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TÓM TẮT

Mục tiêu: Nghiên cứu đặc điểm lâm sàng, đánh giá vai trò phẩu thuật thần kinh định vị trong việc xác định giải phẩu bệnh u vùng tuyến tùng

Phương pháp: Nghiên cứu hồi cứu kết hợp tiền cứu trên 46 bệnh nhân tại Bệnh viện Chợ Rẫy 01/2003 đến 04/2015

Kết quả: Tỉ lệ nam/ nữ 4,75/1. Tuổi trung bình 20,11 tuổi, tuổi nhỏ nhất 4, lớn nhất 49.Triệu chứng lâm sàng: đau đầu chiếm tỷ lệ 93,5%, nôn 41,3%, các triệu chứng lâm sàng khác bao gồm: hội chứng Parinaund 30,4%, phù gai 17,4 %, liệt dây thần kinh 6 là 6,5%, động kinh 8,7 %, chóng mặt 8,7% nhìn đôi 8,7%, hội chứng tiểu não 2,2%, yếu nửa ngưới trái 4,3%, yếu nửa người phải 2,2%, yếu hai chân 6.5%, yếu tứ chi 4,3%. Tỉ lệ dương tính trong phẩu thuật thần kinh định vị 18/18, tỉ lệ tử vong 0/18. Phương pháp vô cảm gây tê áp dụng 100 % trong phẩu thuật thần kinh định vị.

Kết luận: Phẩu thuật thần kinh định vị là phẩu thuật xâm lấn tối thiểu có vai trò quan trọng trong việc xác định giải phẩu bệnh, giúp giảm tỉ lệ tử vong và biến chứng trong điều trị xạ u vùng tuyến tùng.
SUMMARY

CLINICAL CHARACTERISTICS -STEREOTACTIC NEUROSURGERY

IN PINEAL REGION TUMORS

Objectives: To study the clinical characteristics and Stereotactic neurosurgery role in determining pathology of pineal region tumors. 
Methods: To combined retrospective and prospective studies of 46 patients at Cho ray Hospital from 01/3002 to 04/2015. 

Results: The male-female ratio is 4,75/1. The mean age of patient is 20,11 years, minimum age is 4 and largest age is 49. Clinical symptoms are headaches 93,5%, vomiting 41,3%, Parinaud 30,4 %, papilledema 17,4%, sixth nerve palsy 6,5 %, epilepsy 8,7%, dizziness 8.7 %, double vision 8,7%, cerebellar syndrome 2,2%, weakness on left side of body 4,3%, weak legs 6,5%, weak limbs 4,3%. The rate of positive Stereotactic neurosurgery is 18/ 18 and the death rate is 0/18. Anesthesia applicated 100% in Stereotactic neurosurgery.

Conclusion: Stereotactic neurosurgery is a minimally invasive surgery which plays an important role in determining pathology, reduces mortality and side-effect in the treatment of pineal region tumors. 
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