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§¸nh gi¸ kÕt qu¶ phÉu thuËt néi soi ®iÒu trÞ nang gan qua 115 
tr−êng hîp t¹i BÖnh viÖn ViÖt §øc 

 
D−¬ng Träng HiÒn*; NguyÔn §øc TiÕn* 

tãm t¾t 
Nghiªn cøu 115 bÖnh nh©n (BN) ®iÒu trÞ nang gan qua néi soi, chóng t«i rót ra kÕt luËn: phÉu 

thuËt néi soi (PTNS) cã tû lÖ thµnh c«ng cao (100%), trong ®ã ph−¬ng ph¸p c¾t chám nang gan ®¬n 

thuÇn thùc hiÖn nhiÒu h¬n (58,3%). Kh«ng cã chuyÓn mæ më. Thêi gian mæ ng¾n (57,4 ±        

32,92 phót), biÕn chøng trong mæ lµ 0%. Thêi gian trung tiÖn sau mæ trung b×nh 1,28 ± 0,45 ngµy 

(1 - 2 ngµy). Ngµy ®iÒu trÞ trung b×nh: 6,37 ± 3,58. BiÕn chøng sau mæ thÊp. Tû lÖ t¸i ph¸t nang 

gi¶m so víi ph−¬ng ph¸p ®iÒu trÞ chäc hót nang vµ tËp trung chñ yÕu ë nhãm c¾t chám nang ®¬n 
thuÇn (10,8%). Ph−¬ng ph¸p nµy gióp ng−êi bÖnh phôc håi søc kháe sau mæ nhanh h¬n, ®ång thêi 
gi¶m g¸nh nÆng vÒ tµi chÝnh.  

* Tõ khãa: Nang gan; PhÉu thuËt néi soi; C¾t chám nang gan ®¬n thuÇn. 

 
ASSESSMENT RESULT OF LAPARASCOPIC SURGERY IN TREATMENT 

OF 115 PATIENTS WITH HEPATIC CYST  
AT VIETDUC HOSPITAL 

 

SUMMARY 
Study on 115 patients who underwent laparoscopic surgery for treatment of hepatic cyst, we 

remarked the following:   

Application of laparoscopic surgery in treatment of hepatic cyst got high successful percentage 
(100%). Among the performed laparoscopic surgeries, single liver unroofing method was 
predominant, making up 58.3%. No cases were conversed to open operation. The operative time 

was short, ranging from 57.4 ± 32.92 minutes. Intra-operative complication was 0%. On average, 

patients were able to fart after 1.28 ± 0.45 days (1 - 2 days). The mean treatment time was 6.37 ± 

3.58 days. The post-operative complication was low. The recurrent rate which mainly concentrated 
on the single liver deroofing cases (10.8%) reduced compared to the centesis method (fenestration & 
aspiration). Laparoscopic surgery was the best choice for treatment of hepatic cyst so that patients 
can recover quickly as well as reduce the cost of treatment.  

* Key words: Hepatic cyst; Laparoscopic surgery; Single liver deroofing. 
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§Æt vÊn ®Ò 

Nang gan ®¬n thuÇn, kh«ng cã biÓu hiÖn l©m sµng, ®−îc xÕp vµo nhãm bÖnh lµnh tÝnh 
cña gan, hÇu hÕt do bÈm sinh, chiÕm 2,5 - 5% [6], gÆp nhiÒu ë phô n÷ lín tuæi. Cïng víi sù 
ph¸t triÓn cña kü thuËt chÈn ®o¸n h×nh ¶nh, bÖnh nang gan tr−íc ®©y th−êng ®−îc ph¸t hiÖn 
rÊt muén vµ hiÕm gÆp, nay ®−îc ph¸t hiÖn nhiÒu h¬n. §iÒu tr Þ  b»ng phÉu thuËt lµ sù 
lùa chän tèt nhÊt. PTNS gióp BN håi phôc søc kháe nhanh, gi¶m chi phÝ ®iÒu trÞ vµ sím 
trë vÒ víi céng ®ång. Gãp phÇn nghiªn cøu, ®¸nh gi¸ ph−¬ng ph¸p ®iÒu trÞ thÝch hîp, chóng 
t«i tiÕn hµnh ®Ò tµi nh»m: §¸nh gi¸ kÕt qu¶ cña PTNS ®iÒu trÞ bÖnh nang gan qua 115 tr−êng 
hîp t¹i BÖnh viÖn ViÖt §øc. 

 

§èi t−îng vµ ph−¬ng ph¸p        nghiªn cøu 

1. §èi t−îng nghiªn cøu.  

115 BN m¾c bÖnh nang gan, ®iÒu trÞ b»ng PTNS t¹i BÖnh viÖn ViÖt §øc tõ th¸ng 01 - 
2005 ®Õn 09 - 2009.  

* Tiªu chuÈn lùa chän: nang gan cã  kÝch th−íc > 5 cm.   

* Tiªu chuÈn lo¹i trõ: BN cã nang do ký sinh trïng (E.chinococcus), nang ®−êng mËt, 
bÖnh Caroli, nang cã kÝch th−íc < 5 cm. BN kh«ng ®−îc theo dâi.  

2. Ph−¬ng ph¸p nghiªn cøu. 

Nghiªn cøu m« t¶ håi cøu vµ tiÕn cøu. 

* Kü thuËt mæ néi soi: ®Æt BN t− thÕ n»m ngöa. G©y mª néi khÝ qu¶n, dïng 3 - 5 trocar. 
Tr−íc tiªn, x¸c ®Þnh vÞ trÝ, kÝch th−íc nang, c¸c tæn th−¬ng phèi hîp. Chäc hót nang, c¾t 
chám nang kÌm theo ®èt niªm m¹c nang b»ng dao ®iÖn hay dung dÞch cån tuyÖt ®èi hoÆc 
dung dÞch betadine, c¾t chám nang cã hay kh«ng ®Æt m¹c nèi lín vµo nang, c¾t bá nang gan 
hoÆc c¾t mét phÇn gan cã nang. 

Thu thËp sè liÖu vÒ: thêi gian phÉu thuËt, tai biÕn vµ biÕn chøng trong mæ, kÕt qu¶ sím 
sau mæ, thêi gian ®iÒu trÞ sau mæ, diÔn biÕn sau mæ, thêi gian trung tiÖn, t×nh tr¹ng vÕt mæ, sè 
ngµy sö dông kh¸ng sinh sau phÉu thuËt, biÕn chøng sau mæ, kÕt qu¶ xa sau mæ. 

 

kÕt qu¶ nghiªn cøu                                   Vµ BµN LUËN 

1. Tuæi vµ giíi. 

Tuæi trung b×nh 61,78 ± 12,6 (24 - 84 tuæi), tuæi > 50 chiÕm nhiÒu nhÊt (87%), 30 BN nam 

(26,1%), 85 BN n÷ (73,9), phï hîp nghiªn cøu cña Almet Balic [3] vµ NguyÔn ThÞ Thanh V©n 
[2]. Giíi: tû lÖ n÷/nam lµ 2,83/1, tu¬ng tù víi mét sè t¸c gi¶ [1].    

2. Ph−¬ng ph¸p phÉu thuËt. 

Trong qu¸ tr×nh mæ, dùa vµo vÞ trÝ vµ kÝch th−íc cña nang, phÉu thuËt viªn cã th¸i ®é xö lý 
vµ quyÕt ®Þnh lùa chän ph−¬ng ph¸p phÉu thuËt hîp lý.  

PhÉu thuËt c¾t chám nang lµ ph−¬ng ph¸p th«ng dông dÔ thùc hiÖn vµ an toµn nÕu vÞ trÝ 
nang n»m n«ng vµ ë mÆt tr−íc cña gan. PhÉu thuËt c¾t gan lµ ph−¬ng ph¸p ®iÒu trÞ triÖt ®Ó 
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bÖnh nang gan [7], tuy nhiªn phÉu thuËt nµy Ýt ®−îc chØ ®Þnh [8]. C¾t gan b»ng PTNS ®ßi 
hái phÉu thuËt viªn cã nhiÒu kinh nghiÖm vµ cÇn cã ph−¬ng tiÖn dông cô hç trî nh− dao 
siªu ©m, stappler. 

Thùc hiÖn c¾t chám nang ®¬n thuÇn: 67 BN (58,3%), c¾t chám nang + ®èt m¹c nèi lín vµo 
nang: 23 BN (20%). 22 BN (19,1%) c¾t chám nang + ®èt niªm m¹c nang cßn l¹i b»ng cån 
tuyÖt ®èi hoÆc betadine. 3 BN (2,6%) c¾t phÇn gan cã nang. 

3. KÕt qu¶ phÉu thuËt. 

Thêi gian phÉu thuËt trung b×nh 57,4 ± 32,92 phót (15 - 200 phót). Thêi gian phÉu thuËt 
phô thuéc nhiÒu yÕu tè: t×nh tr¹ng bÖnh, kinh nghiÖm cña phÉu thuËt viªn, ph−¬ng ph¸p phÉu 
thuËt... Theo Fiamingo P. vµ CS, thêi gian phÉu thuËt trung b×nh lµ 80 phót, cña Palanivelu C. 
lµ 72 phót [9]. 

Trong sè 72 BN lµm gi¶i phÉu bÖnh: vá nang cã nguån gèc biÓu m« chiÕm nhiÒu nhÊt (69 
BN = 95,8%), phï hîp víi c¸c nghiªn cøu vÒ tæ chøc häc cña vá nang. Kh«ng tr−êng hîp 
nµo vá nang cã dÊu hiÖu ¸c tÝnh, chøng tá bÖnh nang gan lµ bÖnh lµnh tÝnh.  

12/85 BN (14,2%) dÞch trong nang cã mµu ®ôc, cã thÓ do béi nhiÔm dÞch trong nang. Sau 
mæ, phÉu thuËt viªn th−êng ®Æt dÉn l−u æ bông ®Ò phßng nhiÔm khuÈn vµ dïng thªm kh¸ng 
sinh dù phßng sau mæ. Nu«i cÊy vi khuÈn 28/30 BN (93,3%), kh«ng thÊy vi khuÈn sau 72 giê, 
2 BN gÆp vi khuÈn Gram (+). Nh− vËy, cã thÓ do béi nhiÔm dÞch trong nang hoÆc do sai sãt 
trong qu¸ tr×nh lÊy mÉu lµm xÐt nghiÖm. §iÒu nµy phï hîp víi mµu s¾c dÞch trong nang: ®a 
sè dÞch trong vµ nghiªn cøu cña Hµ V¨n QuyÕt, L−¬ng NhÊt ViÖt.  

Kh«ng cã biÕn chøng trong mæ. Thêi gian ®iÒu trÞ trung b×nh 6,37 ± 3,58 ngµy (2 - 23 
ngµy). 2 tr−êng hîp ®iÒu trÞ kÐo dµi 23 ngµy do BN tuæi cao, kÌm theo cao huyÕt ¸p, ®¸i th¸o 
®−êng. KÕt qu¶ cña chóng t«i t−¬ng tù nghiªn cøu cña Hµ V¨n QuyÕt, L−¬ng NhÊt ViÖt [1], 
Cugat E. trung b×nh lµ 5,6 ngµy [4]. 

Thêi gian trung tiÖn sau mæ trung b×nh 1,28 ± 0,45 ngµy (1 - 2 ngµy). Thêi gian sö dông 

thuèc gi¶m ®au sau mæ trung b×nh 1,07 ± 0,78 ngµy (0 - 3 ngµy). Sau PTNS, diÔn biÕn l©m 
sµng nhÑ h¬n nhiÒu so víi mæ më kinh ®iÓn, BN håi phôc søc kháe nhanh h¬n. Nh−ng cã 
mét sè biÕn chøng nh− ch¶y m¸u, rß mËt, nhiÔm trïng vÕt mæ (lç më trocar), viªm phóc m¹c 
hay viªm tôy cÊp [10]. Trong nghiªn cøu nµy, 2 BN rß dÞch mËt qua sonde dÉn l−u víi sè 
l−îng rÊt Ýt vµ hÕt dÇn trong nh÷ng ngµy sau. Rß mËt cã thÓ tõ diÖn c¾t gi÷a chám nang vµ 
nhu m« gan, v× nang gan kh«ng th«ng víi ®−êng mËt trong gan, phï hîp víi nghiªn cøu cña 
Sendt W: rß mËt sau mæ: 3/34 BN [10]. 37 BN (32,2%) ®−îc kiÓm tra siªu ©m sau mæ tr−íc 
khi ra viÖn, trong ®ã, 33 BN (89,2%) kh«ng cßn nang, 4 BN (10,8%) cßn nang víi kÝch th−íc 
< 1/3 kÝch th−íc ban ®Çu, kÕt qu¶ tèt: 100%, phï hîp víi kÕt qu¶ nghiªn cøu cña Hµ V¨n 
QuyÕt [1]. Tuy nhiªn, sè l−îng BN siªu ©m kiÓm tra sau mæ cßn h¹n chÕ (37/115 tr−êng 
hîp), nªn ch−a ®¸nh gi¸ hÕt ®−îc kÕt qu¶ sím sau phÉu thuËt. §©y lµ mét h¹n chÕ trong 
nghiªn cøu cña chóng t«i.   

 Trong 115 BN ®−îc ®iÒu trÞ PTNS bÖnh nang gan, 83 tr−êng hîp ®Õn kh¸m l¹i (72,2%). 
Trong ®ã, kÕt qu¶ tèt: 70/83 tr−êng hîp (84,3%), xÊu: 13/83 tr−êng hîp (15,7%). Tû lÖ t¸i 
ph¸t: 15,7%, nghiªn cøu cña L−¬ng NhÊt ViÖt lµ 5,88%, cña Fiamigo P. vµ CS lµ 11%. So 
s¸nh vÒ tû lÖ t¸i ph¸t trong nghiªn cøu nµy (15,7%) víi NguyÔn Träng HiÕu nghiªn cøu t¸c 
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dông cña supramycin trong ®iÒu trÞ nang gan ®¬n ®éc, tû lÖ t¸i ph¸t lµ 35,7%. Nh− vËy, 
PTNS ®iÒu trÞ bÖnh nang gan cña chóng t«i cho kÕt qu¶ tèt h¬n, sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa 
thèng kª   (p < 0,01). 

Trong 83 BN ®−îc kh¸m l¹i b»ng siªu ©m, chóng t«i thÊy: tû lÖ t¸i ph¸t cña nhãm c¾t 
chám nang ®¬n thuÇn: 10,8% (9/83 BN), tû lÖ t¸i ph¸t cña nhãm c¾t chám nang kÕt hîp víi 
®Æt m¹c nèi lín: 1,2% (1/83 BN), tû lÖ t¸i ph¸t cña nhãm c¾t chám nang kÕt hîp víi ®èt niªm 
m¹c nang: 3,7% (3/83 BN). 

 
kÕt luËn 

PTNS c¾t chám nang gan ®¬n thuÇn lµ kü thuËt ®−îc lùa chän tèt nhÊt. Cã thÓ phèi hîp 
®iÒu trÞ nhiÒu bÖnh, kh«ng x¶y ra tai biÕn trong mæ. V× vËy, nªn øng dông réng r·i trong ®iÒu 
trÞ nang gan. Thêi gian phÉu thuËt ng¾n, biÕn chøng sau mæ thÊp, thêi gian ®iÒu trÞ sau mæ 
ng¾n, BN phôc håi søc kháe sau mæ nhanh h¬n, gi¶m g¸nh nÆng vÒ tµi chÝnh trong ®iÒu trÞ, 
tû lÖ t¸i ph¸t thÊp. 
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