kinh nhiéu nhwng chu ky déu ma cé
hdu qud la thiéu mdu va ha huyét dp tw thé.

» Chan doian nghi nhiéu nhdt: Xuit huyét do réi loan chirc ning tir cung
(Dysfunctional uterine bleeding- DUB).

» Xir tri: B6 sung sit va thudc tranh thai dwong uéng don pha lidu thip
(monophasic low-dose oral contraceptive pills [OCPs]) trong 3 t&i 6 thang
cling v&i viéc theo d6i hemoglobin trong 6 tuan.

PHAN TiCH

Muc Tiéu

1. Liét ké cac chdn doan c6 thé véi xudt huyét tir cung bt thuong.

2. M6 ta cic danh gia pht hop véi xuét huyét tir cung bat thuong.

3. Phan biét cach xt trf khac nhau ctia DUB dwa vao triéu chirng va cac dang
xuat huyeét.

Patvin dehttps://trungtamthuoc.com/

Chay mdu kinh ma din dén thi€u miu va ha huyét dp tu thé l1a khong
thwong gap,va can danh gia ki hon. Xuat huyét qua mitc c6 thé gay ra do mang
thai; dit c6 bé khéng quan hé tinh duc, test thai trong nuwéc tiéu nén la mot
phan trong viéc danh gia. Bénh lay truyén qua dwong tinh duc, bénh ly 4c tinh
va chan thwong cling nén duwoc xem xét.

Tiép can

Xudt huyét do réi loan chirc nang tir cung

CAC PINH NGHIA

Cwong kinh (menorrhagia): Xudt huyét tir cung qua murc va/hodc kéo dai véi
chu ky kinh déu.

Rong kinh (metrorrhagia): Xuat huyét am dao khong déu giita cac ky kinh.
Cwdng - rong huyét (menometrorrhagia): Xuat huyét tir cung khong déu
cung véi xudt huyét qua mire va/hoiac kéo dai.
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TIEP CAN LAM SANG

Xuat huyét do réi loan chirc nang t& cung la xudt huyét qua mirc xay ra ca
trong chu ky déu (cwong kinh) hodc khong déu va khong lién quan dén chu ky
binh thwdng (rong huyét). Xuat huyét do réi loan chirc nang tir cung la chan
doan loai trir; cic chan doan khac phai xem xét dau tién. O’ cac phu nit tré
bi€u hién xudt huyét am dao bat thuong, khoang 9% sé c6 nguyén nhan tir
co quan nhw thai ngodi tlr cung hodc doa say thai; cic nguyén nhéan c6 thé
khic gbm nhiém trung (viém c6 ti cung, nhiém HPV, nhiém trichomonas),
chin thuwong, thudce ngira thai bang hormone va cac thudc khac, di vat, hoic ac
tinh. S0 phu nir con lai sé c6 khong c6 nguyén nhéan ro rang gy xudt huyét va
sé dwgc chian doan véi xudt huyét tir cung do réi loan chirc nang, hodc bat
thuong.

Biéu hién dién hinh cta tré vi thanh nién c6 chu ky kinh déu sau d6 sé dién
bién chdy mau kinh nang hoac kéo dai, hodc xudt huyét khong déu. Xudt huyét
thwdong khong dau. Khia canh quan trong ctia bénh sir gom céc lan chay mau
kinh truwéc do, do dai chu ky kinh, s6 ngay c6 kinh, va mirc d§ cda xuat huyét
(c6 thé thu thap bang hdi vé s6 lugng bing vé sinh hoic bing vé sinh dang que
(tampon) st dung mdi ngay).Tién st gia dinh nén bao gdm cac thanh vién
khéac c6 vadn dé chay mau nhw xuét huyét qua mic sau phau thuat va phu
nir can cat tlr cung sau sanh con.

Sau khi xac nhh%mnggxmmmggtmgang quan trong
ti€p theo la hemoglobin. Mirc d6 thiéu mau gitip phin nhém dé nidng xuat
huyét va dinh huéng xi tri (Hinh 40-1). Phu nit véi hemoglobin lén hon 12
g/dL dwoc xem 12 xuat huyét nhe, va c6 thé xt tri véi chi dung thudc sit bo sung
kém theo doi sat. Mirc hemoglobin tir 9 téi 12 g/dL dwoc xem la hau qua cla
xudt huyét mirc do trung binh ndng; diéu tri gdm sét va thudc ngira thai OCP
don pha.Phu nit c6 hemoglobin nhé hon 9 g/dL dugc xem la cé xuit huyét
ning, va c6 thé can nhip vién kém truyén mau. Estrogen dwong truyén tinh
mach (Premarin) va thudc nglra thai dwong uéng liéu cao dugc ding cho dén
khi chay mau dirng lai; néu chdy mau ti€p tuc du da dung nhiing bién phap
trén, c6 thé can nong cd tir cung va nao long tlr cung (dilatation and curettage).
Mic du cac lidu cao estrogen nay lam ting cac lo ngai mang tinh ly thuyét vé
cac bién chimg huyét khéi, chua tirng c6 bdo cdo nao cling viéc can thiét sir
dung thoi gian ngdn trong chdn do4n bénh nay.

Bénh nhéin cé xudt huyét do réi loan chirc ndng tlr cung can tiép tuc thudc
tranh thai dworng uéng trong 3 - 6 thang. Sau khi chu ky kinh déu va khdng con
chay mau bit thudng, cé thé gidm dan thudc OCP cling viéc theo doi sat sao.
B6 sung sit nén dwoc tiép tuc téi 2 thang sau khi tinh trang thiéu mau duoc cai
thién.
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Bénh nhin xudt huyét do réiloan chirc ning tir cung

Bénh sir ——m{-+—— Tang phin tich té bio mau, tidu
cau, d€m 56 lwong hong ciu lwdi
Thim kham lim sang  —™]=*—— Xem xét:

Khdo sit PT, APTT,

Xac dinh: - Yéu ta von Willebrand.
Bénh Iy dong mau Xét nghiém (soi twoi
Bénh 1y tuyén gidp dich am dao, lu cau,
Thai ngoai tir cung C_-M'“"Ur'fm] —
Doa siy thai Chirc nang tuyén gidp
Viém co tir cung Xét nghiém co thai

Siéu dm

Banh gid mie 46 ndng
T

l Nhe (Hgb =12 g/dL) | Trung binh (Hgh 9-12 g/dL) | | Mang (Hgb <9 g/dL) |
B sung sdt (thudc OCP | Bé sung st | Nhap vién néu huyét déng

néu cd QHTD) khong 6n dinh
t On dinh tun hoa
Xem xét:

Truyén ché pham miu

¥
Héi chin phu khoa

‘ Theo dbi trong 2 thing Kem xet: .
Premarin tinh mach cling
l‘ két hop ligu cao OCP
L Banh gid lai ‘ * 1 *
‘ | Dap img tot I | Bép ing kém [
l !
s A -
http amth Offis
Méu khong con chay rnziul Néu con chiy mau Gidm ligu dan va duy tri| | Xemxét:
trong 1 vong chu ky N:J ng co‘tu cung
Biit du ba sung st va ngo long

Li#u thdp OCP don pha [ Liéu thip OCP don pha Chuyén sang liéu thip
1 lin/ngay trong 3 - 6 2 -3 lan/ngay, gidam G(“P sau 1 lhi'\ng.d‘fmg
thiing ligu dén trong 21 ngay tiép trong 3 - 6 thang

| Kigm lai Hgb 6 tuin | \ Theo déi hang théng|

]

Y

Tiép tuc dung sit trong 6 - 8
tudn sau khi thiéu mau cai thién

Hinh 40-1. Banh gia xudt huyét do réi loan chirc ning tir cung. Hgb, hemoglobin;
OCP, thudc ngira thai dwong udng. Reproduced, with permission, from Kaplan DW,
Love-Osborne L. Adolescence. In: Hay WW, Levin M], Sondheimer M, Deterding RR,
eds. Current Diagnosis and Treatment in Pediatrics. 19th ed. New York, NY:
McGraw-Hill; 2009:128.
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Cac cau hoi lwong gia

40.1

40.2

M@t thiéu nir 15 tudi xudt hién téi trung tm cdp citu bénh vién khu
vue, phan nan vé dau bén trai bung, xuat huyét am dao nhe, chéng
mat trong nhirng ngay nay. Khi héi thém cac cau hoi thi ban nhén
thiy ¢6 bé c6 nhirng con sip ngit (near-syncopal) vai lan gin day
nhat khi ¢6 ging ding day. Cé bé khong sét, quan hé tinh duc, cac
lan xudt huyét am dao gitra chu ky trwéc day, chan thwong bung hay
niéu - sinh duc. Khi kham, bénh nhan xanh xao va nhip tim nhanh.
C6 bé dau bung c6 phan (rng d6i va dé khang mét nira bung trai, va
lan ra sau lung. Hemoglobin ¢6 bé la 5 g/dL, bach ciu la
12,000/mm3, va tiéu cau 210,000/mm3. Nong do huyét thanh R-
HCG 1a 1800 IU/mL. Chan doan nao duéi day nghi nhiéu nhat?

Rong huyét kém hiu qua thiéu mau.

Viém nhiém viing chau

Qué liéu thudc Salicylate

Thai ngoai tir cung vor

Bénh ly ac tinh & tir cung

Moo wR

Mot thiéu niv 13 tudi dén phong kham dé kiém tra strc khoe thé

thao th§ chat tru¢ i bat da hoibdng rd. Co bé khong phan

nan gi, h&&%éﬂzgmgdfﬁm%gﬁﬁgmg?ngum ban c6

bé truwde d6 da tiém. Cau phat biéu sau diy ding nhat vé HPV va

vaccine?

A. Vaccine HPV chi dwgc chi dinh truéc khi nguwdi phu niv quan hé
tinh duc lan dau.

B. Chiing HPV type 6 va 11 c¢6 nguy co ung thw cao va dwgc bao
gbm c6 trong vaccine.

C. HPV vaccine gitp ngira ung thw c6 tir cung nhung khong ngtra sui

mao ga sinh duc.

HPV types 16 va 18 lién quan dén phan lén ung thw co tir cung.

Ngat sau tiém da duoc bao cao va la phan ing phu dac trung

cta vaccine HPV.

=
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40.3

40.4

Mot ¢ bé 16 tudi xudt hién tai phong kham clia ban phan nan veé
xudt huyét 4&m dao kéo dai. C6 bé dwoc gap 3 thang truwéce Khi ban
ghi nhéan thiéu mau mirc dd nhe véi 13 g/dL, chin doan véi xudt
huyét tir cung do réi loan chirc ning va bat dau dung bé sung sat.
Hém nay c6 bé thiéu nang luwgng va xanh xao. Mirc hemoglobin tai
phong kham 1a 6 g/dL, tiéu ciu binh thuwdong va que thir thai qua
nwée tiéu van am tinh. Ban cho c¢é bé nhap vién tai bénh vién khu
vuc va chi dinh truyén khéi hong cau. Bén canh viéc 6n dinh hé tudn
hoan cta bénh nhan, diéu nao sau day la phtt hgp nhat tiép theo
trong xt tri cdp tinh tinh trang cta c6 bé?

A. Liéu thap thudc tranh thai dwong uéng don pha

B. Truyén tinh mach estrogen lién hop (Premarin) va két hop
thudc OCP liéu cao.

Cat tir cung

Cho xudt vién sau khi truyén mau kém b6 sung sat

Liéu thdp thudc tranh thai dwong uéng ba pha.

Mot thiéu nir 19 tudi bi€u hién nhiét do 1a 101.2°F (38.4°C), dau ha

vi, dich tiét am dao c6 mau, va dau khi quan hé tinh duc. Cé bé

khong buén nén hay nén, va van con udng dugce. Kham 1am sang cé

di dong c6 tir cung dau. Xét nghiém thai trong nuéc tiéu am tinh, va

siéu am bung mot phan tw duwdi phai thi am tinh véi viém rudt thira.

Dieu nify 59 el €6 ARG RS phpbénh 1

nang xay ra o cd bé nay?

A. Levofloxacin, 500 mg uéng mot lan/ngay trong 14 ngay nhw
phac d6 mot thude

B. Ofloxacin, 400 mg uéng hai/lin trong 14 ngay nhw phéac d6 mét
thudc.

C. Ceftriaxone, 250 mg tiém bap liéu duy nhat nhw phac d6 mét
thude

D. Levofloxacin, 500 mg dwong udéng mot lan/ngay, va
doxycycline, 100 mg dwong uéng hai lan/ngay, dung ca hai
trong 14 ngay.

E. Ceftriaxone, 250 mg tiém bip mot lan duy nhit va doxycycline,
100 mg uéng hai lan/ngay trong 14 ngay.

Mmoo

PAP AN

D. Tam chirng kinh dién ctia dau bung, xudt huyét am dao va vo
kinh chi xay ra khoang 50% cac trudng hop thai ngoai tir cung, Vi
thai ngoai tir cung la nguyén nhan hang dau lién quan tir vong khi
mang thai & tam ca nguyét dau; bac si budc phai nghi dén chan
dodn & moi phu nit trong d6 tudi sinh san c6 dau bung. Cac yéu té
nguy co cla thai ngoai tir cung gom viém nhiém ving chau (pelvic
inflammatory disease - PID), dung cu tir cung (intrauterine device
- IUD), thai ngoai tir cung truéc day, trude day c6 phiu thuit 6ng
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40.2

40.3

40.4

dan tring, lén tudi, dung cac thudc Kich trimg (fertility drug), va
hiat thudc. Béi bénh nhan nay huyét dong khong 6n dinh, nhap
vién va phiu thuit dwoc chi dinh; tuy nhién, bénh nhan huyét
dong 6n dinh cé thé xi tri theo do6i sat sao hoac diéu tri véi
methotrexate.

D. Vaccine HPV tlr gia (Quadrivalent human papillomavirus
vaccine [Gardasil]) dwoc cdp phép nam 2006, va chi dinh cho ngira
HPV type 6, 11, 16, va 18. Type 6 va 11 gay khoang 90% cac sui
mao ga, nhung nguy co 4c tinh thap. Type 16 va 18 gay khodng hai
phdn ba cac ca ung thu ¢ tir cung. Tiém phong trudc quan hé tinh
duc lan dau la ly twdng, nhung ké ca phu nit da quan hé tinh duc
van hwéng loi ich tir tiém vaccine; vi khéng cé xét nghiém sang loc
hién c6 mang tinh thwong mai trong viéc xac dinh chiing ma nguoi
phu nir da tirng mac phai, vaccine cé thé van tao ra vai sy bio vé.
Vaccine gém chudi ba ligu tiém. Tac dung phu thwong gip 1a dau
dau va dau tai vi tri tiém. Phan vé vdi bao tiy ndm (yeast) la chdng
chi dinh. Ngit da dwoc bao cao & nhém dén sé vi thanh nién doi
v&i moi loai vaccine; cac khuyén céo gin day goi y theo doi tré vi
thanh nién 15 phut sau vaccine.

B. Dwa theo mitc thiéu méau cta cb bé, xuit huyét do réi loan chic
nang tir cung duwoc phén loai nang, va can thlet nhap vién. On dinh
hé tuahﬁt)pﬁa/t{ %‘h udc phailam 1a
cdm mau. Truyén tmh mach Premarin dang lién hop véi liéu cao
thuc OCP la budrc tiép theo. Néu diéu tri thanh coéng trong viéc
giam xudt huyét, c6 bé co thé tiép tuc dung liéu cao OCP trong mot
thang va sau dé chuyén sang liéu thap OCP. Néu van con tiép tuc
chdy mau sau truyén tinh mach Premarin va liéu cao OCP, nong ¢6
tlr cung va nao long la diéu can thiét.

E. Hon mét triéu phu nit bi PID & Hoa Ky mdi nim, va hon mét
phén tu s6 nay phai nhip vién. PID thwong gap & nhom dan s6
tudi teen va giam dan ty 1é theo do tudi ting dan. Vi cac ddu hiéu
va triéu chirng xudt hién da dang, chan doan cé thé khé khan. Cuc
CDC khuyén céo rang diéu tri theo kinh nghiém nén dwoc bat dau
néu phu nit tré c6 nguy co PID kem dau ving bung duéi hodc
vung chiu, cac nguyén nhan dau khac khéng thé xac dinh, va bénh
nhan c6: (1) di dong co tlr cung dau, (2) dau tir cung, hodc (3) dau
phan phu. Didu tri nhim téi ca l1au ciu va chlamydia. Cac khdo sat
gan diy cia CDC dd cho thdy rang lau cau dé khang
fluoroquinolone dang lan rong & Hoa Ky, nén cac fluoroquinolone
da khong con dwoc khuyén céo trong diéu tri PID.
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Pic Két Lam Sang

» Mang thai va bénh lay qua dwdng tinh duc phai dwoc xem xét & moi thiéu
nit c6 xudt huyét Am dao bat thuong.

» DUB c6 thé chay mau qua mirc véi cic khodng gitra ky kinh binh thuong
(cwong kinh), hodc cac khodng gitra ky kinh khong déu (rong huyét).

» Dirng xudt huyét c6 thé dat duoc bang viéc str dung thuéc OCP duong
uong; doi khi, estrogen dudng tinh mach la can thiét.
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