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Xép loai theo FIGO (2009)

Gial doan I: U gi6i han & am ho
|A: ton thuong duong kinh <2cm khong c6 hach bénh Iy va xam lan sdu < Imm.
IB: ton thuong duong kinh > 2cm khong c6 hach bénh Iy va xam lan sdu >1mm.

Giai doan I1: U xam lan 1/3 dudi &m dao, hodc 1/3 dudi niéu quan hozc hau mén,
va NO.

Giai doan I11: U c6 hodc khdng xam lan 1/3 dudi &m dao hoidc 1/3 dudi niéu quan
hoac hau mon, va di can hach vung ben - dui.

IHIA:; Mot ton thuong di can (> 5mm) hodc 1 dén 2 ton thuong hodc hon (<5mm).
I1IN: Hai ton thuong di can hodc hon (> 5mm) hoic 3 ton thuong di can (<5mm).
[11C: V& bao hach.

Giai doan IV: U c6 xam lan 2/3 trén &m dao hodc 2/3 trén niéu quan hodc C4c co
quan xa.

IVA: U c6 xam lan 2/3 trén &m dao va 2/3 trén niéu quan hodc niém mac bang
quang hoac niém mac tryc trang hoac khu tra ¢ khung chau.

IVB: Di cin xa (ké ca hach bénh Iy viing tiéu khung)



Gial doan Il (T3, NO - 1, MO)

Giai doan IVA (T4, NO — 1 : N2, MO)

Chiém khoang Y% so ung thu am ho.

(Theo nghién ciru cua Hoffman MS. Best Pract Res Clin Obstet Gynaecoll 2003 ; 17 : 635-47)

Bénh c6 thé gip ¢ moi d6i tuong

- CO THE PHAU THUAT PUGC

> Cit triét dé toan bo Am ho kém vét ving ben hai bén.

> +/- tai tao (vat da)

> \Vung tiéu khung c6 ty 1é tir vong sau mo trung binh 4,3% (0 —

20%) (Theo nghién curu cua Hoffman MS.Best Pract Res Clin Obstet Gynaecol 2003 ;17 :
635-47)

- KHONG THE PHAU THUAT PUGC



TIEN LUONG BAN AU
Cac giai doan 1B, II, 111, et IV

Gial doan FIGO

11 (%) 111 (%) IV (%)

61.3* 43,8* 8,3*

Xam lan hach (50 - 60% c4c truong hop)

1N+ 2N+ 3N+ pN1 =4 PN1 uni / bilatéral

63,7* 43.4%  33,9*% 18,4* 55,1 /33,1%

Theo doi trong 5 nam.
(Theo nghién curu ciia Shepherd J et al. J EpidBiostat 1998 ; 3 : 111-127)



Distribution of demographic and health systems characteristics for women
diagnosed with vulvar cancer by FIGO stage at diagnosis, 1999

FIGO stage Stage 0 Stage I/l Stage [II Stage IV Unstaged p
Number of cases 328 141 35 8 11
WT% WT% WT% WT% WT%
Age <0.001
20-24 3.1 0.0 0.0 0.0 0.0
25-29 4.5 1.3 0.0 0.0 0.0
30-34 5.8 1.4 0.0 0.0 0.0
35-39 12.7 5.3 5.1 12.9 11.8
40—44 179 6.2 8.1 0.0 11.8
45—49 13.7 13.5 0.0 20.4 8.0
50-54 9.7 6.7 13.2 0.0 0.0
55-59 9.7 5.1 Sl 12.6 0.0
60—64 5.0 3.4 2.5 0.0 9.3
65—69 3.3 6.7 2.6 10.4 0.0
70-74 59 8.7 8.9 20.8 8.0
75-79 4.7 12.1 .7 12.6 17.3
80—84 2.0 14.7 16.7 0.0 73

85+ 2.5 15.1 29.9 10.4 16.4



So sanh vé su ton tai trong phan tich don bién & phu ni
<50 tudi so vo1 >50 nam phau thuat di€u tri ung thu
biéu mo teé bao vay am ho, 1988 — 2005

— —_— n = 1345 (19,3%)
3 Age moyen : 42 ans (12 — 49)

Ts\Younger (<50 years) n = 5620 (80,7%)
. = 7%
T e ﬁxgc moyen : 73 ans (50 — 102)

Survie a 5 ans = 90%
— Survie a 5 ans = 58%
P<0.001

Cider (=50 years)

Kumar 8§ et al. Am J Obstet Gynecol 2009 : 52-535.

Trong phan tich da bién, tudi (chiing tdc, giai doan, cap
dd, diéu tri phau thuat 1a mot yéu to du béo doc 1ap cua
ty 1& song sot (ty 1é ngau nhién = 3,9)



Kha ning c0 thé phau thuat

o tudi (d0 tudi; ty 1€ mac bénh).
« Kham gay mé
» Kiém tra truéc diéu trj
- IRM -Chup cong hudng tir viing tiéu khung
- Siéu &m vung hach ben +/- sinh thiét hach bénh
ly nghi ngo.
- TEP/ FDG
« Tiép can da nganh trudc diéu tri
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Gi6i han phau thuat

D. Querleu

ho toan bd.

Can tang sinh mén néng

ho triét dé (tan gbc)
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Gial doan: 1984 — 2000 ; n =90 ;
P§ tudi trung binh : 69 (24 — 91)

\ Margin Distance 28 mm

Margin Distance <8 mm

n=Y%0
(p=0.002)

0 50 100 150
Time (months)

Chan JK et al. Gynecol Oncol 2007 ; 104 : 636 - 41

Gilal doan | : 28

Gilal doan Il : 20
Gilal doan Ill : 26
Glal doan IV : 16



Biéu do

100%-

80%

60%

40%

Percentage of cases

20% 1

0%

Excision / Radical Vulvectomy Vulvectomy +
Hemivulvectomy Exenteration / Colpectomy

@ none O local flaps O regional flaps

n=213




Vat da chinh che phu am ho

* Vat trugt
» Tao hinh hinh VY
* Vat Xoay
» Vat can- da.
v' Ben- dui
v Glutéal..
v Canh sen
» Vat co- da.
v Glutéal (hoac co méng 16n).
v' Co thang trong
v' Co thang bung



Tao hinh am ho hinh Y-V

PlastieenV-Y




Tao hinh am ho hinh Y —V rong




Vat anh sen (cudng : dong mach ...trong)




Vat chuyén bén (can- da)
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Dubuisson J et al. Gyn Obstet Fertil Steril 2008 ; 36 : 325-9.




Vat co thang trong

Lambeau de droit interne (gracilis)




Vat co mong 16n (cudng ...)




Vat co thiang doc
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Vat co thang ngang bung

Lambeau de grand droit abdominal transversal
(TRAM)

Pr Jean Levéque (CHU Rennes)
Centre Eugéne Marquis




Lambeau de grand droit vertical

(VRAM)

Histologie :

-Carcinome épidermoide infiltrant

-Marges 20 mm

-4 N- (ganglions sentinelles) a gauche ; 3N+ / 12 a droite
-Radio-chimiothérapie adjuvante

Vat co thang doc 16n

MO hoc

- Ung thu biéu md
biéu bi thAm nhiém

- G161 han 20mm.

- 4 N- (ganglions
sentinelles) a gauche ;
3N+ /12 a droite/
-Radio-chimiothérapie
adjuvante

Lambeau de grand
droit vertical



Gial doan 111 (T3, NO - 1, MO)

Cat &m dao toan phan triét dé mo rong niéu dao phia dudi,
1/3 du6i am dao hay da vung hau mon.
+/- Vat che phu.

l

Nao vét hach ben ndng hai bén hoac +/- hach sau hoac theo
tirc thi +/- hach bénh Iy ving tiéu khung thay trén phim
chup cit 16p trude mo.

l

Xa tri ngoai theo két qua giai phau bénh (hach va tinh trang
cua Cac bo)
Lura chon: héa-xa tri dong thoi +/- phau thuit u con sot.



Pé xuat chon phuong phap che phu da tang
sinh mon sau phau thuat am ho triét dé dua
vao dién tich mat da

Proposition de choix d'un mode de couverture cutanée
périnéale aprés chirurgie vulvaire radicale
en fonction de la surface de la perte de substance (PDS)

1
v v

PDS < 20 cm2 PDS = 20 cm? PDS = perte de substance
Lambeau(x) cutané(s) Lambeau(x)
rhomboide(s) myo/fasciocutané(s)
; ' |
Vulve Aine +/- vulve
| 1 - 1 1
Antérieure Postérieure Laterale Totale
Gracilis V-Y V-Y Fessier total Fascia lata
en ilot Fessier Gracilis ou en ilot
Grand droit Gracilis
Grand droit
si defect
Lambeau en pétale de lotus complet
et laparo

Salgarello M et al. Ann Plast Surg 2005 ; 54 : 184 - 90




Gial doan 11 (T3, NO-1, MO)
Lua chon: HOa xa tri

Thoat trién

Hoan toan

Cat am ho toan

Theo dor +++ phan Tiép tuc xa tri
Sinh thiét it +/- ghép vat da tam thoi

nghi ngo (Gy65)

Xa tri bd sung



Gilal doan IV

IVA (T4, N-1, MO ; N2, MO0)

l

Tham kham dudi gay mé +
cong huong tor + TEP
Hoi chan nhiéu chuyén khoa
+ bénh nhan +/- gia dinh

l !

a.Tiéu khung

b. HOa xa tri
S dong thot
(néu giai doan
T4, NO — 1, M0) +/- Phiu
\ thuat phan
+/- RTE tly theo con sot cua

tinh trang ctia bo khéi u.
va hach

IVB (tout M1)

l

Theo tri¢u chirng bénh
va tinh trang

a. Hoa tri b. Cham soc ho trg
di€u tri tam thoi




KET LUAN

» D6i vai cac bénh nhan cé thé mo duoc (giai doan I11),
phau thuat la cac lua chon diéu tri chinh.

» P6i v6i bénh nhan trong can phau thuat phtc tap (giai
doan 1V) thi phau thuat 1a (c6 thé) lwa chon diéu tri
thir 2, sau khi hda tri va xa tri, lva chon c6 thé duoc
thuc hién d6i voi phu nit "tré hon" (giai doan I11).

» Lua chon phai dugc thuc tuan thu theo cac nguyén tac
cua nghanh ung thu va duoc thuc hién boi doi ngi
bac si “co tay nghé”/(cd chuyén mon) dé tranh phai
mo lai.
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