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SO S¸NH G¢Y M£ H¤ HÊP B»NG SEVOFLURAN VíI G¢Y M£ TÜNH M¹CH  
B»NG PROPOFOL TRUYÒN KIÓM SO¸T NåNG §é §ÝCH D¦íI Sù §IÒU KHIÓN  

CñA §IÖN N·O Sè HãA _ ENTROPY 
 

HOµNG V¡N B¸CH, NGUYÔN QUèC KÝNH, C¤NG QUYÕT TH¾NG 
TãM T¾T 
Nghiªn cøu trªn 149 bÖnh nh©n, mæ më vïng ngùc 

bông vµ hai chi d­íi, chia ngÉu nhiªn thµnh 2 nhãm. 
Nhãm 1 g©y mª b»ng sevofluran víi kü thuËt khëi mª 
nhanh, dung tÝch sèng kÕt hîp hç trî thë vµo. Nhãm 2 
g©y mª b»ng propofol truyÒn kiÓm so¸t nång ®é ®Ých 
(TCI). Theo dâi vµ ®iÒu chØnh ®é mª dùa vµo chØ sè 
Entropy cña ®iÖn n·o vµ thang ®iÓm l©m sµng PRST. 
KÕt qu¶ cho thÊy kh«ng cã bÖnh nh©n tØnh hoÆc ®au 
trong mæ, nhãm g©y mª b»ng propofol_TCI cã thêi 
gian khëi mª nhanh h¬n nh­ng tho¸t mª chËm h¬n 
nhãm sevofluran. 

Tõ khãa: sevofluran, propofol. 
§ÆT VÊN §Ò 
Entropy lµ mét ph­¬ng tiÖn theo dâi ®é mª s©u dùa 

trªn thay ®æi sãng ®iÖn n·o vµ ®iÖn cña c¸c c¬ vïng 
mÆt, ®­îc sè ho¸ b»ng c¸c con sè tù nhiªn vµ cho ra 2 
chØ sè ®ång thêi: Response Entropy (RE) ho¹t ®éng ë 
d¶i tÇn sè cao 0.8 – 47 Hz, lµ sãng cña ®iÖn n·o vµ 
®iÖn c¸c c¬ vïng mÆt, cã gi¸ trÞ tõ 0 - 100 vµ State 
Entropy (SE) ë d¶i tÇn sè thÊp 0.8 – 32 Hz cã gi¸ trÞ tõ 
0 – 91, lµ sãng cña ho¹t ®éng ®iÖn vá n·o. Gi¸ trÞ cña 
Entropy khi tØnh: 100-85; an thÇn: (84-65); khi g©y mª 
®ñ s©u: (64-40) vµ mª s©u mÊt hoµn toµn ®iÖn n·o: 
Entropy = 0. Entropy ®­îc gi÷ trong giai ®o¹n duy tr× 
mª tõ 40 – 60. 

Giai ®o¹n khëi mª dùa vµo b¶ng ®iÓm MOAAS 
(Modified Observer’s Assessment of 
Alertness/Sedation) ®Ó ®¸nh gi¸ møc ®é an thÇn vµ 
mÊt ph¶n x¹ mi m¾t.  

Trong giai ®o¹n duy tr× mª dùa vµo thang ®iÓm 
PRST (Systolic blood Pressure, Heart Rate, Sweating, 
Tears) ®Ó ®iÒu chØnh cuéc mª. 

KÕt hîp fentanyl víi thuèc mª sÏ lµm gi¶m MAC 
cña sevoflurran hoÆc nång ®é ®Ých (Ce) cña propofol 
[0]. NC cña chóng t«i dùa vµo Entropy, MOAAS vµ 
PRST ®Ó ®iÒu khiÓn cuéc mª nh»m môc tiªu: §¸nh gi  ̧
chÊt l­îng khëi mª, duy tr× mª vµ håi tØnh;T¸c dông 
kh«ng mong muèn cña 2 ph­¬ng ph¸p nµy. 

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §èi t­îng nghiªn cøu 
BÖnh nh©n (BN) ë ®é tuæi tr­ëng thµnh, ASA I,II  
Kh«ng m¾c c¸c bÖnh thÇn kinh 
KÕt qu¶ XN: CTM, sinh ho¸ trong giíi h¹n b×nh 

th­êng 
ChØ ®Þnh mæ më: Vïng ngùc, bông vµ 2 chi d­íi.  
G©y mª NKQ 
Lo¹i trõ khái nghiªn cøu: Mæ mÊt m¸u nhiÒu, thay 

®æi ph­¬ng ph¸p mæ, ph¶i thë m¸y kÐo dµi sau mæ. 
2. Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 
Nghiªn cøu (NC) tiÕn cøu, quan s¸t ph©n tÝch. 

149 BN chia ngÉu nhiªn thµnh 2 nhãm. 
TiÒn mª: Midazolam 0,03 mg/kg/ tiªm TM (khi BN 

trªn bµn mæ) 
Fentanyl 2 g/kg tiªm TM, chê sau 1 phótkhëi 

mª. 
Nhãm propofol: 
Khëi mª Propofol TCI: Ce 2,5 g/ml (tèi ®a 2 phót, 

nÕu ch­a mÊt ®¸p øng víi lêi nãi (MOAAS1) vµ ch­a 
mÊt ph¶n x¹ mi m¾t th× t¨ng Ce tõng møc 0,5 g/ml) 

+ Rocuronium 0,6 mg/kg tiªm tÜnh m¹ch (khi mÊt 
ph¶n x¹ mi m¾t) 

+ §Æt NKQ sau khi tiªm gi·n c¬ 2 phót vµ khi 
SE≤40 

+ Gi¶m l­u l­îng khÝ míi xuèng 2 lÝt/phót (8 lÝt/phót 
tr­íc ®ã) 

+ §Æt FiO2 = 0.5 
- Duy tr× mª vµ tho¸t mª: 
+ §iÒu chØnh thuèc mª propofol (t¨ng gi¶m Ce tõng 

møc 0,5 /ml cø 2 phót) ®Ó gi÷ 40< SE <60 vµ PRST 
<1. 

+ Tr­íc khi kÕt thóc mæ 10 phót th× gi¶m Ce tõng 
møc 0,5 /ml cø 2 phót ®Ó gi÷ SE quanh 60.  

+ Khi kÕt thóc mæ th× ngõng hoµn toµn thuèc mª 
propofol  

+ Duy tr× fentanyl 2g/kg/giê 
+ Rocuronium 0,3 mg/kg tiªm nh¾c l¹i khi 

TOF>20%. 
+ Ngõng fentanyl vµ rocuronium 15 phót tr­íc khi 

kÕt thóc mæ. 
+ Rót NKQ khi ®¹t tiªu chuÈn: TØnh lµm theo lÖnh 

(≥ MOAA/S 4), thë 12-25 lÇn/phót, SpO2 >95% víi FiO2 

≤ 40%, Vt >5ml/kg, EtCO2< 45 mmHg, cã ph¶n x¹ ho 
nuèt, TOF ≥ 90%. 

Nhãm sevofluran:  
- Khëi mª nhanh, kü thuËt dung tÝch sèng [0]: BN 

lµm 3 lÇn (hÝt vµo tèi ®a  nÝn thë > 30 gi©y  thë ra 
tèi ®a). Sau ®ã bãp bãng hç trî thë vµo (Sevofluran 
8%, l­u l­îng khÝ míi 8 lÝt O2 ®· lµm ®Çy èng thë 10 
phót tr­íc ®ã).  

+ Rocuronium 0,6 mg/kg tiªm tÜnh m¹ch (khi mÊt 
ph¶n x¹ mi m¾t) 

+ §Æt NKQ sau khi tiªm gi·n c¬ 2 phót vµ khi 
SE≤40 

+ Gi¶m l­u l­îng khÝ míi xuèng 2 lÝt/phót (8 lÝt/phót 
tr­íc ®ã) 

+ §Æt FiO2 = 0.5 
- Duy tr× mª vµ tho¸t mª:  
+ §iÒu chØnh MAC (t¨ng gi¶m tõng møc 

0,25MAC/2 phót) ®Ó gi÷ SE 40-60. Tr­íc khi kÕt thóc 
mæ 10 phót th× gi¶m sevofluran tõng møc 0,25 MAC/2 
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phót ®Ó gi÷ SE quanh 60. Khi kÕt thóc mæ th× ng¾t 
hoµn toµn sevofluran vµ t¨ng l­u l­îng khÝ míi lªn 6 
lÝt ®Ó th¶i khÝ mª. 

+ Fentanyl 2 g/kg /h vµ rocuronium 0,3 mg/kg khi 
TOF>20%. Ngõng fentanyl vµ rocuronium 15 phót 
tr­íc khi kÕt thóc mæ. 

+ Rót NKQ khi ®¹t tiªu chuÈn: TØnh lµm theo lÖnh 
(≥ MOAA/S 4), thë 12-25 lÇn/phót, SpO2 >95% víi FiO2 

≤ 40%, Vt >5ml/kg, EtCO2< 45 mmHg, cã ph¶n x¹ ho 
nuèt, TOF ≥ 90%. 

LÊy sè liÖu NC: MAP, Hr, RE, SE, MAC, Ce, EtCO2, 
SpO2, PRST. T¹i thêi ®iÓm: T1=sau tiÒn mª, T2=mÊt 
ph¶n x¹ mi m¾t, T3=tr­íc ®Æt NKQ, T4=sau ®Æt NKQ, 
T5= tr­íc r¹ch da, T6=sau r¹ch da, T7=duy tr× mª, tr­íc 
khi gi¶m liÒu thuèc mª cuèi cuéc mæ, T8=®ãng xong da, 
T9= phôc håi ph¶n x¹ mi m¾t, T10= lµm theo lÖnh, 
T11=tr­íc rót NKQ, T12=sau rót NKQ 15 phót.  

KÕT QU¶ NGHI£N CøU 
B¶ng 1: §Æc ®iÓm chung 

Th«ng sè Sè BN X ± SD p 
Nhãm propofol 77 50,48 ± 12,45 Tuæi 

(n¨m) Nhãm sevofluran 72 46,35 ± 14,09 
> 0,05 

Nhãm propofol 77 55,12 ± 10,09 Träng 
l­îng (kg) Nhãm sevofluran 72 56,40 ± 9,18 

> 0,05 

NhËn xÐt: Sù kh¸c nhau vÒ tuæi vµ träng l­îng 
kh«ng cã ý nghÜa thèng kª víi p>0,05. 

B¶ng 2: Thêi gian liªn quan ®Õn g©y mª 
Th«ng sè X ± SD p 

Nhãm propofol 95,87 ± 23,94 Thêi gian khëi 
mª (gi©y) Nhãm sevofluran 127,27 ± 38,42 

< 0,001 

Nhãm propofol 12,65 ± 7,39 Thêi gian tho ţ 
mª (phót) Nhãm sevofluran 9,79 ± 6,08 

0,011 

Nhãm propofol 16,88 ± 8,52 Thêi gian rót 
NKQ (phót) Nhãm sevofluran 14,01 ± 6,92 

0,026 

Nhãm propofol 95,75 ± 37,48 Thêi gian mæ 
(phót) Nhãm sevofluran 104,61 ± 43,32 

< 0,05 

Nhãm propofol 117,19 ± 42,69 Thêi gian g©y 
mª (phót) Nhãm sevofluran 125,56 ± 53,74 

< 0,05 

NhËn xÐt: Thêi gian khëi mª cña nhãm propofol 
ng¾n h¬n nhãm sevofluran cã ý nghÜa thèng kª víi 
p<0,001 

Thêi gian tho¸t mª vµ rót NKQ cña nhãm propofol 
dµi h¬n nhãm sevofluran cã ý nghÜa thèng kª víi 
p<0,05 

B¶ng 3: Thay ®æi theo MAC_sevofluran 
Thêi 
®iÓm 

X±SD 

T1 
(TØnh) 

T2 
(MÊt PX 
mi m¾t) 

T4 
(§Æt 
NKQ) 

T6 
(R¹ch 

da) 

T9 (Phôc 
håi PX mi 

m¾t) 

T11 
(Rót 

NKQ) 

RE 93,7± 
3,9 

66,1± 
5,2 

40,4± 
6,9 

45,9± 
4,3 

73,9± 3,9 94,0± 
3,1 

SE 86,6± 
2,9 

62,7± 
6,5 

39,1± 
6,8 

44,8± 
4,5 

70,2± 5,0 88,1± 
2,3 

MAC (%)  0,8± 0,2 1,9± 
0,3 

1,4± 
0,2 0,6± 0,2 0,2± 

0,1 
NhÞp tim 
(ck/p) 

72,1± 
9,3 

70,2 ± 
8,3 

71,6± 
8,0 

70,9± 
7,6 

72,4± 4,2 77,8± 
8,5 

HA§MTB 
(mmHg) 

87,6± 
8,7 

83,4± 
7,8 

81,1± 
7,6 

82,5± 
6,0 

85,2± 5,9 89,1± 
5,7 

NhËn xÐt: MAC thay ®æi theo møc kÝch thÝch: 
MAC_®Æt NKQ > MAC_r¹ch da > MAC_mÊt PX mi m¾t 
> MAC_phôc håi PX mi m¾t > MAC_rót NKQ. Gi̧  trÞ 
RE, SE phï hîp víi khuyÕn c¸o. NhÞp tim vµ huyÕt ¸p 
Ýt thay ®æi. 

B¶ng 4: Thay ®æi theo Ce_propofol 

Thêi ®iÓm 
 

X ± SD 

T1 
(TØnh) 

T2 
(MÊt 

PX mi 
m¾t) 

T4 
(§Æt 
NKQ) 

T6 
(R¹ch 

da) 

T9 
(Phôc 
håi PX 
mi m¾t) 

T11 
(Rót 

NKQ) 

RE 90,9± 
5,0 

70,1± 
5,1 

39,5± 
3,7 

48,1± 
2,8 

77,9± 
3,4 

93,6± 
2,1 

SE 84,5± 
3,1 

66,3± 
3,8 

39,2± 
3,8 

47,2± 
2,8 

73,7± 
4,0 

87,7± 
1,7 

Ce (g/ml)  0,98± 
0,23 

3,73±
0,64 

3,19± 
0,55 

0,76± 
0,22 

0,21± 
0,14 

NhÞp tim (ck/p) 72,0± 
8,9 

70,2 ± 
8,4 

71,7± 
7,8 

72,0± 
7,8 

72,4± 
7,8 

77,7± 
8,3 

HA§MTB 
(mmHg) 

95,7± 
7,8 

91,7± 
7,4 

89,7± 
6,4 

90,6± 
6,1 

91,0± 
6,3 

96,5± 
6,2 

NhËn xÐt: Ce thay ®æi theo møc kÝch thÝch: Ce_®Æt 
NKQ > Ce_r¹ch da > Ce_ mÊt PX mi m¾t > Ce_phôc 
håi PX mi m¾t > Ce_rót NKQ. Gi¸ trÞ RE, SE phï hîp 
víi khuyÕn c¸o. NhÞp tim vµ huyÕt ¸p Ýt thay ®æi. 

B¶ng 5: T¸c dông kh«ng mong muèn  
Nhãm propofol Nhãm sevofluran Th«ng sè 
n % n % 

N«n 2 2,6 5 6,95 
Buån n«n 0 0 2 2,80 

Ho trong khi khëi mª 1 1,3 4 5,55 
Run, rÐt run 2 2,6 3 4,17 

Nhí, biÕt trong mæ 0 0 0 0 
§au trong mæ 0 0 0 0 

NhËn xÐt: Kh«ng cã BN bÞ ®au vµ thøc tØnh trong 
mæ. Tû lÖ n«n, buån n«n, run vµ ho trong khi khëi mª 
cña nhãm sevofluran cao h¬n nhãm propofol. 

BµN LUËN 
Thêi gian khëi mª lµ thêi gian tÝnh tõ khi b¾t ®Çu 

tiªm thuèc mª hoÆc hÝt khÝ mª cho ®Õn khi mÊt ®¸p 
øng víi lêi nãi (MOAAS1) vµ mÊt ph¶n x¹ mi m¾t. Thêi 
gian nµy thay ®æi tïy theo løa tuæi cña bÖnh nh©n vµ kü 
thuËt khëi mª, nÕu cã tiÒn mª sÏ rót ng¾n thêi gian 
khëi mª, nÕu fentanyl tiªm tr­íc khi tiªm thuèc mª th× 
khëi mª sÏ nhanh h¬n vµ cßn phô thuéc vµo liÒu l­îng 
fentanyl ®· tiªm còng nh­ ®Ëm ®é thuèc mª. 

Olmos vµ céng sù ®· tiÕn hµnh NC ¶nh h­ëng kÕt 
hîp cña tuæi vµ thuèc tiÒn mª lªn thêi gian khëi mª khi 
truyÒn propofol _ TCI kÕt qu¶ cho thÊy nhãm tuæi cao 
h¬n, thêi gian khëi mª ng¾n h¬n: Nhãm 20 – 39 tuæi 
(142,1 ± 48,7 gi©y), 40 – 59 tuæi (137,5 ± 45,1 gi©y), > 
59 tuæi (106 ± 39,5 gi©y). Thêi gian khëi mª cña nhãm 
kh«ng tiÒn mª: 155,8 ± 38,1 gi©y, cña nhãm tiªm 
fentanyl: 135,3 ± 46,4 gi©y, cña nhãm tiªm midazolam 
- fentanyl: 94,4 ± 34 gi©y. Thêi gian khëi mª tÜnh m¹ch 
cña chóng t«i lµ 95,87 ± 23,94 gi©y phï hîp víi kÕt 
qu¶ nghiªn cøu trªn. 

Beverly vµ céng sù khi NC so s¸nh khëi mª nhanh 
sevofluran (O2 + N2O) so víi khëi mª tÜnh m¹ch b»ng 
propofol trªn BN lín tuæi cho kÕt qu¶ nhãm khëi mª 
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sevofluran (54,4 ± 4 gi©y) nhanh h¬n nhãm tÜnh m¹ch 
propofol (81,4 ± 12 gi©y). 

Thêi gian khëi mª h« hÊp cña chóng t«i lµ 127,3 ± 
38,4 gi©y. KÕt qu¶ NC cña David: 130 ± 34 gi©y víi 
khëi mª chËm b»ng sevofluran (t¨ng tõng møc 1% cø 
3 nhÞp thë) vµ 97 ± 34 gi©y víi khëi mª nhanh (nång ®é 
sevofluran 8%). Thêi gian khëi mª kh¸c nhau cßn phô 
thuéc vµo tuæi BN (trong NC cña David: BN lín tuæi 
>75) vµ khi tiÒn mª b»ng midazolam sÏ rót ng¾n 30% 
thêi gian khëi mª. 

Martorano vµ céng sù ®· tiÕn hµnh NC g©y mª 
propofol_TCI dùa vµo entropy ®Ó theo dâi vµ ®iÒu 
khiÓn cuéc mª, kÕt qu¶ cho thÊy: Thêi ®iÓm ®Æt NKQ 
gi¸ trÞ RE: 39 ± 17; SE: 35 ± 16; Ce: 3,6 ± 0,7; nhÞp tim: 
85 ± 18, HA§MTB: 73 ± 21 mmHg. Giai ®o¹n duy tr× 
mª RE: 46 ± 12 vµ SE 43 ± 12. KÕt qu¶ cña chóng t«i 
RE: 38,18 ± 6,19; SE: 37,54 ± 5,15; Ce: 3,73 ± 0,64; 
nhÞp tim: 70,19 ± 8,41; HA§MTB: 84,92 ± 7,19 mmHg. 
Thêi ®iÓm r¹ch da RE: 48,1 ± 2,8 vµ SE: 47,2 ± 2,8. 

KÕt qu¶ NC cña Katoh cho thÊy nÕu khëi mª 
sevofluran ®¬n thuÇn ë ng­êi lín cã MAC ®Æt NKQ lµ 
3,55%. NÕu tiªm fentanyl 2g/kg tr­íc khëi mª 4 phót 
th× MAC ®Æt NKQ 1,45%. MAC_®Æt NKQ cña chóng 
t«i: 1,9 ± 0,3 (%) cao h¬n cña Katoh, cã lÏ do thêi gian 
tiªm fentanyl 1 phót tr­íc khëi mª trong nghiªn cøu 
cña chóng t«i ch­a ®em l¹i hiÖu qu¶ tèi ­u do ch­a ®¹t 
t¸c dông ®Ønh cña fentanyl.  

G©y mª b»ng sevofluran kÕt hîp fentanyl  gi¶m 
®¸ng kÓ MAC_r¹ch da. ë nång ®é fentanyl 3 ng/ml lµm 
gi¶m 61% MAC_r¹ch da (kho¶ng 1,2%). NC cña 
chóng t«i sau liÒu bolus fentanyl 2 g/kg vµ duy tr× 
fentanyl 2 g/kg /h  MAC_r¹ch da lµ: 1,4 ± 0,2 (%).  

KÕt qu¶ ®iÖn n·o vµ huyÕt ®éng t¹i thêi ®iÓm ®Æt 
NKQ trong NC cña chóng t«i lµ RE: 40,4 ± 6,9; SE: 
39,1 ± 6,8; nhÞp tim: 71,6 ± 8,0; HA§MTB: 81,1 ± 7,6 
mmHg. T¹i thêi ®iÓm r¹ch da RE: 45,9 ± 4,3; SE: 44,8 
± 4,5; nhÞp tim: 70,9 ± 7,6; HA§MTB: 82,5 ± 6,0 
mmHg. KÕt qu¶ nµy còng phï hîp víi c¸c giai ®o¹n 
kÝch thÝch trong NC cña Katoh, Vakkury. 

Thêi gian tho¸t mª ®­îc tÝnh tõ khi ngõng thuèc mª 
®Õn khi phôc håi ph¶n x¹ mi m¾t vµ më m¾t theo lÖnh. 
KÕt qu¶ NC cña Watson (kh«ng sö dông fentanyl) lµ 
11,5 ± 5,3 gi©y víi nhãm propofol vµ 11,1 ± 3,3 gi©y 
víi nhãm sevofluran, sù kh¸c biÖt kh«ng cã ý nghÜa 
thèng kª. NC cña Gilles thêi gian tho¸t mª lµ 24 ± 14 
gi©y (nhãm propofol) vµ 18 ± 13 gi©y (nhãm 
sevofluran) [0]. Trong NC cña chóng t«i, thêi gian tho¸t 
mª cña nhãm propofol lµ 12,65 ± 7,39 gi©y vµ nhãm 
sevofluran lµ 9,79 ± 6,08 gi©y, sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa 
thèng kª víi p<0,05 Sù kh¸c biÖt nµy phï hîp víi NC 
cña Gilles. 

Thêi gian rót NKQ: Trong NC cña Watson lµ 13,2 ± 
6,5 gi©y (nhãm propofol) vµ 12,3 ± 3,0 gi©y (nhãm 
sevofluran). Trong NC cña chóng t«i lµ 16,88 ± 8,52 
gi©y (nhãm propofol) vµ 14,01 ± 6,92 gi©y (nhãm 
sevofluran), sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª víi 
p<0,05.  

Sù kh¸c biÖt vÒ thêi gian tho¸t mª vµ rót NKQ gi÷a 
2 nhãm cã lÏ do t­¬ng t¸c vÒ d­îc ®éng häc gi÷a 
thuèc mª víi fentanyl khi thêi gian g©y mª kÐo dµi > 90 
phót. 

Kh«ng ®au, kh«ng biÕt trong mæ lµ kÕt qu¶ phï hîp 
víi NC cña nhiÒu t¸c gi¶. Tuy nhiªn do sè l­îng NC 
cßn qu¸ Ýt vµ BN kh«ng thuéc diÖn cã nguy c¬ cao nªn 
kÕt qu¶ nµy kh«ng cã ý nghÜa thèng kª. 

Ho trong khi khëi mª chiÕm 46% sau tiªm tÜnh 
m¹ch nhanh liÒu fentanyl 7 g/kg vµ 28% víi liÒu 1,5 
g/kg. Ho cßn bÞ ¶nh h­ëng bëi thuèc mª vµ kü thuËt 
khëi mª, nÕu khëi mª nhanh sevofluran tû lÖ ho nhiÒu 
h¬n so víi kü thuËt propofol_TCI. NC cña beverly l¹i 
kh«ng thÊy cã sù kh¸c biÖt vÒ tû lÖ ho trong khëi mª, 
kÕt qu¶ NC cña chóng t«i cã tû lÖ ho trong nhãm 
sevofluran (5,55%) cao h¬n nhãm propofol_TCI (1,3%) 
cã lÏ ngoµi yÕu tè fentanyl cßn do bÞ kÝch thÝch bëi mïi 
h¨ng cña sevofluran. 

Tû lÖ n«n vµ buån n«n sau mæ trong NC cña chóng 
t«i cao h¬n trong nhãm sevofluran: Nhãm sevofluran 
(9,75%), nhãm propofol_TCI (2,6%). KÕt qu¶ nµy 
t­¬ng tù nh­ NC cña Kranke: Nhãm sevofluran (10%), 
nhãm propofol (2%). 

KÕT LUËN 
G©y mª h« hÊp b»ng sevofluran víi kü thuËt khëi 

mª nhanh, dung tÝch sèng vµ g©y mª tÜnh m¹ch 
propofol_TCI dùa vµo ®iÖn n·o sè hãa vµ thang ®iÓm 
PRST ®Ó ®iÒu khiÓn cuéc mª sÏ ®¶m b¶o v« c¶m vµ Ýt 
¶nh h­ëng ®Õn huyÕt ®éng trong thêi gian g©y mª 

G©y mª tÜnh m¹ch propofol_TCI cã thêi gian khëi 
mª nhanh h¬n vµ Ýt bÞ ho, n«n vµ buån n«n h¬n so víi 
nhãm g©y mª h« hÊp nh­ng cã thêi gian tho¸t mª vµ 
rót NKQ chËm h¬n nhãm g©y mª h« hÊp. 
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