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TOM TAT

71 bénh nhan (BN) (48 nam, 23 nii, tui trung binh 49 + 11), mac séi than kich thudc 27,2
6,1 mm (20 - 51 mm), dién tich sdi trung binh 418,8 + 155,2 mm? (197 - 989 mm?), dudc diéu tri bang
phuong phap tan sdi ngoai co thé (TSNCT) trén may Modulith SLX F2 tai Khoa Ngoai 2, Bénh vién
TWQD 108 tir thang 02 - 2009 dén 05 - 2010. BN dudc Idy mau xét nghiém urea va creatinin truGc
va sau tan 24 gio. Két qua:

Khong co su thay déi vé ndng dé ure, creatinin mau truéc va sau tan.

C6 su tuong quan khéng chat gilta creatinin truc va sau tan véi sé lwong xung va nang lugng tan
(r=0,29var=0,3).

Tuong quan rét it gilta ure truGe va sau tan véi s6 lwgng xung va mic nang lugng tan (r = 0,22 va
r=0,25).

Khac biét c6 y nghia vé néng dé creatinin trudc va sau tan & nhém BN sif dung nang lugng tan
cao (> 8,0 ), v6i p = 0,03, hoc c6 két hop nang ludng cao va s6 lugng xung nhiéu & 2 nhém BN
(> 8; > 4.000 xung) va (> 8; 2.500 - 4.000 xung), v6i p = 0,03 va p = 0,007.

Khong tim dudc su khac biét cling nhu tuong quan gitra ure truc va sau tan véi sé lwong xung va
nang lugng tan.

* T khoa: Séi than; Tan soi ngoai co thé; Ure; Creatinin.

CHANGES OF RENAL FUNCTION AFTER TREATMENT OF KIDNEY
STONES BY ESWL WITH MACHINE MODULITH SLX F2

SUMMARY

71 patients with kidney stones size = 2 cm was treated by ESWL at the 108 Hospital from 02 -
2009 to 05 - 2010, serum concentration of creatinine and urea blood was determined before and 24
hours after ESWL.

Divided energy into groups: < 8 and > 8, shock into groups < 2,500 shock, 2,500 - 4,000 shock
and > 4,000 shock, compared changes of concentration of creatinine and ure before and after ESWL
according to energy and shock.

* Bénh vién 5 - Quan khu 3
** Bénh vién TWQD 108
*** Bénh vién 103
Phan bién khoa hoc: PGS. TS. Lé Van Son
Results: 71 patients, including 43 males and ~ Stone 27.2 + 6.1 mm, mean surface area of
23 females, mean age is 49 + 11, mean size of stone (SA) is 418.8 + 155.2 mm?, there was no



significant difference in urea before and after
ESWL, but there was significant difference in
creatinine before and after ESWL in the group
patients with shock > 4,000, energy > 8.0 or
combinated both factors with p = 0.03 and p =
0.007.

The relation between concentration creatinine
before and after ESWL with energy and the
number shock wave is small with the coefficient
of correlation was 0.3.

* Key words: Kidney stones; Extracoporeal
shock wave lithotripsy (ESWL); Urea; Creatinine.

PAT VAN BE

Tan sdi ngoai co thé 1a phuong phap an
toan va hiéu qua hang dau trong diéu tri soi
tiét niéu it xam 1an [1, 9]. Mac du két qua
diéu tri con phu thudc vao nhiéu yéu t6 nhu:
dic diém sdi, tinh trang BN, kinh nghiém
cla phau thuat vién va nguyén Iy clia may
tan soi, nhung phuong phap nay van duoc
s dung trén toan thé gidi [3, 9]. May tan soi
Modulith SLX F2 véi hé théng tiéu cu kép,
trong dé kich thudc tiéu cu nhd (20 x 2 x
2 mm) c6 kha nang pha v& sbi cao trong
mot dién rat nhd nén han ché tén thuong
nhu mé than va tiéu cu to (42 x 4,8 x 4,8
mm) dung dé tan sdi trén dién rong, do
chinh xac cao, lam cho séi nhd, min hon
sau khi da tan bang tiéu cu nho [4].

Nhiing nghién clu lam sang va thuc
nghiém trén déng vat da cho thdy song
xung c6 thé gay tén thuong cho than va céac
co quan lan can, lam thay d8i vé hinh thai

c4u tric va chiic nang than. Chung toi tién
hanh nghién ciu dé tai nay nham muc tiéu:
DPanh gia su thay d6i chic ndng than ngay
sau TSNCT théng qua bién déi néng dé ure
va creatinin mau.

POI TUONG VA PHUONG PHAP
NGHIEN cU’U

1. D&i tugng nghién ciru.

71 BN séi than c6 kich thu6c = 2 cm
dugc diéu tri bang TSNCT 1 1an trén may
Modulith SLX F2 tir 02 - 2009 dén 05 - 2010
tai Khoa Ngoai 2, Bénh vién TWQD 108.

Tiéu chudn loai tri: BN da c6 suy than
hoac TSNCT nhiéu lan.

2. Phuong phap nghién cuu.

Nghién c(u tién clu, BN dugc kham va
lam d0 cac xét nghiém trudc tan, kiém tra
ure, creatinin tru6c va sau tan 24 gio .

Xac dinh kich thudc séi (dudng kinh 16n
nhat trén phim hé tiét niéu thang), dién tich
bé mat sdi theo cong thiic SA = chiéu dai x
chiéu réng x I1 x 0,25 (trong d6 I1 = 3,14).

Chia nang lugng tan thanh 2 mic: < 8
va > 8, s6 lugng xung dudc chia thanh
3 muc: < 2.500 xung, tir 2.500 - 4.000 xung
va > 4.000 xung, ti€n hanh khao sat bién
déi néng d6 ure va creatinin mau truéc va
sau tan theo cac mic nang lugng tan va sd
lugng xung.

KET QUA NGHIEN cUU

1. Két qua chung.



- Kich thudc sdi trung binh: 27,2 + 6,1 mm (20 - 51 mm).

- Dién tich bé mat sdi (SA): 418,8 + 155,2 mm? (197 - 989 mm?).
- 86 lwgng xung trung binh: 3.261 + 1.073 xung (1.500 - 6.600 xung).

- Khong c6 su khac biét vé néng dd creatinin, ure mau trudc va sau tan, véi p = 0,2 va

p = 0,45.

2. Thay déi creatinin, ure mau trudc va sau tan theo muc nang lugng.

* Thay d6i creatinin trudc va sau tan theo nang luong:

Béng 1: So sanh creatinin truc va sau tan theo miic nang luong.

CREATININ TRUGOC TAN

CREATININ SAU TAN

MUC NANG LUQNG n p
<8 31 95,7 £ 23,2 99,3 £ 16,6 p=0,36
>8 40 98,0 + 22,6 104,6 + 57,4 p=0,14

Toan bd 71 97,0 £ 22,7 102,3 £+ 44,3 p=0,2

Khoéng c6 khéac biét vé creatinin mau trudc va sau tan theo cac miic nang luong.

* Thay déi ure trudc va sau tan theo nang luong tén:

Bang 2: So sanh ure truc va sau tan theo miic nang lugng.

NANG LUQNG TAN n URE TRU'OC TAN URE SAU TAN p
<8 31 50+14 54+1,3 0,37
> 8 40 5614 55+1,3 0,22
Toan bd 71 53+14 55+1,3 0,45

Khéng c6 khac biét vé ure mau trudc va sau tan theo nang luong tan.

3. Thay dai creatinin, ure mau truéc va sau tan theo sé ludng xung.

* Thay d6i creatinin mau trudc va sau tan:

Bang 3: So sanh creatinin theo sé lwgng xung.

SO LUONG XUNG n CREATININ TRUOC TAN | CREATININ SAU TAN p
< 2.500 24 93,4+12,9 95,2+9,3 0,57
2.500 - 4.000 29 98,7 + 30,8 101,2+ 67,5 0,37
> 4.000 18 98,0+17,7 992 + 16,4 0,03
Toan bd 71 97,0+ 22,7 102,3 + 44,3 0,2

Su khac biét c6 y nghia vé néng dé creatinin trudc va sau tan 6 nhimg BN s dung sé

luong xung 16n (> 4.000 xung) (p = 0,03).
* Thay déi ure theo s6 Iuong xung:

Bang 4: So sanh ure truc va sau tan theo sé lwgng xung.

SO LUONG XUNG

‘ URE TRUGC TAN

URE SAU TAN




< 2.500 24 48+1,2 52+0,8 0,13
2.500 - 4.000 29 56+1,5 57+1,6 0,21
> 4.000 18 56+1,4 53+1,3 0,98
Toan bo 7 53+14 55+1,3 0,45

Khéng c6 khéac biét vé ndng do ure mau trudc va sau tan theo sé lwong xung st dung.

4. Thay déi ure, creatinin trudc va sau tan theo mirc nang lugng va sé lweng xung.

* Thay d6i creatinin trudc va sau tan theo muc nang lugng va sé luong xung.

Bang 5: So sanh su thay d&i creatinin.

MUC NANG LUONG VA SO LUONG XUNG n CREATININ TRUGOC TAN CREATININ SAU TAN p
< 8; < 2.500 xung 17 91,8+ 14,2 95,5+ 10,4 0,41
> 8;< 2.500 7 97,1+8,8 94,4 +6,3 0,055
< 8;> 4.000 4 104,5 £ 28,6 104,2 £ 20,8 0,055
> 8;> 4.000 14 97,4 + 14,3 97,5+ 15,5 0,03
< 8;2.500 - 4.000 10 98,7 £ 33,0 103,8 £22,8 0,055
> 8;2.500 - 4.000 19 98,7 £ 30,5 113,5+ 82,5 0,007
Toan bd 71 97,0 £ 22,7 102,3 £ 44,3 0,2

Su khac biét c6 y nghia vé ndng dd creatinin trudc va sau tan 6 nhitng BN sif dung két
hop nang lugng 16n, s6 lwgng xung nhiéu (> 8; > 4.000 hoac > 8; 2.500 - 4.000), vGi p =

0,03 va p = 0,007.
* Thay déi ure trudc va sau tan:

Bang 6: So sanh su khac nhau vé ndng dé ure truc va sau tan 6 mic nang lugng va sé

lvgng xung khac nhau.

MUC NANG LUQNG VA SO LUONG XUNG URE TRUGC TAN URE SAU TAN p

< 8;< 2.500 17 46+1,1 51+0,7 0,24

> 8;< 2.500 7 54+1,2 53+0,9 0,44

< 8;> 4.000 4 6,4+2,0 6,0+1,5 0,44

> 8;> 4.000 14 54+11 51+1,2 0,22

< 8; 2.500 - 4.000 10 52+1,3 56+1,9 0,44

> 8;2.500 - 4.000 19 58+1,6 58+1,3 0,26

Toan bd 71 53+14 55+1,3 0,45




Khéng c6 su khac biét vé néng dé ure trudc va sau tan & cac miic nang luong va sé lugng
xung khac nhau.

5. Tuong quan giira ndng dd creatinin, ure mau trudc va sau tan véi ning ludng tan
va sé lwong xung.

Tuong quan gilra creatinin mau trudc va sau tan véi nang lugng tan: r = 0,3.

Tuong quan gita creatinin mau trudc va sau tan véi sé lwgng xung: r = 0,29.

Tuong quan gilta ure mau truéc va sau tan véi nang luogng tan: r = 0,25.

Tuong quan gitra ure mau trudc va sau tan véi s6 lwgng xung: r = 0,22.

C6 su tuong quan khéng chat gitta bién ddi ndng do ure va creatinin truéc va sau tan véi
nang lugng tan va sé lwgng xung.

BAN LUAN

TSNCT la phuong phap diéu tri sdi than it sang chan, c6 thé diéu tri dugdc tat ca cac loai
s6i. Phan I6n cac tac gia déu cho rang nén chi dinh diéu tri TSNCT véi sdi < 2 cm, con Vi
s6i ¢6 kich thuc > 2 cm van c6 thé diéu tri nhung nén dat JJ niéu quan trudc tan dé tranh
gay tic nghén niéu quan do cac manh sdi vun lam tén thuong va pha huy chiic nang than [1,
2,9, 10].

Séng xung c6 thé gay bién déi cap tinh vé hinh thai va chlc nang than & hau hét BN sdi
than dugc diéu tri bang TSNCT. Céac dang t6n thuong thudng gap trén than sau tan la chay
mau va phl né trong vong 24 gid sau tan véi biéu hién: than to ra; mat ranh gidi tuy-vd do
phU né cap tinh trong t6 chiic than; miic d6 tén thuong khac nhau, tir dung gidp nhu mé téi
chay mau gay tu mau dudi bao hoac trong nhu mé, nhiéu truding hdp cé thé chay mau 16n,
can can thiép ngoai khoa [1, 5].

Nhiéu céng trinh nghién ciiu vé tén thuong cac nephron do séng xung dua trén thay déi néng
dd enzym &ng than trong nudc tiu nhu: NAG (N-acetyl-glucosaminhydase), gama
glutamyltransferase (GGT) va B,-microglobulin [6, 7]. Nhiing nghién c(iu vé thay ddi chiic nang
than ngay sau tan lam gidm Iuu lugng mau qua than, gidm muc loc ciu than. Thay déi néng
dod cac chét trong mau nhu: ure, creatinin, lactate dehydrogenase ciing dugc nhiéu tac gia dé
cap t6i, nhat 1a twong quan gitra chidng véi cac chi s6 trong tan soi nhu: sé lugng xung va
mc nang luong tan [7]. Hau hét cac nghién cliu déu cho thdy nhiing chat nay bién déi 1a do
t6n thuong nhu mé than, nhung ching chi thay déi tam thdi va trd lai binh thudng sau 2 tuan,
su bién ddi nay c6 lién quan chat ché t6i s6 luong xung va nang lugng tan. B. Pettersson va
CS nghién c(u bién d6i ndng dd creatinin va lactate dehydrogenase (LDH) mau truéc va sau
tan sdi & 215 BN sdi than va niéu quan (124 sdi than, 91 sdi niéu quan) trén may Dornier
HM3 th&dy: ndng dd creatinin tang Ién & tat ca cac nhém, nhung rd nhat  nhém BN diéu tri
s6i than hai bén hoac diéu tri s6i than véi mic nang lugng cao (> 18 Kv) va sé lwgng xung
nhiéu (> 1.500 xung). Khéng cé su khac nhau vé néng do creatinin trudc va sau tan & nhém
BN s dung miic nang lugng thap (< 15 Kv) va sé lwgng xung it (< 1.000 xung). Tuong quan
gilra creatinin véi s6 lwgng xung va nang lugng tan cling rat chat ché véi hé so tuong quan
lan luot 1a 0,63 va 0,89 [7]. Két qua nghién clu cla chdng t6i cling cho thdy su khac biét cé y
nghia vé néng do creatinin trudc va sau TSNCT 6 nhém BN dudc diéu tri v8i mic ning ludng
tan cao (> 8,0), s6 lugng xung 16n (> 4.000 xung) hoac két hop ca 2 yéu t6 trén (p = 0,03 va
p = 0,007), nhung tuong quan khéng chat (r = 0,3) (biéu dé 1 va 2). Diéu nay c6 thé do s6



lugng BN trong nghién clru nay con it, phan nao anh hudng téi hé sé tuong quan; thé hé may
cling nhu loai may tan séi khac nhau cling anh hudng t6i két qua nghién clu.

450~

TR T T R R B D
Eneray

Biéu d6 1: Twong quan gira creatinin
sau tan véi nang lugng tan.
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Biéu d6 2: Twong quan gilra creatinin
sau tan va sé lvong xung.

Chung t6i khéng tim dugc méi tuong quan gilta thay déi néng dé ure véi miic nang lugng
tan cing nhu sé lugng xung khac nhau.

KET LUAN
Ké&t qua nghién cu cho thay, diéu tri sdi bang TSNCT trén may Modulith SLX F2 véi miic

nang lugng tan > 8,0 va s6 lwong xung > 4.000 c6 thé gay tén thuong cho than,  vi vay nén
han ché sé lwgng xung 6 mic < 4.000 va nang lugng tan < 8,0.
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