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TỔNG QUAN

• Bệnh Paget được mô tả lần đầu tiên bởi James Paget

năm 1874. Bệnh Paget là carcinoma tại chỗ ở lớp biểu bì

núm vú.

• Paget vú là một căn bệnh không phổ biến, chiếm tỉ lệ 1 -

2% các trường hợp ung thư vú.

• Tỉ lệ ung thư mô tuyến vú đi kèm trên 50% trường hợp.

• Độ tuổi : 26-88, cao nhất 50-60 tuổi, chủ yếu ở phụ nữ.



• Triệu chứng đặc trưng là núm vú một bên xuất hiện các 

dát đỏ dạng eczema, có vảy da, ranh giới rõ với xung 

quanh, khi vảy da dược loại bỏ để lại một nền ẩm ướt, rỉ 

dịch, kèm ngứa, đau, nóng rát.

• Chẩn đoán xác định: giải phẩu bệnh có tế bào Paget

TỔNG QUAN



Đến nay người ta vẫn chưa rõ bệnh Paget xuất phát từ 

tổn thương ác tính nguyên phát ở lớp biểu bì núm vú sau 

đó xâm lấn đến cấu trúc xung quanh hay do sự di cư của 

các tế bào bướu từ tổn thương ung thư vú bên dưới đến 

núm vú.

TỔNG QUAN



• Việc điều trị tuỳ thuộc trước tiên vào sự hiện diện hay vắng 

mặt của ung thư ở mô bên dưới. Nếu có ung thư biểu mô 

tuyến vú đi kèm thì việc điều trị như một trường hợp ung 

thư vú thông thường với giai đoạn tương ứng.

• Trong trường hợp bệnh chỉ hiện diện ở núm vú thì điều trị 

chủ yếu là phẩu thuật phức hợp núm vú-quầng vú hoặc 

phẩu thuật Mohs(cắt bỏ từng lớp có kiểm tra bằng kính hiển 

vi ngay thời điểm phẩu thuật, bảo vệ tối đa tổ chức mô lành 

xung quanh), (có hoặc không kèm theo vét hạch).

TỔNG QUAN



CASE 1: DOÃN THỊ H.

Bn nữ: Sinh năm 1982

Đc: Đồng Nai

Khám ngày: 29/3/2021

Bệnh sử: Từ 2016 đến nay vú phải ngứa núm vú, 

đóng vảy, thỉnh thoảng đau rát, không chảy dịch.

Đã đi khám và điều trị ở các bệnh viện thành phố, xét

nghiệm 3 lần, điều trị bệnh không đỡ.



CASE 1: DOÃN THỊ H.

Khám lần đầu: 12/2016 – BV ĐHYD 
CĐ: loét núm vú trên bn chàm núm vú 

Khám lần 2: 10/2017 – BV ĐHYD
CĐ: viêm da dạng lichen hoặc phản ứng thuốc 



CASE 1: DOÃN THỊ H.

Khám lần 3: 10/2018 – BV DA LIỄU TP HCM
Chẩn đoán: chàm



CASE 1: DOÃN THỊ H.

Khám lần 4: 4/2019 – TT MEDIC (chỉ siêu âm) Khám lần 5: 10/2019 – TT MEDIC (chỉ siêu âm)

Chẩn đoán: thay đổi sợi bọc tuyến vú hai bên giả u vú phải 



CASE 1: DOÃN THỊ H.
29-3-2021



CASE 1: DOÃN THỊ H.
19-4-2021



CASE 1: DOÃN THỊ H.
27-4-2021



CASE 2: LÂM THỊ K.

• Bn nữ: sinh năm 1966

• Đc: Cà Mau

• Khám ngày 05/3/2021

• Lý do đến khám: sờ thấy khối nề vú trái, đau

nhức 1 tuần. 

• Triệu chứng lâm sàng:

Sờ thấy khối nề vú trái như hạt đậu, vị trí 11h 

cách núm vú 3cm, ấn đau, không di động.

Núm vú khô, dày, không đau, không ngứa, 

không chảy dịch.



CASE 2: LÂM THỊ K.



CASE 2: LÂM THỊ K.



CASE 2: LÂM THỊ K.



CASE 3: PHAN THỊ B.

• Bn nữ: sinh năm 1955

• Đc: Long An

• Khám ngày: 26/4/2021

• Lý do đến khám: loét núm vú phải 2 năm đã điều trị (bn 

khai điều trị tại BVDL TP HCM – không rõ chẩn đoán), 

bệnh không đỡ, ngày càng đau rát vùng loét.

• Triệu chứng lâm sàng: vú phải mất núm, loét đỏ, chảy

dịch vàng, có ít vảy, ngứa, đau rát. Đang bôi thuốc của

BVDL.



CASE 3: PHAN THỊ B.



CASE 3: PHAN THỊ B.



CASE 3: PHAN THỊ B.



BÀN LUẬN

• 03 BN được chẩn đoán Paget vú có tuổi từ 39-66t. Trong đó có 02 bn chỉ

thấy paget núm vú mà không tìm thấy tổn thương ác tính ở mô tuyến vú. 

01 bn vừa có paget núm kèm tổn thương ác tính tuyến vú xâm nhập.

• Có 02 bn có triệu chứng khá điển hình nhưng chưa được chẩn đoán kịp

thời (bn 1&3)

• 03 bệnh nhân đến TT.Medic Hoà Hảo tuỳ từng trường hợp lâm sàng đã

được chỉ định kiểm tra đầy đủ toàn bộ mô tuyến vú để chẩn đoán: siêu

âm, nhũ ảnh, MRI (01 case), FNA, sinh thiết.

• Cả 03 bn đều phải tư vấn nhiều lần mới chấp nhận làm đầy đủ các xét

nghiệm, với nhiều lý do: bn đã làm xn rồi, bệnh diễn biến chậm chưa thấy

ảnh hưởng đến sức khoẻ và sinh hoạt hoặc tâm lý lo sợ khi nghe bệnh.



BÀI HỌC 

Paget vú có các triệu chứng gần giống với các bệnh lý ngoài da, 

nên thường chẩn đoán trễ, vì vậy để phân biệt và chẩn đoán xác

định cần dựa vào: 

Vị trí tổn thương thường ở 1 bên núm vú, tổn thương từ trung

tâm núm lan ra quầng vú

Tổn thương kéo dài, không đáp ứng với các điều trị thông

thường

Bs khám phải quan sát kỹ hình thái và triệu chứng bất thường

ở núm vú và quầng vú, và phải được kiểm tra đầy đủ bằng các

phương tiện: siêu âm, nhũ ảnh ,sinh thiết và nếu có điều kiện

chụp MRI vú để giúp cho kế hoạch điều trị tối ưu
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