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PIEU TRI BENH LY LIEN QUAN ONG TUY - KET QUA
BUGC DAU BAT STENT ONG TUY QUA NOI SOl MAT TUY
NGUOC DONG

Mai Thanh Binh®
Vién Piéu trj cac bénh Tiéu hoa, Bénh vién Trung vong Quén déi 108

TOM TAT
Muc tiéu: Panh gia hiéu qua va an toan cua phwong phap ndi soi mat tuy nguwoc
dong (Endoscopic retrograde cholangiopancreatography - ERCP) can thiép éng tuy diéu
trj bénh ly éng tuy tai Bénh vién Trung vong Quén déi 108 (BVTUQP 108).
Déi twong va phwong phdp: 44 bénh nhan (BN) gidn éng tuy, tén thuong 6ng tuy
duroc can thiép ERCP, dat vao éng tuy tai Bénh vién Trung uong Quén déi 108 tur thang
01/2021 dén thang 03/2024.

Két qud: Tét cd bénh nhan déu duoc dat stent nhua, trong dé 40 bénh nhan dat 1
stent, 4 bénh nhan dat 2 stent. Thoi gian can thiép trung binh la 49,4 + 19,5 phat, thoi
gian ndm vién trung binh la 14,2 + 9,5 ngay. Ty & dau bung truéc can thiép la 68,2%, sau
can thiép la 54,5% va chi con 27,3% khi ra vién. Ty 1é sét truoc can thiép la 20,5%, sau
can thiép 1a 9,1%. Cac chi sé men tuy (amylase va lipase) c¢é xu huéng gidm sau khi dét
stent tuy, nhung murc dé thay déi khong cé y nghia théng ké. Tai bién, bién chung gdp &
13 bénh nhan (chiém 29,5%), viém tuy cép la bién ching hay g&p nhét (7/13 bénh nhan).

Két ludn: Néi soi mat tuy nguoc dong (ERCP) dat stent dng tuy cho thay vai tro hé tror
cac bénh ly gay gién tuy, do dé nén dwoc can nhc chi dinh, d&c biét & bénh Iy lanh tinh
nhw viém tuy man, nang gia tuy théng véi éng tuy...

Ter khéa: Bénh ly tuy, ndi soi mat tuy nguoc dong, dét stent 6ng tuy

ABSTRACT

Objective: To provide a preliminary assessment of the efficacy and safety of
endoscopic retrograde cholangiopancreatography (ERCP) with pancreatic duct
intervention for the treatment of pancreatic duct diseases at 108 Military Central Hospital.

Subjects and Methods: A total of 44 patients with pancreatic duct dilation or
pancreatic duct lesions underwent ERCP with pancreatic duct stenting at 108 Military
Central Hospital from January 2021 to March 2024.
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Results: All patients received plastic stents, with 40 patients receiving one stent and
4 patients receiving two stents. The mean procedure time was 49.4 + 19.5 minutes, and
the average hospital stay was 14.2 + 9.5 days. The pre-procedure abdominal pain rate
was 68.2%, which decreased to 54.5% post-procedure and further dropped to 27.3% at
discharge. The pre-procedure fever rate was 20.5%, decreasing to 9.1% post-procedure.
Pancreatic enzyme levels (amylase and lipase) showed a decreasing trend after
pancreatic stent placement, but the changes were not statistically significant. Adverse
events and complications were observed in 13 patients (29.5%), with acute pancreatitis

being the most common complication (7/13 patients).

Conclusion: ERCP with pancreatic duct stenting demonstrates a supportive role in
managing conditions causing pancreatic duct dilation. It should be considered, particularly
for benign diseases such as chronic pancreatitis and pancreatic pseudocysts

communicating with the pancreatic duct.

Keywords: Pancreatic diseases, endoscopic retrograde cholangiopancreatography,

pancreatic duct stent placement

1. DAT VAN DE

Cac bénh ly tuy, bao gdm viém tuy cap,
viém tuy man tinh, nang gia tuy va ung thw
tuyén tuy, c6 ganh nang I&n trén toan cau.
Ty 18 méc ung thu tuyén tuy duwoc wéc tinh
khoang 8,14 trwdng hop trén 100.000
ngwdi/nam va la nguyén nhan gay t& vong
hang dau trong cac bénh tuyén tuy, vdi ty
l&é tr vong toan cau 6,92 ca trén 100.000
nguwoi/ nam [6].

DU phau thuat 1a phuong phap diéu tri
hiéu qua trong nhiéu trwéng hop, ty 1& bién
ching trong phau thuat tuyén tuy van dang
lo ngai. Hién nay, vai tro cia ndi soi trong
quan ly cac bénh ly tuyén tuy ngay cang
dwoc cha trong nhé tinh chét it xam I&n va
ty 1& bién ching thap hon. Nhiéu bénh ly
tuyén tuy c6 thé dwoc didu tri thanh cong
bang néi soi mat tuy ngwoc dong (ERCP),
siéu am noi soi (EUS), hoac két hop ca hai.
Dac biét, viéc dat stent tuy qua ERCP
dwoc nhiéu nghién ciru dé xuat dé diéu tri
cac tinh trang nhw viém tuy man tinh, nang
gid tuy, tuy phan déi, tdn thwong éng tuy
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chinh, ro tuy, bién chirng cta viém tuy cap,
viém tuy vO can tai phat, va phong ngra
viém tuy sau ERCP [7, 2]. Nguyén ly clia
cac ky thuat nay la dan lwu dich tuy chd
dong bang stent, gitp khéi phuc lwu théng
bng tuy, gidm ap lwc trong 16ng éng tuy, va
tao diéu kién cho 6ng tuy phuc hdi sau cac
bién chirng cha viém tuy cap. Tuy nhién,
can thiép noi soi vao éng tuy van la mot
thach thac I&n trong thwe hanh lam sang
do tinh phtrc tap cda chi dinh va ky thuat,
nguy co bién chirng tiém &n, yéu cau cao
vé kinh nghiém cla bac si néi soi can
thiép, cling nhu han ché vé trang thiét bi tai
mot sb co s& y té

Nghién ctu nay nham bwdc dau danh
gi4 hiéu qua diéu tri va tinh an toan cda
stent tuy dwoc thwec hién chd dong qua
ERCP dé diéu tri cac bénh ly mat tuy lién
quan t&i éng tuy. Day la co s& khoa hoc
ban d4u nham phat trién ky thuat, mé roéng
chi dinh dbéi vé&i stent tuy giap hé tro diéu
tri ndi khoa cac bénh ly c6 anh hwéng toi
éng tuy.
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2. DOI TUGNG VA PHUGNG PHAP
2.1. Pai tugng nghién ciiu

Bénh nhan cé chi dinh can thiép ERCP
didu tri bénh Iy tai tuy hodc ngoai tuy co
anh hwdng dén éng tuy.

Dia diém: Bénh vién Trung wong Quan
ddi 108, dwoc hoi chan noi - ngoai tiéu hoa.

Thoi gian: Tt thang 01/2021 dén thang
03/2024.

* Tiéu chuan lua chon:

- Bénh nhan dwoc chan doan mac
bénh ly tai tuy 1am anh hwéng dén éng tuy
nhw séi tuy, viém tuy man, viém tuy tw
mién, nang gia tuy théng véi éng tuy, u dau
tuy,... Bénh nhan dwoc chan doan mac
bénh ly & ngoai tuy lam anh hwéng dén
éng tuy nhw nang déi ta trang, nang éng
mat chd, u bong Vater, u ta trang xam lan
dau tuy, u doan cudi éng mat chi... B3
thdng qua hoi chan noi - ngoai tiéu hoa.
Bénh nhan va gia dinh déng y tham gia
nghién ctru.

* Tiéu chuan loai tru:

-Bénh nhan cé chi dinh can thiép
nhwng khéng théng duwoc vao bng tuy.
Bénh nhan c6 chéng chi dinh cia ndi soi
can thiép: Suy tim cap, nhéi mau co tim
m&i, dang trong tinh trang sbc, thing
dwong tiéu hoa, tén thuwong thue quan cép
do héa chét kiém hodc a-xit, phinh déng
mach chd, réi loan déng mau... Phu ni¥ cé
thai. Bénh nhan khéng déng y tham gia
nghién clru.

2.2. Phuong phap nghién ctu
* Thiét ké nghién cuu:

Nghién ctu héi ciru, quan sat, mo ta

* Phuong tién nghién cuu:

- Phong can thiép ERCP tiéu chuén, da
bao gdm C-arm va may cat dbt.

- Dan may ndi soi dwong tiéu hoa cua
hdng Olympus Nhat Ban va éng soi ta
trang nhin bén CV180, CV190.

- Dung cu can thiép: Dao cung,
guidewire dwdong mat cac cd, béng nong
dwdng mat, béng kéo sdi, stent nhwa tuy
cac c&, bo day stent.

2.3. Quy trinh ERCP diéu tri bénh ly
tai tuy

- Kiém tra hd so: Xac dinh bénh nhan
thwe hién ky thuat, theo tiéu chuan Iwa chon
va tiéu chuan loai trir (94 dé cap & trén).

- Kiém tra nguwdi bénh: Danh gia chic
nang sbng clia nguwdi bénh d& dam bao an
toan trudce khi lam tha thuat, da tuan tha
nhin an trwdc do.

* Thuc hién ky thuat:

- V6 cam:

+ Bénh nhan dugc dat duong truyén
tinh mach, nam nghiéng trai, th& oxy qua
dng théng miii, 1&p lifescope theo ddi cac
chi sb sinh tén, dat ngang miéng.

+ V6 cdm cho bénh nhan: Néu gay mé
thi bac sy gay mé thwc hién, néu giam dau,
an than cho bé&nh nhan thi bac sy tiéu hoa
thwe hién (theo phu luc 1).

- Pwa éng soi vao DIl tim papilla:

+ Soi kiém tra trwéc bang may soi da
day nhin thdng phat hién: tui thira Zenker,
loét sdu hoac hep hanh ta trang, hut dich
da day.

+ Dwa may ndi soi nhin bén xudng dén
DIl ta trang, quay banh xe nhé (L-R) sang
phai hét c& va khoa lai, rat ngdn may nhe
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nhang (65 - 70 cm cach cung rang trén) va
xac dinh major papilla (nhan dinh vi tri,
hinh thé, kich thwéc, nhirng khé khan khi
théng nhu va dwong tuy).

- Théng nhu:

+ Diéu chinh may sao cho nhu & vi tri
thich hop, thwong la & vi tri goc gitra 1/4
trén bén phai man hinh va duwdng tuy
hwéng vi tri 12 gid.

+ Xac dinh 16 nhu, dat catheter hoac
dao cét vao miéng 16 theo huwéng duwong
tuy, ludn guidewire qua 16 vao dwong tuy.
Day catheter hodc dao cét vao trong long
dng tuy va hat dich tuy kiém tra catheter
nam trong dwéng tuy.

- Chup 6ng tuy, va dénh gia céc ton thuong

+ Bom thubc can quang pha loang
v&i ty 18 1:1, s6 lwong 10 - 20ml ty kich
thwéc dwong tuy da dé hién hinh hét 6ng
tuy chinh, bom thubc véi khéi lwong it
nhat co6 thé va sau khi chup xong phai hat
hét thubc ngay.

+ Xac dinh cac chd hep, hoac séi do
chiéu dai tén thwong dé Iwa chon sé lwong
loai va c® stent phu hop.

- bat stent:

+ Sau khi xac dinh va danh gia doan
hep clGa dwdng tuy va quyét dinh chon loai
stent phu hop. Rut dao cat dén co oddi va
cat co oddi vira du dé dé thao tac.

+ Rut catheter va Ilwu lai guidewire
trong dwong tuy, cling co6 thé duwa lai
catheter va ludn bd sung guidewire th&» 2
vao nhanh khac cia dworng mat néu can.

+ Ludn stent vao guidewire theo sau
lubn dung cu day stent

+ Pay stent vwot qua chd hep cla
dudng tuy.

+ Kiém tra dich tuy chay ra ngoai qua
stent.
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+ Tw tr rat may va huat bot hoi da day.
+ Hdi tinh bénh nhan.

+ Chuyén bénh nhan vé& phong bénh
theo doi sat.

+ Hoan thién phiéu két qua c6 chiv ky
cua bac sy trwdng kip, dan bénh an.

* Quy trinh tién hanh nghién cuu:

- Ho6i clru hd so bénh an cac bénh
nhan dap &ng day da tiéu chuan lua
chon. Lap bang sb liéu cac vé tudi, gioi,
chan doan, dac diém lam sang va can
lam sang (trwéc va sau can thiép), dac
diém lién quan dén ky thuat, thoi gian
nam vién, tai bién, bién ching; sau dé
tién hanh phan tich.

2.4. Phuong phap thu thap va xi ly sé
liéu nghién cuu:

Céac sb liéu nghién clru dwoc xir ly
theo cac thuat toan théng ké &p dung trong
y sinh hoc. Str dung phan mém SPSS 22.0
va Excel 365.

2.5. Pao duc nghién cuu

Nghién cru dwoc thwe hién theo cac
nguyén tac cha tuyén bd Helsinki nam
1975. Di liéu dwoc thu thap héi clru trén
nhirng bénh nhadn da thwc hién ERCP
(Pwoc hdi chan ti tiéu ban can thiép noi
soi chuyén sau cla vién diéu tri cac bénh
tiéu hoda, va ky cam doan thu thuat; Buwoc
so tbng két, ky chi huy khoa, vién tiéu hoa
va phong ké hoach tébng hop), va chép
hanh nghiém quy dinh vé ma hoa va bao
méat div liéu.

3. KET QUA

Téng cong c6 44 bénh nhan dap (rng
du tiéu chi lwa chon va loai trr dwoc dwa
vao nghién ctru.
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3.1. Dac diém vé ky thuat

= ] stent
= 2 stent

Biéu d6 3.1. S6 lwong stent

Nhan xét: T4t ca 44 bénh nhan can thiép ERCP vao 6ng tuy déu dwoc dat stent. S6
bénh nhan dat 1 stent chiém da s (40/44 bénh nhan) so véi sb bénh nhan dat 2 stent

(4/44 bénh nhan).
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Cong 1 dau, 5F x 5cm Cong 1 d4u, 5F x 7cm

2

Théng, 5F x 5cm

Thang, 5F x 7cm

Biéu d6 3.2. Dic diém stent (n = 48)

Nhan xét: Tat cad 44 bénh nhan can
thiép dat stent tuy déu sir dung stent nhuya.
Téng cong cé 48 stent nhua dwoc dat (4
bénh nhan dat 2 stent). Trong do ty & dat
nhiéu nhét Ia stent thang, kich thwéc 5F x
7 cm (chiém 56,3%). Tiép do la stent cong

1 dAu, kich thwéc 5F x 7 cm (chiém 27,1%)
va stent cong 1 dau, kich thwdc 5F x 5 cm
(chiém 12,5%). Chi cé 2/48 stent Ia loai
thang, kich thuwéc 5F x 5 cm.

- Thoi gian can thiép: Thoi gian can
thiép trung binh la 49,4 + 19,5 phut, bénh
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nhan can thiép nhanh nhét 1a 25 phat va
lau nhét 1a 130 phdt.

- Thoi gian ndm vién: Thoi gian ndm
vién trung binh ctia bénh nhan la 14,2 + 9,5

ngay. Bénh nhan nam vién ngan nhét 1a 3
ngay va dai nhat la 47 ngay

3.2. bic diém vé 1am sang truéc va sau can thiép

Bang 3.1. Pic diém lam sang trwéc va sau can thiép (n = 44)

, Trwéc can thigp Sa‘zscrf‘g;;)iép Té"‘fhsi‘zg can | hiravién
Pac diém (ty 1& %) (ty 18 %) (ty 18 %) (ty 1é %)
Dau bung: 30 (68,2%) 24 (54,5%) 9 (20,5%) 12 (27,3%)
Nhe 20 (45,5%) 12 (27,3%) 3 (6,8%) 12 (27,3%)
Vira 10 (22,7%) 12 (27,3%) 6 (13,6%) 0 (0%)
Nang 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%)
Sét: 9 (20,5%) 4 (9,1%) 4 (9,1%) 1 (2,3%)

* Ghi chu: Banh gia murc do dau dua trén thang diém VAS (nhe: VAS 1 - 3, vira: VAS 4 - 6, ndng: VAS 7 -10);

S6t khi than nhiét > 38 d6 C.

Nhan xét: Vé triéu chirng dau, c6 30
bénh nhan co6 triéu chirng dau bung truéc
can thiép (chiém ty 1& 68,2%), trong d6 co
20 bénh nhan dau mic nhe, 10 bénh nhan
dau muc doé vira, khdng c6 bénh nhan nao
dau mirc d0 nang. Sau can thiép 3 ngay,
c6 24 bénh nhan co triéu chirng dau bung
(54,5%), trong do ty 1&é dau bung mirc do
nhe va vira bang nhau (déu 12 bénh nhan).
So sanh mirc d6 dau trwdc va sau can
thiép, c6 9 bénh nhan dau tang sau can
thiép. Tai thoi diém ra vién, chi c6 12 bénh

nhan (chiém 27,3%) c6 triéu chirng dau va
tat cd déu & mirc do nhe.

Vé triéu chirng sbét, c6 9 bé&nh nhan cé
biéu hién sbt trwéc can thiép (20,5%). Sau
can thiép, cé 4 bénh nhan cé biéu hién sét
(9,1%). So sanh triéu chirng sbt trwéc va
sau can thiép, thdy cé 4 bénh nhan triéu
chirng sét ting I&n sau can thiép, trong do
c6 2 bénh nhan trwéc can thiép khdong co
sbt. Tai thdi diém ra vién, chi cé 1 BN con
triéu chirng sét.

3.3. Pac diém vé can lam sang truéc va sau can thiép

Bang 3.2. Dic diém can lam sang trwéc va sau diéu tri

Trung binh Trung vi Khoang trung vi
Trwéc Sau Trwéc Sau Truwéce Sau P
WBC 9,5 10,3 8,1 9,9 11,3-6,5 11,3-7,5 > 0,05
Amylase 176,5 148,2 65,5 74,0 123,2-45,1 194,0 - 53,7 >0,05
Lipase 414,1 195,5 51,0 76,2 233,9-35,1 220,4 - 36,5 >0,05
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Nhan xét: Bach ciu c6 xu hwéng tdng nhe sau can thiép (9,5 G/L Ién 10,3 GI/L),
Amylase cé xu huwéng gidm sau can thiép (176,5 U/L xudng 148,2 U/L), Lipase cé xu
hwéng gidm sau can thiép (414,1 U/L xubéng 195,5 U/L). Ca 3 su bién dbi nay déu khong
c6 y nghia théng ké (p > 0,05).

3.4. Tai bién, bién chiing

Bang 3.3. Tai bién, bién chirng can thiép (n = 44)

Bién chieng Ty 1& (%) Xt tri
Di Iéch stent tuy 1 2,3 Di léch ra ngoai, khéng can xt tri
Viém tuy cép 7 15,9 Diéu tri ndi khoa
Nhiém khuan huyét 4 9,1 Diéu tri ndi khoa
Xuét huyét tiéu hoéa 2 4,5 Cam mau qua ndi soi va didu tri noi khoa

Nhan xét: Téng cong c6 13 bénh nhan
(chiém 29,5%) c6 tai bién, bién chirng sau
can thiép, trong dé c6 1 bénh nhan gap 2
bién chirng la viém tuy cip va nhiém khuan
huyét. Bién chirng viém tuy cép la bién
chirng hay gép nhét, chiém ty 1& 15,9%. Sau
dé dén nhiém khuan huyét (9,1%) va xuét
huyét tiéu héa (4,5%). C6 1 trwong hop di
Iéch stent tuy (bénh nhan di ngoai ra stent).

4. BAN LUAN

Céac bénh ly tuyén tuy khéng chi gay
ganh nang vé y t&, ma con cad ganh nang
vé kinh té, x& hoi dang ké trén toan cau,
dac bist & khu vuc cé ty 18 hat thuée 14,
ubng rwou va béo phi cao. Tang ap luc
bng tuy do cac nguyén nhan tai tuy nhw
séi tuy, viém tuy man tinh.. hodc céac tén
thwong thuc thé éng tuy sau viém tuy cép
nhw nang gia tuy... gay ra tinh trang dau
bung man tinh cho ngudi bénh, tang nguy
co viém tuy cap. Do d6, chu dong dat
stent tuy giup dan lwu dich tuy, giam ap
trong long tuy. Bay la co s& gilp giam cac
triéu chirng khoé chiu cua bénh nhan, giam
nguy co' viém tuy cap thuéng gap [2]. Do
do, nghién ctru nay, chung téi danh gia

hiéu qua cta dat stent tuy chi déng & 44
bénh nhan cé bénh Iy anh hwéng tdi éng
tuy, gilp cung cép nhirng bang ching
khoa hoc bwéc dau vé chi dinh diéu tri cia
ky thuat.

Vé ky thuat, tAt cd bénh nhan can thiép
ERCP vao 6ng tuy déu dwoc stent nhya.
40/44 bénh nhan dwoc dat 1 stent, c6 4
bénh nhan phai dat 2 stent do éng tuy gian
I&n, viéc dat nhiéu stent c6 thé gitp han
ché di léch stent. C6 2 loai stent tuy duwoc
st dung la stent cong 1 dau va stent thang,
v@i 2 loai kich thwéce 1a 5F x5 cm va 5F x 7
cm. T4t cd bénh nhan déu dwoc lwa chon
stent dwdng kinh 5F do tinh phu hop claa
duwdng kinh nay ky thuat. Stent dwdng kinh
nhd hon (3F) dé gay di léch stent do chd
yéu nhirng BN trong nghién ctu c6 gidn
bng tuy. Véi stent dwérng kinh Ién hon (7F,
10F), viéc dat stent tuy gap khé khan khi
stent di vao 6ng tuy doan & than tuy va co
thé gay tén thwong éng tuy [9]. Do do
chung téi wu tién stent nhwa cé dwdng kinh
5F khi dat stent tuy. Stent cong 1 dau ty 1&
di léch cao hon nhwng han ché duwoc bién
ching thang éng tiéu hoa do di léch stent.
Ngwoc lai, stent thdng han ché dwoc di
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léch do c6 thé dat vao sau hon trong bng
tuy, tuy nhién néu di l&ch, stent tuy thdng
c6 thé xuyén thang éng tiéu héa. Lwa chon
chiéu dai stent phu thudéc vao chiéu dai
doan gian cta 6ng tuy khdo sat dwoc khi
chup éng tuy.

Thoi gian can thiép trung binh 1a 49,4 +
19,5 phut va thdi gian nam vién trung binh
cua bénh nhan la 14,2 + 9,5 ngay. Do tinh
phirc tap cla viéc théng va dat stent éng
tuy nén thdi gian can thiép cla tha thuat
nay cao hon so véi ERCP can thiép dwdng
mat théng thuwdng.

V& hiéu qua diéu tri: Panh gia vé 1am
sang cua nhém nghién clru trwdc va sau
diéu tri, chung tdi danh gia 2 triéu chirng la
dau bung va sét. Pa s6 cac bénh nhan co
triéu chirng dau m&c d6 nhe dén vira tir
trwdc can thiép (30/44 bénh nhan), kha
twong déng véi nghién ciru cla tac gia C
Mel Wilcox va céng sw vé mirc do dau cla
nhém bénh nhan viém tuy man [8]. Sau
can thiép, c6 9 bénh nhan xuéat hién dau
bung hoac triéu chirng dau bung tang Ién
so v&i trwdc can thiép, cé thé do viéc can
thiép c6 tac dong vao éng tuy lam bénh
nhan c6 nhirng biéu hién cta viém tuy cap.
Tuy nhién tAt cd bénh nhan déu giam triéu
chirng dau tai thdi diém ra vién. Viéc dat
stent tuy gitp éng tuy lwu thdng va gidm ap
lwc éng tuy c6 thé Ia nguyén nhan chinh
dan dén két qua nay. Vé triéu chirng sét,
trwéc can thiép c6 9 bénh nhan sbt. Sau
can thiép, c6 4 bénh nhan co biéu hién sét,
trong d6 c6 2 bénh nhan trwéc can thiép
khéng c6 biéu hién sbt. Pay ciing 1a 4 bénh
nhan dwoc chan doan nhiém khuan huyét
sau can thiép. Tai thoi diém ra vién, chi
con 1 bénh nhan con sbt, 1a trwong hop
bénh nhan c6 bdi nhiém viém phdi, dwoc
diéu tri héi stre tich cwe va thd may, nhung
sau do bénh nhan xin ra vién.
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Vé can lam sang, chang tdi lwa chon 3
chi s 1a bach cau, amylase va lipase dé so
sanh trwdc va sau can thiép. Chi sb bach
cau tang khong dang ké sau can thiép (tw
9,5 G/L 1&n 10,3 G/L). Nguoc lai, amylase
va lipase cé xu hwéng giam sau can thiép.
Vé ly thuyét, viéc can thiép vao éng tuy qua
ERCP la yéu t6 nguy co lam tdng men tuy
phan ng [4, 5]. Tuy nhiéu trong nhom dbi
twong nay, men tuy lai giam sau can thiép.
C6 thé ly giai rang, trwdc can thiép, da sb
bénh nhan cé tinh trang tdc nghén éng tuy,
dan dén 6ng tuy gian va tdng men tuy tw
triwdc khi can thiép. Qua trinh can thiép dat
stent tuy sau dé giup gidm ap 6ng tuy,
khién men tuy gidm xubng. Tuy vay khéng
phai tit ca cac bénh nhan déu gidm men
tuy so véi trwdc can thiép. Mot sd bénh
nhan bién chirng viém tuy cap sau can
thiép nhan thay sw tdng men tuy dang ké
sau can thiép. Sy thay ddi 3 chi sé nay
khéng c6 y nghia théng ké véi p > 0,05.
DPéng thdi, men tuy chi dwoc kiém tra ngay
thtr nhat sau dat stent tuy, nén cac chi s6
nay chwa thé phan anh hét mic do gidm
men tuy trong nhirng ngay tiép theo &
nhirng bénh nhan tac nghén éng tuy.

Vé tai bién, bién chirng cla tha thuat,
chang téi gap & 13 bénh nhan (chiém ty 1&
29,5%), cao hon dang ké so véi ty 1&
ERCP can thiép dwdng mat & bénh vién
chang t6i (10,7%) [1]. Diéu nay cho thiy
tinh phirc tap cla can thiép noi soi ng tuy.
C6 1 trwdng hop gap 2 bién chirng la viém
tuy cap va nhiém khuan huyét. Viém tuy
cap la bién chirng thworng gap nhat (7/13
bénh nhan), sau d6 dén nhiém khuan huyét
(4/13 bénh nhan). 2 trwong hop xuat huyét
tiéu héa do chdy mau dién cat co Oddi,
trong dé cé 1 trwdng hop phai can thiép ndi
Soi cAm mau, trwdng hop con lai chi diéu tri
ndi khoa bang PPI va cdm mau. C6 1 bénh
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nhan di ngoai ra stent 4 ngay sau can thiép
ldy séi tuy va d&t stent, bénh nhan sau dé
lam sang 6n dinh va khéng can dat lai
stent. Hau hét cac bénh nhan dwoc diéu tri
néi khoa thanh céng, trtx 1 bénh nhéan
nhiém khudn huyét boi nhiém viém phéi,
bénh nhan sau dé xin ra vién. Mac du vay,
néu so sanh v&i phau thuat tuy, can thiép
ndi soi cé wu thé vwot trdi hon rd rét & ca
ty 1& tai bién bién chirng chung, bién ching
nghiém trong va ty 1& t& vong [3]. Diéu day
cho thay, néu dwoc chi dinh dung va thuc
hién béi bac si ndi soi can thiép co6 kinh
nghiém, can thiép ndi soi van la lwa chon
nén dwoc wu tién hon so véi phau thuat &
mot s6 bénh 1y tuy, vi du nhw sdi tuy, viém
tuy man... vi m&c dod can thiép téi thiéu, ty
l& tai bién cling nhw cai thién chét lvong
cudc sbéng cua bénh nhan [7].

Thoi gian ndm vién trung binh cla
bénh nhan la 14,2 £ 9,5 ngay. Th&i gian
nam vién dai hon ERCP tiéu chuan can
thiép dwdng mat tai bénh vién chdng toi
[1], c6 thé do ty lé tai bién, bién chirng cao
hon va can dwoc theo ddi 1au hon.

5. KET LUAN

ERCP dat stent tuy la thd thuat nén
dwoc can nhac lwa chon dé hd tro diéu tri
mot s6 bénh Iy lién quan dén 6ng tuy, dic
biét & & cac bénh lanh tinh, b&i tinh chat
xam lan téi thiéu va mc do tai bién, bién
chirng ctia N6 so v&i phau thuat. Tuy nhién
do tinh phirc tap cua ky thuat, nén thyc
hién dat stent & nhirng trung tdm ndi soi
tiéu héa Ién bdi cac bac si co nhiéu kinh
nghiém. Ngoai ra, can c6 cac nghién ctu
véi c& mau lon hon va thoi gian theo doi
dai hon dé& danh gia chinh xac hon tinh
hiéu qua cta tha thuat.
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