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§¸NH GI¸ KÕT QU¶ B¦íC §ÇU §IÒU TRÞ UNG TH¦ §¹I TRµNG  
B»NG PHÉU THUËT NéI SOI T¹I BÖNH VIÖN §A KHOA TØNH QU¶NG NAM  

 
Ph¹m Nh­ HiÖp - BÖnh viÖn Trung ­¬ng HuÕ 

 NguyÔn T¶i - BÖnh viÖn ®a khoa tØnh Qu¶ng Nam 
TãM T¾T 
§Æt vÊn ®Ò: Nghiªn cøu nµy nh»m môc ®Ých ®¸nh 

gi¸ kÕt qu¶ sím phÉu thuËt c¾t ®¹i trµng néi soi trong 
®iÒu trÞ ung th­ ®¹i trµng t¹i BÖnh viÖn §a khoa tØnh 
Qu¶ng Nam. 

§èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu: Gåm 
07 bÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n ung th­ biÓu m« tuyÕn 
®¹i trµng ®­îc c¾t ®¹i trµng b»ng phÉu thuËt néi soi 
tõ th¸ng 06/2009 ®Õn th¸ng 01 n¨m 2011 t¹i Khoa 
Ngo¹i Tæng hîp bÖnh viÖn §a khoa tØnh Qu¶ng Nam. 
Nghiªn cøu mét sè ®Æc ®iÓm chung, ®Æc ®iÓm cËn 
l©m sµng vµ kÕt qu¶ sím còng nh­ theo dâi ng¾n h¹n 
cña c¸c bÖnh nh©n ®­îc phÉu thuËt. 

KÕt qu¶: Tuæi trung b×nh cña bÖnh nh©n trong 
nhãm nghiªn cøu lµ 52,7 tuæi, tØ lÖ nam/n÷ lµ 2,5. TØ lÖ 
chuyÓn mæ më lµ 14,3%, kh«ng cã tai biÕn trong mæ 
vµ tØ lÖ biÕn chøng sau mæ lµ 28,6% (mét tr­êng hîp 
nhiÔm trïng vÕt mæ, mét tr­êng hîp t¾c ruét sím sau 
mæ). Thêi gian phÉu thuËt trung b×nh lµ 185 phót, thêi 
gian n»m viÖn trung b×nh lµ 15,6 ngµy. Víi thêi gian 
t¸i kh¸m trung b×nh 6 th¸ng, kh«ng cã bÖnh nh©n nµo 
tö vong, ch­a ph¸t hiÖn t¸i ph¸t t¹i chç vµ di c¨n lç 
trocar. 

KÕt luËn: c¾t ®¹i trµng qua néi soi æ bông cã hç 
trî trong ung th­ ®¹i trµng lµ kü thuËt kh¶ thi vµ an 
toµn t¹i bÖnh viÖn ®a khoa tØnh Qu¶ng Nam.  

Tõ khãa: néi soi, ung th­ ®¹i trµng. 
summary 
Background: To evaluate the early results of 

laparoscopic resection in the management of colon 
cancer. Methods: from June 2009 to January 2011, 
patients with colon cancer were treated by 
laparoscopy at Quang Nam general Hospital. 

Results: Mean operating time was 185 minutes. 
Convertion to open surgery was required in 1 of 7 
patients (14.3%). There was no per-operative 
complication. There was no postoperative mortality. 
Postoperative complications were one wound 
infections and one early intestinal obstruction. Mean 
hospital stay was 15.6 days (range, 9-21). There was 
no local recurrence and no port site metastases at 6 
months after the surgery. 

Conclusion: laparoscopic assisted colectomies 
for cancer is technically feasible and safe. 

Keywords: Colon cancer, laparoscopic surgery, 
laparoscopic colon resection. 

Keywords: colon cancer  
§ÆT VÊN §Ò 
Ung th­ ®¹i trµng lµ bÖnh ung th­ ®­êng tiªu hãa 

th­êng gÆp vµ phÉu thuËt c¾t ®¹i trµng lµ ph­¬ng 
ph¸p ®iÒu trÞ triÖt ®Ó . Tõ 1987, sau khi P.Mouret thùc 
hiÖn thµnh c«ng c¾t tói mËt qua néi soi æ bông, c¸c 
phÉu thuËt viªn trªn thÕ giíi b¾t ®Çu thùc hiÖn mét sè 

kü thuËt trªn ®¹i trµng vµ sau ®ã trªn trùc trµng. T¹i 
ViÖt Nam, phÉu thuËt néi soi ®iÒu trÞ ung th­ ®¹i trµng 
®· ®­îc b¾t ®Çu øng dông còng tõ nh÷ng n¨m cuèi 
cña thËp kû 90 cña thÕ kû 20. HiÖn nay, nhiÒu trung 
t©m ®· ¸p dông kü thuËt míi nµy [5]. Bµi b¸o c¸o nµy 
nh»m nªu lªn c¸c nhËn xÐt nh÷ng kÕt qu¶ b­íc ®Çu 
cña kü thuËt c¾t ®¹i trµng qua néi soi æ bông t¹i BÖnh 
viÖn ®a khoa tØnh Qu¶ng Nam. 

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §èi t­îng nghiªn cøu 
Gåm 7 bÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n ung th­ ®¹i 

trµng vµ ®­îc chØ ®Þnh phÉu thuËt néi soi c¾t ®¹i trµng 
t¹i BÖnh viÖn §a khoa tØnh Qu¶ng Nam. 

Tiªu chuÈn chän bÖnh: 
KÕt qu¶ gi¶i phÉu bÖnh lµ ung th­ biÓu m« tuyÕn 

cña ®¹i trµng. 
§­îc chØ ®Þnh phÉu thuËt néi soi: cã thÓ hoµn tÊt 

b»ng néi soi hay ph¶i chuyÓn mæ më. 
Tiªu chuÈn lo¹i trõ: 
Kh«ng cã kÕt qu¶ gi¶i phÉu bÖnh hoÆc kh«ng ph¶i 

lµ ung th­ biÓu m« tuyÕn. 
Ung th­ ®¹i trµng ®· cã biÕn chøng t¾c ruét hay 

thñng 
- BÖnh nh©n thÓ tr¹ng kÐm, suy kiÖt. 
- BÖnh nh©n cã bÖnh tim-m¹ch ®i kÌm. 
- BÖnh nh©n cã bÖnh x¬ gan hoÆc tiÓu ®­êng ®i kÌm. 
Ung th­ t¸i ph¸t. 
2. Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 
Nghiªn cøu tiÕn cøu, m« t¶, c¾t däc. 
Nghiªn cøu c¸c ®Æc ®iÓm: 
Mét sè ®Æc ®iÓm chung vµ ®Æc ®iÓm cËn l©m sµng 
§Æc ®iÓm phÉu thuËt 
T¸i kh¸m sau 3 vµ 6 th¸ng 
Sè liÖu ®­îc xö lý b»ng phÇn mÒm thèng kª 

SPSS 11.5 
KÕT QU¶ 
1. §Æc ®iÓm chung. 
- Tuæi: BÖnh nh©n cã tuæi nhá nhÊt lµ 31 tuæi, lín 

nhÊt lµ 72 tuæi, tuæi trung b×nh lµ 52,7 tuæi. 
- Giíi: Nam cã 5 bÖnh nh©n, n÷ cã 2 bÖnh nh©n, tØ 

lÖ Nam/N÷ = 2,5. 
2. §Æc ®iÓm cËn l©m sµng. 
- ChÊt chØ ®iÓm ung th­ 
B¶ng 1. TrÞ sè CEA. 

Nång ®é CEA (ng/ml) n % 
D­íi 5 2 28,6 
5-10 2 28,6 

Trªn 10 3 42,8 
KÕt qu¶ néi soi ®¹i trµng: Cã 2 bÖnh nh©n u ®¹i 

trµng Sigmoid, 1 ®¹i trµng tr¸i, 2 ®¹i trµng ngang vµ 2 
®¹i trµng ph¶i. 
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2. §Æc ®iÓm phÉu thuËt. 
Giai ®o¹n bÖnh 
B¶ng 2. §Æc ®iÓm giai ®o¹n bÖnh 

Giai ®o¹n n % 
Dukes A 2 28,6 
Dukes B 3 42,8 
Dukes C 2 28,6 
Dukes D 0 0 

Tæng 7 100,0 
Thêi gian phÉu thuËt 
Thêi gian phÉu thuËt trung b×nh lµ 185 phót, ng¾n 

nhÊt lµ 110 phót, dµi nhÊt lµ 280 phót. 
ChuyÓn mæ më: Cã 1 bÖnh nh©n chuyÓn mæ më, 

chiÕm tØ lÖ 14,3%. Nguyªn nh©n chuyÓn mæ më lµ 
khèi u ë manh trµng x©m lÊn réng. 

Kh«ng cã tai biÕn trong mæ 
Cã mét tr­êng hîp nhiÔm trïng vÕt mæ, kh«ng cã 

bôc, x× miÖng nèi. Cã 1 tr­êng hîp t¾c ruét sím sau 
mæ, ®iÒu trÞ néi khoa æn ®Þnh. TØ lÖ biÕn chøng sau mæ 
lµ 28,6% (02 ca/07 bÖnh nh©n). 

Thêi gian n»m viÖn dµi nhÊt 21 ngµy, ng¾n nhÊt 9 
ngµy, trung b×nh 15,6 ngµy. 

3. T¸i kh¸m vµ theo dâi. 
Víi thêi gian t¸i kh¸m 3 th¸ng, 6 th¸ng sau mæ 

chóng t«i kh«ng ph¸t hiÖn bÖnh nh©n nµo tö vong, t¸i 
ph¸t hay di c¨n lç tr«ca. 

BµN LUËN 
Tõ khi Mouret thùc hiÖn thµnh c«ng ca c¾t tói mËt 

qua néi soi æ bông vµo n¨m 1987 th× cã cuéc ph¸t 
triÓn bïng næ vÒ mæ néi soi trong chuyªn ngµnh tiªu 
hãa. Tõ l©u mæ c¾t ®¹i trµng qua néi soi cã mét vÞ trÝ 
®Æc biÖt trong ngµnh mæ Ýt x©m h¹i v× ®©y lµ kü thuËt 
khã gåm nhiÒu th× phøc t¹p (bãc t¸ch réng, cét m¹ch 
m¸u, c¾t ruét, nèi ruét) ®ßi hái phÉu thuËt viªn võa 
ph¶i quen víi mæ ®¹i trµng võa ph¶i biÕt mæ qua néi 
soi æ bông.  

ChÝnh v× thÕ chØ tõ n¨m 1991 míi cã b¸o c¸o 
nh÷ng ca ®Çu tiªn vÒ c¾t ®¹i trµng qua néi soi. Tõ thêi 
®iÓm nµy, c¸c b¸o c¸o t¨ng dÇn. Theo y v¨n, kÕt qu¶ 
nghiªn cøu cho thÊy lîi ®iÓm cña c¾t ®¹i trµng qua 
néi soi v× gi¶m biÕn chøng vµ gi¶m thêi gian n»m 
viÖn. Lîi ®iÓm cña mæ Ýt x©m h¹i qua c¾t tói mËt néi 
soi còng thÊy trong c¾t ®¹i trµng qua néi soi æ bông. 
Theo Vanderpool kü thuËt nµy tèt nhÊt lµ cho bÖnh lý 
lµnh tÝnh ë ®¹i trµng. T¸c gi¶ nµy dµnh cho ung th­ 
kÝch th­íc nhá hoÆc ®· cã di c¨n.  

Còng nh­ c¸c lo¹i ung th­ ë ®­êng tiªu hãa kh¸c, 
ung th­ ®¹i trµng chñ yÕu gÆp ë ng­êi trªn 50 tuæi. 
KÕt qu¶ chóng t«i th­êng gÆp ë 40-60 tuæi. Nam gÆp 
nhiÒu h¬n N÷ víi tØ lÖ nam/n÷ lµ 2,5. KÕt qu¶ nµy 
còng t­¬ng tù víi mét sè t¸c gi¶ trong n­íc, nh­ng so 
víi t¸c gi¶ n­íc ngoµi [1], [3], [5] th× tuæi trung b×nh 
cña chóng t«i nhá h¬n, cã lÏ mÉu chóng t«i cßn nhá 
vµ lùa chän bÖnh cña chóng t«i. 

71,4% bÖnh nh©n cã t¨ng nång ®é chÊt chØ ®iÓm 
ung th­ CEA. Sù t¨ng nång ®é CEA ë bÖnh nh©n ung 
th­ ®¹i trµng tïy thuéc nhiÒu yÕu tè nh­ møc ®é biÖt 
hãa khèi u, giai ®o¹n ung th­. So víi mét sè nghiªn 

cøu kh¸c th× tØ lÖ t¨ng CEA cña chóng t«i kh¸ cao. 
Tuy nhiªn vÉn cã 28,6% bÖnh nh©n kh«ng t¨ng CEA, 
®iÒu nµy cho thÊy vai trß chÈn ®o¸n ung th­ ®¹i trµng 
cña CEA cßn h¹n chÕ vµ chóng t«i còng ®ång ý víi 
c¸c t¸c gi¶ kh¸c lµ chØ nªn dïng CEA ®Ó tham kh¶o 
vµ theo dâi t¸i ph¸t sau mæ. 

Néi soi ®¹i trµng lµ “tiªu chuÈn vµng“ trong chÈn 
®o¸n vµ tÇm so¸t c¸c bÖnh lý ¸c tÝnh cña ®¹i trµng. 
TÊt c¶ c¸c bÖnh nh©n cña chóng t«i trong nghiªn cøu 
®Òu ®­îc néi soi sinh thiÕt tr­íc mæ víi 100% lµ ung 
th­ biÓu m« tuyÕn. 

Trong nghiªn cøu cña chóng t«i thêi gian mæ cßn 
dµi h¬n c¸c t¸c gi¶ kh¸c. Cã lÏ nguyªn nh©n chÝnh lµ 
chóng t«i míi triÓn khai kü thuËt nµy ë bÖnh viÖn tuyÕn 
tØnh, kü n¨ng vµ kü thuËt cßn h¹n chÕ. Chóng t«i hy 
väng sÏ c¶i thiÖn thêi gian mæ sau mét thêi gian n÷a. 

TØ lÖ chuyÓn mæ më cña chóng t«i kh¸ cao 14,2%, 
cã lÏ do mÉu nghiªn cøu cßn nhá. Nguyªn nh©n 
chuyÓn mæ më lµ khèi u qu¸ to, dông cô néi soi 
kh«ng thÓ cÇm n¾m ®­îc. 

Chóng t«i kh«ng gÆp tai biÕn nµo trong mæ, tai 
biÕn sau mæ kh«ng cao vµ chÊp nhËn ®­îc. Cã lÏ 
mét phÇn do ë giai ®o¹n ®Çu triÓn khai kü thuËt, 
chóng t«i thËn träng trong viÖc chØ ®Þnh, chän bÖnh kü 
l­ìng vµ chØ chän nh÷ng bÖnh nh©n dÔ phÉu thuËt. 
H¬n n÷a thêi gian theo dâi bÖnh nh©n cßn ng¾n nªn 
chóng t«i ch­a ®¸nh gi¸ hÕt ®­îc c¸c biÕn chøng 
còng nh­ thêi gian sèng thªm cña bÖnh nh©n. Trong 
thêi gian tíi, chóng t«i sÏ tiÕp tôc triÓn khai kü thuËt 
nµy vµ theo dâi tiÕp c¸c bÖnh nh©n nµy. 

 Theo Meyer vµ cs [6] th× c¾t ®¹i trµng qua néi soi 
æ bông cã lîi ®iÓm nh­ sau: cuéc mæ Ýt x©m h¹i, Ýt 
ch¶y m¸u, Ýt ®au sau mæ, Ýt g©y tæn th­¬ng thµnh 
bông nªn sau mæ bÖnh nh©n Ýt bÞ liÖt ruét, ¨n l¹i sím, 
Ýt ph¶n øng miÔn dÞch do mæ Ýt x©m h¹i, tai biÕn t­¬ng 
®­¬ng mæ më, ngµy n»m viÖn ng¾n h¬n. Trong 
nghiªn cøu cña chóng t«i, sè ngµy n»m viÖn lµ kh¸ 
cao, cã lÏ mét phÇn lµ do chóng t«i míi triÓn khai kü 
thuËt, cßn e dÌ trong viÖc theo dâi sau mæ, cho bÖnh 
nh©n chËm ra viÖn. Tuy nhiªn lîi ®iÓm sè ngµy n»m 
viÖn kh«ng næi tréi vÒ hiÖu qu¶ kinh tÕ trong t×nh tr¹ng 
cña c¸c bÖnh viÖn ë ViÖt Nam, ®Æc biÖt lµ bÖnh viÖn 
tuyÕn tØnh. 

KÕT LUËN 
Kü thuËt c¾t ®¹i trµng cã hç trî cña néi soi æ 

bông lµ kü thuËt kh¶ thi cã thÓ thùc hiÖn an toµn 
kh«ng qu¸ tèn kÐm ë bÖnh viÖn ®a khoa tuyÕn tØnh. 
Víi sù hç trî vÒ mÆt kü thuËt cña BÖnh viÖn Trung 
¦¬ng HuÕ trong ®Ò ¸n 1816 cña Bé Y tÕ, chóng t«i 
®· thùc hiÖn thµnh c«ng kü thuËt nµy t¹i bÖnh viÖn 
§a khoa tØnh Qu¶ng Nam. 

Trong nghiªn cøu chóng t«i cã 1 tr­êng hîp 
chuyÓn mæ më. Kü thuËt mæ khã h¬n vµ thêi gian mæ 
kÐo dµi h¬n mæ më v× ®©y lµ giai ®o¹n chóng t«i míi 
b¾t ®Çu ¸p dông. KÕt qu¶ ng¾n h¹n ch­a thÊy kh¸c 
biÖt víi mæ më. C¾t ®¹i trµng qua néi soi æ bông trë 
thµnh mét chän lùa trong nh÷ng ph­¬ng ph¸p ®iÒu trÞ 
ung th­ ®¹i trµng. Tuy nhiªn ®Ó ®¸nh gi¸ chÝnh x¸c 
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chóng t«i cÇn nghiªn cøu thªm ®Ó sè liÖu l©m sµng 
nhiÒu h¬n vµ thêi gian theo dâi l©u dµi h¬n.  
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Nghiªn cøu bÖnh viªm mòi th«ng th­êng ë d©n téc £ §ª –D¨k L¨k 

 
Phïng Minh L­¬ng - §¹i Häc T©y Nguyªn 

§ÆT VÊN §Ò 
N¨m 2008, Lª Thanh H¶i nghiªn cøu bÖnh viªm 

mòi xoang t¹i nhµ m¸y luyÖn thÐp L­u X¸, Th¸i 
Nguyªn (98,9%). §©y lµ tû lÖ m¾c bÖnh mòi xoang 
cao nhÊt t¹i ViÖt Nam, v× « nhiÔm m«i tr­êng qu¸ cao 
lµm ¶nh h­ëng tíi ®­êng h« hÊp trªn.  

Trong nh÷ng n¨m gÇn ®©y víi tèc ®é ®« thÞ ho¸ vµ 
c¸c ngµnh c«ng nghiÖp ph¸t triÓn nhanh chãng, 
nh­ng vÊn ®Ò b¶o vÖ m«i tr­êng sèng nãi chung ®Æc 
biÖt lµ m«i tr­êng kh«ng khÝ ch­a ®­îc quan t©m mét 
c¸ch thÝch ®¸ng nªn bÖnh mòi xoang vµ c¸c bÖnh 
®­êng h« hÊp còng gÆp víi mét tû lÖ cao.  

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU  
§èi t­îng nghiªn cøu: céng ®ång d©n téc £ §ª 

tØnh Dak Lak.  
Thêi gian nghiªn cøu tõ th¸ng 1/2008 - 5/2010. 
Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu: 
- ThiÕt kÕ nghiªn cøu: lµ 2 nghiªn cøu c¾t ngang 

®Ó x¸c ®Þnh tû lÖ ®ang m¾c ë céng ®ång ng­êi d©n 
téc £ §ª: nghiªn cøu c¾t ngang thø nhÊt vµo mïa 
m­a, thø hai vµo mïa kh« 

- Cì mÉu: nghiªn cøu ngang ®­îc thùc hiÖn trªn 
nh÷ng ng­êi hiÖn cã mÆt trong quÇn thÓ. 
+ Cì mÉu nghiªn cøu (n) ®­îc tÝnh theo c«ng thøc 
sau: 

 
Víi p gi¶ ®Þnh m¾c bÖnh viªm mòi lµ 0,5 => n= 

385. Thùc tÕ chóng t«i kh¸m 6760 ng­êi C¸ch thøc 
chän mÉu: chän ngÉu nhiªn , mÉu ph©n tÇng vµ mÉu 
chïm .  

Ph­¬ng tiÖn th¨m kh¸m: m¸y néi soi TMH, XQ 
phim Blondeu, Hirtz 

Sè liÖu thu thËp ®­îc sÏ ®­îc ph©n tÝch xö lý trªn 
Epi-info 6.0. 

KÕT QU¶ Vµ BµN LUËN 
1. C¸c yÕu tè liªn quan víi viªm mòi cÊp tÝnh 

(VMCT). 
B¶ng 1. So s¸nh bÖnh viªm mòi cÊp tÝnh theo 

mïa 
Cã Theo mïa n % N OR_CI 95% 

Mïa Kh« 54 3,8 1425 3,70 (2,08- 

Mïa M­a 15 1,1 1425 6,59) 
NhËn xÐt: cã sù kh¸c biÖt gi÷a 2 mïa (p<0,001). 
B¶ng 2. So s¸nh bÖnh viªm mòi cÊp tÝnh theo tuæi 

Viªm mòi cÊp tÝnh Nhãm tuæi n % Sè kh¸m 

Nhµ trÎ mÉu gi¸o 33 6,44 512 
TiÓu häc 20 3,08 648 

Trung häc c¬ së 3 0,77 388 
Trung häc phæ th«ng 4 2,41 166 

Tuæi tr­ëng thµnh 8 0,83 965 
Cao tuæi 1 0,59 171 

N 69 2,19  
NhËn xÐt: cã sù kh¸c biÖt gi÷a c¸c nhãm tuæi ë 

bÖnh VMCT (p<0,05), (2=53,56; bËc tù do = 5), ®é 
tin cËy 95%. Nhµ trÎ mÉu gi¸o cao nhÊt 6,44%; Nhãm 
Cao tuæi cã tû lÖ VMCT thÊp nhÊt 0,59%;  

Nhãm TiÓu häc cã tû lÖ VMCT cao thø 2 lµ 3,08%.  
Trung häc c¬ së 0,77%; Trung häc phæ th«ng 2,41%. 
Tuæi tr­ëng thµnh 0,83%. Cµng nhá tuæi th× tû lÖ 

VMCT cµng cao. 
2. C¸c yÕu tè liªn quan víi bÖnh viªm mòi m¹n 

tÝnh (VMMT). 
Tû lÖ m¾c VMMT d¹ng qu¸ ph¸t (mïa kh«: 29,4%; 

mïa m­a: 15,0%); VMMT d¹ng xuÊt tiÕt (mïa kh« 
11,8%; mïa m­a: 43,3%). 

B¶ng 3. So s¸nh ®Æc ®iÓm m¾c VMMT xuÊt tiÕt 
theo mïa 

VMMT xuÊt tiÕt Mïa n % N OR_CI 95% 

Mïa Kh« 10 0,7 1425 
Mïa M­a 26 1,8 1425 

0,38  
(0,18- 0,79) 

NhËn xÐt: kh«ng cã sù kh¸c biÖt gi÷a 2 mïa 
(p<0,05); OR_CI 95% = 0,38 (0,18- 0,79). 

B¶ng 4. So s¸nh bÖnh VMMT theo giíi  
Viªm mòi m¹n tÝnh Giíi n % Sè kh¸m OR_CI 95% 

Nam 75 6,30 1158 
N÷ 100 6,02 1692 

1,05 (0,76- 
1,45) 

N 2850 
NhËn xÐt: kh«ng cã sù kh¸c biÖt (p>0,05), 

(2=0,09; bËc tù do = 1). 
B¶ng 5. So s¸nh bÖnh viªm mòi m¹n tÝnh theo 

tuæi  


