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phßng ®óng vµ ®Çy ®ñ rÊt thÊp, chØ cã 2,9%. Nguyªn 
nh©n cã thÓ lµ hiÓu biÕt vÒ bÖnh, c¸ch phßng ngõa 
l©y nhiÔm HBV cña c¸c ®èi tîng nghiªn cøu cßn rÊt 
h¹n chÕ. V× vËy cÇn ®Èy m¹nh h¬n n÷a c«ng t¸c 
tuyªn truyÒn, gi¸o dôc ®Ó hä ¸p dông c¸c biÖn ph¸p 
phßng tr¸nh l©y nhiÔm nh tiªm vaccin, truyÒn m¸u 
an toµn, quan hÖ t×nh dôc an toµn.  

KÕT LUËN 
Tõ nghiªn cøu nµy chóng t«i rót ra mét sè kÕt luËn 

sau. Tû lÖ cã HBsAg d¬ng tÝnh ë c«ng nh©n viªn 
nghµnh §iÖn lùc H¶i Phßng lµ kh¸ cao (7,46%) trong 
sè ®ã cã tíi 19,19% c¸c trêng hîp cÇn theo dâi t×nh 
tr¹ng viªm gan m¹n tÝnh do virus viªm gan B. Sù h¹n 
chÕ hiÓu biÕt vÒ bÖnh, c¸c ®êng l©y nhiÔm vµ c¸ch 
phßng l©y nhiÔm ®ßi hái ®Èy m¹nh h¬n n÷a c«ng t¸c 
tuyªn truyÒn gi¸o dôc vÒ bÖnh. Mét nghiªn cøu s©u 
h¬n n÷a vÒ virus häc, m« tÕ bµo häc vµ ®iÒu trÞ cÇn 
®îc tiÕn hµnh nh»m hoµn thiÖn c«ng t¸c ch¨m sãc, 
theo dâi vµ ®iÒu trÞ cho nh÷ng ngêi nhiÔm HBV. 
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HiÖu qu¶ cña Casein phosphopeptide - Amorphous Calcium Phosphat 

fluoride trong viÖc ®iÒu trÞ tæn th¬ng s©u r¨ng sím 
 

NguyÔn Quèc Trung 
§ÆT VÊN §Ò  
BÖnh s©u r¨ng lµ bÖnh phæ biÕn ë mäi céng ®ång, 

nhng tû lÖ bÖnh cã kh¸c nhau rÊt lín trong cïng mét 
céng ®ång vµ gi÷a c¸c céng ®ång. §iÒu quan träng lµ 
ph¸t hiÖn ra nh÷ng tæn th¬ng s©u r¨ng sím ( giai 
®o¹n mÊt kho¸ng hãa cha h×nh thµnh lç s©u ®Õn 
ngµ r¨ng ) ,®Ó ®iÒu trÞ can thiÖp dù phßng b»ng viÖc 
t¸i kho¸ng hãa men r¨ng tæn th¬ng ,thay thÕ cho 
nhng quan ®iÓm ®iÒu tri tríc ®©y lµ khoan r¨ng vµ 
tr¸m c¸c tæn th¬ng. Ph¬ng ph¸p ¸p Fluor ®· ®îc 
nghiªn cøu vµ ®îc ¸p dông ®iÒu trÞ tæn th¬ng s©u 
r¨ng sím trong céng ®ång ë c¸c níc ph¸t triÓn vµ 
sinh viªn r¨ng hµm mÆt ViÖt Nam ®· ®îc cËp nhËt 
trong ch¬ng tr×nh gi¶ng d¹y  lý thuyÕt. HiÖn nay 
Fluor ®îc ¸p dông trong viÖc t¸i kho¸ng ho¸ men 
r¨ng dãi d¹ng  phøc hîp Casein phosphopeptide  
Amorphous Calcium Fluoride Phosphate (CPP - 
ACFP), nhiÒu c«ng tr×nh nghiªn cøu trªn thÕ giíi ®· 
chng minh ®îc t¨ng cêng sù t¸i kho¸ng ho  ̧ trªn 
men r¨ng cña (CPP - ACFP)  .Lussi A vµ céng sù, 
(1999) ®· nghiªn cøu vµ c«ng nhËn lazer huúnh 
quang Diagnodent  lµ mét ph¬ng tiÖn hiÖu qu¶ gióp 
theo dâi, ®¸nh gi¸ møc ®é kho¸ng hãa cña men r¨ng 
trªn l©m sµng ®¹t ®é nh¹y vµ ®é ®Æc hiÖu cao >92%. 

T¹i ViÖt Nam tuy hiÖn ®· vµ ®ang øng dông c¸c 
biÖn ph¸p cung cÊp Fluor theo c¸c con ®êng toµn 
th©n vµ t¹i chç vµo viÖc phßng vµ chèng s©u r¨ng 
cho nh÷ng ®èi tîng cã nguy c¬ s©u r¨ng cao, trong 
®ã viÖc øng dông c¸c s¶n phÈm gel Fluor víi nhiÒu 
lo¹i nång ®é kh¸c nhau tõ 0,615%, 1,23%, 2% ngµy 
cµng dîc sö dông réng r·i nhng c¸c c«ng tr×nh 
nghiªn cøu ®Ó chøng minh sù t¨ng cêng t¸i kho¸ng 
ho¸ trªn men r¨ng cña ( CPP - ACFP) vÉn cßn h¹n 
chÕ. §Ó cã c¬ së khoa häc vµ thùc tiÔn chóng t«i tiÕn 
hµnh ®Ò tµi (HiÖu qu¶ cña Casein phosphopeptide - 
Amorphous Calcium Phosphat fluoride trong viÖc ®iÒu 
trÞ tæn th¬ng s©u r¨ng sím).  

Víi hai môc tiªu nghiªn cøu: 
§¸nh gi¸ Møc tæn th¬ng s©u sím cña  r¨ng hµm 

lín thø nhÊt ë häc sinh 7- 8 tuåi ®ang theo häc t¹i 
trêng tiÓu häc l¸ng thîng §èng §a Hµ Néi  

§¸nh gi¸ hiÖu qu¶ cña  ph¬ng ph¸t ®iÒu trÞ b«i 
Casein phosphopeptide - Amorphous Calcium 
Phosphat fluoride  cã trong kem tooth mousse trªn 
tæn th¬ng s©u r¨ng sím cña  r¨ng hµm lín thø nhÊt  
ë nhãm häc sinh trªn 
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§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §èi tîng nghiªn cøu 
-Tiªu chuÈn lùa chän 160 häc sinh 7-8 tuæi ®îc 

kh¸m ®¸nh gi¸ tæn th¬ng víi 640  r¨ng hµm lín thø 
nhÊt b»ng thiÕt bÞ Laser huúnh quang  Diagnodent  

-Tiªu chuÈn lo¹i trõ: R¨ng hµm lín thø nhÊt cha 
mäc ®ñ, TrÎ kh«ng hîp t¸c nghØªn cøu 

2. Thêi gian vµ ®Þa ®iÓm nghiªn cøu 
Tõ th¸ng 4 ®Õn th¸ng 11 n¨m 2010. 
§Þa ®iÓm nghiªn cøu: T¹i trêng tiÓu häc L¸ng 

Thîng - §èng §a - Hµ Néi. ViÖn §µo T¹o R¨ng Hµm 
M¨t - Trêng §¹i Häc Y Hµ Néi 

3. C¸c bíc tiÕn hµnh nghiªn cøu 
* Tríc khi ®iÒu tra: 
- Liªn hÖ víi chÝnh quyÒn ®Þa ph¬ng vµ Ban 

Gi¸m hiÖu trêng TiÓu häc L¸ng Thîng, quËn §èng 
§a 

- TËp huÊn c¸n bé ®iÒu tra vÒ c¸ch thøc kh¸m, pháng 
vÊn vµ ghi phiÕu ®¸nh gi¸. 

* C«ng t¸c thu thËp th«ng tin, l©m sµng 
- Kh¸m, ph¸t hiÖn s©u r¨ng  b»ng ®Ìn 

DIAGNOdent 2910. 
*  ChuÈn bÞ dông cô 
- Bé khay kh¸m r¨ng: khay qu¶ ®Ëu, g¬ng, th¸m 

ch©m, g¾p. 
- ThiÕt bÞ DIAGNOdent 2190 - KaVo ( §øc ). 
- B«ng, cån, g¨ng tay, ®Ìn chiÕu s¸ng. 
- PhiÕu kh¸m vµ phiÕu thu thËp th«ng tin. 
*  Ngêi kh¸m 
4 B¸c sü chuyªn khoa RHM ( viÖn §µo t¹o RHM - 

Trêng §¹i häc Y Hµ Néi) ®· ®îc tËp huÊn thèng nhÊt c¸ch 
kh¸m, pháng vÊn vµ ph¬ng ph¸p ghi phiÕu kh¸m. 

*  Quy tr×nh thùc hiÖn  
Bíc 1: Híng dÉn häc sinh vÖ sinh r¨ng miÖng 

b»ng bµn ch¶i, kem ®¸nh r¨ng P\S + níc tríc khi 
vµo bµn kh¸m. Kh¸m sµng søc khoÎ r¨ng miÖng cña 
toµn bé häc sinh 7- 8 tuæi  

Bíc 2: Kh¸m ph¸t hiÖn s©u r¨ng 6 b»ng ph¬ng 
ph¸p quan s¸t th«ng thêng theo ICDAS: c« lËp r¨ng 
b»ng b«ng cuén. Quan s¸t nh÷ng thay ®æi trªn bÒ 
mÆt r¨ng ít, nÕu kh«ng ph¸t hiÖn tæn th¬ng th× 
dïng tay xÞt h¬i thæi kh« ®Ó quan s¸t nh÷ng thay ®æi 
cã thÓ cã trªn bÒ mÆt r¨ng kh«. C©y th¨m dß ®Çu trßn 
cã thÓ hç trî sù mÊt liªn tôc trªn bÒ mÆt men. 

Bíc 3: Kh¸m ph¸t hiÖn s©u r¨ng 6 b»ng thiÕt bÞ 
DIAGNOdent 2190 -  KaVo ( §øc ).160  häc sinh 7-8 
tuæi víi 640 r¨ng hµm lín thø nhÊt  ®îc ®¸nh gi¸ tæn 
th¬ng s©u r¨ng sím b»ng thiÕt bÞ Laser huúnh 
quang Diagndent         

- Bíc 4 ;160 häc sinh sau khi kh¸m  ®îc bèc 
th¨m chia hai nhãm 

+ Nhãm 1: 80  häc sinh  ( nhãm chøng) ®îc 
híng dÉn vÖ sinh r¨ng miÖng vµ ®îc ch¶i r¨ng 
b¨ng kem ®¸nh r¨ng cã nång ®é Fluor 500ppm 

+ Nhãm 2 : 80 häc sinh ( nhãm nghiªn cøu) ®îc 
híng dÉn vÖ sinh r¨ng miÖng vµ ®îc ch¶i r¨ng 
b¨ng kem ®¸nh r¨ng cã nång ®é Fluor 500ppm kÕt 
hîp víi b«i kem Tooth Mousse       

- Sau mét th¸ng ®¸nh gi¸ l¹i møc ®é t¸i kho¸ng 
ho¸ men r¨ng ë møc ®é s©u men. 

4. §¹o ®øc trong nghiªn cøu 
TÊt c¶ häc sinh tham gia nghiªn cøu ®Òu ®îc gi¶i 

thÝch vµ cã sù ®ång ý cña bè, mÑ vµ gi¸o viªn chñ 
nhiÖm líp. Quy tr×nh kh¸m, vÊn ®Ò v« khuÈn ®îc 
®¶m b¶o kh«ng g©y ra bÊt kú mét ¶nh hëng xÊu nµo 
cho trÎ.  

5. Xö lý sè liÖu 
Sè liÖu ®îc thu thËp vµ ph©n tÝch b»ng ph¬ng 

ph¸p thèng kª y häc, sö dông phÇn mÒm SPSS 16.0 
vµ mét sè thuËt to¸n thèng kª. 

KÕt qu¶ nghiªn cøu vµ Bµn LuËn.  
1. Møc ®é tæn th¬ng s©u r¨ng 6 theo m¸y 

Diangodent. 
B¶ng 1.  Møc ®é tæn th¬ng s©u r¨ng 6 theo m¸y 

Diangodent 
 

Nhai 
 

 
Ngoµi 

 

 
Trong 

 

 
GÇn 

 
Xa 

MÆt r¨ng 
 

Møc ®é 
(DD) N % N % N % N % n % 

Lµnh m¹nh 
( 0 - 13 ) 268 41,9 399 62,3 462 72,3 640 100 640 100 

S©u men 
( 14 - 20 ) 79 12,3 82 12,8 67 10,4 0 0 0 0 

S©u ngµ 
( 21 - 30 ) 70 10,9 66 10,3 55 8,6 0 0 0 0 

S©u ngµ s©u 
( 31 – 90 ) 223 34,9 93 14,6 56 8,7 0 0 0 0 

Tæng 160 100 160 100 160 100 160 100 160 100 
NhËn XÐt: Møc ®é s©u c¸c mÆt r¨ng cña r¨ng hµm 

lín thø nhÊt  cho thÊy: 
- Møc ®é lµnh m¹nh t¬ng øng víi gi¸ trÞ cña ®Ìn 

tõ 0 - 13 gÆp nhiÒu nhÊt ë mÆt gÇn chiÕm 100%, Ýt 
nhÊt ë mÆt nhai chiÕm 41,9% 

- Møc ®é s©u men t¬ng øng víi gi¸ trÞ cña ®Ìn tõ 
14 - 20 , thêng gÆp  ë mÆt nhai,mÆt ngoµi, mÆt trong 
(12,3%, 12,89 %, 10,4 %) kh«ng cã ë mÆt gÇn vµ xa  

- Tû lÖ mÆt nhai, mÆt trong vµ mÆt ngoµi  ë s©u 
men vµ s©u ngµ kh«ng cã sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa 
thèng kª(p<0,05) víi kiÓm ®Þnh chi b×nh ph¬ng. 

- Tû lÖ mÆt nhai cao h¬n mÆt trong vµ mÆt ngoµi ë 
nhãm s©u ngµ  s©u cã ý nghÜa thèng kª(p<0,05) víi 
kiÓm ®Þnh T-Test. 

* §¸nh gi¸ møc  ®é s©u c¸c mÆt r¨ng cña r¨ng 
hµm lín thø nhÊt  cho thÊy: 

- Møc ®é S©u men t¬ng øng víi gi¸ trÞ cña ®Ìn tõ 
14 - 20 , thêng gÆp  ë mÆt nhai,mÆt ngoµi, mÆt trong 
(12,3%, 12,89 %, 10,4 %) kh«ng cã ë mÆt gÇn vµ xa. 
Tû lÖ  tæn th¬ng s©u r¨ng mÆt nhai, mÆt trong vµ mÆt 
ngoµi  ë s©u men vµ s©u ngµ kh«ng cã sù kh¸c biÖt 
cã ý nghÜa thèng kª 

Tû lÖ mÆt nhai cao h¬n mÆt trong vµ mÆt ngoµi ë 
nhãm s©u ngµ  s©u cã ý nghÜa thèng kª(p<0,05) . . 
Khi kh¸m chóng t«i thêng thÊy nh÷ng r·nh cã thµnh 
dèc vµ hÑp thêng cã xu híng s©u r¨ng cao do ®Æc 
®iÓm gi¶i phÉu thuËn lîi cho sù tån ®äng thøc ¨n vµ vi 
khuÈn. Do c¸c r·nh lµ m«i trêng lÝ tëng cho sù ph¸t 
triÓn cña vi khuÈn, s©u hè r·nh thêng tiÕn triÓn 
nhanh h¬n s©u bÒ mÆt nh½n. Gi¸ trÞ do ®îc cña  tæn 
th¬ng s©u men lµ c¸c tæn th¬ng cña hè r·nh 
thêng xuÊt ph¸t tõ thµnh bªn cña c¸c r·nh h¬n lµ tõ 
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®¸y cña r·nh, tæn th¬ng nhanh chãng lan tíi ranh 
giíi men ngµ do men r¨ng t¹i c¸c r·nh thêng máng 
hay thËm chÝ hßa nhËp víi ngµ r¨ng do ®ã tû lÖ s©u 
ngµ s©u cña nhãm nghiªn cøu cã tû lÖ cao nhÊt( 
34,9%).KÕt qu¶ nghiªn cøu ë møc ®é tæn th¬ng s©u 
men, s©u ngµ, s©u ngµ s©u ®· ®îc  chuÈn ®o¸n 
chÝnh x¸c tæn th¬ng ë mÆt nhai. Ph¬ng ph¸p sñ 
dông thiÕt bÞ Diagnodent cã u viÖt h¬n ph¬ng ph¸p 
truyÒn thèng ph¸t hiÖn mét c¸ch nhanh chãng  vµ cã 
kÕ qu¶ chÝnh x¸c, do th¸m tr©m kh«ng thÕ tiÕp cËn 
®îc vïng hñy kho¸ng . H¬n n÷a, sö dông th¸m tr©m 
®Ó ph¸t hiÖn s©u hè r·nh cã thÓ lµm tæn h¹i ®Õn r¨ng. 
Ngoµi viÖc th¸m tr©m cã thÓ t¹o lç thñng trªn nh÷ng 
bÒ mÆt men míi bÞ hñy kho¸ng nhÑ, ®Çu th¸m tr©m 
cßn bÞ cho lµ cã thÓ g©y sù lan truyÒn cña vi khuÈn 
g©y s©u r¨ng tõ m« lµnh ®Õn m« bÖnh. KÕt qu¶ ph¸t 
hiÖn tæn th¬ng s©u r¨ng b»ng  Diagnodent ®· phÇn 
nµo chøng minh sù chÝnh x¸c cña c«ng cô hç trî nªn 
¸p dông ®Ó ph¸t hiÖn s©u r¨ng sím 

2. §¸nh gi¸ møc ®é t¸i kho¸ng ho¸ men r¨ng 
cña nh÷ng trêng hîp cã tæn th¬ng s©u men r¨ng 

B¶ng 2  . Møc ®é  thay ®æi  tæn th¬ng s©u men 
cña nhãm b«i thuèc 

ChØ sè ®o T¨ng Kh«ng 
thay ®æi Gi¶m Tæng 

s©u men 18 11 81 110 
Gi¸ trÞ 

trung b×nh 2,83 0 5,02  

NhËn xÐt: 
-  C¸c tæn th¬ng s©u men cã chØ sè gi¶m râ rÖt 

81/110 ( 74% )trêng hîp  
- Nhãm gi¶m nhiÒu h¬n so víi nhãm t¨ng vµ cã sù 

kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª (p<0,05) . 
- KiÓm ®Þnh so s¸nh cÆp tríc sau cho thÊy chØ sè 

®o sau khi b«i thuèc thÊp h¬n tríc b«i thuèc,  cã sù 
kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª víi p<0.05 

B¶ng3 . Møc ®é  thay ®æi  tæn th¬ng s©u sím cña 
nhãm kh«ng b«i thuèc 

ChØ sè ®o T¨ng Kh«ng 
thay ®æi Gi¶m Tæng 

Lç s©u men 90 25 3 118 
Gi¸ trÞ trung b×nh 4,41 0 12  

NhËn XÐt : 
- Møc ®é tæn th¬ng t¨ng nhiÒu 90/118, gi¶m 

3/118( 2,5%) . 
- Møc ®é  t¨ng nhiÒu h¬n sè gi¶m, cã ý nghÜa 

thèng kª (víi p<0.05) .  
KiÓm ®Þnh so s¸nh cÆp  cho thÊy chØ sè ®o  sau 

cao h¬n tríc, cã sù kh¸c biÖt (p<0,05) 
B¶ng 4 .Møc ®é  thay ®æi  tæn th¬ng s©u men ë 

mÆt nhai cña nhãm b«i thuèc 
ChØ sè ®o T¨ng Kh«ng thay ®æi Gi¶m Tæng 
S©u men 9 1 26 36 

Gi¸ trÞ trung b×nh 3,77 0 5,61  
 
NhËn xÐt: 
-  Nhãm gi¶m chØ sè s©u r¨ng sau khi b«i thuèc 

26/36 nhiÒu h¬n so víi nhãm t¨ng 9/36 , cã sù kh¸c 
biÖt p< 0.05 

- KiÓm ®Þnh so s¸nh cÆp tríc sau cho thÊy chØ sè 
®o sau khi b«i thuèc thÊp h¬n tríc b«i thuèc ë mÆt 
nhai, cã sù kh¸c biÖt víi p<0.05 

B¶ng 5. Møc ®é  thay ®æi tæn th¬ng s©u sím cña 
nhãm kh«ng b«i thuèc ë mÆt nhai 

ChØ sè ®o T¨ng Kh«ng thay ®æi Gi¶m Tæng 
s©u men 38 5 0 43 

% 5,05 0 0  
NhËn xÐt 
-  Kh«ng cã trêng hîp nµo chØ sè s©u men cña c ç lç 

s©u  gi¶m, mµ chñ yÕu lµ ẗ ng  
 - KiÓm ®Þnh so s¸nh cÆp cho thÊy chØ sè ®o  sau 

cao h¬n tríc, hay ë nhãm kh«ng b«i th× møc ®é s©u 
men t¨ng lªn cã ý nghÜa thèng kª(p<0,05) 

B¶ng 6 . Møc ®é  thay ®æi tæn th¬ng s©u sím cña 
nhãm  b«i thuèc ë mÆt ngoµi 

ChØ sè ®o T¨ng Kh«ng thay ®æi Gi¶m Tæng 
s©u men 4 3 37 43 

Gi¸ trÞ trung b×nh 4,67 0 5,29  
NhËn xÐt: 
-  Nhãm t¨ng 4/43  Ýt h¬n nhãm gi¶m 37/43 
- KiÓm ®Þnh tríc sau cho thÊy sau khi b«i th× chØ 

sè s©u r¨ng gi¶m cã ý nghÜa thèng kª(p<0,05). §Æc 
biÖt cã lç s©u gi¶m vÒ gi¸ trÞ 0. 

B¶ng 7  . Møc ®é  thay ®æi  tæn th¬ng s©u sím cña 
nhãm kh«ng b«i thuèc ë mÆt ngoµi 

ChØ sè ®o T¨ng Kh«ng thay ®æi Gi¶m Tæng 
s©u men 28 9 2 39 

Gi¸ trÞ trung b×nh 3,89  15  
NhËn xÐt: 
- Nhãm t¨ng 28/39  nhiÒu h¬n nhãm gi¶m 2/39 vµ 

cã sù kh¸c biÖt víi   p<0,05 
- KiÓm ®Þnh so s¸nh cÆp cho thÊy chØ sè sau cao 

h¬n tríc 
B¶ng8  . Møc ®é  thay ®æi tæn th¬ng s©u sím cña nhãm 

kh«ng b«i thuèc ë mÆt trong 
ChØ sè ®o T¨ng Kh«ng thay ®æi Gi¶m Tæng 
s©u men 3 7 27 37 

Gi¸ trÞ trung b×nh 1 0 3,96  
NhËn xÐt: 
KiÓm ®Þnh tríc sau cho thÊy sau khi b«i th× chØ sè 

s©u r¨ng gi¶m cã ý nghÜa thèng kª(p<0,05) 
B¶ng 9 . Møc ®é  thay ®æi tæn th¬ng s©u sím cña nhãm 

kh«ng b«i thuèc ë mÆt trong 
ChØ sè ®o T¨ng Kh«ng thay ®æi Gi¶m Tæng 
s©u men 23 6 1 30 

Gi¸ trÞ trung b×nh 3,88 0 1,00  
NhËn XÐt: 
- Nhãm t¨ng  nhiÒu h¬n nhãm gi¶m cã sù kh¸c 

biÖt cã ý nghÜa thèng kª víi   p<0,05 
- KiÓm ®Þnh so s¸nh cÆp  cho thÊy chØ sè ®o  sau 

cao h¬n tríc, cã sù kh¸c biÖt cã y nghÜa thèng kª 
(p<0,05) 

 * §¸nh  gi¸ sù t¸i kho¸ng ë c¸c tæn th¬ng s©u 
men ë  nhãm b«i thuèc gi¶m nhiÒu h¬n so víi  t¨ng 
vµ cã sù kh¸c biÖt (p<0,05) .KiÓm ®Þnh so s¸nh cÆp 
tríc sau cho thÊy chØ sè ®o sau khi b«i thuèc thÊp 
h¬n tríc b«i thuèc,®· chøng minh ®îc hiÖu qu¶ t¸i 
kho¸ng ho¸ tæn th¬ng s©u men cña Casein 
phosphopeptide - Amorphous Calcium Phosphat 
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fluoride  cã trong kem tooth mousse. Trong khi ®ã 
møc ®é  thay tæn th¬ng s©u sím cña nhãm kh«ng 
b«i thuèc  t¨ng nhiÒu h¬n  gi¶m (víi p<0.05) (ngîc 
so víi nhãm b«i thuèc), víi kiÓm ®Þnh Chi b×nh 
ph¬ng.KiÓm ®Þnh so s¸nh cÆp (tríc sau) cho thÊy 
chØ sè ®o  sau cao h¬n tríc, hay ë nhãm kh«ng b«i 
th× møc ®é s©u men t¨ng lªn(p<0,05). Møc ®é t¸i 
kho¸ng hãa cña c¸c tæn th¬ng s©u r¨ng sím cã sù 
kh¸c biÖt ë hai nhãm nghiªn cøu  ®· cho thÊy hiÖu 
qu¶ cña  ph¬ng ph¸t ®iÒu trÞ ¸p Casein 
phosphopeptide - Amorphous Calcium Phosphat 
fluoride  cã trong kem tooth mouse trªn tæn th¬ng 
s©u r¨ng sím cña  r¨ng hµm lín thø nhÊt . V× vËy nªn 
sö dông Casein phosphopeptide - Amorphous 
Calcium Phosphat fluoride  cã trong kem tooth mouse 
®Ó ®iÒu trÞ dù phßng t¸i kho¸ng ho¸ tæn th¬ng s©u 
r¨ng sím. Trong mÉu nghiªn cøu cña chóng t«i ,tæn 
th¬ng s©u r¨ng sím gÆp ë mÆt nhai, mÆt trong , mÆt 
ngoµi lµ nhng tæn th¬ng hè r·nh. Ph©n tÝch kh¶ 
n¨ng t¸i kho¸ng ho¸  cña tõng mÆt r¨ng cña nhãm 
b«i thuèc vµ nhãm kh«ng b«i thu«c ®· cho thÊy nhãm 
®îc  b«i thuèc thay ®æi  chØ sè gi¶m lµ 26/ 36, kh«ng 
®æi 1/36  t¨ng 9/36. Nhãm kh«ng b«i thuèc t¨ng 
38/43, gi¶m 0/43, kh«ng ®æi 5/43. VÞ mÉu nghiªn cøu 
cã sè lîng h¹n chÕ, nhng phÇn nµo ®· cã c¬ së 
khoa häc vµ thùc tiÔn cho thÊy nªn kÕt hîp sö dông 
Casein phosphopeptide - Amorphous Calcium 
Phosphat fluoride cã trong kem tooth mouse víi viÖc 
hìng dÉn trÎ ch¶i r¨ng ®óng ph¬ng ph¸p víi kem 
®¸nh r¨ng cã Fluor ®Ó ®iÒu trÞ t¸i kho¸ng ho¸ tæn 
th¬ng s©u r¨ng sím.Nhng trêng hîp cã b«i thuèc 
nh÷ng vÉn kh«ng thay ®æi chØ sè hoÆc cã trêng hîp 
t¨ng víi gi¸ trÞ trung b×nh 5,05 ®¬n vÞ ®o cña thiÕt bÞ 
Diagnodent ®Òu gÆp ë trêng hîp cã tæn th¬ng møc 
®é s©u ngµ kÕt hîp ë vÞ trÝ kh¸c trªn mÆt nhai ,do vËy 
tæn th¬ng s©u r¨ng hµm lín thø nhÊt ë mÆt nhai cÇn 
kiÓm so¸t dù phßng s©u r¨ng vµ duy tr× theo dâi dï cã 
¸p dông ph¬ng ph¸p t¸i kho¸ng ho¸ tæn th¬ng s©u 
r¨ng . Sù t¸i kho¸ng ho¸ s©u men r¨ng ë mÆt ngoµi 
mÆt trong cña r¨ng hµm lín thø nhÊt còng cã Xu 
h¬ng nh mÆt nhai ë nhãm b«i thuèc. Trong khi ®ã 
mét sè trêng hîp nhãm kh«ng b«i thuèc nhng vÉn 
t¸i kho¸ng ho¸ v× häc sinh vÉn tr¶i r¨ng víi kem ®anh 
r¨ng cã Fluor lµ mét ph¬ng ph¸p h÷u hiÖu ®ang 
®ùoc ¸p dông phæ biÕn trong céng ®ång. kÕt qu¶ vµ 
nhËn xÐt cña chóng t«i còng phï hîp víi nghiªn cøu 
trªn thùc nghiÖn cña Hoµng Tö Hïng(2009) ®· nhËn 
xÐt Tooth Mouse Plus cã thÓ cung cÊp calci va 
phospho cho men r¨ng, ®ång thêi lµm bÒ mÆt men 
r¨ng ®îc cøng ch¾c h¬n.  

KÕt LuËn 
- Møc tæn th¬ng s©u sím cña  r¨ng hµm lín thø 

nhÊt ë häc sinh 7- 8 tuåi ®ang theo häc t¹i trêng tiÓu 
häc l¸ng thîng §èng §a Hµ Néi : 

+ Møc ®é lµnh m¹nh t¬ng øng víi gi¸ trÞ cña ®Ìn 
tõ 0 - 13 gÆp nhiÒu nhÊt ë mÆt gÇn chiÕm 100%, Ýt 
nhÊt ë mÆt nhai chiÕm 41,9% 

+ Møc ®é S©u men t¬ng øng víi gi¸ trÞ cña ®Ìn tõ 
14 - 20 , thêng gÆp  ë mÆt nhai,mÆt ngoµi, mÆt trong 
(12,3%, 12,89 %, 10,4 %) kh«ng cã ë mÆt gÇn vµ xa  

+ Tû lÖ  s©u r¨ng mÆt nhai cao h¬n mÆt trong vµ 
mÆt ngoµi ë nhãm s©u ngµ  s©u  

-  Ph¬ng ph ţ ®iÒu trÞ b«i Casein phosphopeptide - 
Amorphous Calcium Phosphat fluoride  cã trong kem tooth 
mousse trªn tæn th¬ng s©u r̈ ng sím cña  r̈ ng hµm lín thø 
nhÊt ®¹t hiÖu qu¶ 81/110 ( 74% )  h¬n ph¬ng ph¸p tr¶i 
r̈ ng víi kem ®¸nh r̈ ng cã Fluor 3/118 (2,5%) 

KiÕn nghÞ 
Nªn ¸p dông Ph¬ng ph¸t ®iÒu trÞ b«i Casein 

phosphopeptide - Amorphous Calcium Phosphat 
fluoride  cã trong kem tooth mousse trªn tæn th¬ng 
s©u r¨ng sím ë møc ®é céng ®ång.  

summary 
Objectives: This study aimed to evaluate the 

remineralization of  initial caries  lesions  after 
application of Casein phosphopeptide - Amorphous 
Calcium Phosphat fluoride  

Method: 160 initial caries  lesions  of  fist molars of 
children aged 7- 8 were divided randomly into two 
groups  : group A (80 teeth ):  They brushed  their teeth  
with toothpast 500 ppm fluorid  ; Group B(80 teeth) : 
They brushed  their teeth  with toothpast 500 ppm 
fluoride and application of Casein phosphopeptide - 
Amorphous Calcium Phosphat fluoride . Appliance for 
a period of 4 weeks,the change of the degree of  
Remineralization of enamel is assessed by fluorescent 
Diagnodent machine Lazer 2910. 

Result: Results showed that : Casein 
phosphopeptide - Amorphous Calcium Phosphat 
fluoride  Producing an increase in enamel 
remineralization : 81/110 ( 74% ) 
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nghiªn cøu mét sè ®Æc ®iÓm l©m sµng vµ cËn l©m sµng  

cña bÖnh nh©n ung th vó di c¨n xa sau ®iÒu trÞ 
 

Bïi DiÖu - BÖnh viÖn K 
 
Tãm t¾t 
Qua nghiªn cứu 221 trường hợp ung thư vó di 

căn sau điều trị tại Bệnh viện K cho thấy, tû lÖ bÖnh 
nh©n ung th vó di c¨n xa gÆp nhiÒu ë nhãm tuæi 
50-60 chiÕm 51,1%. Víi tuæi m¾c bÖnh trªn 60, 
kh«ng cã trêng hîp nµo xuÊt hiÖn di c¨n. Di c¨n 
h¹ch thîng ®ßn cïng bªn hay gÆp nhÊt chiÕm 
42,9% tiÕp ®Õn di c¨n x¬ng cã 76 trêng hîp 
chiÕm 34,2%, di c¨n phæi 33,4%. Thêi gian di c¨n 
trung b×nh lµ 40 th¸ng. Di c¨n xuÊt hiÖn nhiÒu nhÊt 
vµo c¸c n¨m thø 2 vµ thø 3 sau ®iÒu trÞ. §é nh¹y 
cña CA15.3 ( Nång ®é CA 15.3 >28 U/m) khi xuÊt 
hiÖn di c¨n chØ chiÕm 48,3%. Thêi gian xuÊt hiÖn di 
c¨n h¹ch ®ßn cïng bªn trung b×nh lµ 31,2 th¸ng.  

Tõ khãa: ung th vó di c¨n. 
summary 
A study on 221 metastatic breast cancer cases 

after treating at K hospital was conducted. Results 
show that the initial age ranges suffering from breast 
cancer that the metastasis came after treating was 
from the young to 60 years odl. after 60, the metastasis 
occurred rarely. The age might be one of the 
prognostic factors to indicate the ablility to metastasis. 
In majotity, the time of occurring the metastasis was 
about 3 years after treating. CA15.3 dit not have much 
value of diagnosis for metastasis (48.3%) but it was 
great value to identify reccurence after treating. 
Involvement of ipsilateral supraclavacular lymph nodes 
was the first range (42.9%) with median time to 
metastasis about 31.2 months.  

Keywords: breast cancer. 
§Æt vÊn ®Ò 
Ung th vó lµ lo¹i ung th phæ biÕn nhÊt vµ lµ 

nguyªn nh©n g©y tö vong chÝnh cho phô n÷ trªn toµn 
thÕ giíi. Tỷ lệ mắc bệnh ung thư vú có khác nhau cho 
các nước, những nước phát triển có tỷ lệ mắc ung 
thư vú cao hơn những nước đang phát triển. Việc 
phát hiện sớm ung thư vú là tương đối khó khăn, đặc 
biệt là cho những phụ nữ sống ở vùng sâu, vùng xa 
và vùng khó khăn.Trong thực tế chẩn đoán và điều trị 
tại Bệnh viện K, tỷ lệ phụ nữ đến khám và được chẩn 
đoán ung thư vú giai đoạn sớm là rất thấp, đặc biệt là 
phụ nữ sống ở nông thôn và miền núi. Do vậy việc 

chẩn đoán sớm ung thư vú là rất quan trọng trong 
việc kéo dài thời gian sống sau điều trị.   

Gần đây nhờ cã nh÷ng tiÕn bé vît bËc vÒ ph¸t 
hiÖn sím vµ ®iÒu trÞ ung thư vú, nên tỷ lệ tử vong do 
bệnh này giảm đáng kể đặc biệt ở các nước phát 
triển. Nhng vÉn cã tû lÖ kho¶ng 20%-30% ung thư 
vó di c¨n sau khi ®iÒu trÞ [1,2]. Việc ®iÒu trÞ ung thư vó   
đoạn muộn hoặc đã có di c¨n cßn gặp nhiÒu khã 
kh¨n, chØ cã kho¶ng 10% sèng thªm sau 5 n¨m ®iÒu 
trÞ [3]. ViÖc h¹n chÕ xuÊt hiÖn di c¨n xa b»ng viÖc 
®iÒu trÞ tÝch cùc ngay tõ ban ®Çu cã ý nghÜa quyÕt ®Þnh 
®Õn kÕt qu¶ ®iÒu trÞ.  

Di c¨n xa sau ®iÒu trÞ cã liªn quan tíi c¸c yÕu tè 
nguy c¬ nh: tuæi, t×nh tr¹ng u, h¹ch n¸ch, thÓ gi¶i 
phÉu bÖnh, thô thÓ néi tiÕt… còng nh c¸c ph¬ng 
ph¸p ®iÒu trÞ. ViÖc nghiªn cøu vÒ chÈn ®o¸n sím, 
®iÒu trÞ vµ mét sè yÕu tè ¶nh hëng cña ung th vó 
hiÖn nay t¹i ViÖt Nam vÉn cha nhiÒu vµ cha cung 
cÊp ®îc nh÷ng b»ng chøng tin cËy cho viÖc lËp kÕ 
hoach can thiÖp. ChÝnh v× lý do ®ã chóng t«i tiÕn hµnh 
nghiªn cøu nµy víi môc ®Ých t×m hiÓu c¸c ®Æc ®iÓm 
l©m sµng, cËn l©m sµng cña ung th vó di c¨n vµ x¸c 
®Þnh mét sè yÕu tè liªn quan ®Õn di c¨n xa. 

§èi tîng vµ ph¬ng ph¸p nghiªn cøu 
1. §èi tîng. 
Lµ nh÷ng bÖnh nh©n ung th vó kh¸m l¹i sau ®iÒu 

trÞ ph¸t hiÖn di c¨n xa  
trong thêi gian tõ 1/ 01/2008 ®Õn 31/12/2009. Tiªu 

chuÈn lùa chä ®èi tîng nghiªn cøu bao gåm:  
- Bệnh nhân ung thư biểu mô tuyÕn vó, chÈn ®o¸n 

x¸c ®Þnh b»ng  tÕ bµo häc, vµ ®îc ®iÒu trÞ t¹i BÖnh 
viÖn K.  

- §îc chÈn ®o¸n cã di c¨n xa.  
Tiªu chuÈn lo¹i trõ: 
- C¸c bÖnh nh©n ung th vó cã di c¨n xa ngay tõ 

nh÷ng lÇn ®iÒu trÞ tríc 
- M¾c kÌm mét bÖnh ung th kh¸c. 
2. Phương ph¸p nghiªn cøu. 
Nghiªn cøu nµy sö dông thiÕt kÕ nghiªn cøu m« t¶ 
Cì mÉu nghiªn cøu ®îc tÝnh theo c«ng thøc sau: 

n = Z2
(1-α/2)  

p 1 - p
d2   


