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THE LE GUI BAI PANG
TAP CHI Y HOC THAM HOA VA BONG

I. MUC DICH VA PHAM VI CUA TAP CHi
Tap chi Y hoc Thdm hoa va Béng xuét ban 6 ky/ndm (trong dé cé 01 sé xuét ban bang ngon

ngi¥ tiéng Anh), mét sé khodng 70 trang, déng tai cac chuyén dé:

1. Chuyén dé y hoc thdm hoa.

2. Chuyén dé phong, diéu trj bdng va nghién ctiu khoa hoc vé béng va phau thuét tao hinh, thdm my.
3. Céc tai liéu lvoc dich vé béng - Phdu thuat tao hinh, thdm my va thdm hoa.

4. Tin tic van dé va sw kién y té trong nwéc va quéc té.

Muc dich: Trao déi thong tin nghién ctu khoa hoc vé bdng va phéu thut tao hinh, thdm my trong

mang Iudi diéu trj bong toan qudc; nang cao nhan thic vé phong tranh thdm hoa, béng cho cdng déng.

Pham vi phat hanh: Toan quéc

1. MOT SO YEU CAU VE BAI DPANG CONG TRINH NGHIEN CUPU KHOA HOC

1. Bai gt¥i dang cong trinh nghién cdu khoa hoc chwa ddng & bat ky tap chi quéc gia nao.
2. Cac thudt ng@théng nhét theo T dién Bach khoa Viét Nam.

3. Bai gt ddng phai ddanh mdy bang tiéng Viét Nam (théng nhat dung font - Unicode ca bai),
rd rang, cach dong, mot bai khdng qua 7 trang khd A4, ké ca bang biéu, &nh, va tai liéu tham khao.

Céc danh tir tiéng Viét néu dich tir tiéng nwéc ngoai viét kém theo tiéng nwéc ngoai. CAc chiv viét
tat phai c6 chu thich cac tw goc cla cac chir viét tat.

4. Trinh tw c4c muc trong bai:

a. BD4u dé (ngdn nhung day du, dé hiéu va dau dé phai djch ra tiéng Anh)

b. Ho va tén tac gia (khdng ghi hoc ham, hoc vi va chirc danh)

c. Pja chi co' quan dang céng téc hodc Email (néu cén thiét)

d. Néi dung: Tém tat: tiéng Vlet Nam va tleng Anh hodc tiéng Phap (téi da 150 tir). Ghi tor khoa

tiéng Viét va tiéng Anh). Dat van dé bao gém cd phan muc dich nghién ctu. Béi twong va
phwong phdp nghién cteu, két qua, ban luan, két ludn (chi s dung nhirng biéu, bang, anh can
thiét va phai c6 chu thich rd yéu cau in vao doan nao trong bai).

e. Tai liéu tham kh&o nén chon loc (khéng qué 10 tai liéu). Xép theo thirtrvén A, B, C... Cén néu du

theo ther tu: tén tac gia, tén bai bao, tap san bao, s6, ndm, hodc quyén (tdp) noi xuét ban, trang déi véi
cd phan tai liéu tham khao tiéng Viét, tiéng Anh, tiéng Phap. Phan tai liéu tham khao dat & cudi bai bao.

5. Méi tac gid dirng tén dau cda bai bao chi dwoc ddng mét bai trong méi phan cda mét sé.

6. Khdng tra lai ban thdo khi khéng dwoc dang.

. BOI V&I CAC BAI TONG QUAN THONG TIN VA BAI DICH

Péi v6i bai téng quan can cé day du céac tai liéu tham khado va nguén sé liéu da duoc trich dén trong

bai. Tac gid bai téng quan duoc ghi rd chic danh, hoc ham, hoc vj, chuyén nganh, co quan hodc hoi
dong chuyén khoa & phan ghi chu cuéi trang dau cda bai téng quan. Bai téng quan cdng phai danh may
trén mét mat gidy khé A4 va khong dai quéa 7 trang ké cd bang biéu va tai liéu tham khao.

Céc thong tin va bai dich can ghi ré xuét xi cda nguén di¥ liéu va cda théng tin hodc bai dich. Déi véi

bai dich can chup (photo) toan vén bai béo tiéng nuéc ngoai gt kém theo véi ban dich.

Nguwoi viét bai hoan toan chju trach nhiém truéc Ban bién tap, cong luan va nhing Quy dinh lién

quan dén Luat Bao chi.

R4t mong sw cong tac, déng gép y kién va phé binh cda cac ban!
Bai viét xin gt vé: Toa soan - Tap chi Y hoc Thdm hoa va Béng - Bénh vién Béng Qudc gia
263 duwong Phung Hung - Phac La - Ha Déng - Ha Néi * Website: https//jbdmp.vn
DT: 069566624 - Email: tcbongvn@yahoo.com
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_ DANH GIA KET QUA BIEU TRI LOET CUNG CUT
BANG PHAU THUAT CHUYEN VAT DA CAN NGAU NHIEN
TAI BENH VIEN QUAN Y 4

Phan Quéc Khanh, Pham Quang Anh
Bénh vién Quany 4

TOM TAT

Muc tiéu: M6 ta dac diém 1am sang va danh gia két qud phdu thuat chuyén vat da
can ngau nhién diéu tri loét ty dé cung cut.

Déi twrong, phwrong phdp: Nghién ciru 55 bénh nhan bj loét ty dé cung cut giai doan
I, 1V, diéu trj ndi tra tai Bénh vién Quan y 4 tir thdng 8/2018 dén thang 12/2022. Tudi tir
43 dén 89 tudi, trung binh 67,71 tudi, gédm 38 bénh nhan nam, 17 bénh nhan né. Bénh
nhan (BN) khi vao vién duoc xac dinh mét sé ddc diém 1am sang, cén l1am sang. Téat cé
bénh nhan déu duoc phdu thuét chuyén vat tai ché diéu trj loét ty dé vung cung cut. Theo
d6i danh gia két qua sau phau thuét.

Két qua: 100% bénh nhén Ilic nhép vién déu cé hoai tir mdé mém, 63,63% bénh nhan
cé hoai tr xwong cung cut. Sau cét loc, 9 bénh nhan cé phu né quanh é loét, 18 bénh
nhén c6 mé hat, 28 bénh nhan con dich tiét duc, héi. Truéc phéu thuat chuyén vat co 14
bénh nhan con hoai tir mé mém, 7 bénh nhan con hoai tir xwong cung cut.

Bién chimg sau mé: Chdy mau xdy ra sém ngay sau phdu thuat & 2 bénh nhan, 2
bénh nhan bj chén cubng vat do tw thé va 2 bénh nhén bj hoai tir mép vat, nhiém khuan
tai chb, buc chi khdu. Két qua sau mé < 6 thang: Tét 47 bénh nhén, trung binh 8 bénh
nhén. Sau mé twr 6 - 12 théang: Tot 43 bénh nhan; x4u 1 bénh nhan. Sau mé > 12 thang:
T6t 35 bénh nhan; xau 1 bénh nhan.

Két luan: Loét cung cut thuong gap & nguoi cé nhiéu bénh nén, dién bién tai 6 loét
phtrc tap. Vat da can ngdu nhién diéu tri ton thuong loét cung cut giai doan Ill, IV an toan
va hiéu qua.

Tw khoa: Loét cung cut, Bénh vién Quéan y 4

ABSTRACT

Objectives: Evaluating some clinical characteristics of sacral pressure ulcers and
results of treatment with local flap transfer.

Chiu trach nhiém: Phan Quéc Khanh, Bénh vién Quan y 4/Quan khu 4

Email: bskhanh@gmail.com

Ngay nhan bai: 15/8/2023; Ngay nhan xét: 10/4/2024; Ngay duyét bai: 28/4/2024
Htpps://doi.org/10.54804/yhthvb.2.2024.279
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Subjects and methods: Study on 55 patients with stage Il and IV sacral pressure
ulcers, inpatient treatment at Military Hospital 4 from August 2018 to December 2022. Age
ranged from 43 to 89 years old, average 67.71 years old, including 38 male patients, 17
female patients. Patients admitted to the hospital had some clinical and paraclinical
characteristics identified. All patients underwent local flap surgery to treat pressure ulcers
in the sacrococcygeal area. Monitor and evaluate results after surgery.

Results: 100% of patients at hospital admission had soft tissue necrosis, 63.63% of
patients had sacral necrosis. Before flap surgery, 14 patients had soft tissue necrosis, 7
patients had sacral necrosis. There are 2 patients with postoperative bleeding, 2 patients
with flap pedicle insertion due to posture and 2 patients with flap necrosis, local infection,

and suture break.

Results after surgery < 6 months: Good 47 patients, average 8 patients. After surgery
from 6 - 12 months: Good 43 patients, bad 1 patient. After surgery > 12 months: Good 35

patients, bad 1 patient.

Conclusion:

Ulcers are common in people with many underlying diseases,

developing in complicated ulcers. Randomized skin flaps to safely and effectively treat

stage Il and IV sacral pressure ulcers.

Keywords: Sacral pressure ulcers, Military Hospital 4

1. DAT VAN DE

Loét cung cut do ty dé la bénh ly
thwéng gap, chiém ty 1& cao trong cac loai
tbn thwong do nhiéu nguyén nhan khac
nhau cua loét man tinh [1], [2]. Loét ty de
cung cut dwgre phan loai thanh 4 giai doan
tr nhe dén nang. Tén thwong giai doan I,
IV 1a tbn thwong man tinh c6 dac diém:
tbn thwong nhiéu ngéc ngach, nhiéu gia
mac, dich tiét hoi thdi, lan réng qua can
sau gay viém xwong cung cut cé nguy co
gay nhiém khuan huyét va cé thé dan dén
tr vong [3].

Phau thuat chuyén vat da can ngau
nhién diéu tri loét cung cut da dwoc trién
khai tai nhiéu bénh vién tuyén trung wong.
Tuy nhién, trén dia ban tinh Nghé An va
céac tinh 1an can, diéu tri loét cung cut con
chwa dwoc quan tam ding mec. Nhiéu co

s& kham chira bénh I&n trén dia ban con
chuwa trién khai dwoc ky thuat nay.

Trong thoi gian qua Khoa Chéan
thwong Chinh hinh, Bénh vién Quan y 4 da
st dung ky thuat chuyén vat da can ngau
nhién diéu tri thanh cdng cho nhiéu bénh
nhan (BN) loét cing cut. D& c6 nhan thirc
sau sac hon va rut kinh nghiém trong qua
trinh diéu tri, chang toi tién hanh nghién
ctru d& tai “Panh gia két qua didu tri loét
man tinh vang cung cut bang phdu thuét
chuyén vat da cdn ngdu nhién tai Bénh
vién Quan y 4/Quén khu 4” v&i cac muc
tiéu sau:

1. Md t& d&c diém Iam sang bénh nhan
loét man tinh cung cut

2. Panh gia két qua phau thuat chuyén
vat can ngau nhién diéu tri loét man tinh
cung cut.
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2. DOI TUGNG VA PHUGNG PHAP NGHIEN CUU
2.1. Pai tugng nghién ciliu

GOm 55 bénh nhan bj loét ty d& cung
cut giai doan I, 1V, diéu tri ndi tru tai Bénh
vién Quan y 4 tir thang 8/2018 dén thang
12/2022.

2.2. Phuong phap nghién ctu

Nghién ctru tién cru mo ta, can thiép
[am sang trén mot nhdém bénh nhan, so
sanh truwdc va sau diéu tri.

2.2. Tiéu chuan lya chon

- Bénh nhan loét do ty dé vung cung
cut giai doan lll, IV.

- Bénh nhan da diéu kién vé 1am sang
va can lam sang cho phau thuét.

- Bé&nh nhan ddng y tham gia nghién ctru.

2.3. Tiéu chuan loai tru

- Bénh nhan loét ving cung cut giai
doan I, Il.

- Bé&nh nhan khéng co chi dinh phau thuat.

2.4. Phan giai doan loét ctia Hoi dong tu
van diéu tri loét Hoa Ky nam 2007 [3]

- Giai doan I: Da con nguyén, khéng cé
cac dam mau xanh, dé tai vi tri ty de.

- Giai doan II: M6t phan I&p trung bi bi
mat, cac vét loét trot néng va day mau
hdng hodc chwa trot loét da nhwng c6 nét
phéng c6 dich huyét twong.

- Giai doan Ill: Mét toan bo 16p da, tb
chirc m& duwéi da c6 thé nhin thay nhung
gan xwong co chwa bj 16. Hoai t& c6 thé
xuét hién, c6 thé cé ngéc ngach hoac
dworng ham dwéi da.

- Giai doan IV: M4t toan bo mé sau, 16
Xwong, gan va co. Hoai t&r wét hoac dam
hoai t&r khd tai mdt vai vi tri cha tén
thwong. Giai doan IV thwdng ngéc ngach
hodc c6 nhiéu ham éch.

2.5. Cac ndi dung nghién cuu

Tudi, gidi tinh, dac diém bénh ly nén,
tinh trang van déng, thdi gian tir khi bi loét
dén khi nhap vién, kich thuwéc 6 loét, kich
thwédce vat, thoi gian phéu thuat, thoi gian
lién vét thuwong, thdi gian diéu tri ndi tra, cac
bién chirng, két qua gan, két qua xa duoc
théng ké chi tiét day da.

* Tién hanh phau thuat chuyén vat che
pha 6 loét cuing cut khi 6 loét sach hoai to
hodac khi con hoai t&r nhung hoai t&r nay cé
thé cét loc sach trong qué trinh phau thuat
chuyén vat.

* Panh gia dac diém vét thuwong sau
phau thuat cét loc hoai t&r ngay thir 3.

- Panh gié két qua gén

Tét

Trung binh

Xau

Vat séng hoan toan, vét mb
lién seo tét, khéng viém do.
Chtrc néng va thAm my cla

vung mb tbt da thi hai.

Hoai t&r mot phan vat, nhé hon 1/3
dién tich. V&t md bi nhiém khuan,
toac chi hoac ro ri dich phai khau

Vat hoai t& trén 1/3 dién tich dén
hoai tt toan bo vat, phai cat b,
thay thé bang phwong phap diéu
tri khac. Chirc nang van dong
viing md khéng cai thién.

Ngudn: Nguyén Van Thanh (2019)[4]
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- Danh gia két qua xa:

Tt

Trung binh

Xau

Khéng loét tai phat ving cung
cut, vat lién seo tét, che pht kin
tdn khuyét khong viém ro.

Vét mb bi loét tai phat nhung loét
nong, kich thuwéc nhd, tw lién vét

xo cteng. Tinh trang viém ro dich.

thwong. Seo tai viing md day com,

Vét md bi loét tai phat vai & loét
kich thwéc rong, sau can can
thiép bang cac phwong phap
ph&u thuat tao hinh khac.

Nguén: Nguyén Van Thanh (2018)[4]

2.5. XU ly sé liéu

X ly sé liéu bang phan mém SPSS 20.0.

3. KET QUA NGHIEN CUU
3.1. Dac diém lam sang bé

3.1.1. Tudi va gidi tinh cia

nh nhan nghién ciu

bénh nhéan nghién cuu

30 (54.5)

= .,

%’ 30 16 (29.1)

= 20

S 10

=]

-] 0 -

wn A . F
<60tuor 61-80 =80 tuol

tuoi
Nhom tuoi

Biéu do 3.1. Phan bd tudi ctia bénh nhan

Nhan xét: Bénh nhan nhé tudi nhat 1a 43 va I&n tudi nhét 14 89 tudi. Tudi trung binh
|4 67,71 + 12,43 tudi. Nhém tudi tir 61 - 80 tudi chiém ty & cao nhat (54,5%)

Biéu d6 3.2. Ty lé bénh nhan theo gi®i tinh

Nhan xét: C6 38 nam (chiém ty 1& 69,1%) va 17 ni¥ (chiém ty & 30,9%).

10
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3.1.2. Bénh ly nén cda bénh nhan nghién cuu

Bang 3.1. Ty Ié mirc do tdén thwong theo bénh nén (n = 55)

. Giai doan loét cung cut Téng s6
Bénh nen
Giai doan Ill | Giai doan IV n (%)
L|Aet dP ton th’u’crnAg tay song: viém tu;n/ ca} ngang, lao 8 22 30 (54,5%)
¢t song, u tay song, chan thwong cdt song
Tai bién mach mau néo, bénh ndi khoa nang, suy kiét 11 14 25 (45,5%)
Téng sb (n (%)) 19 (34,5%) 36 (65,5%) 55 (100%)

Nhan xét: Bénh nhan loét giai doan IV chiém ty & (65,5%). Nném bénh nhan liét do
tén thwong tdy séng chiém 54,5%.

3.1.3. Tinh trang van déng cua bénh nhan nghién cuu

Bang 3.2. Ty Ié tinh trang van dong theo bénh nén (n = 55)

Mipc do liét Sé lweng bénh nhan Ty & (%)
Liét hoan toan 29 52,7
Liét khédng hoan toan 26 47,3

Nhdn xét: Nhém bénh nhan liét hoan toan chiém 52,7%, cao hon so vé&i nhom liét
khéng hoan toan (47,3%).
3.1.4. Pic diém lam sang & loét ving cung cut
3.1.4.1. Bac diém |am sang 6 loét sau cét loc hoai tor

Chung t6i danh gia d&c diém vét thwong sau phau thuat cat loc hoai tir ngay thir 3.

= Phii né

28 BN
(509%)

Pac diém ton thwong tai chd

Biéu d6 3.3. Dac diém lam sang 6 loét sau cét loc hoai tir (n = 55)
Nhén xét: Tén thwong tai chd & loét phu né c6 9 bénh nhan (16,4%), c6 18 bénh

nhan xuat hién mé hat (32,7%). Biéu hién dich tiét tai 6 loét cé6 mau duc va mui hoi la 28
(50,9%) trwong hop.

11
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3.1.4.2. P&c diém lam sang 6 loét truéc chuyén vat

® Sach hoai tr ® Hoai tr mo mém
“ Hoai tir xuwrong c}i%cut
- ‘7 VA

Wy o]

Biéu d6 3.4. Dac diém lam sang 6 loét trwéc chuyén vat (n = 55)
Nhan xét: Cac 6 loét sau cat loc co' ban dam bao sach hét hoai t&r & bé mét va & day,
con 14 bénh nhan (25,5%) con hoai t&r mé mém, 7 bénh nhan (12,7%) con hoai tr xwong
cung cut.

3.1.5. Kich thuéc 6 loét

Bang 3.3. Kich thwéc 6 loét (n = 55)

DPic diém Téi thiéu Téi da Trung binh
Chiéu dai (cm) 6 12 8,33+ 1,49
Chiéu rong (cm) 6 10 6,96 + 0,98
Dién tich (cm?) 36 120 59,11 + 18,90

Nhdn xét: Tén khuyét co chiéu dai téi da dén 12cm va chiéu rong téi da la 10cm.
Dién tich & loét téi da la 120cm?.

3.2. Két qua diéu tri 6 loét man tinh cung cut bing vat da can ngau nhién

3.2.1. Kich thudc vat

Bang 3.4. Kich thwéc vat (n = 55)

Dac diém Téi thiéu Toi da Trung binh
Chiéu dai (cm) 6 14 11,38 + 2,10
Chiéu réng (cm) 6 10 8,05+ 1,59
Dién tich (cm?) 36 130 94,43 + 33,02

Nhdn xét: Dién tich vat tdi da 1a 130cm2, tdi thiéu 1a 36cm2. Chiéu dai vat téi da la
14cm, tdi thiéu 1a 6cm. Chiéu rong vat tdi da la 10cm va tdi thiéu la 6cm.
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3.2.3. Thoi gian diéu tri

e

. 46 (83.6%)

£ 60

=

(g

= 40

E 9 (16.4%)
= 20
“«Q

@

O | P
< 25 ngay > 25 ngay
Théi gian diéu tri

Biéu dé 3.5. Thoi gian diéu tri (n = 55)

Nhdn xét: Nhém bénh nhan diéu trj <
25 ngay chiém ty 1& 83,6%, cao hon nhém
diéu tri trén 25 ngay (16,4%). Thoi gian
lién vét thwong trung binh 1a 16,45 + 3,58

3.2.4. Bién ching

(12 - 28) ngay. Thoi gian diéu tri bénh
nhan téi thiéu la 17 ngay, téi da la 35
ngay, thoi gian diéu trj trung binh la 22,02
+ 4,21 ngay.

2 (3.6%)

1(1.8%) 1(1.8%)

2 (3.6%)

2
£
g 15
)
= 1
=
=
§ 0.5
- 0 L

Chaymau  Thiéu

dudng

Hoaitr ~ Nhiém
khuan

Biéu d6 3.6. Cac bién chirng trong phau thuat

Nhan xét: Bién chirng chdy mau xay
ra sém ngay sau phau thuat & 2 bénh nhan
(3,6%), 2 bénh nhan bi chén cubng vat do

tw thé (3,6%), 1 bénh nhan bi hoai t&r 1
phan vat va 1 bénh nhan bj nhiém khuan
tai chd, buc chi khau.

13
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3.2.5. Panh gia két qua
3.2.5.1. Banh gié két qua sém

Bang 3.5. Két qua diéu tri sau chuyén vat
< 6 thang (n = 55)

S6 lwong bénh

Tinh trang vat nhan (n) Ty & (%)
Tét 47 85,5
Trung binh 8 14,5
X&u 0
Téng 55 100

Nhén xét: Ty 1& bénh nhan xép loai tot
la 85,5%. C6 8 bénh nhan (chiem 14,5%)
xép loai trung binh.

3.2.5.2. Panh gia két qua xa

Chung t6i chi theo dboi dwoc 44/55
bénh nhan (trong khoang th&i gian tr 6 -
12 thang sau diéu tri) va 36/55 bénh nhan
(> 12 thang sau diéu trj).

Bang 3.6. Két qua diéu tri sau chuyén vat

tir 6 - 12 thang (n = 44)

S6 lwong

Két qua b&nh nhan Ty lé (%)
Tét 43 97,7
Trung binh 0 0
X&u 2,3
Téng 22 100

Nhdn xét: S6 bénh nhan dat két qua
tét chiém ty 18 97,7%, c6 1 trwdng hop xau
(hoai tr thir phat).

Bang 3.7. Két qua diéu tri sau chuyén vat
> 12 thang (n = 36)

S6 lwong

Két qua banh nhan Ty lé (%)
Tot 35 97,2
Trung binh 0
Xau 2,8
Téng (n) 36 100

14

Nhdn xét: S6 bénh nhan dat két qua
tdt chiém ty 18 97,2%, c6 1 trwéng hop xau
(hoai t&r thir phat). Thoi gian theo doi trung
binh 14 9,81 + 2,18 thang.

4. BAN LUAN

4.1. Dic diém lam sang cGa bénh nhan
nghién cuu
4.1.1. Tuédi, giéi bénh nhan nghién cuu
Nghién cru ching téi, nhém tudi tir
61 dén 80 chiém ty & 54,5%, tudi trung
binh cla bénh nhan (67,71 tudi) thdp hon
trong nghién clru cta Lin C.T. (2014)
(79,8 tudi) [5], nhwng cao hon trong
nghién ciu clGa Nguyén Van Thanh
(2018) (57,5 tudi) [4]. Trong nghién ctru
cua chung t6i, ti Ié nam (61,9%) cao hon
ntr gidi (30,9%). Nguyén van Thanh
(2018) da nghién ctru 37 bénh nhan trong
dé c6 21 nam va 16 nir [4].

4.1.2. Pdc diém lam sang va két qua
cét loc 6 loét cung cut

Trong nghién clru cla chung toi,
bénh nhan loét giai doan IV chiém ty |&
cao 65,5%, v&i tbn thwong lan rong,
sau, nhiéu ngéc ngach, hoai tir xwong
cung cut, co thé suy mon nang.

Kich thwéc 6 loét dwoc do luc bénh
nhan nhap vién (cm). Cac & loét kich
thwéc 16n (Chidu dai ti da cla & loét 1a
12cm, chiéu rong téi da la 10cm, dién tich
tdi da 1a 120cm?, téi thiéu 1a 36cm?). Cac
dac diém lam sang tai chd dwoc ghi nhan
nhw b& mép xo chai, xU xi, sAm mau,
hoai t&r mé mém, hoai t&r xwong, phu né
lan rong ra mé lanh xung quanh, dich tiét
c6 mui héi.
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Trong nghién ctru cta chung téi 100%
bénh nhan c6 hoai tr mé mém (hoai t&r kho
den & bé méat hodc gid mac trang duc &
day) véi dac diém toén thwong tai chd truéc
hét v&i cac biéu hién phu né dich tiét hoi,
mo hat kém twoi rai rac & day la biéu hién
dé dwa dén tinh trang nhiém trung lan tda.
Hoai t&r xwong cung cut 35/55 bénh nhan
(chiém 63,6%). Tat ca tén thwong déu co
tinh trang phu né tay dé viém lan téa tir 6
loét ra mé lanh xung quanh. Nhirng dac
diém tén thwong lam sang d&c trwng cta 6
loét cung cut man tinh nay cling dwgc bao
cao & cac nghién clru cua cac tac gia khac
[61. [7].

Sau cét loc két qua |am sang cai thién
rd rét véi phi né 9 bénh nhan (16,4%), mo
hat moc 18 bénh nhan (32,7%) va 28 bénh
nhan (50,9%) con hoai tl, tiét dich tai 6
loét. Qua trinh diéu tri bénh nhan ludn
dwoc cham séc, theo ddi, phau thuat va
thay bang cat loc hoai t& bd sung. Két qua
la, trwdc phau thuat chuyén vat da can
chung t6i chi con gap 14 bénh nhan con
hoai t&* m& mém, 7 bénh nhan con hoai to
xwong cung cut. Cac bénh nhan nay trong
qua trinh phau thuat chuyén vat chung toi
déu chu dong cat loc sach cac tb chic
hoai tr.

4.2. Két qua diéu tri & loét man tinh
cung cut bang vat da can ngau nhién

4.2.1. Dién tich vat

Trong nghién clru cua chung téi, kich
thwéc vat nhd nhat 14 7 x 6 cm va Ién nhat
la 10 x 14 cm. Lin C.T. (2014) s dung 30
vat da co mong l&n co kich thwédc tr 7 x 6
cm dén 12 x 14 cm trong diéu tri loét cung
cut [5]. Chang J.W. (2016) st dung 26 vat

da co méng 1én che phu 6 loét cung cut voi
kich thwéc vat phu hop véi kich thuwéc 6
loét [8].

4.2.2. Thai gian diéu tri

Thoi gian chuan bi nén & loét dai hay
ngan phu thudc vao mirc dd tdn thwong
cla 6 loét, tinh trang toan than, bénh
nén kém theo. Cac bénh nhan trong
nghién ctu clha ching t6i co ban la
ngudi gia yéu, suy kiét nén thoi gian
didu tri dai. Cu thé; thoi gian didu tri
trung binh 14 22,02 + 4,21 ngay, ngan
nhat la 17 ngay, dai nhat |a 35 ngay. Két
qua nghién clu ctia Nguyén Van Thanh
(2018) cho thay th&i gian diéu trj trung
binh la 25,5 + 9,5 ngay [4].

Thoi gian lién vét thuwong trong nghién
clru cla Xie Y. (2015) tr 14 - 16 ngay,
trong nghién ctru ctia Hai, H.L. va cdng sy
(2013) la 12 - 14 ngay [9], [2]. Két qua
nghién ctru cha ching t6i cho thay thoi
gian lién vét thwong trung binh la 16,76 *
3,8 ngay.

4.2.3. Bién chung sau ph4u thuéat

Sau phau thuat, chung téi ghi nhan cé
hai trwdng hop bi chdy mau tlr nén vat.
Mot trwong hop bénh nhan nam, liét tay
sbng, theo d&i sau phau thuat chuyén vat
trong 6 gi&> dau phat hién thy chay mau
vét md. Chung toi tién hanh cat chi, tim vi
tri chdy mau tlr nén vat, khau mdi chir “X”
bang chi Vicryl. Mot trwdng hop chdy mau
con lai 1a bénh nhan ni I&n tudi, bénh
nhan nay dwgc gay mé ndi khi quan va
dwoc ha huyét ap trong khi phau thuat nén
khi héi tinh & phong hau phau, huyét ap
tang cao tr& lai gay chdy mau cac nhanh
xuyén da dwoc cAm mau bang dét dién. Co
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2 trwdng hop bi chén cubng vat do tw thé &
phong hau phau trong 3 gio dau, duoc
phat hién va thay dbi tw thé dé khong chen
ép cudng vat. Cé 1 trwdng hop vat bj thiéu
duéng néi bong nwdc & bé mat va hoai to
mép vat & dau xa. Bénh nhan dwoc cham
séc, thay bang sau 5 ngay tién hanh cat
xén mép vat va khau da thi 2. C6 01 bénh
nhan nhiém khuin mép vat, buc chi. Chtng
t6i dung khang sinh, cham saéc tai chd, sau
5 ngay hét nhiém khuan va khau da thi hai
sau 10 ngay.

4.2.4. Panh gia két qua sau mo

Két qua nghién ctru clia ching t6i cho
thdy cé 47/55 bénh nhan cé két qua tét
chiém ty 1& 85,5%, c6 8 trwdng hop trung
binh do tinh trang thiéu duwéng vat, nhiém
khuan buc chi, hoai t&r mép vat, da dwoc
cham séc, cét loc va khau hodc ghép da ky
2, vét thwong lién tét sau 10 ngay. Két qua
nghién clru cia Nguyén Van Thanh (2018)
cho thdy c6 25/29 vat dat két qua tét chiém
ty 1€ 89,2% [4].

Do nhiéu nguyén nhan khac nhau,
trong khoang th&i gian tr 6 - 12 thang
sau phau thuat chung téi chi theo dbi,
danh gia dwoc 44 bénh nhan. Két qua
cho thay, c6 43 bénh nhan (chiém 97,7%)
t6t, 1 bénh nhan (chiém 2,3%) xau. Trong
khoang th&i gian > 12 thang sau phau
thuat chung t6i chi theo dbi, danh gia
dwoc 36 bénh nhan. Két qua, cé 35 bénh
nhan (chiém 97,2%) t&t, 1 bénh nhan
(chiém 2,8%) xAu. Hai bénh nhan cé két
qua diéu tri xau nay déu liét 2 chi duéi.
Do diéu kién gia dinh khé khan, cham
soc, nubi duwdng, phuc héi chire nang sau
méb khéng day da dan dén loét cung cut
thr phat.
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5. KET LUAN

Qua nghién clru 55 bénh nhan bi loét
cung cut giai doan lII, IV diéu tri noi tra tai
Bénh vién Quan y 4 tir 8/2018 dén thang
12/2022 ching téi rat ra mot sé két luan sau:

5.1. Dac diém l1am sang bénh nhan loét

cung cut man tinh

- Tubi nhé nhét 43 tudi, I&n nhat 89
tudi, trung binh 67,71+12,43 tudi. Nhoém
tudi 61 - 80 tudi chiém nhiéu nhat v&i 30
bénh nhan (54,4%). C6 17 bénh nhan ni
(30,9%), 38 bénh nhan nam (69,1%).

- Liét do tén thwong tdy séng 30 bénh
nhan (54,5%), do cac bénh néi khoa nang
25 bénh nhan (45,5%). C6 19 bénh nhan
loét cung cut giai doan Il chiém 34,5%, 36
bénh nhan loét giai doan IV chiém 65,5%.
O loét c6 dién tich trung binh 1a 59,11 +
18,90cm?.

- Sau cét loc, 9 bénh nhan cé phu né
quanh & loét, 18 bénh nhan (32,7%) c6 md
hat, 28 bénh nhan (50,9%) con dich tiét
duc, héi. Trwdc phiu thuat chuyén vat co
14 bénh nhan (25.5%) con hoai t&r mod
mém, 7 bénh nhan (12,7%) con hoai tt
Xwong cung cut.

5.2. Két qua phau thuat chuyén vat da
can ngau nhién diéu tri loét cung cut

- Bién chirng sau md: C6 2 bénh nhan
chdy mau ngay sau phau thuat, 2 bénh
nhan bi chén cudng vat do tw thé va 2 bénh
nhan bi hoai t&r mép vat, nhiém khuan tai
chd, buc chi khau.

- Két qua sau md < 6 thang: Tét 47
bénh nhan (chiém 85,5%); trung binh 8
bénh nhan (chiém 14,5%).
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- Két qua sau mé tr 6 - 12 thang: Tét

43 bénh nhan (chiém 97,7%); x4u 1 bénh
nhan (chiém 2,3%).

- Két qua sau mb > 12 thang: Tét 35

bénh nhan (chiém 97,2%); x4u 1 bénh
nhan (chiém 2,8%).
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DAC DIEM HINH THAI VI THE VA HOA MO MIEN DICH
TAI VET THUONG MAI\!?TI'NI-‘I PIEU TRI HUYET TUGNG
GIAU TIEU CAU TU THAN

Pham Minh Quyét, *Nguyén Tién Diing, 2Poan Thj Hang,
INguyén Thi Hwong, Pham Thi Hué, ':Nguyén Héng Thai
'Bénh vién Béng Qudc gia Lé Hiu Trac

2Vién mé Phéi lam sang Quén déi

TOM TAT

Muc tiéu: M6 té ddc diém hinh théi vi thé va héa mé mién dich tai ché vét thuong
man tinh duoc diéu trj badng huyét tuong giau tiéu céu tu than.

Déi trong va phwong phdp: Nghién ctru tién ciru, so sanh truéc - sau trén 30 bénh
nhén c6 vét thwong man tinh (VTMT) dang diéu tri tai Trung tdm Lién vét thuong - Bénh
vién Béng Quéc gia Lé Hiru Tréc.

Két qua: Tai thoi diém TO, tén thuong mat I6p biéu bi, thdm nhiém nhiéu té bao viém,
nguyén bao soi (NBS) va mach méu nghéo nan. Tai thoi diém T1, gidm sw thdm nhiém
céc té bao viém, tdng sinh mach mau tén tao, NBS ting sinh nhung chuwa c6 céu truc ré
rang. Tai thoi diém T2, té bao viém con rét it. mach méu tén tao c6 xu huéng hop lai
thanh mach I6n hon, NBS phét trién day déc, cau tric ré rang, xuét hién cac cau tric bo,
bé collagen.

Két luan: Sir dung huyét tuong gidu tiéu cdu cé hiéu qua lam gidm qua trinh viém,
téng sinh mach mau va nguyén bao soi, tir dé tai cau truc lai chéat nén ngoai bao tai ché
vét thuong man tinh.

Ttr khoda: Vét thuong man tinh, huyét tuong gidu tiéu cau (PRP)

ABSTRACT
Objective: To describe micromorphological and immunohistochemical characteristics
in chronic wounds treated by autologous platelet-rich plasma.

Subject and method: Prospective, longitudinal, observational study of 30 patients
with chronic wounds in Wound Healing Center - National Burn Hospital.

Results: At time TO, images of chronic wounds have lost all the epidermis,
underneath, there are many inflammatory cells, poor neovascularization, and sparse

Chiu trach nhiém: Pham Minh Quyét, Bénh vién Béng Quéc gia Lé Hiru Trac
Email: minhquyet2707 @gmail.com

Ngay gi bai: 25/10/2023; Ngay nhan xét: 10/4/2024; Ngay duyét bai: 28/4/2024
https://doi.org/10.54804/yhthvb.2.2024.309
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fibroblast. At time T1, inflammatory cell infiltration is significantly reduced, forming new
blood vessels, although the fibrous organization has no clear structure, it is also seen that
the strong growth and proliferation. At time T2, the infiltration of inflammatory cells is only
very small, neoplastic blood vessels proliferate, they tend to merge into larger blood
vessels to increase perfusion, the fibroblasts form a richer fibrous organization with a clear

structure, arranged in bundles or collagen.

Conclusion: RPR had the effect of decreasing the inflammatory process and
promoting the proliferative of fibroblast and neovascularization, leading to the reorganizing

ECM structure.

Keywords: Chronic wound, platelet-rich plasma (PRP)

1. DAT VAN DE

Vét thwong man tinh (VTMT) c6 ty lé
mac tr 1 - 2% dan sé tai cac qubc gia phat
trién va ngay cang gia tdng cling véi s gia
tang sé lwong ngwdi cao tudi va cac bénh
ly nén [1]. Biéu tri VTMT thwéng phire tap,
kéo dai, tébn kém va doi héi sy phdi hop
cta nhiéu chuy&n nganh néi khoa, ngoai
khoa khac nhau va van dwoc coi la mot
thach thirc cia y hoc. Vét thwong tén tai
kéo dai gay dau dén va dan téi nhivng rdi
loan toan than, tao ganh nang cho gia dinh
va x& hoi. Nghién ctru liéu phap diéu tri
ma&i, don gian, hiéu qua, giam thdi gian va
chi phi diéu tri cho bénh nhan la yéu cau
cép thiét cta nganh y té. Mét xu huwéng
hién nay dang dwoc tap trung nghién ctru
va &ng dung la st dung huyét twong gidu
tiéu ciu (platelet-rich plasma: PRP) dé diéu
tri VTMT.

Huyét twong gidu tiéu cau co sé luvong
tiéu cau cao gap nhiéu lan so véi huyét
twong binh thwong [2]. Khi tiéu ciu hoat
hoa dan t&i qua trinh ly gidi hat a, tv dé
gidi phéng ra hang loat cac cytokine
chdng viém, cac chemokine va hang chuc
cac yéu td tang trwdng (GFs) c6 vai tro
quan trong trong qua trinh lién vét thwong

(LVT). Cac GFs thac day mét loat cac quéa
trinh sdp xép va slra chira nhw tdng cac
thanh phan trung mé va té bao gbc tai vét
thwong [3], [4]. Viéc st dung liéu phap
PRP d& didu tri VTMT da duoc nghién
cu kha phd bién trén 1am sang, né gitp
thic day quéa trinh LVT bang céach tang
cwong tan tao mach, tang kha nang di cw
va tang sinh cua nguyén bao sogi (NBS),
thic day qué trinh biéu mé héa ciing nhw
qua trinh san xuét collagen duéi da [3].
Dé c6 thém co s& khoa hoc danh gia cu
thé hon niva hiéu qua diéu tri cia PRP,
can thiét phai nghién clru dac diém hinh
thai vi thé va héa mé mién dich tai VTMT
trong qua trinh diéu tri.

Ching toi tién hanh nghién ciru dé tai
v&i muc tiéu “Mé ta dac diém hinh thai vi
thé va hoa md mién dich tai chd vét thwong
man tinh dwoc diéu tri bang huyét twong
giau tiéu cau tw than”.

2. DOI TUONG VA PHUGNG PHAP NGHIEN CUU

2.1. B6i tugng nghién ciu

30 bénh nhé&n (BN) c6 VTMT, tir 16
tubi tré nén, khdng phan biét gisi tinh,
dwoc diéu tri huyét twong gidu tiéu cau tai
Trung tdm Lién vét thwong - Bénh vién
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Bdng Quéc gia L& Hiru Trac tr thang
11/2018 dén thang 05/2020, bénh nhan
khoéng c6 chéng chi dinh va déng y tham
gia nghién ctru.

Bénh nhan dwgc chan doan c6 VTMT
theo dinh nghia ciia Markova Alina va cong
sy (2012) d6 la nhivng vét thwong kéo dai
trén 6 tuan hoac bj tai phat.

Khéng dwa vao nghién ctu nhirng
bénh nhan cé dién bién ndng khéng thé
can thiép diéu tri nhw nhiém khuan toan
than va tai ché, bénh Iy méau ac tinh, ung
thw giai doan cudi,... hodc bénh nhan ti
chéi tham gia nghién ctu.

2.2. Phuong phap nghién ctu

- Thiét k& nghién ctu: Nghién ctu tién
ctru, so sanh trwdce - sau.

- B&nh nhan c6 VTMT vao vién dwoc
kham toan than, tai chd va lam day du cac
xét nghiém huyét hoc, sinh héa. Chan doan
va diéu trj theo quy trinh cGa Bénh vién
Béng Quéc gia L& Hiru Trac.
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- Tai chd vét thwong man tinh: Tién
hanh tiém PRP khi tinh trang toan than én
dinh, vét thwong khong con td chirc hoai
ter, khong cé dau hiéu nhiém khuan toan
than va tai chdé vét thuwong.

- Chuén bj dung dich PRP ty than tai
Labo té bao - Trung tam Lién vét thuwong.

- Liéu trinh tiém 2 1an, cach nhau 5 - 7
ngay. Cac buéc tiém duwoc tién hanh
nhuw sau:

+ Tién hanh tai phong thay bang hodc
phong mé theo ding quy trinh thay bang.

+ Rira sach vét thwong bang nuéc
mudi va dung dich Betadine 3%.

+ Dung dich PRP dwoc tiém thang truc
tiép vao vung da ngoai vi cach mép vét
thwong 1cm & & cac vi tri twong &ng voi
cac diém 3 - 6 - 9 - 12 gi. M&i vi tri tiém
khoang 1ml. Ky thuat tiém twong tw nhw
tiém gay té tai chd, sau tiém, dép gac
betadine 3%, gac khd v6 trung, bang kin.
Thay bang hang ngay bang betadine 3%.

+ Tiém 1an 2, cach nhau 5 - 7 ngay véi
ky thuat twong tw 1an 1.
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Hinh 2.1. Tiém PRP tw than diéu tri tai cac thoi diém

- LAy mau md bénh pham nghién ctru
tai 3 thoi diém: TO (Trwdc trj liéu), T1 (Sau
tri liéu 7 ngay) va T2 (sau tri liéu 14 ngay).
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+ Dung cu 14y mau: S dung bo dung
cu phau tich dai thé.
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+ Vi tri lay: Tai bo mép vét thwong
(bao gébm ca vung da con biéu bi va ving
loét). Kich thwéc mau: 0,5 x 0,5 x 1cm.

- Mau mé dwoc nhudm HE va héa mé
mién dich v&i SMA, CD34.

- Quan sét trén kinh hién vi quang hoc
va chup anh vi trwong & vat kinh 20X va
40X, phét hién cac dau &n cha phtc hop
khang nguyén - khang thé trén mau mé.

+ Dwong tinh: cé sy hién dién cua
phirc hop khang nguyén - khang thé trén
t& bao va mod, dwoc hién thi bdng mau
vang nau.

+ Am tinh: Khéng c6 sy hién dién cua
phtrc hop khang nguyén - khang thé trén té
bao va mo, khong dwoc hién thi bAng mau
vang nau. Véi CD34 c6 nhan I&én sang,
hinh tron, nhd vao trong long mach.

2.3. Thiét bi, dung cu, héa chat, vat liéu
nghién cuu

- Dung dich PRP ty than duwogc hoat
hoa bang bd kit PRP ctia hdang Geneworld
tai Labo té& bao Bénh vién Béng Quéc gia
Lé Hlru Tréac.

- B6 dung cu, thubc diéu tri va thay
bang thwdng quy tai chd vét thwong.

- Dung cu phau tich dai thé, cac héa
chat dé x& ly va nhudém tiéu ban véi SMA
va CD34.

- Kinh hién vi quang hoc.

2.4. XU ly s6 liéu

Tat ca cac sb liédu dwoc xi ly bang
phan mém Microsoft Excel 2016 va SPSS
22.0. CAc bién lién tuc dwoc biéu dién dwoi

dang sé trung binh X va do léch chudn SD

(X £ SD). Gia tri p < 0,05 trong cac so sanh
dwoc coi la cé y nghia théng ké.

3. KET QUA NGHIEN cUU

3.1. Bic diém chung cGia nhém nghién ctu

Bang 3.1. Dic diém tudi, gi¢i cia nhém

nghién clru
T Sé bénh nhan| Tylé
Tuoi, gi&i (n = 30) (%)
<30 4 13,3
Nhom 1 35 60 10 33,3
tuoi
> 60 16 53,4

Tudi trung binh ({+ SD)| 57,0+ 19,3 (18 - 85)

Nam 18 60
Gioi

NG 12 40

Nhan xét: 60% bénh nhan trong nhém
nghién cu la nam gidi, ti 1é nam/nr la 3/2.
Tudi trung binh cta nhém 1a 57,0 + 19,3
tudi (nhé nhat 18 tudi va I&n nhat 1a 85
tudi), trong d6 nhém tudi hay gdp nhét la
> 60 tudi, chiém 53,4%.

Bang 3.2. Cac nguyén nhan gay vét thwong

man tinh
Nguyén nhan s6 ?nézhsg)hén T(g/ol)é
Ty dé 22 73,4
Chén thwong 4 13,3
Bénh ly mach mau 1 3,3
Khac 3 10,0

Nhdn xét: Ty de la nguyén nhan gay
vét thwong man tinh hay gap nhét trong
nhom nghién ctru chiém 73,4%, sau do la
do chan thwong hodc sau phau thuat
chiém 13,3%. C6 01 bénh nhan bj vét
thwong do bénh mach mau chi dwdi, va
03 bénh nhén thuéc cac nguyén nhan it
gap khac.
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3.2. Pic diém hinh thai vi thé va héa Mau thudc nhudm déu, cac thanh phan rd
' nét. Cé sy khac nhau cia cac mau bénh
i pham lay 3 thoi diém khac nhau: trwdc khi
Cac mau mo lam tiéu ban nhuém H&E,  diéu tri bang liéu phap (T0), sau khi diéu tri
lat cat doc qua toan bd cau truc da, bat 1 tudn (T1) va sau khi diéu tri 2 tuan (T2).

mé mién dich

- Ly’ B
P,
e

o A T R e
| o L e :
e RO A
> ' ‘ M3 . =
' '
.

H.E x 100

Anh 3.1.1 Anh 3.1.2
Anh 3.1. Hinh anh vi thé vét thwong man tinh & thei diém T0, nhuém H&E
ctia bénh nhan D6 Vin Ch., 29 tudi, sé bénh an 0010-VB-9284
Ghi chu:
Anh 3.1.1: Trén tiéu bén nhuém H&E & do phong dai 100 l4n, théy rd ranh gidi gida phan da con biéu bi va phan da
mét 16p biéu bi t6i 16p sau (d). Vang bé mét t6n thuong la I6p mdng hoai tir to huyét (e).

Anh 3.1.2; Trén tiéu bdn nhuém H&E & dé phéng dai 400 I4n, thdy rd hinh dnh mé dém xam nhiém sé luong 16n céc té
bao viém chd yéu 1a cac bach cdu da nhén trung tinh (a).

SMA x 400

L >,
Anh3.2.1 Anh3.2.2
Anh 3.2. Hinh anh vi thé vét thwong man tinh & thoi diém T0, nhuém H&E
ctia bénh nhan P6 Vian Ch., 29 tubi, sé bénh an 0010-VB-9284
Ghi cha:
Anh 3.2.1: Trén tiéu ban nhuém hoa md mién dich véi SMA & dg phong dai 400 1én, thdy hinh anh cac nguyén bao
s0i s0 lwong it nam thuea thét quanh cac mach mau, (+) véi SMA biéu thj bang mau vang néu trén vi triong (b).

Ar)h 3.2.2: Trén tiéu ban nhuém héa moé mién djch véi CD34 & d6 phong dai 200 1&n, thdy dudi 16p hoai tir 12
SO lwong it mach mau bj sung huyét (c), cac mach mau quan sat rd nét trén tiéu ban, cac té bao ngéi md mach
mau (+) véi CD34, biéu thj bang mau vang nau trén vi trurong.
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- Dbi v&i cac mau bénh ly 1dy & thoi
diém TO (&nh 3.1, 3.2): Hinh anh vét
thwong man tinh mat hét I&p biéu bi, c6
chd sau xudng téi tan 16p co. B& mat vét
thwong biéu hién sy viéem phi né, co
nhidu to huyét, manh v& té bao, co chd
hoai t&. Phia dwdi tham nhiém rat nhiéu té
bao viém, mach mau tan tao nghéo nan.
Céc thanh phan cuda té bao viém bao gdm

H.E x 200

Anh 3.3.1

cac bach cau da nhan trung tinh, cac
lympho bao, twong bao, dai thwc bao.
Mach mau nudi duwdng td chirc c6 rat it, c6
nhiéu manh nhan t& bao ndm rdi rac &
phia trén bé mat vét thwong, té chirc soi
thwa thot khdng con ciu trdc nguyén ven,
cac nguyén bao soi thi cling khéong nhiéu
(anh 3.2.2).

Anh 3.3. Hinh anh vi thé vét thiwong man tinh & thei diém T1, nhuém H&E. ctia bénh nhan
D6 Van Ch., 29 tudi, sé bénh an 0010-VB-9284

Ghi cha:

Anh 3.3.1: Trén tiéu ban nhuém H&E & dé phong dai 200 14n, té bao viem gidm, chi con rai rac cac bach céu da

nhan trung tinh (a).

Anh 3.3.2: Trén tiéu ban nhudém H&E & dé phéng dai 400 |an, thdy xuat hién nhiéu hon céc mach méu tan tao (c).

SMA x 400

Anh 3.4.1

CD34 x 200

Anh 3.4.2

Anh 3.4. Hinh anh vi thé vét thwong man tinh & th&i diém T1, nhuém héa mé mién dich. cua
bénh nhan Bd Van Ch., 29 tudi, s6 bénh an 0010-VB-9284

Ghi cha:

Anh 3.4.1: Trén tiéu ban nhuém SMA & d6 phéng dai 400 |4n, thdy xung quanh cac mach mau tan tao cé tang

sinh nguyén bao sgi (+) véi SMA (b).

Anh 3.4.2: Trén tiéu ban nhuém hoa mé mién dich véi CD34 & do phdng dai 200 1an, thdy t6 chic hat c6 nhiéu
mao mach mau tan tao, cac mach mau nhin rd trén ti€éu ban nhuém hdéa mé mién djch véi CD34, cac té bao ndi
mo6 mach mau (+) véi CD34 (c).
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- Pbi v&i cac mau lay & thoi diém T1
(dnh 3.3 va 3.4): Sy tham nhap té bao
viém gidm di ré rét, sw di tri cac té bao noi
mé tr mach mau bj pha hady truéc dé dé
hinh thanh mach mau m&i, cé nhiéu mach
mau tan tao dwoc hinh thanh, dé la nhirng
mach mau ma nhan cda té bao ndi mé hinh

tron to 16i vao phia trong long mach. T6
chiec soi tuy chwa cé ciu tric rd rang
nhwng ciing thdy dwoc sy phat trién, tang
sinh manh mé, sy di trd clia cac nguyén
bao soi tlr nhirng t6 chire lanh xung quanh,
sy phat trién nay c6 xu huwéng lén bé mat
vét thwong (anh 3.4.2).

Anh 3.5. Hinh anh vi thé vét thwong man tinh & thei diém T2, nhuém H&E ctia bénh nhan P6
Van Ch,. 29 tudi sé bénh an 0010-VB-9284

Ghi chu:

Anh 3.5.1 va 3.5.2: Trén tiéu ban nhuém H&E d6 phéng dai 200 va 400 14an, thdy mé dém con rét it cac té bao

viém (a).

Anh 3.6.3

Anh 3.6. Hinh anh vi thé vét thiwong man tinh & thei diém T2, nhuém héa mé mién dich cua
bénh nhan D6 Vin Ch., 29 tuéi s6 bénh an 0010-VB-9284

Ghi cha:

Anh 3.6.3: Trén tiéu ban nhuém héa md mién dich véi SMA & d6 phéng dai 200 1an, xung quanh cac mach

mau tan tao thdy xuét hién nhiéu cac nguyén vao soi (b) nhan biét rd trén tiéu bdn nhuém héa mé mién djch
(+) V6i SMA.

Anh 3.6.4: Trén tiéu ban nhuém héa md mién djch véi CD34 & d6 phéng dai 200 14n, thdy c6 nhiéu cAc mao
mach mau tan tao (c) nhén biét r& trén tiéu ban nhuém héa mé mién dich véi té bao ndi md (+) voi CD34.
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- Bbi voi cac mau lay & thoi diém T2:
Sw tham nhap cla céac té bao viém chi con
lai rat it, cAc mach mau tan tao ting sinh,
chung c6 xu hwéng hep lai véi nhau thanh
mach mau Ién hon dé ting twdi mau nudi
duéng t6 chirc dang phuc hdi. Sw tang
sinh manh mé va di cw cla cac nguyén
bao soi da hinh thanh nén td chirc soi giau
hon cé cdu trGc rd rang, ching sap xép
thanh céac soi bo hay bé soi collagen l1ap di
nhirtng khoang tréng do tén thwong mét td
chire xay ra trwde do (hinh 3.6).

4. BAN LUAN

4.1. Pic diém chung cGa nhém
nghién cuu

Tudi trung binh cGa nhém nghién ctru
la 57,0 + 19,3 tudi, thAp nhét 18 tudi va cao
nhét 85 tudi. Nam gi&i nhiéu hon so vé&i niy
gioi (60% so v&i 40%). Diéu nay ciing phu
hop v&i thwe té nam gidi la déi twong hay
gap cac yéu td nguy co hon niv gidi. Cac
nghién ctru khac trén thé giéi cling cho két
qua twong tw [5], [6].

Ty dé la nguyén nhan chi yéu gay ra
cac VTMT trong nghién ctru clia ching toi
chiém 73,4%. Céac nghién ctu khac & céc
nwdc phat trién ciing cho két qua twong
dodng, tuy nhién ty 1& cé xu huwéng thap hon
S0 V@i trong nwoc [5], [6]. Nhw vay doi hoi
phai tich cwc nghién ciru va phd bién céac
bién phap dw phong VTMT cho cac ddi
twong nguy co va cac co sd'y té.

4.2. Pac diém hinh thai vi thé va héa
mé& mién dich

Trong qué trinh lién vét thwong, tang
sinh nguyén bao sgi c6 vai trdo quan trong
trong san xuat cac ECM, cung vé&i tan
mach tao thanh mé lién két tam thoi goi la
t6 chirc hat [7], [8], mot trong nhitng buéc
guan trong la nguyén bao sgi sé dwoc hoat

héa thanh dang myofibrobblast [9]. Chinh
vi thé, trong nghién ctu cha chang t6i, viéc
nhudm tiéu ban voi cac ddu an CD34 va
SMA c¢06 vai tro quan trong giup danh gia
chinh xac hon dac diém cAu trGc cla tan
mach va nguyé&n bao sgi qua cac thoi diém
nghién ctru, cu thé:

Tai thdi diém trwdc nghién ciu, cac
mau md déu cho thdy hinh anh vét
thwong mét hét I1&p biéu bi, phan ranh
gi¢i gitra da lanh va tén thwong kha rd.
Vung tén thwong dwoc che phd bdi mot
l6p day cac soi to huyét, mé dém xam
nhap nhiéu té& bao viém chu yéu la cac té
bado bach ciu da nhan trung tinh va
lympho bao. O trung bi, mach mau nubi
dwdng nghéo nan, nhiéu mach mau bj
xung huyét, nguyén bao soi, td chirc soi
va cac dao bidu mo thwa thot, ciu tric
collagen bi pha hdy khéng con nguyén
ven. Day la biéu hién dién hinh clta giai
doan viém man tinh dang tién trién, diéu
nay clng phu hop véi sinh ly bénh cla
vét thwong man tinh [10], [11].

Trong 2 tuan nghién ctu, ching toéi
nhan thay ré sw thay dbi trong cau tric
mo tai chd vét thwong. Lép hoai tor va to
huyét bam trén bé méat gidm rd rét, mo
dém chi con rai rac cac té bao viém thay
vao do la té6 ch&c hat dan hinh thanh.
Cac mach mau tan tao xuat hién nhiéu
hon (nhin ré trén tiéu ban héa md mién
dich nhudém voéi CD34) va tang sinh
nguyén bao s¢@i va nguyén bao xo co
(nhin rd trén tiéu ban nhuém hoéa mé
mién dich v&i SMA) quanh cac cum té
bao biéu mé va mach méau tan tao. Ngoai
ra, & b mép vét thwong cac cum té bao
biéu md cling tang 1én rd rét qua cac thoi
diém nghién ctu, tai thoi diém T2 céac té
bao biéu moé da xuat hién véi mat dd day
hon (nhin rd trén tiéu ban nhudém héa mod
mién dich, nhan cac té bao biéu mé bat
mau xanh cua Hematoxilin).
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Két qua nay twong déng véi nghién ciru
clia Vi Van Dwdng (2017) va Nguyén Thj
Bich Phwong (2016) [12], [13]. Nghién ctru
cua Anitua E. va céng s (2008) va Singh
Roop va cong sy (2015) cling da chirng
minh hiéu qua chéng viém ctia PRP tw than
trong diéu tri 1am sang vét thwong man tinh
[14], [15].

5. KET LUAN

S dung PRP c6 hiéu qua lam giam
qua trinh viém, tang sinh mach méau va
nguyén bao soi, tlr do6 tai clu trdc lai chat
nén ngoai bao tai ché vét thwong man tinh.
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KET QUA TAI TAO KHUYET HONG PHAN XA NGON TAY CAl
BANG VAT DA CUONG MACH LUNG NGON TAY TRO

Nguyén Minh Dwong, V6 Thanh Toan, 2Nguyén Thién Birc

'Bénh vién Thong Nhét
2Khoa Y - Pai hoc Quéc gia TP. H4 Chi Minh

TOM TAT,

Muc tiéu: Panh gia két qua phu thuat tai tao khuyét héng phan xa ngén tay cai bang
vat da cuéng mach lung ngén tay tré (FDMA) tai Bénh vién Théng Nhat.

Déi twong va phwong phdp nghién ciu: M ta tién ciu 15 bénh nhan (BN) cé
khuyét héng 16 xuwong dét xa ngoén tay cai do chédn thuong duwoc phdu thuét vi phdu
chuyén vat da FDMA che phd tai Bénh vién Théng Nhét tir thang 5/2016 dén thang
5/2020.

Két qua: Nam (66,7%) nhiéu hon ni¥ (33,3%). Tudi trung binh la 32 tuéi (ter 18 dén 54
tudi). Nguyén nhan chén thuong: 6 bénh nhan bj tai nan lao déng, 5 bénh nhan bj tai nan
giao thdng, 4 bénh nhan bj tai nan sinh hoat. Kich thudéc vat da dao déng ter 2,5 - 3,5 cm
vé chiéu dai va 2 - 2,5 cm chiéu réng. Chiéu dai cudng vat da trung binh 7,0cm (tcr 6,0 cm
dén 7,5cm). 6 bénh nhan khuyét héng mét lung va 4 bénh nhan khuyét héng mét long doét
xa ngon tay céi. 5 bénh nhan khuyét hdng cd mat lung va mét 1dong ngon tay céi. Cac
bénh nhan déu hai l1dng véi két qud phdu thuat. Khdng c6 bénh nhan bj hoai td toan bd
vat da. C6 2 bénh nhan bj hoai tiz 1 phan vat da, sau dé hoai ti tw bung may va lién
thuong.

Két ludn: Khuyét hdng 16 xuwong dét xa ngon tay cdi cé thé tai tao duoc bang vat da
FDMA vé6i két qua chirc ndng théa man, it bién chung.

Ter khoa: Khuyét héng phdn mém, vat da cudng mach lung ngén tay tré, ngon tay cai

ABSTRACT

Objectives: To evaluate the results of reconstructive surgery of the soft tissue defect
of the distal thumb with the first dorsal metacarpal artery (FDMA) flap at the Thong Nhat
Hospital.

Subjects and methods: A prospective descriptive study of 15 patients, who had soft
tissue defects with exposed thumb bone, who underwent microsurgery to the FDMA flap
coverage at the Thong Nhat Hospital from May 2016 to May 2020.
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Results: the proportion of males (66.7%) was higher than that of females (33.3%).
The average age was 32 years old (from 18 to 54 years old). Causes of injury: 6 patients
had labor accidents, 5 had traffic accidents, and 4 had living accidents. Flap size ranges
from 2.5 - 3.5cm in length and 2 - 2.5cm in width. The average length of the flap pedicle is
7.0cm (from 6.0 cm to 7.5 cm). 6 patients with dorsal defect and 4 patients with volar
defect. 5 patients have defects in both the dorsal surface and the volar surface of the
thumb. All patients were satisfied with the surgical results. No patient had complete flap
necrosis. There were 2 patients with partial necrosis of the flap that continued to be

observed, then the necrosis broke out on its own and healed.

Conclusions: The soft tissue defect of the distal thumb with exposed bone can be
reconstructed by FDMA flap with satisfactory functional results, few complications.

Keywords: Soft tissue defect, first dorsal metacarpal artery flap, thumb

1. DAT VAN DE

Céc vat da nhd, méng, di dong dé wu
thé dé tai tao khuyét héng & nhirng ving
quan trong nhw dau bap ngon tay. Cac vat
da tw do hiém khi dwoc chi dinh cho cac
khuyét héng nhd, nhung déi khi dwgc mo
ta trong y van [1].

Khuyét hdng ngén tay cai dé lai cac
khuyét tat anh hwéng dén kha nang lao
dong va sinh hoat hdng ngay [3]. Do d6
viéc bao ton ti da chidu dai ngon tay cai
c6 y nghia quan trong va cling con nhiéu
thach thirc, dac biét khi kém theo nhu cau
phuc hdi cdm gidc ngon tay cai.

Pé che pha khuyét héng kém phuc
hdi cdm giac ngon tay céi, cac vat da co
thé dwoc s dung nhuv vat da c6 cudng
(vat da Littler, vat da FDMA) hoac vat da
tw do. BN cang lén tudi chat lwong tai
phan bé than kinh bi gidm dan sau khi
khau ndi than kinh, vat da vi phdu dwoc
s dung han ché va vat da c6 cubng cam
giac dwgc wa chudéng hon, kém theo ki
thuat khéng doi hoéi qua cao [1]. Vat da
ddéng mach ngén tay cai c6 phan bé than
kinh (vat da diéu bay, vat da FDMA-first
dorsal metacarpal artery) dwoc mo ta dau
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tién b&i Hilgenfeldt, dwoc cai bién bdi
Foucher va Braun [1]. Vat da FDMA la vat
da mach than kinh dwoc st dung dé phuc
hdi cam giac va diéu tri khéng dung nap
lanh [4]. Theo tac gia Pelzer va cong su,
vat da FDMA da dan thay thé vat da
Littler, vi cac két qua twong dwong dat
dwoc dbi voi viéc tai phuc hdi cam giac,
boc tach d& dang hon va it gay tén
thwong tiém an hon dbi voi cac cau tric
cta long ban tay [1].

Tai bénh vién Théng Nhét, sé lvong
bénh nhan co6 khuyét hdng dbt xa ngon tay
cai vao cap clru doi héi phai phau thuat
che pht dé bao tdn chiéu dai ngon tay cai,
cling nhw yéu ciu vé chirc ndng va thdm
my cua BN ngay cang cao. Do dé chung t6i
nghién ctru dé tai nay nham muc dich danh
gid: “Két qud phdu thudt tai tao khuyét
héng phan xa ngoén tay cai bang vat da
cudng mach lung ngén tay tré”.

2. DOI TUONG VA PHUGNG PHAP NGHIEN CUU

2.1. BGi tugng

Goém: 15 BN c¢6 khuyét héng 16 xwong
dét xa ngén tay cai do chan thwong cép
tinh dwoc phdu thuat vi phau chuyén vat
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da FDMA che phu, trong thoi gian tw thang
5/2016 - 5/2020, tai Bénh vién Théng Nhét.

Tiéu chudn chon bénh: Cac bénh nhan
tudi tr 18 tré 1én, cac bénh nhan khde
manh trwéc chan thwong; déng y phau
thuat va tham gia nghién ciru.

Tiéu chudn loai trer:

Céac bénh nhan cé chan thuwong ban
tay chd phau thuat tredc do, co cac bénh ly
anh hwdng dén kha nang séng cua vat
(suy thwong than, bénh mach mau hay
than kinh ngoai vi,...). Cac bénh nhan c6
bénh ly tam than, khéng déng y tham gia
nghién ctru hodc diéu kién xa hodi khoéng
hop tac theo doi lau dai.

2.2. Phuong phap

Thiét ké nghién ctu: Nghién ciu tién
ctu mo t& 15 BN c6 khuyét hdng mé dau
ngon tay cai.

Thoi gian nghién cdu: Tw thang 5/
2016 dén thang 5/ 2020. Cac BN duwoc
theo d6i 1 nam.

Pia diém nghién ciu: Khoa Ngoai
Chéan thwong - Chinh hinh, Bénh vién
Théng Nhét.

Quy trinh tién hanh nghién ctu:
- Thu thap s6 liéu:

Kh&dm, danh gia bénh nhéan trwéc va
sau phau thuat va ghi lai cac théng sb lién
quan dén nghién ctu. Trwéc phau thuat,
bénh nhan dwoc kham do kich thudc
khuyét héng, danh gia cdm giac va chic
nang phan con lai cla ban tay dé chac
chan khéng cé tén thuwong hodc bénh ly
anh hwdng dén cubng vat dinh lay.

- Phwong phap phau thuat: Dung cu

phéu thuat: kinh phéng dai 3X, but vé da, ga
ré hoi, ban ké tay, dau dét Bipolar, bot bé.

Ky thuat phau thuat: Bénh nhan nam
nglra, tay md dé thoai mai trén ban ké tay.
Cat loc vét thwong va do kich thwéc
khuyét hdng, tinh toan chiéu dai cubng vat
va dinh vat, diém xoay. Boc 16 cubng
mach vé&i méc rach da: Binh phia quay
cta nén dbét 1 ngén Il va diém giao nhau
gitra nén xwong ban | va Il. Rach da hinh
chvr S dé gidm seo co rat gap ngoén Il va
dang ngén |, Il. B6c tach da téi Iép mé
duwéi da t&i khi hién ré tinh mach. Vén da
sang 2 bén nhe nhang, xac dinh b6 mach
di gitra phan tru cta co gian cét thr 1 va
b& quay ctia xwong ban Il, kem tinh mach
bang ngang. Tién hanh budc tinh mach
bang ngang, lay réng tr b6 mach chinh
sang 2 bén khoang 0,8 - 1cm, réng hon vé
phia gan (1an vé phia xwong ban Il khoang
0,2mm dé& l4y nhanh cam giac cho lwng
ngoén Il cha than kinh quay va thém 1 tinh
mach héi Iwu; 1an vé phia phan quay cua
co gian cbt thir nhat > 0,2mm dé tranh tén
thwong cuéng mach do phia nay it anh
hwéng do di dong vat).

Tién hanh rach da vat da hinh 14 co&
vung lwng dét 1 ngon 1I: Cubng vat ndm vé
phia quay cta ngon Il, gi¢i han xa & nép
nhan chinh cda da lwng ngén Il (dé tranh
co rat gi&i han gap ngon 1I), gidi han bén
ché dweng gitra bén, gi¢i han gan chd nén
dét 1. Boc tach md dwéi da clha vat chi
chtra lai I&p md mdng nudi gan dé ghép da
sau nay. Béc tach vat tir phia try sang phia
quay, t&i gan cudng vat thi ldy mé sau
xubng (co thé ldy kém theo déng mach
quay ngon tré dwdi chdé ndi FDMA véi RIA
khoang 0,8cm dé dam bao twdi mau thém
phan xa cla vat). Tach r&i vat va lan theo
cubng dé giai phéng 2 bén cubng t&i diém
xoay cach diém giao nhau 2 nén xwong
ban khoang 1,8cm. X& ga ro kiém tra vat
twdi mau tét, cAm mau.

Tao dwdng hdm phia lwng tru clha
ngdn céi rong khoang 2cm va ludn vat qua
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dwdng ham, kiém tra cubng khéng bi xoan.
Rach da hinh zigzag canh try lwng ngén
céi dai khodng 1cm chd cubng vat tlr vét
thwong xudng dé gidm cing va kiém tra
gap dudi khép lien dét ngon cai va dang
ngon cai vat khéng cang. Khau vat da vao
khuyét héng bang chi Nylon 5.0 v&i miii
don. Tién hanh ldy da ghép day tlr mat
trwdc trong 1/3 trén cang tay ghép vao chd
thiéu da lwng ngén Il va ché cudng vat gan
vét thwong (da ghép cé duc 16 dé giam tu
mau). Khau cac vét thwong con hé. Nep
bdt cdng-ban tay phai dm ngén cai khép va
gap dbt xa, bang gap nhe ngon II.

- Qua trinh theo do6i: Bénh nhén sau
md dwoc nep bot 2 tuan, sau dé thao nep
va tap phuc hdi chirc nang theo liéu trinh.

Bénh nhan ra vién hen tai kham dé
kham danh gia lai chirc nang, cam giac
ban tay, tra I&i phiéu cau héi danh gia (dau,
gi&i han, hoat dong hang ngay, mirc dd hai
long), chup X - quang danh gia va phan dé
thodi héa khép ngon tay theo Kellgren and
Lawrence.

Phuc héi cdm giac dwoc danh gia bang
nghiém phap Semmes-Weinstein phan biét
2 diém tinh (s2-PD) duwgc thuwe hién trén
vat da. Do tdm van déng dang tbi da ving
lién dét ngén tay cai va ngon tay tré & ca 2
tay. Van dong chi déng ngon ché lay vat

3.2. bic diém lam sang

da va chd khau vat da bao gém src nam,
kep 2 ngén, cam chia khoéa dwoc do lwong
& ca hai tay. Tai dinh hwéng vé ndo dwoc
kiém tra bang cach hdi bénh nhan liéu kich
thich kim chich dén t ngoén tay cai hay
ngén tay tré. S dung thang diém VAS
(visual analogue scale) d& danh gia sy hai
long vé phuc héi chirc nang bang (0 = hoan
toan khéng hai Iong, 10 = hoan toan hai
long) va thAm my (0 = thdm my té, 10 =
thdm my xuét s&c). Tinh thAm my dwa trén
dd phu hop v& mau sic, dd ram 16ng, thé
tich va hinh dang vat.

Céac bénh nhan dwoc theo ddi béi cung
bac si phau thuat.

- X ly s6 liéu va phan tich théng ké:
S6 liéu sau khi thu thap dwoc x&r ly bang
phwong phap théng ké y hoc véi sw hé tro
ctia phan mém SPSS 23.0.

3. KET QUA

Trong bén nam, 15 vat da FDMA da
duwoc st dung dé tai tao cac khuyét héng
phan mém 16 xwong & dau xa ngon tay cai
sau chan thuong

3.1. Bac diém chung

Tudi trung binh 32 tudi (t» 18 dén 54
tudi). C6 10 nam (66,7%) va 5 ni (33,3%),
ti 1&é nam/niy 1a 2/1.

Bang 3.1. Dic diém lam sang cua mau nghién ctru

bac tinh S6 BN (ty 1& %)

Tai nan lao dong 6 (40,0%)

Nguyén nhan : : "
p Tai nan giao théng 5 (33,3%)

chan thuvong

Tai nan sinh hoat 4 (26,7%)

Chiéu dai cubng vat 7(6,0-7,5)*
Kich thwdc vat (cm) -

Chiéu dai vat 3,1(2,5-3,5)
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Dic tinh S6 BN (ty 1é %)
Chiéu réng vat 2,3(2,0-2,5)
__ | Chiéu dai khuyét héng 3,0 (2,6 -3,5)
Kich thwéc khuyét hong - —
Chieu rong khuyét hong 2,4(2,0-2,8)
Khuyét héng mat lung ngén tay cai 6 (40,0%)
Vi tri khuyét héng Khuyét hdng mét long ngon tay céi 4 (26,7%)
Khuyét hdng ca mét lwng va mét ldng ngon tay céi 5 (33,3%)
Thoi gian trwdc phau thuat (phat) 5@4-7)*
Thoi gian phau thuat (pht) 60 (45 -180)*

* Trung binh (GTNN - GTLN)

3.3. Két qua chtic ning va tham my
3.3.1. Két qua chuc nang

- C6 2 bénh nhan bi gié¢i han chwc
ndng gap ngon 2 & khép lién dbt gan 5 do
va xa 10 dé.

- Khéng ghi nhan gidm strc ndm, kep 2
ngon, cam chia khoa dang ké & tat ca cac
bénh nhan.

- TAm van doéng dang tbi da vung lién
dét ngon tay cai va ngon tay tré trung binh
3,7cm (tir 3,2 dén 4,5cm).

- Két qua clia chirc nang cdm giac cla
khu vwc vat theo Semmes - Weinstein
trung binh phan biét hai diém tinh (s2-PD)
9,13mm (tr 7 dén 17mm). Ching tdi ghi
nhan tai dinh hwéng lai vé ndao & 6 BN
(40%) sau 1 nam theo doi.

- Cac bénh nhan déu hai long voi két
qua chirc ndng sau phau thuat véi diém hai
long VAS trung binh 8,1 (tlr 6 dén 9 diém).

3.3.2. Tham my

- 2 bénh nhan than phién nhe thdm my
mau da va 3 bénh nhan than phién cé léng
& ngén tay cai chd vat da ghép, khong
bénh nhan nao than phién v& hinh dang
seo va do day cua vat da va chd ghép da

noi lay vat. Diém thAm my VAS trung binh
6,9 (tr 5 dén 8 diém).

3.4. Bién chiing

- Khéng c6 bénh nhan nao bj hoai t&
toan bd vat. C6 2 bénh nhan bj hoai t&r 1
phan vat tai thoi diém 10 ngay va 14 ngay
sau phau thuat, dwoc tiép tuc theo ddi
khéng can thiép gi va sau dé hoai t& tw
bung may va lién thwong.

- 1 bénh nhan c6 thoai hoa d6 1
Kellgren and Lawrence & khép lién dét gan
ngon tay tré sau 2 nam theo doi.

- 3 bénh nhan than phién c6 gidm cdm
giac da vung lwng ngon tay tré ché 13y vat
va dau nhe nhwng dau 6 thang theo doi
bién chirng nay khéng con. C6 1 bénh
nhan réi loan dung nap lanh nhe sau hon 1
nam theo déi nhung bénh nhan chip nhan
duoc.

- C6 3 bénh nhan dau seo chd lay vat
& ngon tay tré trong 3 thang dau sau mé va
hon 1 ndm thi cdm giac nay gidm dan.

4. BAN LUAN

Tudi va gi6i cla ching tdi twong tw
nhw nghién clru cia Xu Zhang va céng sw
[3]. Ly gidi gi&¢i nam nhiéu hon va tudi tré
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c6 thé do Ia tudi ndng doéng con hoat
dong nhiéu nén ti 1& tai nan lao déng
thwong tich nhiéu hon cac Ira tudi khéc.
Thomas Muyldermans 7 trwdng hop sk
dung vat dao déng mach Iwng ngon tay cai
chinh dé tai tao khuyét héng ngon tay cai.
C6 4 nam (57,1%) va 3 nir (42,9%) véi db
tudi trung binh 1& 54,9 tudi (tr 28 - 89 tubi).
Két qua c6 khac biét c6 thé do khac biét vé
thu thap s liéu va dic diém dan sb, ciing
nhw tinh chat nghé nghiép va giao théng
ctia mbi quéc gia [5]. Ti lé tai nan lao déng
va giao théng chiém da sb khd nang do
ngén tay cai la ngén dwoc chl y bao vé
hon trong sinh hoat. Al Lahham va céng sw
nghién ctru hang loat ca (9 ca) st dung vat
FDMA che pht khuyét hdng phan xa ngén
tay cai. CAc nguyén nhan gay ra khuyét
héng bao gém: 3 do may méc (lao déng), 3
do tdn thwong dap nat (giao théng), 3 do
vat ndng hoac séc gon (sinh hoat) [13]. Két
qua c6 khéac biét so véi chang téi c6 thé do
& Viét Nam luc lwong lao ddng nhiéu va tai
nan xe mo t6 chiém ti & cao.

Tt ca cac bénh nhan déu dwoc phau
thuat clp ctu, thoi gian chd phau thuat
trung binh 5 gid (tr 4-7 gid). Két qua cla
ching t6i twong tw nghién clru cla Xu
Zhang va cong s [3]. Pa phan néu co s&
y té di phwong tién va bac si truc cé du
kha nang thwéong tién hanh phau thuat cap
ctu cho bénh nhan. Theoi gian phau thuat
trung binh 60 phat (tr 45 dén 180 phut).
Thoi gian phau thuat twong dbi phu hop
véi phau thuat cap clru khéng qua kéo dai,
d&c biét trong cac trudng hop khuyét hdng
kich thwéc nho.

Kich thwéc vat dao déng twr 2,5 - 3,5cm
chiéu dai va 2 - 2,5cm chiéu rong. Chiéu
dai cuéng vat trung binh 7,0cm (ttr 6,0cm
dén 7,5cm). Két qua cla chang t6i twong
tw nghién clru cia Xu Zhang va cong sy
[3]. Cac khuyét héng kich thwéc dwdi 3,0 x
2,5cm thwéng thich hop dé che pha, theo
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Small va Brennen. Cac khuyét héng lén
hon doi héi ki thuat ti mi va th&i gian béc
tach kéo dai dé bao tdn cac tuan hoan lwai
dudi da vat.

Trong mét nghién clru twong tw, Satish
va cdng sy da sk dung 9 vat da FDMA dé
che cac khuyét héng ngon tay cai sau chan
thwong va nhan thay rang kich thwéc vat
trung binh la 3,3 x 1,9cm va chi c6 mét vat
bi hoai t&r mét phan da lanh ma khéng can
phau thuat lan hai [6]. Nghién ctru d chi ra
gi&i han kich thwéc [& moét nhwoc diém cla
vat nay, diéu do khong thé mé rong ra
ngoai khép lién dét gan. El-Khatib da phat
minh ra mét phién ban mé& rong cua vat
FDMA dé tai tao cac khuyét hdng két hop
& ca mat lwng va mat long ngon tay cai & 5
bénh nhan va quan sat thdy sy séng sot
cla cac vat c6 thé 1a do sv hién dién cta
mang mach da - mé dwéi da phong phu,
ldy da & mat lwng cua cac dbt gan va gitra
clia ngon tay trd, da méat lwng cha dbt gitra
la phan 14y da vat xa hon ngdu nhién [7].

Cac khuyét hdng chu yéu & phan xa
ngoén tay cai mat lwng phu hop che phu véi
chi dinh vat da FDMA, tuy nhién ciing co
nhiéu khuyét héng phan xa ngén tay cai
mat long con la thach thirc. Trong nghién
clru cla Ahmad va cdng s nghién ctru 11
bénh nhan khuyét hdng ngon tay cai bang
vat FDMA, trong d6 c6 5 khuyét hdng mat
lwng va 6 khuyét héng mat long ngén tay
céi, két qua tat ca cac vat déu sdng s6t va
khéng c6 bién chirng [12].

Céac bénh nhan déu hai long véi két
qua chirc ndng sau phau thuat véi diém
VAS trung binh 8,1 (tr 6 dén 9 diém).
Trong nghién ctru clda Kola va cdng s [8]
nhan thdy radng diém hai long chd quan
trung binh & 9,3. Ho ciing ddng y Eski va
cong sv [9] nguwoi da s dung 14 vat
FDMA dé chinh stra di tat ngon tay cai sau
bdng va quan sat thay rang tat ca cac di tat



p-ISSN 1859 - 3461
e-ISSN 3030 - 4008

TCYHTH&B sb 2 - 2024

da dwoc stra chiva véi két qua thdm my hai
long, phuc hdi chirc nang va ty 1& bién
chirng & noi cho vat la tdi thiéu. Trong
nghién ctu clGa chung toi, diém thdm my
VAS trung binh 6,9 (tr 5 dén 8 diém). Trai
nguoc voi két qué cta ching t6i, Ege va
coéng sw nhan thay rang két qua thAdm my
khoéng hoan hao Ia nhixng han ché 16n cua
ky thuat nay, dac biét la & phu nir.

C6 2 bénh nhan bi gi¢i han chirc nang
gap ngoén 2 & khop lién dét gan 5 dd va xa
10 d6. Trankle va cong sw bao céo tdng
pham vi c&r ddng clia ngon tay tré da giam
4,4% [4]. Tam van dong dang téi da ving
lién a6t ngon tay cai va ngon tay tré dao
dong tlr 3,2cm dén 4,5cm. Két qua cla
chung téi c6 khac biét so vé&i Xu Zhang va
cong sw [3], c6 thé do kich thwéc lay vat
khéng qué I&n, va bénh nhan chi lay 1
déng mach cta nhém xwong ban I. Tam
van déng dang tbi da thay dbi khéng dang
ké so v&i tay lanh, gilp cho qué trinh van
dong ban tay dwoc thodi mai hon, do di
dwdng md hinh ch¥ S l1ai nén seo khéng
dinh khéng gay co rut nghiém trong.
Trankle va céng s trong bdo cédo 8% (2
BN) khoéng dung nap lanh & ngén tay lay
vat, 16% (4 BN) gidm cam giac & khu vyc
lay vat va 4% (1 BN) gidam cam giac & phia
quay cla ngoén tay tré [4].

Két qua cla chirc ndng cdm giac cua
khu vwc vat theo Semmes - Weinstein
trung binh phan biét hai diém tinh (s2-PD)
9,13mm. Két qua nay twong tw nghién ctru
cua Thomas Muyldermans va céng s [5].
Twong tw, Ege va cong sw [10] da s dung
21 vat Foucher dé tai tao ngon tay cai va
c0 s2-PD trung binh la 10,8 mm. Trong mot
nghién cru khac, Chang va céng sw. quan
séat thay rang s2-PD trung binh la 8,1mm.
Kha nang ndo bd nhan ra bét ky kich thich
nao dbi véi vi tri vat t» ngén tay cai chi
khoéng phai tr ngén tay tré dwoc goi la “tai
dinh hwéng vé nao” [11].

Trong loat bai ctia chdng t6i, chung toi
da hoan toan dinh hwéng lai vé ndo & sau
(40%) BN. Viéc dinh hudng lai khéng hoan
toan & nhirng bénh nhan con lai khéng anh
hwéng dén cac hoat dong binh thwong
hang ngay cla ho. 2 bénh nhan than phién
nhe thAm m§ mau da va 3 bénh nhan than
phién cé 16ng & ngén tay cai ché vat da
ghép.

Khéng c6 bénh nhan nao bi hoai tk
toan bd vat. C6 2 bénh nhan bj hoai t&r 1
phan vat tai thoi diém 10 ngay va 14 ngay
sau phau thuat, dwoc tiép tuc theo doi
khéng can thiép gi va sau d6 hoai t& tw
bung may va lién thwong. Zhang va cong
sy 13 béao céo vé tinh trang hoai t&r mét
phan cla 2 trong sb 42 vat, Couceiro va
Sanmartin béao céo vé& hoai t&r mét phan
cua 2 vat trong sé 10 vat. El-Khatib bao
céo vé tinh trang tac nghén tinh mach & ca
5 vat trong loat trwdng hop cla minh. Céac
tdc gid b&o céo lién quan mic do tac
nghén tinh mach va hoai t& vat trong
nghién cru nhwng con han ché do quy mé
nghién cru cta ho. Néu c6 dau hiéu tac
nghén tinh mach, cé thé diéu chinh va néi
rong hodc rach mé& dwdng hdm ngoén tay
cai [4].

5. KET LUAN

Khuyét hdng 16 xwong dbt xa ngén tay
céi ban tay khéng quéa Ién cé thé duoc tai
tao bang vat da FDMA v&i két qué chirc
nang théa man, thAm my chap nhan dwoc
va it bién ching. Vat da FDMA c6 thé
duwoc thwe hién trong phau thuat cap ciu
véi thoi gian phdu thuat khéng qua dai.
Chung t6i khuyén nghi th&i gian theo doi
lau hon va trén moét nhém BN I&n hon dé
danh gia tét hon vé két qua thAm my va
chirc nang cta vat FDMA, cling nhw viéc
khau chuyén ghép than kinh vat da vao
than kinh ngén tay cai.
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PHU LUC CA LAM SANG

- Caladm sang 1: ngén phia ldng va phia quay 16 xwong, vét
B&nh nhan nam, 56 tudi, bi TNLD may thwong twong doi sach, dién tich khuyét

dap dau ngén | tay phai mat mé mém bap NONg 3,5x3 cm. Bénh nhan dugc mo cap
ctru che phu vét thwong.

Hinh 1.1. Vét thwong trwéc mé

Hinh 1.2. Hinh ltic mé vat da da dwoc béc tach
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Hinh 1.2. Hinh vat da sau mé 2 nam, str dung banh xe cam giac ciia Weber

- Calam sang 2:

Bénh nhan nam, 20 tudi, bi TNLD may ép vao dau ngén | tay phai mat mé mém dau
ngén | phia long, lwng va phia quay 16 xwong, vét thwong twong déi sach, dién tich
khuyét héng 3,0x2,5cm. Bénh nhan dwoc mé cap ctru che phi vét thwong.

Hinh 2.1. Vét thwong treéc mé
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Hinh 2.4. Hinh sau mé 3 thang, vat da lanh c6 seo khéng dwoc tham my 1am
nhwng bénh nhan hai long
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DANH GIA KIEN THUC, THUC HANH VA XAC BINH MOT SO
YEU TO LIEN QUAN VE CHAM SOC VET THUONG CUA PIEU
DUGNG TAI MOT BENH VIEN G HA NOI VIET NAM

123phan Thi Dung, *Nguyén Thi Phwong, “Chu Thi Hwéng
Trwong Pai hoc Y Duoc/Pai hoc Québc gia Ha Noi

2Trwong Dai hoc Kinh doanh va Cong nghé Ha Noi

3Bénh vién Phyu San Thién An; *Bénh vién Pa khoa Ha Béng

TOM TAT

Dat van dé: Cham séc vét thuong tot sé han ché nhiém khuén thir phat, tao diéu kién
cho vét thuong héi phuc nhanh chéng, han ché nhiing tén théat vé kinh té cho nguoi bénh
va tao duoc niém tin cla nguoi bénh, nguoi nha nguoi bénh dbi véi nhan vién y té noi
chung va Piéu dudng ndi riéng.

Muc tiéu: Panh gia kién thire, thuc hanh vé chdm séc vét thuong cua diéu dudng
khéi ngoai va tim hiéu mét sé yéu té lién quan dén kién thire, thuc hanh vé chdm séc vét
thuong tai Bénh vién Da khoa Ha Béng nam 2023.

Déi twong va phwong phdp: Cét ngang trén toan bd 76 diéu dudng lam sang khoi
ngoai duoc dénh gia kién thirc, thuc hanh vé chdm séc vét thuong tir théng 1 dén théang 9
nam 2023.

Két qua: Tudi trung binh la 35,6 + 6,8 tudi, ni¥ chiém 89,5%. Kién thirc vé chdm séc
vét thuong dat 82,9%, trong dé cao nhét vé gido duc sutc khde cho nguoi bénh dat
81,6%, thap nhét kién thic vé chdm séc vét thuong nhiém khuén dat 64,5%. Thuc hanh
vé chadm séc vét thuong két qué dat 98,6%. Kién thirc vé chdm soc vét thuong c6 méi lién
quan véi khoa cong tac. Thuc hanh vé chdm séc vét thuong cé méi lién quan véi nhém
tudi, s6 ndm coéng tac va sé ndm cong tac tai khoa véi p < 0,05.

Két luan: Kién thirc vé chdm séc vét thuong c6 mbi lién quan véi khoa céng tac.
Thuc hanh vé chdm séc vét thuong cé méi lién quan véi nhém tudi, sé ndm céng téc va
sé ndm cong téc tai khoa véi p < 0,05.

Ttr khéa: Cham séc vét thuong, diéu dudng, kién thire, thue hanh
ABSTRACT

Background: Good wound care will limit secondary infections, create conditions for
the wound to recover quickly, limit economic losses for the patient and create trust from

Chiu trach nhiém: Phan Thi Dung, Trwéng Pai hoc Y Dwoc (Pai hoc Québc gia Ha Noi)
Email: phanthizungvd@gmail.com

Ngay gi bai: 02/4/2024; Ngay nhan xét: 10/4/2024; Ngay duyét bai: 26/4/2024
https://doi.org/10.54804/yhthvb.2.2024.314
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the patient and family members. Patients to medical staff in general and nurses in
particular study.

Objectives: The study aimed to evaluate the knowledge and practice of wound care
among surgical nurses and identify factors associated with them at Ha Dong General
Hospital in 2023.

Method: A cross-sectional descriptive study was conducted on 76 surgical clinical
nurses from January to September 2023.

Result: The average age was 35.6 + 6.8 years old, with females comprising 89.5% of
the sample. Knowledge about wound care was generally high at 82.9%, with the highest
knowledge observed in health education for patients (81.6%) and the lowest in infected
wound care (64.5%). Practice in wound care was reported at 98.6%. The study found that
knowledge of wound care correlated with the department of work, while wound care
practice correlated with age group, years of experience, and years of experience in the

department (p < 0.05).

Conclusion: Knowledge about wound care is associated with the department of work,
while wound care practice is influenced by age group and years of experience, both

overall and within the department.

Keywords: Wound care, nurse, knowledge, practice

1. DAT VAN DE

Cham séc vét thwong (CSVT) la ky
thuat co ban trong cham séc ngudi bénh
cta diéu dwéng (PD) va anh hwéng truc
tiép dén hét qua diéu tri.

Theo mét nghién ctru tai My cé khoang
hon 5,7 triéu nguwoi cd vét thwong (VT)
man tinh ma dang ra c6 thé ngan ngira
dwoc néu ngay tir dau dwoc cac nhan vién
y té cham séc tét. Ngoai ra con cé nhiéu
vét thwong bién chirng nhiém trung, cat cut
chi, loét do ty dé cé thé dwoc gidm thiéu do
néu duwoc cham saoc tbt [1].

B6 Y té clha Viét Nam da phé duyét
“Chuén nang luc co ban cta Piéu dwéng
Viét Nam” (2012) [2]. Nam 2022, BO Y té
da phé duyét “Chuan nang lwc co ban cla
Diéu duéng Viéet Nam” theo Quyét dinh sé
3474 (2023) [3].

Déi v&i cham soéc vét mé thi vai tro cla
nguoi diéu dwdng (BD) rat quan trong, t
nhan dinh cac yéu té nguy co, nhan dinh
cac dau hiéu l1am sang, dwa ra chan doan
chdm séc va can thiép diéu dwéng phu
hop, phdi hop tét véi bac sy sé& han ché
dugc ty 18 nhiém khuan vét md (NKVM)
cling nhw ngan chan NKVM tién trién nang
hon. Gép phan tao nén thanh céng trong
diéu vai tro cia diéu dwdng trong hoat
dong cham séc vét thuwong la rat 16n.
Cham séc vét thwong tét lam gidm ty lé
nhiém khuan vét mé, gidm ngay diéu tri,
giam chi phi dam bao an toan va hai long
nguwoi bénh.

DPé c6 cai nhin khach quan va dua ra
cac gidi phap nang cao nang luc diéu
dwdng chinh vi vay ching téi tién hanh
nghién ctu “Pénh gié kién thire, thuc hanh
va tim hiéu mét sé yéu té lién quan vé
chdm séc vét thuong cua diéu duéng tai
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bénh vién da khoa Ha Béng ndm 2023” v&i
muc tiéu:

1) Danh gia kién thire, thuc hanh vé
chdm séc vét thwong cla diéu dwéng
khoi ngoai tai Bénh vién DPa khoa Ha
Boéng nam 2023.

2) Tim hiéu mét sb yéu tb lién quan dén
kién thirc, thwe hanh vé cham sdc vét thwong.

2. NOI DUNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
2.1. Thiét ké nghién ciu

Nghién ctru md ta cat ngang.

2.2. Pia diém, thdi gian

Tai 04 khoa ngoai: Chan thuwong chinh
hinh (CTCH); Than kinh 16ng nguc (TKLN);
Tiéu Hoa, Than - Tiét niéu va khoa Phu
San Bénh vién Pa khoa Ha Béng tir thang
1 dén thang 9 nam 2023.

2.3. Pai tugng nghién ctliu

Diéu dwdng, hd sinh tham gia cong tac
cham séc vét thwong, cé chirng chi hanh
nghé va déng y tham gia vao nghién ctru.

2.4. C6 mau va phuong phap chon mau

C& mau toan bod diéu duwéng, hd sinh
ddng y tham gia nghién clru trong thi gian
thu thap s6 ligu Ia.

2.5. Phuong phap thu thap théng tin

Sau khi tham gia kh6éa hoc cham soc
vét thwong 6 tuan, Diéu dwéng, Ho sinh
dwoc nghién ciu vién gidi thich v& muc
tiéu cla nghién clru va xac nhan dong y
tham gia nghién ciru. Diéu tra vién phat bod
cobng cu danh gia va yéu ciu Diéu dwdng,
hd sinh dién cac théng tin, trd 161 cau hdi
trong thdi gian khoang 25 phut. Diéu tra
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vién san sang giai dap, giai thich cac noi
dung chuwa ré cta diéu dwdng, hd sinh
trong qua trinh tra I&i phiéu cau hoi.

2.6. B6 cong cu va thang do

Nghién clru sir dung bd cbng cu cua
tac gid Phan Thi Dung cé diéu chinh [7],
gdém 3 phan:

- Théng tin vé déi twong nghién ciru:
Tudi, trinh d& chuyén mén, sb ndm céng
tac, s6 nam lam viéc tai khoa, tap huén
cham séc vét thuong.

- Cau hdi phat van kién thirc gdm c6 5
nhom kién thove:

1) Kién thirc chung vé vét thwong
(44 didm).

2) Kién thirc vé kiém soat nhiém khuén
trong CSVT (10 diém).

3) Kién thirc vé Gido duc sirc khde cho
ngudi bénh (10 diém).

4) Kién thirc v& Cham séc vét thwong
nhiém khuan (20 diém).

5) Kién thirc vé Cham séc vét thuwong
c6 dan lwu (8 diém); Tdng diém phan kién
thire 12 92; diém dat = 70% téng sb diém
dat = 65 diém.

- Phiéu quan sat danh gia chdm séc
vét gébm 5 ndi dung:

1) Nhan dinh (30 diém).

2) Ké hoach cham séc vét thwong
(20 diém).

3) Thwc hién quy trinh (80 diém).

4) Panh gia (20 didm).

5) Téng diém phan thwc hanh la 150;
diém dat = 70% tbng sb diém dat = 105

* Phwong phap tién hanh: Giai thich
cho diéu dwéng vé dé tai, noi dung nghién
clru, cach thic tién hanh, lgi ich cla
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nghién ctru va dong vién ho tham gia. Khi
diédu duéng déng y tham gia, tién hanh
phéng van theo bd cau héi da chuén bi
trong phiéu diéu tra. Tdng diém kién thirc
la 92 diém, tébng diém thwc hanh 1a 150
diém. Diéu dudng cé kién thirc tot néu
tbng diém dat = 70% sé diém. M&i cau tra
l&i dang thi dwoc 1 diém; Diéu dwéng tra
|&i sai dwoc 0 diém.

2.7. Phan tich va xi ly sé liéu

S6 liéu dwoc thu thap, lam sach,
nhap liéu bang phan mém Epidata 3.1 va
phan tich bang phan mém bang phan
mém théng ké SPSS 22.0. Théng k& mé
ta (ty 1& phan tram, ty 1& trung binh, gia tri
I&n nhét - gia tri nhé nhéat) dwoc sk dung

3. KET QUA

dé mo ta cac bién sbé cua nghién ciru.
Kiém dinh T-test va ANOVA dwoc s
dung dé so sanh cac gia tri trung binh
git)a cac nhom doc 1ap. Hé sd Pearson
dwoc st dung dé tim hiéu méi lién quan
gitka cac bién s6. Mirc y nghia théng ké
dwoc str dung la 0,05.

2.8. Bao duc nghién cuu

Nghién clru da dwoc thdng qua hoi
ddng nghién clru khoa hoc clia bénh vién
va thdng qua béi Hoi ddng Pao dirc cla
Trwdng Pai hoc Y t& Coéng cong phé duyét
theo Quyét dinh s6 248/2020/YTCC-HD3
ngay 19/6/2020. Cac théng tin vé vé nguoi
tham gia dwgc méa hda khéng co dinh danh
va hoan toan bao mat.

3.1. Pac diém chung cla ddi tugng nghién clu

Bang 3.1. Dic diém cua déi twong nghién clru

Bién s6 S6 lwong (n) Ty lé %
20 - 30 tubi 16 21,1
Nhom Tudi Tir 30 dén < 40 tudi 47 61,8
TB + SD; 35,6 + 6,8; :
y 1 1y T‘ 4 A < 1 1 2
Min: 23, Max: 55 40 dén <50 0 >
= 50 tuoi 3 3,9
Trung cép 2 2,6
Cao déng 57 75,0
Trinh d6 chuyén mén DPai hoc 16 211
Sau dai hoc 1 1,3
. <5 nam 15 19,7
S6 nam cong tac T 5 dén 10 nam 26 34,2
TB + SD;10,97 * 7,25; 10 42 -
Min: 6 thang, Max: 32 nam Twr 10 dén 20 nam 28 36.8
=20 nam 7 9,2
S8 nam lam viéc tai khoa <5nam 21 27,6
TB +SD (9,7 +7,6) Tw 5 dén 10 nam 25 32,9
Min: 6 thang; Max 32 nam T 10 dén 20 nam 24 31,6
=20 nam 6 7,9
< c Cé 74 97,4
Tap huan cham soc vet thwong -
Khéng 2 2,6
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Nhan xét: Nném tudi cha yéu la tv 30
dén < 40 tudi 61,8%, tudi trung binh 35,6 +
6,8 tudi, trinh d6 cao dang chiém 75%. Sb
ndm cong tac cao nhat tr 10 dén 20 ndm

(36,8%), Thoi gian diéu dwdng lam viéc tao
khoa hién tai chd yéu tir 5 - 20 ndm chiém
64,5%, diéu dwdng dwoc tap hudn CSVT
chiém 97,4%.

Gioi Tinh

10.5%

® Nam ® Nir

Biéu d6 3.1. Dac diém gi&i tinh

Nhan xét: Ty |& ni gi¢i chiém da s (89,5%) nhiéu hon nam gidi.

3.2. Kién thuic, thuc hanh cta diéu duéng vé cham séc vét thuong

Bang 3.2. Kién thirc vé cham séc vét thwong

Kién thirc vé chdm séc vét thwong ?éé;n;'g Kiénnt?ol/’::;: dat
Kién thirc chung vé vét thwong (44 diém) 35+ 4,39 61 (80,3)
Kién thirc v& Kiém soat nhiém khuan trong CSVT (10 diém) 75+2,12 50 (65,8)
Kién thirc v& Gido duc strc khde cho ngudi bénh (10 diém) 87+17 62 (81,6)
Kién thirc v& Cham séc vét thwong nhiém khuan (20 diém) 14,6 + 2,69 49 (64,5)
Kién thirc vé chdm séc vét thwong cé dan lvu (8 diém) 6,23 + 1,87 55 (72,4)
Téng diém kién thirc chung vé& cham séc vét thwong (92 diém) 83,7 +3,24 63 (82,9)

Nhan xét: Kién thirc chung v& cham
s6c vét thwong dat 82,9% trong d6 kién
th'c v& cham séc vét thwong cua diéu
dwéng cao nhat & ndi dung gido duc sirc

khde cho nguoi bénh (chiém 81,6%); Kién
thtec chung vé vét thwong (80,3%); Thap
nhéat 1a kién thirc v& Cham séc vét thuwong
nhiém khuan dat 64,5%.

Bang 3.3. Thwc hanh cham séc vét thwong

Thwe hanh cham séc vét thwong ?;Bér; -Srg’ Thf;;?g;(’?at
Nhan dinh NB (30 diém) 24,6 £ 2,55 66 (86,8)
Ké hoach cham séc vét thwong (20 diém) 16,2+1,4 74 (97,4)
Thuc hién quy trinh (80 diém) 743 +6,1 76 (95,6)
Panh gia (20 didm) 16,3 + 1,99 71 (93,6)
Tbng diém thyc hanh chung (150 diém) 131,5+11,0 75 (98,6)
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Nhéan xét: Noi dung thywc hanh cham
séc vét thwong ty 1& dat 98,6%. Trong dd

phan ké hoach cham séc vét thwong dat ty

|& cao nhat 14 97,4%, phan thwc hién QTKT
dat 95,6%, thap nhét la ndi dung nhan dinh
vét thwong (86,8%).

Bang 3.4. Méi lién quan giira kién thirc ctia diéu dwéng vé CSVT

L Kién thirc n (ty & %)
Pac diem doi twong nghién cru p
Pat Chwa dat
i Cé 63 (85,1) 11(14,9)
Tap huan CSVT 0,27
Khong 0(0) 2 (100)
Ngoai tiéu hoa 11 (78,6) 3(21,4)
CTCH 6 (60) 4 (40)
TKLN 4 (40) 6 (60) <0,01
Khoa cbng tac san 32 (100) 0(0)
Ngoai than 10 (100) 0(0)

Nhdn xét: Kién thirc chdm soéc vét
thwong cla diéu dwdng c6 mdi lién quan
khoa cong tac p < 0,01. Khong cé lién quan

githa kién thirc cham soéc vét thwong voi
tap huan CSVT.

Bang 3.5. Méi lién quan giira thwe hanh cua diéu dwéng vé CSVT véi diac diém DTNC

. i Thwe hanh n (ty 1& %)
Pac diem doi twong nghién cru p
Pat Chuwa dat
20 - 30 tubi 16 (100) 0 (0)
T 30 -< 40 tubi 47 (100) 0 (0)
Y " <0,01
Nhém tuoi Tw 40 dén < 50 10 (100) 0 (0)
> 50 tudi 2 (66,7) 1(33,3)
Nam 8 (100) 0 (0)
Gioi 0,89
N[ 67 (98,5) 1(1,5)
Trung cép 2 (100) 0 (0)
) Cao déng 56 (98,2) 1(1,8)
Trinh d6 hoc van 0,95
Pai hoc 16 (100) 0 (0)
Sau dai hoc 1(100) 0 (0)

Nhan xét: Thwc hanh cham séc vét
thwong cla diéu dwdng lién quan dén
nhom tudi v&i p < 0,05. Khéng tim thay mdi

lién quan gitra thwc hanh cham séc vét
thwong cla diéu dwdng dén gidi, trinh do
hoc van.
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Bang 3.6. M6i lién quan giira thwe hanh cta diéu dwéng vé CSVT v&i sé nam cong tac

. ) Thwc hanh n (ty 1& %)
Pac diem doi twong nghién cru p
bat Chuwa dat
<5nam 15 (100) 0(0)
vien Tt 10 - 20 nam 28 (100) 0(0) ’

=20 nam 6 (85,7) 1(14,3)
<5nam 21 (100) 0(0)
) Tw 5 dén 10 nam 25 (100) 0 (0)

S0 nam céng tac tai khoa 0,008

Tw 10 - 20 nam 24 (100) 0(0)

=20 nam 5 (83,3) 1(16,7)

Nhdn xét: Thwc hanh cham soéc vét
thwong clha diéu dwéng lién quan dén sé
nam cdng tac tai bénh vién va s ndm céng
tac tai khoa v&i p < 0,05.

4. BAN LUAN

DPiéu dwdng dong vai trd quan trong
trong qua trinh cham s6c ngudi bénh, gop
phan nang cao chét lwgng diéu tri trong dé
c6 cham séc vét thwong. Cham séc vét
thwong tét gilp ngwdi bénh phuc hoi
nhanh chéng, kiém soat nhiém khuan giam
thwdi gian nam vién, gidm chi phi diéu tri,
tang niém tin cla nguwdi bénh vao cham
séc y té va nhan vién y t&. Trong cham séc
vét thvong diéu dwdng can lam tbt vai tro
chinh: Nhan dinh, danh gia phan loai vét
thwong, tw van dinh dwdng hop ly, gido
duc strc khée cho nguwoi bénh phong ngwa
nhiém khuén / bién chirng.

4.1. bac diém cla déi tugng nghién ctu

Qua nghién ctvu 76 Piéu dwéng - HO
sinh - Ky thuat vién tai khdi ngoai, san cho
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thdy ty 1& nir 89,5% ty I& nay cao hon
nghién ctru ctia Phan Thi Dung va cong sw
(2021) [4]. Piéu nay ly gidi ching téi nghién
ctu ca ho sinh cta Khoa San, con nghién
ctu cta Phan Thi Dung lay toan bd diéu
duwéng khoa ngoai.

Trinh d6 hoc van trong nghién ctru cta
chang t6i ty 1& cé trinh d6 cao dang la cha
yéu chiém 75%, trung cap 2,6% thap hon
nghién cu ctia Phan Thj Dung va cong s
[5], ly gidi vé diéu nay do nghién clru cla
Phan Thi Dung ttr nam 2020.

Hién nay, Bénh vién DPa khoa Ha Béng
dang thwc hién chuan héa nhan lyc theo
quy dinh Bo Y té dé& hdi nhap céac khdi
ASEAN dén ngay 01/1/2025 khéng con
didu dwdng trung cép, ty 1& 2,6% chi yéu
mot sb diéu dwdng vé hwu nam 2024.

S6 diéu dwdng da duoc tap huén
CSVT la 97,4%. Hién nay, dé dam bao tiéu
chi chat lwgng C6.2 theo Quyét dinh 6958
(2016) [6]. Phong Piéu dwéng hang nam t
chirc k§ nang tw van gido duc sirc khde
trong d6 cé ky nang CSNB va cham soc
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vét thuwong cho toan vién > 90%, 16ng ghép
cac hoat déng do khi diéu duéng thyc hién
quy trinh k¥ thuat, di budng hoéc trong budi
hop hdi déng ngudi bénh gitip ngwdi bénh
c6 kién thirc dé& phong bénh, phong bién
chirng va phdi hop v&i nhan vién y té tét
hon, mat khac tang sw hai long va tao thién
cam gitra ngwdi bénh va nhan vién y té.

4.2, Kién thuc cla diéu dudng vé cham
séc vét thuong

Kién thirc cha diéu dwéng vé CSVT ty
& dat la 82,9% cao hon nghién ctru cla
Phan Thij Dung [7], kién thrc dat diém cao
nhét vé gido duc strc khde cho nguwdi bénh
(81,6%), tiép dén la vé cham soéc vét
thwong 80,3%. Tuy nhién kién thic vé
chadm séc vét thwong nhiém khuan dat
64,5 % Ty Ié nay cao hon tac gia Trinh Van
Tho va cdng sw (2021) tai Bénh vién Da
khoa Xanh Pén, ly gidi cho thAp hon nay
do nghién ctu clGa Trinh Van Tho ddi
twong toan bd la cham séc nguwdi bénh co
vét thwong nhiém khuan [8].

Trong nghién ctu cla chung t6i, thyc
hanh cha diéu dwdng vé CSVT ty I& dat
chung la 98,6% twong dbi cao, cao nhét la
diéu dwdng biét lap ké hoach cham séc vét
thwong chiém 97,4 %. Ty Ié thwc hanh cla
chung téi cao hon Tac gia Trinh Van Tho
va cong sw [9] dat 45,3%, ly giadi do nghién
clru cla Trinh Van Tho toan bo la vét
thwong nhiém khuén.

DPanh gia vét thwong la mot phan quan
trong trong chdm séc vét thuwong, 1a co s&
dé nguoi cham séc dwa ra ké hoach cham
s6c vét thwong phu hop. Nhan dinh vét
thwong la nhirng danh gia vé cham séc vét
thwong nhu loai vét thwong, kich thwérc,
merc dd tiét dich, tinh trang dau, chay
mau... [9]. Mbi loai vét thwong cé cach

cham séc khac nhau, do d6 can xac dinh
vét thwong dang chdm séc thudc loai ndo
(chén thwong hay vét thwong mach mau...)
khong chi thé xac dinh vi tri vét thuwong
cling radt quan trong trong chdm sdc.
Nhirng vét thwong & vi tri d& nhiém khuén
nhw khu vwe quanh hau mén hay vi tri dé ti
dé can co ké hoach cham séc ty mi hon,
xac dinh hinh dang vét thwong co thé Iya
chon bang gac cho phu hop.

4.3. MGi lién quan giiia kién thtc, thuc
hanh cla diéu duéng dén hoat ddng
cham séc vét thuong

Kién thirc vé cham séc vét thwong co
mdi lién quan v&i khoa cdng tac. Thuc
hanh vé cham séc vét thwong c6 mbi lién
quan v&i nhém tudi, sé ndm cong tac va sb
nam cong tac tai khoa v&i p < 0,05.

5. KET LUAN

Kién thirc vé chadm séc vét thuwong
cla diéu dudng dat 82,9%; Thwc hanh
vé cham séc vét thuong clha diéu dwéng
dat 98,6%.

Kién thirc vé cham soc vét thwong ¢
méi lién quan véi khoa céng tac. Thuc
hanh vé cham séc vét thwong c6 méi lién
quan v&i nhom tudi, sb nam céng tac va sb
nam cong tac tai khoa véi p < 0,05.
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Phiéu sé 1

PHU LUC NGHIEN cUU
PHIEU DANH GIA KIEN THUC VE CHAM SOC VET THUGNG
(Danh cho diéu dudng vién)

Loi d4u tién, xin gidi thiéu véi Anh/Chj vé nghién ctru nay: Nghién ciru nhdm muc dich
tim hiéu thuc trang Piéu dudng vién vé chdm séc vét thuong dua trén chuén néng luc va
nhitng yéu té lién quan, Nhiing théng tin cla énglba duoc dau tén, khéng 16 danh tinh va
khéng st dung cho bat ctr muc dich nao khac. Néu Anh/Chj chép thuén trd Ioi nhitng cau
héi dwdi day chang téi xin trén trong cam on. Sau khi da doc ky cac cau hdi, hay danh
d&u/hodc khoanh tron vao 6 theo chi dan/ hodc cau trd Ioi va vui Iong givi ban cau héi da
hoan thanh vé cho ching toi

Théng tin diéu dwéng:
LINH VUC 1: KIEN THUC CUA BIEU DUGNG VE CSVT DUA TREN CNL
(Danh cho diéu dudng vién tu danh gia)

Phan A. THONG TIN CHUNG POI TWONG NGHIEN CcUrU

TT Cau hai Tra loi
AL |Gi6i 1. Nam
2. Nov
A2 | Tubi
1. Trung cép
) 2. Cao dang
A4 Trinh d6 h an? .
rinh do hot va 3. Pai hoc
4. Sau dai hoc
1. Cao dang y Ha Bang
. _ 2. DPai hoc y ha Noi’
A6 Anh/chij tét nghiép trwed'ng nao? Co R i
) ghiep g 3. Dai hoc dieu duwdng Nam dinh
4. Khéac
A8 Sé nam cong tac trong bénh vién |11 ndm (1] thang
A9 S6 nam lam viéc tai khoa hién tai |17 nam [ ' thang
. 1. C6
Al13 |Co6 duoc tap huan vé CSVT? .
2. Khong
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Phan B. KIEN THU’C VE CHAM SOC VET THUONG

TT Cau hai Tra loi
l. Kién thirc chung vé vét thwong
1. Da la hang rao bao vé co thé, giup co thé én
dinh than nhiét, chéng méat nwéc.
Theo anh/chi, da c6 vai trd gi|2. Da bao vé co thé khdi cac tdc nhan doc hai cia
B1 |dbivédico thé? moéi trng nhw: vi khuan, bui ban, anh nang, ...
(Cau hdi nhiéu Iya chon) 3. Da cdn la noi dén nhan cac xdc giac cua co
thé, gilp ta biét dau, néng, lanh va khoai cam.
4., Khac (ghird)i.....ccoiiiiiiiiiiii
1. Lop biéu bi
Theo anh/chi, da c6 nhirng 16p|2. L&p thwong bi
B2 |nao? 3. L&p habi
(Cau héi nhiéu Iya chon) 4. Mb dwéida
5. Khac (ghird)i.....ccooiiiiiiiiiiin .
1. Sach
) 2. Sach c6 nguy co nhiém khuan
Theo anh/chi, vét thuwong coé 3. Nhi&m khuin
83 nhitng loai chi yéu nao sau 4' B2
day? - =an R
6. Lanh thwong thi 2
7. Khac (ghird)i...coeeiiiiiieee
1.1
i X 12,2
Sy lanh vet thwong gom may
o 3.3
B4 |giai doan?
(Lua chon dép é&n dung nhét) : :
6. T 6trd Ién
Anh/chi hay chon qui trinh (tht| 1 cam m4u - viem - tang sinh - tai tao
ty trwdc sau cla cac giai N . o , A .
R £ > |2. Cam mau - tang sinh - viém - tai tao
B5 |doan) lanh vét thwong dung o . N o
nhét theo danh sach bén phai? 3. Tang sinh - viém - cam mau‘- tai tao
(Iu’a chon dép én dL’II’Ig nhét) 4. Viém - téng sinh - tai tao - cam mau
Nhirng bénh man tinh nao tac|1. Tudi
B6 |dOng dén sy lanh vét thwong? |2, Bénh tim mach (mach vanh, mach ngoai vi)

(Cau haéi nhiéu lya chon)

Bénh ung thw
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TT Céau héi Tra |oi
4. Tiéu dwong
5. Bénh suy gidm mién dich (HIV)
6. Xatri
7. Lbi sébng
8. Bién phap vat li trj liéu
9. Khac (ghird)i.....cccceiiiiiiiiii
1. Xét nghiém Protein toan phan
2. Xét nghiém Albumin
Nhirng xeét nghiém cé gia tri|3 xét nghiém Cholesterol
can phai theo doéi, danh gia 4. Xét nahiem dién giai
B7 |trong CSVT cho ngudi bénh| " " g o i g, \ .\
bao gdbm? 5. Xét nghiém dung tich hong cau
(Cau hdi nhiéu Iua chon) 6. Xét nghiém Triglycerit
7. Xét nghiém Magensium
8. Khac (ghird):.....ccoviiiiiiien
1. Banh gia m&c d6 dau cia ngudi bénh.
Anh (chi) cho biét khi cham|2. Tat ca moi nguoi bénh déu biéu hién gidng
B3 s6c vét thwong nguoi Dieu nhau khi bi dau
dwdng phai ? 3. Biéu dudng chi dinh dung thuéc giam dau cho
(Lwra chon dap an dung nhat) nguwoi bénh
4. Khac (ghird):..c.ceeieiiiiiiiiiieeee
1. Xac dinh nhirng viéc Diéu dwdng can lam
Anh (chi) cho bié dich 2. BPuwa ra KH CS hep ly, chinh xac, ngan ngtra
n (9 ) cho biet muc dic cac bién chirng.
cua viéc nhan dinh tinh trang . h . L.
B9 nguoi banh bao gdm? 3. Puara barlg c u’nq cham s?c vet thwo’ng.
(Cau hdi nhiéu lya chon) 4. T?O long .tln (ngwoi bénh, gia dinh ngwoi bénh,
dong nghiép).
5. Nang cao trinh dé chuyén mén, nghiép vu.
1. DBé danh gia nguy co VT
2. Pé lya chon cham séc, giao tiép, rng x& phu
. 5 . hop
Theo anh/chi, li do can nhan|, a0 qai va phét hién sém tinh trang bét
dinh tinh trang NB (toan trang, X .
. £ e N s thuwdng cua NB.
B10 [tri gidc, dau hiéu sinh ton) la

gi?
(Ilwa chon dép &n dung nhét)

. Dé danh gia kién thirc cia NB dé c6 ké hoach

giao duc vé cach so ctru, cham soc khi co VT

. D& chon lwa ky nang cham séc thich hop.
. D& lvong gia nguy co anh hwéng dén qué trinh

lanh cta VT.
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TT

Cau héi

Tra loi

B1l1

Theo anh/chi, Ii do can nhan
dinh dac ,diém van hod, trinh
do, kinh té, bao hiém, gia dinh
NB la gi?

(lwa chon dap &n dung nhét)

. D& danh gia nguy co VT
. D& lwa chon cham séc, giao tiép, ng x&r phu

hop

. D& theo ddi va phat hién sém tinh trang bt

thuwdng cda NB.

. D& danh gia kién thirc ciia NB dé c6 ké hoach

gido duc vé cach so ctru, chdm soc khi co VT

5. Pé chon lwa k§ nang cham séc thich hop.
. P& lvong gia nguy co anh hwéng dén qua trinh

lanh cta VT.

B12

Theo anh/chi, Ii do can nhan
dinh Tién str bénh va cac yeu
t0 anh hwédng (tudi, thudc, ché
doé an, di wng,...) la gi?

(lwa chon dép &n dung nhét)

. Dé danh gia nguy co VT
. D& lwa chon cham séc, giao tiép, ng x&r phu

hop

. D& theo ddi va phéat hién sém tinh trang bt

thwong cua NB.

4. Pé& danh gia kién thirc ctia NB dé co6 ké hoach

gido duc vé cach so ctru, chdm séc khi cé VT

5. D& chon lwa ky ndng cham séc thich hop.
. D& lvong gia nguy co anh hwéng dén qué trinh

lanh cta VT.

B13

Theo anh/chi, Ii do can nhan
dinh vi tri, kich thwéc, do sau,
bé méat VT la gi?

(Cau hdi nhiéu Iya chon)

. D& danh gia nguy co VT
2. Dé danh gia mirc do ton thwong cla da va cac

t6 chire lién quan

3. Pé phan loai dung vét thwong dé ra quyét dinh
. D& chon lya k§ nang cham séc thich hop
. P& lvong gia nguy co anh hwéng dén qué trinh

lanh cta VT

B14

Theo anh/chi, Ii do can nhan
dinh ban chat VT (sach, ban,
bam dap, vét, vét phéng, vét
cat...) la gi?

(Cau hdi nhiéu Iya chon)

. Dé danh gia nguy co VT
. D& danh gia mrc d6 tén thwong cla da va cac

t6 chire lién quan

. Phan loai dung vét thwong dé ra quyét dinh
. D& chon lya k§ nang cham séc thich hop
. Dé lvong gia nguy co anh hwéng dén qua trinh

lanh cta VT

B15

Theo anh/chi, Ii do can nhan
dinh vung da xung quanh VT la

gi?
(la chon dap &n dung nhét)

. Dé danh gia nguy co VT
. D& danh gia mc d6 tén thwong cla da va cac

t6 chire lién quan

. Dé phan loai dung vét thwong dé ra quyét dinh
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TT Céau héi Tra |oi
4. Pé chon lwa k§j nang cham séc thich hop
5. Pé lwong gia nguy co anh huwéng dén qua trinh
lanh cua VT.
1. Géi dung cu vd khuén
Dung cu quan trong dau tién 2. Bang cudn
5816 khong thé thieu khi x( Ii bat ki|3. Khay qua dau
loai vét thwong nao la gi? ) 4. Thau dwng dung dich khir khuan
(Iva chon dap an ding nhat) |5 Tgi dgwng bong gac ban
6. Khac (ghird)i......cccooviiiiiiiiii
1. Nhan dinh toan trang
2. Nhan dinh tinh trang vét thwong
o o . |3. Nhan dinh cac yéu tb6 nguy co
Qui trinh ky thuat CSVT gom 4. Chan doan Didu dusn
- o Ay . g
B17 |nhirng bwdc ndo sau day” .
A e A 5. Ké hoach
(Céu hdi nhiéu lwra chon) _
6. Thuwc hién
7. Banh gia
8. Khac (ghird):....cccovviiiiiiiin,
1. Nam diéu trj lau ngay
Theo anh (chi) bién ching ctia|2- Chay mau, ty mau
vét thwong gdm nhirng loai|3. Nhiém khuan vét thuwong
B18 nao sau day? 4. Seo x4u
(Cau hai nhiéu Iya chon) 5. Giam uy tin ctia bénh vién
6. Khac (ghird):....ccooviiiiiiiiiee
1. Kién thic vé kiém soat nhiém khuan trong cham séc vét thwong
Cac nguyén tic co ban khi|1. Nhan dinh tinh trang vét thwong
B19 thwc hién ky nang cham sdc|2. Nguyén tac cham soc cac loai véet thwong
vét thuong la gi? 3. Nguyén tac thay bang
(Cau hdi nhiéu lyra chon) 4. KhAC (Qhi 1B):...eeee e,
1. S dung 1 bd dung cu vd khuén cho 1 NB
2. Dung quat khi thei tiét néng
.. |3. Sat khuan/ riva vét th tr t i (2
Theo anh (chi), thay béing vét p[?l'a) uan/ rira vet thuwong tir trong ra ngoai (
thwong gom nhirng ndi dun 2 . % Y SN
B20 Long 9 tng not dung 4. Sat khuan/rira véet thwong phia bén doi dién voi

nao?
(Cau hdi nhiéu Iy chon)

o

ngwdi diéu dwéng trudce
Sat khuan/rira vét thwong tir trén xudng dudi
Trong khi vé sinh budng bénh
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TT

Cau héi

Tra loi

B21

Theo anh/chi, tai sao trong
kiém soat nhiém khuidn BD
can ddm bdo mang gang tay
sach dé& bboc 16 vong vét
thwong?

(Ila chon dép &n dung nhét)

Dé giam nguy co lay nhiém
Dé dam bado nguyén tic v6 trung trwdc khi
cham soéc vét thwong

D& ngan ngtra nhiém khuan bénh vién
D& ngan ngtra nhiém khuan

B22

Theo anh/chj, tai sao trong
kiém soat nhiém khuan BD
can dam bao Théo bd gang da
str dung, vé& sinh tay bang
dung dich séat khuan?

(Ilua chon dap &n dung nhét)

Dé giadm nguy co lay nhiém

Pé dam bao nguyén tdc vo trung trwdc khi
cham soéc vét thwong

Dé& ngan ngtra nhiém khuan bénh vién

DPé& ngan ngtra nhiém khuan

B23

Theo anh/chj, tai sao trong
kiém soat nhiém khudn DD
can dam bao Thu don dung cu,
phan loai va thu gom chét thai
y t& ding quy dinh?

(Ilwa chon dép &n dung nhét)

3.
4,

Dé giam nguy co lay nhiém

Pé dam bdo nguyén tdc vo trung trwdc khi
cham soéc vét thwong

D& ngan ngtra nhiém khuan bénh vién

Dé ngan ngira nhiém khuén

Giao duc strc khée cho ngwe

i bénh

B24

Theo anh (chi), Diéu dwdng
can thyc hién nhirng viéc nao
sau day dé giao duc strc khde
cho ngudi bénh co6 vét
thwong?

(Cau hdi nhiéu Iya chon)

1.

Lwong gia dwgc mirc do hiéu biét clia nguoi
bénh vé thwc trang chung strc Khée clia ngudi
bénh va ty cham séc ca nhan, vét thuwong.

. Cung cép du kién thirc tw cham séc ban than

dac biét 1a vét thwong

Hwéng dan cach vé sinh ca nhan phu hop cho
ngwoi bénh dac biét vang da xung quang vét
thwong

Nhac nh& ngwdi bénh ubng nhiéu nwéc.

5. Nhac nh& ngwdi bénh an uéng da dinh dwéng.

Hwéng dan nguwdi bénh van dong xoay tr&
thwong xuyén phu hop véi vet thwong va sirc
khoe.

Dép vét khau bang mat ong

B25

Theo anh (chi), Biéu dudng
can trao doi, hwdng dan cho
ngwdi bénh nhirng gi trwwére khi
nguwoi bénh ra vién?

(Cau haéi nhiéu lya chon)

W N PN

o s

Cung cép kién thiec tw cham séc ca nhan hop ly
CAch theo ddi va phat hién dau hiéu bat thuéng
Kham kip th&i khi phat hién diu hiéu bét
thwong

Tai kham dinh ky
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TT

Cau héi

Tra loi

IV. Kién thirc vé Cham séc vét thwong nhiém khuan

Vét thwong nhiém khuan cé

1.

VT ngoai khoa thyc hién duwoi diéu kién vo
khuan khéng thudc cac vung cua hd hap, bai
tiet, sinh duc, tiet niéu, khéng cé ong dan Iwu.

. VT do tai nan, dap nat, VT trén ving cé nhiém

khuén tredc mo.

nha da dlx 3 day? £ > C s s o X X 2
B26 ?ng ’Iac x 1M ndo sau cdy 3. Vét thwong ¢6 ma, hoai tir va cé nguon goc ban
(Céau hdi mét Iyra chon) tip trude
4. VT ngoai khoa do tai nan, dap nat, thwc hién
dwdi dieu kién VK
5.Khac (ghird):...c.cooeiiiiiiiien
1. Pau tang dan
2. Phii né, swng phong
3. D4 viing da quanh vét thwong
i L . |4. Cochat xuét tiét tir vét thwong
Vét thuong bi nhiém khuan 6|5 \ui khg chiu, hai théi béc ra tir vét thuong
827 nhirng dau hiéu va triéu chirng 6. V&t db ti L A 4t th
ndo sau day? . Vét d6 tir ngoai vi vao trung tam vét thuwong
(Cau héi nhidu lyra chon) 7.Hachsung
8. Nguwoi bénh sot
9. Vét thwong lau lanh hoac khéng lanh
10. Nam bénh vién diéu trj kéo dai
11. Khac (ghird):.....ovveiiiiiiiiiee
1. Nguy co tdn thwong can co va dé lai di chirng
2. Seo xau
3. Nguwoi bénh thiéu kién thirc vé CSVT
i L X _|4. Dau tang
Vét thwong bi nhiém khuan c6|g | 4 ling
nhirng yéu t0 nguy co’ nao sau| .’ . e Y
B28 dé;f.? gy gy ) 6.Nguw&i bénh co roi loan chire nang sinh ly
(Cau héi nhiéu Iya chon) 7. Nguy co nhiém khuan lan tda
8. Vét thwong cham lanh
9. Kéo dai th&i gian nadm diéu tri
10. Chay mau, tu mau
11. Khac (ghi ré):.....ccveniiiiiiiieee,
1. Betadin
Cac dung dich nao sau day|2.- Oy gia
5829 thwong dung dé ria vet|3. NaCl0,9%
thwong nhiém khuan? 4. Eau dakin
(Cau hdi nhiéu Iyra chon) 5. Thudc tim 1/1.000 - 1/10.000 KMnO4
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TT

Cau héi

Tra loi

Kién thirc vé cham séc vét thwong cé dan lwu

B30

Diéu dwdng can c6 nhirng kién
thiec nao khi cham soc vét
thwong c6 dan lwu?

(Cau haéi nhiéu lya chon)

1. Muc dich dan lwu

No ok~ wbd

Loai éng dan lwu
Vi tri d&t ng dan lwu
Hé thdng dan lwu
Theo ddi dan lwu
Theo dbi vét thwong

Khi vét thwong cé nhiéu dich tiét, qua trinh lanh
cua vét thwong sé bi cham lai

B31

Theo anh/chi, nhan dinh tinh
trang vét thwong cé dan lwu (vi
tri, kich thwéc, bé mat vét
thwong, tinh trang ri dich chan
vét dan lwu) dé lam gi?
(Cau hdi mét lyia chon)

Pé lwong gia sém dau hiéu bat thwong.

. D& c6 ké hoach cham séc phu hop

DPé danh gia mrc d6 tdn thwong cla da va cac
td chirc lién quan.

B32

Theo anh/chi, nhan dinh co
quan dwoc dan lwu, muc dich
dan Iwu, hé théng cau ndi dan
lwu, sbé lwong, mau séc, tinh
chéat dich dan lwu dé lam gi?
(Cau hdi mét lyia chon)

Pé lvong gia sém dau hiéu bat thwong.

Dé& c6 ké& hoach cham séc phu hop

E),é danh gia mirc d6 tén thwong cta da va cac
to chirc lién quan.

B33

Theo anh/chi, xem hd so vé
chi dinh déi v&i yéu cau dan
lwu kin nhw dung binh hay tui
chan khong, ndi hé théng voi
may hat d& lam gi?

(Cau héi mét lyra chon)

Pé lwong gia sém dau hiéu bat thuwong.

. D& c6 ké hoach chadm séc phu hop

Dé danh gia mrc d6 tén thwong clia da va cac
t6 chire lién quan.
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Phiéu sé 2

LINH VUC 2: THUC HANH CUA PIEU DUGNG VE CSVT DUA TREN CNL
A. THUC HANH CUA BIEU DUGNG VE CSVT
(Danh cho nghién cuu vién)
Ngay danh gia:
Khoa:

Loai vét thwong:  Vét thwong sach D Vét thwong sach c6 nguy D
co nhiém khuan
Vét thwong D Vét thwong ban D
nhiém khuan
DD st dung dung cu dé BG dau: C6 () Khong D

Nghién ctru vién quan sat va ghi lai nhirng hoat déng/ndi dung Diéu dwdng thuwc
hién trong qua trinh CSVT cho NB bang cach tich (X) vao cac dap an thich hop.

Piém

NOI DUNG
0 1 2 3 45 6 7 8 9 10

Nhan dinh

1. Nhan dinh ngudi bénh (Toan trang, dau hiéu sinh ton,
dinh dwéng, Pau...)

2. Nhan dinh vét thwong (Loai vét thwong, tinh trang vét
thwong)

3. Dung cu cham séc vét thuwong: Day dd, sén sang lam viéc

Ké hoach cham séc vét thwong

4. Kha nang lap ké hoach hop ly dé cham séc vét thwong

5. Dam bao nguwdi bénh dwoc chudn bi sén sang cho tha
thuat

Thyc hién quy trinh

6. Gidi thiéu ban than, giai thich cong viéc minh sap lam
cho NB, NNNB

7. Ky thuat thay béng dwoc tién hanh dung (2 thi sach, ban),
an toan

8. Tuan thG dung nguyén tac vo khuan
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9. Bbam bao dung nguwdi bénh, Iya chon céac loai bang gac
phu hop.

10. BAm bao méi trwong lam viéc an toan, riéng tw

11. Giao tiép v&i nguwdi bénh trong qua trinh cham séc vét
thwong.

12. Thoi gian thwe hién cac bwdc trong quy trinh va téng
thdi gian chinh xac chap nhan dwoc.

13. Hoan thanh quy trinh va dam bao nguwdi bénh duwoc
thodi mai

14. Thu don dung cu

Panh gia

15. Ghi chép hé so day du, rd rang (tinh trang vét thwong,
tién trién cta vét thwong...).

16. Thiét 1ap thoi gian dé theo ddi phan rng ctia NB sau khi
thwe hién quy trinh (ddu hiéu dau, chay mau...) BD quay lai
danh gia lai tinh trang NB sau khi CSVT.

Ghi cha: Biém cho méi ki ndng duoc tinh theo thang diém ter 0 dén 10 (0 = khéng lam hodc 1am sai; 10 = lam
dung, di theo hwéng ddn CSVT dua trén ndng luc)
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THUC TRANG KIEN THUC, THYC HANH VA MQT SO YEU TO
LIEN QUAN TRONG THAY BANG VET THUONG CUA SINH VIEN
TRUONG CAO DANG NGO GIA TY BAC GIANG NAM 2022

INguyén Trong Nhan, 2Hoang Trung Tién
Trwong Cao Pang Ngbd Gia Tw Bic Giang
2Trurong Pai hoc Yersin, Da Lat

TOM TAT

Nghién ctu nhdm muc tiéu mé td kién thic, thuc hanh va cac yéu té lién quan dén
kién thue, thuc hanh thay bdng vét thuong cua sinh vién (SV) truong Cao dang Ngo Gia
Tw, Bc Giang ndm 2022.

Déi twong va phwong phdp nghién ciu: M6 ta cit ngang thuc hién trén 71 sinh
vién dang thuc tép tai Bénh vién Da khoa tinh Bac Giang ttr thang 3/2022 dén thang 11
nam 2022.

Két qua: C6 80,3% sinh vién c¢é téng diém dat phan kién thirc chung vé thay béng,
maét khéc sé sinh vién khéng dat chiém ty 16 19,7%.

Phén thuc hanh thay bang cua sinh vién theo ndi dung céc budéc: Peo khéu trang; riva
vét thuong theo thir tu;: vé sinh tay truéc, trong va sau khi hoan thanh quy trinh thay bang:
Dat chiém ty 1é rét cao, tir 77,5% - 88,7%; trong khi dé céc néi dung phén thuc hanh chi
dat ty I thép, tir 38,0% dén 49,3%.

Ty Ig sinh vién ndm thi hai khién thirc thay béng dat (87,8 %) cao hon nhém sinh
vién ndm thir nhét (63,6 %), khac biét c6 y nghia théng ké véi p < 0,05. Con céc déc diém
vé tudi, giGi tinh, nganh dao tao, hé dao tao: khdng cé6 sw khac biét (p > 0,05).

Két ludn: Ty 1é sinh vién cé kién thire dat vé chdm séc vét thuong la 80,3%, khac biét
c6 y nghia thong ké gidra sinh vién ndm nhét va ndm hai. Ty |8 sinh vién dat vé thyc hanh
chdm séc vét thuong la 66,2%. D6 tudi, nganh dao tao, hé dao tao, thoi gian da hoc va
kién thic c6 anh hudng dén ky ndng thuc hanh thay bdng vét thuong, khac biét co y
nghia théng ké véi p < 0,05.

Sinh vién ndm thi hai cé ty 1é dat vé kién thirc cao hon hoc sinh, sinh vién ndm thir
nhét (p < 0,05). 6 tudi, nganh dao tao, hé dao tao, thoi gian hoc va kién thirc cé mbi quan
hé maét thiét véi ky ndng thuc hanh thay bang, khac biét cé y nghia théng ké véi p < 0.05.

Ter khod: Kién thire, thue hanh, sinh vién

IChiju trach nhiém: Nguy&n Trong Nhan, Truéng Cao dang Ngo Gia Ty, Bac Giang
Email: nhanductcyt@gmail.com

Ngay nhan bai: 26/3/2024; Ngay nhan xét: 09/4/2024; Ngay duyét bai: 28/4/2024
https://doi.org/10.54804/yhthvb.2.2024.310
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ABSTRACT

The study aims to describe the knowledge, practice and factors related to knowledge
and practice of wound care of students at the Ngo Gia Tu College, Bac Giang in 2022.

Research method: Cross-sectional description conducted on 71 students practicing
at Bac Giang Provincial General Hospital.

Results: 80.3% of students had a total score of passing the general knowledge
section on changing bandages, on the other hand, the number of students who did not
pass accounted for 19.7%.

Students' practice of changing bandages follows the steps: wearing a mask; Wash the
wound in order; Hand hygiene before, during and after completing the dressing change
process: Reached a very high rate, from 77.5% - 88.7%; Meanwhile, the practical content
only achieved a low rate, from 38.0% to 49.3%.

The percentage of second-year students achieving dressing changes (87.8%) was
higher than that of first-year students (63.6%), a statistically significant difference with p <
0.05. As for the characteristics of age, gender, training major, training system: there is no
difference (p > 0.05).

Conclusion: The percentage of students with satisfactory knowledge about wound
care was 80.3%. The rate of students achieving wound care practice is 66.2%. Year of
study was statistically associated with students' knowledge of wound care. Age, field of
training, training system, time of study and knowledge have a statistically significant
relationship with wound care practice skills with p < 0.05.

Second-year students have a higher knowledge achievement rate than first-year
students (p < 0.05). Age, field of training, training system, time of study and knowledge
have a close relationship with practical bandage changing skills, the difference is
statistically significant with p < 0.05.

Keywords: Knowledge, practice, student

cho ngwoi bénh, tang ganh nang lam viéc

1. DAT VAN BE cho nhan vién y té,... [1].

Thay bang la bién phap gitr cho vét Theo théng ké ctia TS chirc Y té Thé
thwong sach sé, nhanh lién. Trong diéu tri  gigi, ty I8 m&c nhiém khuan bénh vién tw
bénh nhan sau phau thuat, tha thuat, thay  nam 2000 dén 2013 tai Pong Nam A
bang gifl’ mét vai trd nhat dinh. Thay bang khoang 7.8% [10]. Tai Viét Nam, theo
rira vet thuong ding quy trinh ¢ tac dung  théng ké clia BS Y té nam 2012, ti 18 nhidm
phong ngtra nhiem khuan thi» phat giup vét  khuan vét mé dao dong khoang tir 5% -
thwong chéng hoi phuc. Thay bang khong 109, sé bénh nhan dwoc phau thuat [1].
dam bao quy trinh k§ thuat cé thé la mot
trong cac nguyén nhan dan dén nhiém
khudn vét mé, dé lai nhiéu hau qua nhw
tang thoi gian, chi phi diéu tri, ting nguy co

Mt sb nghién cteu cho thay ty 1 sinh
vién (SV) va diéu duéng thuc hién chua tét
ky thuat thay bang rira vét thuwong, cu thé
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nghién ctru cta Pham Thi Nhuyén (2020)
cho thay ty I& sinh vién nam 2 thwc hanh
dat la 55,26%; sinh vién nam 3 chi dat
35,71% [3]; nghién ctru cta Trinh Van Tho
(2021) cho thay ty lé diéu dwdng thwc hién
ky thuat thay bang dat la 43.5% [5].

Tai trwdng Cao dédng Ngo Gia Tw, Bac
Giang, Khoa biéu duwéng - KTYH da cap
nhat va trién khai giang day Ky thuat chadm
séc vét thwong cho sinh vién. Tuy nhién,
kién thirc va thwc hanh vé thay bang cua
sinh vién & mic ndo van chwa duwoc Xxac
dinh. Trwéc thyc trang d6, nhom tac gia
da tién hanh nghién ctru véi muc tiéu sau:

1. M6 ta kién thic va thuc hanh thay
bdng vét thuong cua sinh vién truonmg Cao
ding Ngb Gia Tw Bdc Giang ndm 2022.

2. Xac dinh mét sé yéu té lien quan
dén kién thic va thuc hanh thay bdng vét
thuong cia sinh vién trurong Cao dang Ngo
Gia Tw Bdc Giang ndm 2022.

2. PHUGNG PHAP NGHIEN CUU
2.1. D6i tugng nghién clu

Péi twong nghién clru gdm: Sinh vién
thwe tap tai khoa Ngoai Téng hop, Ngoai
Chén thwong, Ngoai Tiéu hoa - Bé&nh vién
DPa khoa tinh B4c Giang tir thang 3/2022
dén thang 11 ndm 2022.

* Tiéu chuan Iwa chon:

- Sinh vién da hoc xong hoc phan Diéu
dwdng co sé 1, 2 hoac Piéu duwéng co ban
va Ky thuat diéu dwéng.

- Sinh vién dang di thyc tap tai cac
khoa: ngoai tdng hop, ngoai chan thwong,
ngoai tiéu héa - Bénh vién Da khoa tinh
Béc Giang tai thdi diém nghién curu.

- Sinh vién truc tiép thwc hién thay
bang trong cham séc ngudi bénh.

- Sinh vién déng y tham gia nghién ciru.

* Tiéu chudn loai triv:

- Sinh vién chwa hoan thanh hoc phan
Diéu dwdng co s& 1, 2 hodc Diéu dwdng
co ban va Ky thuat diéu duwéng.

- Sinh vién khong tryc tiép thuc hién
thay bang nguwdi bénh.

- Sinh vién khoéng ddéng y tham gia
nghién ctru.

2.2. Thdi gian va dia diém nghién cuu

- Thoi gian nghién ctru: Twr thang 3
ndm 2022 dén thang 11 nam 2022.

- Dja diém nghién ctru: Tai Khoa Ngoai
Téng hop - Bénh vién Pa khoa tinh Bac
Giang.

2.3. Thiét ké nghién ctu

Nghién cru theo phwong phap nghién
ctu mo ta, thiét ké cét ngang.

2.4. Mau va phuong phap chon mau

Chon mau toan bd, bao gdbm 71 sinh
vién thuc tap tai Khoa Ngoai Téng hop -
Bénh vién Pa khoa tinh B4c Giang tr thang
3 dén thang 11 ndm 2022 va thudc tiéu
chuan lya chon.

2.5. Phuong phap thu théap sé liéu

Phwong phap thu thap sé liéu gébm 2
phan:

- Phan nhan khau hoc va kién thic
dwoc thu thap qua phwong thire tw dién bo
cau hdi cu trac.

- Phan thwc hanh dwoc thu thap qua
quan sat, danh gia dwa trén bang kiém.

2.6. Thang do, tiéu chuan va tiéu chi
danh gia trong nghién cuu

B6 cong cu danh gia kién thirc vé thay
bang vét mé dwoc xay dwng dwa trén noi
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dung vé hwéng dan phong NKVM kém
theo Quyét dinh so 3671/QD - BYT ngay
27 thang 9 nam 2012 cta B6 Y té c6 cau
trdc 3 phan:

- Phan 1: Nhan khdu hoc déi twong
nghién cru

Nhan khau hoc gdm: Gi&i, nganh hoc,
trinh d6 hoc van, nam hoc hién tai cta dbi
twong nghién ciu, dwoc sw hwéng dan
cta diéu dwdng vién trong khoa vé phong
nhiém khuén vét mé.

- Phén 2: B cau hoi vé kién thirc
phong nhiém khuén vét md sau phau thuat
cta dbi twong nghién ctru.

B& cau hdi vé kién thirc clia déi twong
nghién ciru vé phong nhiém khuan vét mé
gdm 22 cau hdi. Cach cho diém mébi cau
nhw sau: khéng dung, phén van, dung
twong ng 1, 2 va 3 diém lan lwot. Téng
diém dao ddéng ctia bd cau hdi vé kién thirc
tr 22 dén 66 diém, gia tri khodng cach cla
thang do kién thirc la (66-22)/3 = 14,66. Do
dé mirc diém dwoc tinh va phan loai nhw
sau: 22 - 36,66 kién thirc kém (khong dat),
36,67 - 52,33 kién thirc trung binh (khéng
dat) va 51,34 - 66 kién thirc cao (dat). Dwa
trén nguyén tic cla thang Likert v&i 3
mic: Thap, trung binh va cao. Thang do
clia chung tdi cling 1y mdre trén trung binh
(ml&rc cao) la dat va mic tir trung binh tré
xudng duoc xép loai khong dat.

- Phan 3: Thyc hanh phong nhiém
khuén vét mé cta dbi twong nghién ciru

CAu trac bang kiém danh gia thuc
hanh: Gdm 20 cau héi c6 ndi dung cac
bwdc thwe hién trong quy trinh thay bang.
Bang kiém thiét ké danh gia theo cac tiéu
chi: Khéng thwc hién, thwc hién chwa da va
thwe hién dung va day da.

60

Cach cho diém: “1” diém 1a khong thuc
hién (thwc hién khéng dang); “2” diém la
thwc hién nhwng chwa da; “3” diém 1a thuc
hién ding va day du.

Téng diém cua phan thwc hanh dao
dong tir 20 - 60 diém, gia tri khoang cach
cua thang do thwc hanh la (60 - 20)/3 =
13,33. Do d6 mirc diém dwoc tinh va phan
loai nhw sau: 20 - 33,33 thwc hanh kém
(khéng dat), 33,34 - 46,47 thyc hanh trung
binh (khéng dat) va 46,68 - 60 thuc hanh
tot (dat). Dwa trén nguyén téc cla thang
Likert v&i 3 mic: Thap, trung binh va
cao. Thang do cua chang téi ciing lay
murc trén trung binh (mdc cao) la dat va
mac tir trung binh tré xubng dwoc xép
loai khéng dat.

2.7. Phuong phap phan tich sé liéu

- Di¥ lieu dwoc phan tich bang phan
mém théng k& SPSS 20.0, mic y nghia la
p < 0,05.

- S6 lieu théng ké md ta vé tan suét, ty
l& phan tram va khoang dwoc sir dung dé
phan tich cac dic diém nhan khau hoc,
diém kién thirc va diém thwe hanh cda dbi
twong nghién curu.

2.8. bao duc trong nghién cuu

- P& tai nghién ctvu dwoc sy dong y cla
Ban Giam hiéu Truwéng Cao déng Ngb Gia
Tw Béc Giang va dbi twong nghién clru.

- T4t ca cac dbi twong tham gia nghién
ctu hoan toan tw nguyén va déu dwoc giai
thich cu thé, ré rang vé muc dich ciing nhw
ndi dung clia nghién ctru.

- Céc thong tin thu thap, x& ly sé liéu
chinh xac, trung thye, khach quan.
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2.9. Sai s& va bién phap khac phuc
2.9.1. Sai sé6

- Tam ly cta sinh vién khi thyc hanh cé
thé anh huwéng dén két qua nghién ciru.

- Trang thiét bj tai dia diém nghién ctru
khéng day du va dam bao.

- Sai s6 trong nhap va x& Iy s6 liéu co
thé lam anh hwéng dén két qua nghién ctru.

2.9.2. Bién phap khic phuc
- giai thich cho dbi twong nghién ctru
ré muc dich cta nghién clru.
_ - Chuén bj day du trang thiét bj tai dia
diem nghién ctru.
- Lam sach phiéu danh gia trwéc khi xd
Iy s6 lidu.

3. KET QUA NGHIEN cUu

Téng sb sinh vién tham gia nghién ctru
la 71, trong d6 d6 tudi < 30 tudi chiém da
s6 voi ty 1& 859%; S6 sinh vién 1a nw
(60,6%), nam (39.4%); Nganh hoc y sy va
didu dwdng véi ty 1& twong (rng lan lwot 1a
69,0% va 31,0%; Ty 1& sb sinh vién ndm
nhét, n3m hai va ndm ba lan lwot 1a 31,0%,
69,0% va 0%.

3.1. Thuc trang kién thiic va thuc hanh
vé thay bang cua sinh vién truéng cao
dang Ngb Gia tu Bic Giang.

3.1.1. Kién thirc vé thay bang cta hoc
sinh, sinh-vién

Bang 3.1. Mirc do dat vé kién thirc theo tirng néi dung cu thé cua sinh vién

Pat Khong dat

Noi dung kién thirc - : : -

S6lwong | Tylé% |Solwong | Tylé %
V? sinh tay v&i dung dich c6 chira con trueée khi thay 59 83.1 12 16,9
bang.
E)‘eo khau t'r:ang che vk|n mdi, miéng trong suot quy 58 - 81,7 13 18,3
trinh thwe hién thay bang.
thf khxuan kze mat xe th.ay bang bang dung dich c6 29 408 42 59,2
chira con hoac Clohexadin.
T.ruJac kh|'§ap xep .dung’cu t’ren >§e thay bang, phai vé 57 80,3 14 19,7
sinh tay v&i dung dich c6 chira con.
ch_)ngA khi AchuaT bi r?gu)cyl ' .berwh, phai :[ral sang 37 52.1 34 47.9
vai/giay khong tham nwéc dwdi vung thay bang.
T.ru’oc'khilbocxlo vet thwong, vé sinh tay v&i dung 42 59,2 29 418
dich c6 chra con.
Théo bang bang tay trdn (néu bang sach khéng thdm -
dich). Th&o bang gang tay sach (néu bang wét) 24 33,8 a7 66,2
Quan sat danh gia vét thwong sach khi thay chan chi
khau khéng dé, swng hay vét thwong khéng chay 57 80,3" 14 19,7
dich.
Vé sinh tay v&i dung dich c6 chira cdn trwdce khi mé
g6i dung cu thay béng va dé dung dich thay bang vao 58 81,7 13 18,3
bat kén.
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Dat Khéng dat

N6i dung kién thirc - -
Solwong | Tylé% |Solwong | Tylé %

Vé sinh tay v&i dung dich c6 cén trwéc khi deo géng

~ s 59 83,1 12 16,9
vO tring.

Lwa chon dung dich riva vét thwong: dung nwéc mudi
dé rira vét thwong trwdc, sau dé dung Povidone 41 57,7 30 42,3
lodine 10% hoéc O xy gia.

Th tw riva vét thuong 1a tir trén xudng dudi, tir trong

. ) .z 2 61 85,9 10 14,1
ra ngoai va tir vet thwong sach den vét thwong ban.

Déi v&i vét thuwong ngay thir nhat hay nghi cé nhiém
khuan thi can kiém tra bdng cach dung gac 4n vao 49 69,0 22 31,0
vét thwong xem c6 dich khéng.

Néu vét thwong ban, cé chay dich can loai bé chat

ban bang O xy gia sau dé rira sach bang nuwéc mudi 60 84,5 11 15,5
sinh ly.

I?U’a f:hanAonAg dan)wu }u’ trong ra ?%oal kr:oang 5cm 60 84,5 11 155
tinh tir chan ong (néu vét thwong cé 6ng dan lwu).

Tha): kep phau t’IF:h moi Qe gap ga_c cau va sat khuan 29 31.0 49 69.0
lai vet thwong véi dung dich Betadin 10%.

Dung keP g:ap gac‘ \Ye} kthJanv phu 'hczp che kin vét 30 423 a1 57.7
thwong va bang phu hgp dé bang lai vét thuwong

Ph.anﬂloal,dung Cl_:| va ngam vao dung dich khir khuan 39 54.9 30 45,1
khi két thic quy trinh.

K‘hu’ khuanvbe mat xe thay bang sau khi két thuc quy 44 62.0 27 38,0
trinh thay bang.

R(ra tay hodc khir khuén tay bang dung dich vé sinh

tay chira cén ngay sau khi két thic quy trinh thay 56 78,9 15 21,1
bang.

Hu’vo’ng 'danxngu’crl nha/ngwdi bénh cach theo doi va 34 47.9 37 52.1
cham soc vét thuvong.

Ghi cac thong tin vét thwong vao phiéu (sO) theo doi 56 78.9 15 211

vét thwong hang ngay.

Nhan xét: Phan kién thic thay bang bang dat chiém ty |& rat cao, t 78,9% -
cla sinh vién, cac bwdc deo khau trang, 84,5%; Trong khi dé cac ndi dung kién thirc
ther tw rlra vét thwong, vé sinh tay trwéc, khac dat ty & thap, chi tlr 31,0% - 54,9%.
trong va sau khi hoan thanh quy trinh thay
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Bang 3.2. Két qua do lwong chung vé kién thirc ctia hoc sinh, sinh vién (n=71)

Diém kién thirc Sé lwong Ty & %
< 51,33 diém (Khong dat) 17 19,7
> 51,33 diém (Pat) 57 80,3

Nhan xét: C6 80,3% sinh vién co tbng diém dat phan kién thirc chung vé thay bang,

mat khac sb sinh vién khéng dat chiém ty 1& 19,7%.

3.1.2. Thuc hanh thay bdng cua sinh vién

Bang 3.3. Mirc do dat yéu cau vé thwc hanh theo tirng ndi dung cu thé (n = 71)

Pat (n =71) Khoéng dat (n =71)
Noi dung thwc hanh

SL % SL %
Ve sinh tay véi dung dich c6 chira con trwde khi thay bang. 34 47,9 37 52,1
Peo khﬁau trangvche kin mdi, miéng trong suot quy trinh 63 88.7 8 113
thwe hién thay bang.
Khtr khuan xe thay béng bang dung dich c6 chira cén. 27 38,0 44 62,0
Trwdc khi sép xép dung cu trén xe thay bang nguoi lam
th thuat can vé sinh tay v&i dung dich cé chira cén. 34 47.9 37 521
Trai s&ng vai/gidy khong thAm nwéc dwdi ving thay bang. 38 53,5 33 46,5
TI’L!’O’C I§h| bdc 16 vét thwong, vé sinh tay v&i dung dich co 37 52.1 34 47.9
chtra con.
Thgo b§ng bgng tay tran (neAu bapg sagh khong tham dich). 37 52.1 34 47.9
Théo bang gang tay sach (neu bang wot)
Quan sat danh gia tinh trang vét thwong 47 66,2 24 33,8
Tr,uaf khlnmq goi dur’lg cu va _do dl,Jng Ej!ch‘nthay bang vao 40 56.3 31 437
béat kén, vé sinh tay v&i dung dich c6 chira con.
Vé sinh tay véi dung dich cé cén trwée khi deo gang vé triing. 40 56,3 31 43,7
Lwa dung dich thay bang: dung nwéc muéi riva vét thwong,
sau d6 dung Betadin 10% sat khuan lai. Dung oxy gia dé
lam sach vét thuong (vét thuwong ban hozc nhiém khuén), 39 54.9 32 451
sau do rtra vét thwong bang nwéc mudi sinh ly cho sach.
Rira vét thuong theo thir tw: rira sach vét mé theo ding
th,u tw tl trén xuong, t trong ra ngoai, tlr cao xuong thap. 55 775 16 225
Rlra chan ong dan lwu (vet thwong cé ong dan lwu). Rira
tlr trong ra ngoai khoang 5cm tinh tir vét thwong.
a%ng gac cau an vao canh vet thwong dé kiém tra dich vét 49 69.0 22 31.0
Thay kep phau tich méi dé gap gac cau séat khuan lai vét 48 67.6 23 324
thwong.
Dyng k.epigap gac vO khuan phu hop dat 1én vét mo va 42 592 29 40,8
bang lai vét thuwong.
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) Pat (n =71) Khéng dat (n =71)
No6i dung thwc hanh
SL % SL %
Ppan Joa| dung cu va ngadm vao dung dich khtr khuan khi 31 437 40 56.3
két thac quy trinh.
Khu khuanvlal bé mat xe thay bang sau khi két thiuc quy 35 493 36 507
trinh thay bang.
Rlra tay hodc khtr khuan tay bang dung dich vé sinh tay
chtva con ngay sau khi két thic quy trinh thay bang. 55 715 16 22,5
H,u’é’nig déxn ngwoi nha/ngwdi bénh cach theo déi va cham 31 43.7 40 56.3
séc vét mo.
Ghi phiéu (s6) theo dai vét thwong. 27 38,0 44 62,0

Nhén xét: Phan thyc hanh thay bang
cia SV, ndi dung cac bwdc: deo khau
trang; rira vét thwong theo thir tw; vé sinh
tay trwéce, trong va sau khi hoan thanh quy

trinh thay bang: dat chiém ty & rat cao, tr
77,5 % - 88,7%; trong khi dé cac ndi dung
phan thwc hanh chi dat ty 1& thap, tir 38,0%
dén 49,3%.

Bang 3.4. Két qua do lwéng chung vé thwe hanh cia hoc sinh, sinh vién (n = 71)

Piém thwc hanh S6 lwong (n) Ty lé %
< 46,66 diém (Khong dat) 24 33,8
> 46,67 diém (Dat) 47 66,2

Nhan xét: c6 66.2% SV co téng diém dat phan thwc hanh chung vé thay bang, mat
khac sb sinh vién khéng dat chiém ty 1& kha cao la 33.8 %.

3.2. Cac yéu to lién quan dén kién thiic va thuc hanh thay bing clta hoc sinh,

sinh vién

Bang 3.5. S lién quan cua cac yéu t6 nhan khau hoc dén kién thirc
vé thay bang cua sinh vién

NP R x bat Khéng dat OR
Pac diem nhan khau hoc " - p
SL Tylé % SL Tylé % (C1 95%)
. < 30 tudi 47 77 14 23 R=0,77
Tuoi o O 0 0,094
>= 30 tudi 10 100 0 C1 95%: 0,67 - 0,84
N 34 79,1 20,9 = ;
Gidi tinh OR =0,82; 0,5
Nam 23 82,1 17,9 Cl 95%: 0,24 - 2,7
Didu dwén 20 90,9 9,1 OR =030
Nganh — g 1 0,11
Y si 37 75,5 12 24,5 Cl195%: 0,06 - 1,5
Cao dan 20 90,9 2 9,1 = :
Hé dao tao ’g OR =0,30; 0,11
Trung cap 37 75,5 12 24,5 Cl195%: 0,06 - 1,5
Th& nhét 14 63,6 36,4 = 4.0
Nam hoc - OR=4,0; 0,023
Ther 2 43 87,8 6 12,2 Cl95%:1,2-13,8
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Nhén xét: Ty Ié SV nam the hai khién
thire thay bang dat (87,8 %) cao hon nhom
sinh vién n&m thr nhat (63,6 %), khac biét co

y nghia théng ké véi p < 0,05. Con cac dac
diém vé tudi, gi¢i tinh, nganh dao tao, hé dao
tao: Khdng cé sw khac biét (p > 0,05).

Bang 3.6. Sw lién quan giira cac yéu té nhan khau hoc, kién thirc
véi thwe hanh thay bang ctia hoc sinh, sinh vién

N N bat Khong dat OR
Pac diem nhan khau hoc p
SL Tylé%w |SL | Tylée% (Cl 95%)
R < 30 tudi 37 60,7 24 39,3 OR =0,6;
Tudi - 0,011
>= 30 tudi 10 100 0 0 Cl95%: 0,49 - 0,74
NG 30 69,8 13 30,2 OR=1,4:
Gidi tinh 0,296
Nam 17 60,7 11 39,3 Cl195%: 0,55 -4,0
. Diéu dwdng 19 86,4 3 13,6 OR =0,21;
Nganh 0,014
Y st 28 57,1 24 33,8 Cl 95%: 0,55 - 0,80
o Cao dang 19 86,4 3 13,6 OR = 0,21;
Hé dao tao - 0,014
Trung cép 28 57,1 21 42,9 C195%: 0,55 - 0,80
Nam hoc | Thi nhét 10 45,4 12 54,5 OR=37:
' 0,015
The 2 47 66,2 24 33,8 Cl95%: 1,2 -10,7
. Khéng dat 4 28,6 10 71,4 OR=75
Kién thirc 0,002
Pat 43 75,4 14 24,6 Cl1 95%: 2,0 - 28,3

Nhan xét: Cac yéu tb vé do tubi,
nganh hoc, trinh dd, ndm hoc va kién thirc
la nhirng yéu té lién quan dén ky nang thuc
hanh cua sinh vién, khac biét c6 y nghia
théng ké (p < 0,05).

4. BAN LUAN

4.1. Kién thic va thuc hanh vé thay
bang clia sinh vién
Kién thirc vé thay bang cla sinh vién
Qua khao sat, sb sinh vién tham gia
nghién ctu kién thirc thay bang dat ty lé
80,3%, cao hon so v&i nghién clru cua tac
gid Ngd Thi Huyén (2012) 1a 52,5% va

nghién ctru cla tac gid Hoang Thi Phwong
(2018) la 68,2%, cho thdy c6 sy khac biét
gita ly thuyét va diéu kién thyc tap tai
khoa lam sang. Trong nghién clru cua tac
gid Ngd Thi Huyén va tac gid Hoang Thj
Phwong c6 ty 1& kién thirc dat thap hon c6
thé 1a do tac gid danh gia trén déi twong la
Diéu dwéng vién dang lam viéc truc tiép tai
cac khoa lam sang nén kién thirc phan nao
anh hudng bdi théi quen lam tat budc. Mat
khac dbi twong sinh vién tai nghién ctu
clia chung t6i 1a déi twong & d6 tudi dudi
30 tudi chiém da sbé (85,9%) va vira dwoc
hoc hoc phan Biéu dwéng co ban vi vay
cac em con nhé kién thirc hon nén cé thé
ty & dat cao hon [2], [4].
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Trong téng sb cac nhom kién thirc vé
thay bang phong nhiém khuan vét md, co
11 ndi dung kién thic sinh vién dat tir
78,9% - 85,9%. Ngoai ra, mdt sé ndi dung
c6 kién thirc dat mirc d6 thap nhu thay kep
phau tich méi d& gép gac cau va sat khuan
lai vét thwong véi dung dich Betadin 10%;
thdo bang bang tay trdn (néu bang sach
khoéng thdm dich); dung kep gap gac vo
khuan phu hop che kin vét thwong va bang
phu hop dé bang lai vét thwong dat ty &
twong ng: 31,0%, 33,8%, 42,3%. Ty lé
nay twong rng v&i ty |é cua tac gia Ngb Thi
Huyén (2012) va Hoang Thi Phwong
(2018) [2], [4]. Piéu nay cho thay, kién thirc
thay bang vét thwong cla sinh vién bj anh
hwéng bdi théi quen “bd” va “lam tat” budc
khi di thic hanh 1am sang. Phan loai dung
cu va ngam vao dung dich khir khuén khi
két thac quy trinh thay bang dat (54,9%):
khtr khudn bé mét xe thay bang bang dung
dich cé chtva cbn hodc Clohexadin truwédc
khi thay bang dat (40,8%) va sau khi thay
bang dat (62,0%).

Theo nghién clru cla tac gia Ngob Thi
Huyé&n, nhém cau haéi lién quan dén st ly
dung cu va khir khuan bé mét xe truwéc va
sau khi thay bang ciling dat mdc trung binh
twong dwong két qua clia ching t6i [2].

Hwédng dan ngudi nha/ngwdi bénh
cach theo déi va cham séc vét thwong
trong nghién clru (47,9%) sinh vién co kién
thirc dat. Cung quan diém tac gid Hoang
Thi Phwong (2018) ciing cho rang phan Ién
diéu dwdng déu bd qua ndi dung hwéng
dan nguwdi nha/nguwdi bénh cach theo doi
va cham séc vét thwong [4].

Mat khac, tdc gia Mangram A.J cho
rang, viéc trao ddi cung cip théng tin vé
vét thwong cho ngudi bénh/gia dinh nguoi
bénh sé& gitp ho c6 nhitng kién thirc co
ban vé tw cham séc va theo ddi vét thuwong
mot cach chd dong ciling nhw phong ngtra
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nhiém khuén va céac bién chirng khéac lién
quan dén vét thuwong [8].

Nghién cru 71 sinh vién vé thuc
hanh thay bang cé ty 1é dat la 66,2%. Ty Ié
nay twong duwong voi két qua cla tac gia
Hoang Thi Phwong (2018) va cao hon
nghién clru cla tac gid Ngd Thi Huyén
(2012) dat 38,9% [4], [2].

Theo nghién clru cua tac gia Teshager
va cong sy cho thay chi co 48,7% diéu
duwéng cé thwc hanh tét vé phong nhiém
khuén vét md [9]; theo nghién ctru cla tac
gid Mangram A.J ciing dwa ra két qua
nghién clru twong tw ty 1& diéu dwéng
(42,3%) thwc hanh tét vé cham soc vét mb
sau phau thuat [8]. Diéu nay cho thay,
nhirng thoi quen tw méi trwdng lam viéc sé
lam cho NVYT dan khéng tuan tha nhirng
quy dinh clta thay bang nhw “lam tat, bo
bwéc” hodc viéc thiéu dung cu thay bang:
Kim, kep phau tich, bat kén... s& anh
hwéng dén viéc tuan tha thwc hanh dan
dén két qua dat khong cao. Mat khac theo
nghién ctu cla tac gid Famakinwa (2014)
da chi ra sy qua tai trong céng viéc cham
s6c nguwdi bénh, thai dé khong tich cwc la
rao can trong thwc hanh phong nhiém
khuén vét mé [6].

Nghién ctru ching t6i quan sat cac thoi
diém ndi dung thwc hanh vé sinh tay chi
dat tr 47,9% - 56,3%, riéng thwc hién vé
sinh tay sau khi két thic qua trinh thay
bang dat ty l& cao chiém 77,5%. So véi két
qua cla tac gid Ngoé Thi Huyén [2] thi két
quéa thwe hanh VST trong cham séc vét md
cua sinh vién trong nghién ctru clia ching
t6i twong dwong v&i nhau. Nhw vay, ty 1é
sinh vién rtra tay trong qua trinh thay bang
chuwa cao.

C6 77,5% sb sinh vién thwc hanh rira

vét thuwong dat, ty & nay twong dwong véi
két qua cla tac gid Ngd Thi Huyén va
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Hoang Thi Phwong [2], [4]. Tl két qua cho
thay, van con ty 1& sinh vién thywc hanh rira
vét thwong chua dat.

Hwéng dan nguwdi nha/ngwdi bénh
cach theo d&i va cham séc vét md chi co
43,7% sinh vién thwe hanh dat. Khr khuan
xe thay bang trwéc va sau khi két thic thay
b&ng bang dung dich cé chra cdn dat ty 1&
lan lwot la: 38,0% va 49,3%. Ty I& nay
twong dwong nghién clru cla tac gia
Hoang Thi Phuwong [4].

4.2. Cac yéu to lién quan dén kién thic
va thuc hanh vé thay bang vét thuong

DPéi voi thwe hanh, sinh vién do tudi >
=30 tudi, thwec hanh thay bang (100%) cao
hon nhém dé tudi dusi 30 tudi (60,7%). Sw
khac biét nay cé y nghia théng ké véi p <
0,05 va OR = 0,6; (Cl 95%: 0,49 - 0,74).
Theo nghién clru cla tac gid Ngbé Thi
Huyén va Hoang Thi Phuong cung cho két
qua sb diéu dwdng cod tubi cang cao thi
thwe hanh cang cao [2], [4]. MOt nghién
cu khac cta Teshager va cong s, diéu
duéng trén 30 tudi thwe hanh tét hon so
v6i dwei 30 tudi gan 2 1an (AOR = 1,79;
95% CI: 1,08 - 2,97) va ly do tac gia cho
rang, tubi cang cao thi nhan thirc va xr ly
van dé cang tét [9]. S6 sinh vién thwc hanh
thay bang dat & nhém diéu dwdng (86.4%)
cao hon so v&i nhém y sy (57,1%). Sw
khac biét nay cé y nghia théng ké véi p <
0,05 va OR = 0,21; (CI 95%: 0,55 - 0,80).
Két qua nay twong dbi gibng két qua cua
tac gid Ngbé Thi Huyén va ddng quan diém
chuwong trinh thwc tap trén phong thuc
hanh va thwc hanh ldm sang khac nhau
gitra diéu dudng va y sy nén co két qua
khac nhau [2].

S sinh vién thwc hanh thay bang dat &
nhém cao dang (86,4%) cao hon so Voi
nhém trung cép (57,1%). Su khac biét nay
c6 y nghia thdng ké véi p < 0,05 va OR =

0,21; (Cl 95%: 0,55 - 0,80). Theo nghién
clru cla tac gid Ngé Thi Huyén (2012) cho
rang, nhém hé dao tao cang cao thi thuc
hanh cao hon la do dwoc tao tao chuyén
sau va bai ban hon ca vé ly thuyét va thuc
hanh nén dat két qua cao hon [2].

S6 sinh vién nam the hai khién thic
thay bang dat (87,8%) cao hon nhom SV
nam thir nhat (63,6%). Sy khac biét nay c6
y nghia théng ké v&i p < 0,05 va OR = 4,0;
(Cl 95%: 1,2 - 13,8). Twong tw s sinh vién
nam th& hai thwc hanh thay bang dat
(75,5%) cao hon nhém sinh vién nam the
nhét (45,5%) va sw khac biét nay ciing co y
nghia thdng ké vé&i p < 0,05; OR = 3,7; (CI
95%: 1,2 - 10,7). Tlr day nhan thay, nhém
c6 thoi gian hoc nhiéu thi dwoc di thuc
hanh nhiéu dot hon, nén két qua tét hon.

Nhom sinh vién co kién thirc thay bang
dat c6 kha nang thwc hanh dat cao gap 7,5
lan so v&i nhém thay bang cé kién thirc
khong dat. Sy khac biét nay cé y nghia
thdng ké véi p < 0.05 va OR=7.5; Cl 95%:
2,0 - 28,3. Trong nghién ctu khac, tac gia
Ng6 Thi Huyén cho thay nhém Diéu duéng
cé kién thirc cao thi thwc hanh cao hon
nhém cé kién thirc thdp 1,68 lan [2]. Mat
khac, theo nghién clru cla tac gia Kolade
va cong sw ciing chi ra kién thirc cd mbi
twong quan thuan véi thye hanh (r = 0,507;
p = 0,000) [7]. Vi vay, dé sinh vién c6 kién
thire tot s& co thwe hanh tét va dé thuc
hanh thay bang tét dwong nhién sinh vién
phai cé kién thirc vé thay bang tét.

5. KET LUAN VA KHUYEN NGHI

5.1. Kién thic va thuc hanh va cac yéu
td lién quan dén thay bang vét thuong
cla sinh vién

Ty 1& sinh vién c6 kién thirc dat vé thay
bang la 80,3%. Mot so ndi dung kién thuc
con & mrc dd thép nhw khir khuan bé mat
xe thay bang bang con/clohexadin, thao
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bang bang tay tran, lwa chon dung dich rira
vét thwong, thay kep phau tich méi dé gép
gac ciu va sat khudn vét thwong voi
Betadin 10%, dung kep thich hgp gap gac
vd khudn che vét thwong, huéng dan
nguwoi nha/ngwdi bénh theo dbi va cham
séc vét thwong véi ty [ 1an lwot 1a 40,8%,
33,8%, 57,7%, 31%, 42,3% va 47,9%.

Ty & sinh vién dat vé thwc hanh thay
b&ng 1a 66,2%, trong d6 cé mot sbé noi
dung ty & dat con kha thap: Khir khuan xe
thay bang trwéc va sau khi két thac thay
b&ng bang dung dich cé chira con (38,0%
va 49,3%). C6 43,7% phan loai dung dung
cu va ngam vao dung dich khtr khuan khi
két thuc quy trinh, 43,7% huwéng dan
nguw®i nha/ngwdi bénh cach theo dbéi va
cham séc vét md va 38,0% ghi phiéu (sb)
theo déi vét thuong.

Sinh vién nam th& hai cé ty 1& dat vé
kién thtrc cao hon hoc sinh, sinh vién ndm
thir nhat (p < 0,05). D6 tudi, nganh dao tao,
hé dao tao, thoi gian hoc va kién thirc cé
mbi quan hé mat thiét v&i k§ nang thuc
hanh thay bang, khac biét cé y nghia théng
ké v&i p < 0,05.

5.2. Khuyén nghi

- Tap huén kién thirc, ky nang thuc
hanh thay bang vét thwong, vét mé cho
giang vién tham gia giang day ldm sang.

- Thwdng xuyén cap nhat cac hudng
dan vé kiém soat nhiém khuan va nang cao
y thirc tuan tha trong thwe hanh kiém soat
nhiém khuén.

- Thyc hién nghiém tuc "Hoc di doi véi
hanh".
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TONG QUAN CAC PHUONG PHAP PIEU TRI RUNG TOC
DO NOI TIET TO

Nguyén Ngoc Tuén
Bénh vién Béng Quéc gia Lé Hitu Trac

TOM TAT
Rung téc ndi tiét té nam (Androgenetic alopecia - AGA) la dang rung téc phd bién
nhét, cé thé dnh hudng dén chét luong cudc séng ctia cé nhan. Méc du cé sén nhiéu lva
chon diéu tri néi khoa, phéu thuét, liéu phép anh séng va dinh duéng dé lam cham hoéc

ddo nguoc sw tién trién cua AGA, nhung viéc lwa chon lidu phép thich hop véan la mot
thach thore.

Bai bao téng quan céc lwa chon diéu tri chirng AGA cé tinh dén hiéu qua, tac dung
khéng mong muén, tinh thuc tién cda viéc tudn thua diéu tri va chi phi dé giip cac béc si
duwa ra ché dé diéu tri phu hop (cé vé mét dao dirc) cho bénh nhan.

Ttr khod: Bénh rung téc, dao dirc, tong quan, phwong phap tri liéu, diéu tri
SUMMARY

Androgenetic alopecia (AGA) is the most common form of hair loss, which can
affect an individual's quality of life. Although many medical, surgical, light therapy, and
nutritional treatment options are available to slow or reverse the progression of AGA,
choosing the appropriate therapy remains a challenge. This article reviews treatment
options for AGA taking into account effectiveness, side effects, practicality of treatment
compliance, and costs to help physicians design appropriate treatment regimens
(including ethically) for patients.

Keywords: Androgenetic alopecia, ethics, review, therapies, treatments

1. DAl CUGNG RUNG TOC DO NOI TIET dd tudi [1, 2]. Biéu hién Iam sang bao gébm

o hién twong rung téc phia trwdc dac trung &

Rung téc ndi tiét to nam, con dwoc goi  nam gisi va thua téc lan téa & phu ni, gite

la_ho6i dau kieu nam hoac ni, la loai rung  |ai duwong chan toc phia trwdc va co thé

toc pho bién nhat va anh huc’yng dénitnhat  ann hwéng dén chét lwong cudc séng cla
80% nam gi¢i va mot ntva s6 phu nlr & d0 ¢4 nhan.

tudi 70, v&i ty 18 mac bénh ting dan theo 5 L
Tuy hay gap nhwng day co thé la mét

trong nhirng tinh trang kho giai quyét nhét
vi viéc lwa chon phuwong phap diéu tri
Email: ngoctuan64@gmail.com IPJU’O’n% lién quan ;dt’eg, ‘;hu’f ta?tn(;“eudxeu
Ngay nhan bai: 10/4/2024; Ngay nhan xét: 20/4/2024; Omva u:a l:a quyet dinh ve rrla e;lo . U’C'_
Ngay duyét bai: 28/4/2024 Hiéu qua, tac dung phu, sy tuan thu va chi
https://doi.org/10.54804/yhthvb.2.2024.315 phi diéu tri la mot trong nhirng yéu t6 quan

Chiu trach nhiém: Nguy&n Ngoc Tuén, Bénh vién
Bdng Quéc gia Lé Hivu Trac
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trong nhat can duwoc xem xét, dac biét 1a
do tinh chat man tinh cia AGA. Nén tang
kién thtrc, sy quen thudc phwong thic
didu tri va khoan bdi thwong tai chinh cé
thé gay han ché cho bac s trong lwa chon
phwong an diéu tri pht hop nhét cho tirng
bénh nhan [1].

Sw da dang va su thiéu tiéu chuan héa
gil(ba cac nghién clru cang lam phic tap
thém; gay khé khan cho viéc xac dinh Iwa
chon diéu tri tt nhat. Sy thay dbéi vé sb
lwong téc anagen dwdng nhw & diém phu
hop nhét trong viéc xac dinh diéu tri thanh
cbng [3].

Tinh trang AGA cht yéu duwoc diéu hoa
b&i 5a-reductase va dihydrotestosterone
(DHT), khién cac nang téc thu nhé va rat
ngan céac chu ky anagen lién tiép gay rung.
AGA la mét bénh di truyén gen trdi trén
nhiém sac thé thwdng, bao gébm sw chuyén
ddi dan clha céac soi téc & giai doan cudi
thanh cac soi toc trung gian va l6ng to.
Nhirng thay déi trong chu ky téc bao géom
giam thoi gian cua giai doan anagen va
tang thoi gian cla giai doan telogen, dan
dén téc ngan hon va cudi cung la héi dau
[3]. AGA khd&i phat sém lién quan chat ché
v&i bénh ddng mach vanh nang va héi
chirng chuyén héa; nhitng ngudi c6 BMI
cao cé ty 1é mac AGA nang tang. AGA xay
ra & ca hai gi&i, cé lién quan dén mot sé
trwdng hop méc COVID-19 nghiém trong,
duwoc goi la “dau hiéu Gabrin” [1].

O nam gi6i, AGA bat dau bang hién
twong méng da dau & hai bén thai dwong
va lan dén dinh. O’ phu ni, AGA biéu hién
dwéi dang téc méng lan tdéa gitra da dau
phia trwéc va dinh, thwong dé lai phan
chan téc phia trwéc, dan lam 16 da dau rd
rang hon. Tinh trang nay dac biét phé bién
hon & nhirng ngudi trai qua thoi ky man
kinh. Chan doan thwong dwa vao lam
sang, nhung viéc thu nhé nang téc la dau
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hiéu mé hoc clia AGA. Rung téc tac dong
tiéu cwc dén sy tw tin va chét lwong cudc
sbéng néi chung. Tac dong tam ly & phu ni
nang né hon so v&i nam gidi [1].

Déi v&i nhivng ngudi cé gen hai thi toc
vung tran va dinh dau nhay cam véi DHT.
Khac v&i vung tran va dinh dau, cac nang
téc viing gay "tro" véi DHT. O nam gi6i hoi
dau nang (do6 VI, VII), toc trén dau rung hét
nhwng ving sau dau téc van con nguyén.
Diém tha vi nay chinh la nguyén ly ra doi
cua k¥ thuat ciy téc tw than. Téc vung gay
la "téc khéng rung", khi dwgc cdy chuyén
ra vang hoéi do dac diém khoéng bi anh
hwéng b&i DHT nén ching thwdng sé sbng
vinh vién tai vj tri mai.

Dé danh gia mirc do rung téc - héi dau,
thang do Norwood (hay Hamilton-Norwood,
c6 7 giai doan) la hé théng phan loai hang
dau dwoc st dung dé do mirc d6 hoi dau &
nam gi&i; tham chiéu dé& chan doan muc
dod héi dau, lwa chon diéu tri va do luwong
hiéu qua diéu tri. V&i phu niv: Phan dd héi
dau clia Ludwich (3 méc do).

Hién tai, c6 nhiéu bién phap diéu tri
rung téc: St dung thudc (khéng phau
thuat, bao gébm ca thwc phdm chic nang),
laser nang lwong thap, huyét twong giau
tiéu cau, exosome, cly toc, cat bé mot
phan da dau héi, gian da co téc, vi s&c td
da dau. C6 3 liéu phap diéu tri hién nay
dwoc FDA chap thuan bao gém minoxidil
béi tai chd, finasteride dwdng ubng va liéu
phap anh sang cwong do thap. Tuy nhién,
c6 nhiéu lwa chon cho diéu tri chinh va bd
sung khac. Can xem xét hiéu qua, co ché
cla phwong phap diéu tri, cling nhw yéu té
dao dwc va tai chinh khi Iya chon phuwong
phap diéu tri.

2. DIEU TRITAI CHO (TOPICAL THERAPIES)

DPbi véi nhitng bénh nhan bj rung téc
s&ém hoac nhe dén trung binh va mudn
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tranh dung thuéc ubng do tac dung phu
toan than tiém an, cac liéu phap bdi tai chd
c6 thé déng vai trd la lwa chon dau tién
ho&c bd tro kha thi dé diéu tri AGA.

2.1. Thuéc béi minoxidil
2.1.1. Tac dung

Minoxidil béi tai chd dwoc FDA phé
chuén vao ndm 1988 nhw la phwong phap
diéu tri dau tién danh cho nam gi¢i mac
AGA tr nhe dén trung binh [2, 3]. Minoxidin
ban dau dwoc s dung dwdng ubng vao
nhirng ndm 1960 nhw mét thubc gian mach
dé diéu tri tdng huyét ap. Chirng ram 16ng
la moét tac dung phu khi str dung minoxidil
dwong ubng trong thoi gian dai da thuc day
sy phat trién clia mot cong thirc boi ngoai
da dé kich thich moc téc [4]. Minoxidil cé
san & ca dang bot (foam) va dung dich 2%
- 5% v&i hiéu qua khac nhau [1].

Minoxidil phat huy tac dung I&n nhéat &
vung dinh va tran cla da dau, lam cham
tbc dd rung téc bang cach kéo dai giai
doan anagen, thuc ddy moc lai téc bang
cach tang ca dwong kinh va mat do téc.
Chét chuyén héa c6 hoat tinh, minoxidil
sulfate, lién két cac kénh kali nhay cadm voi
ATP va lam gian co tron xung quanh. Boi
tai chd cé tac dung kich thich lwu lwong
mau qua da trong vong 10 - 15 phuat. Tac
dung cua Minoxidil dac trwng & nang I6ng
vi sy chuyén ddi thanh chét chuyén héa co6
hoat tinh & day cao hon & vung da xung
quanh [1].

Tac dung Minoxidil tai chd con phu
thuéc vao néng dd va dap (rng clia BN.
Trong nghién ctu kéo dai 1 nam trén 904
nam gi¢i mac AGA, diéu tri bang minoxidil
5% tai chd 2 lan/ ngay; 62% bénh nhan
(BN) c6 viing da dau bj anh huéng da gidm
dang ké va 84,3% bénh nhan co téc moc
lai & cac mirc A0 khac nhau [5]. Dung dich
2% va 5% cai thién mat do téc hon 70% so

véi gid dwoc sau 16 tuan va 26 tuan. Trong
1 th®r nghiém dbi ching ngdu nhién
(randomized control trial RCT) trén 278
bénh nhan diéu tri bang minoxidil, 45% cho
thay téc moc lai nhiéu hon khi dwoc diéu tri
bang dung dich 5% so v&i 2% sau 48 tuan
diéu tri [6].

2.1.2. Tac dung phu (Side effects)

Bénh nhan c6 thé gap viém da tiép
xuc di trng va kich rng, ngtra, kich rng da
dau va ram léng & mat, thuong thay khi
s dung dung dich 5% thay vi 2%. Ty |é
tac dung phu la kha thap va khéng nghiém
trong [1,7]. Thuwdng xuyén hon, bénh nhan
c6 thé gap kho chiu va bét tién khi boi tai
chd. Mot wu diém cla bot 5% la khéng
chira propylene glycol, chat gay kich (rng
c6 & dang dung dich do vay ty 1é kich (rng
da thdp hon [6]. it khd nang khang
minoxidil néu st dung thuwéorng xuyén [1].

2.1.3. Tinh dé tuan thd

Do y&u ciu bdi hang ngay nén viéc
tuan tha 1a yéu té quan trong can xem xét
khi Iwva chon cho bénh nhan. Minoxidil phai
duoc boi 1 hodc 2 1an méi ngay dé co hiéu
qua tdi da. Néu st dung dung cach, bénh
nhan co thé thay téc moc lai trong vong 4 -
8 thang va 6n dinh sau 12-18 thang. Néu
ngrng, tinh trang rung téc tién trién cé thé
xay ra trong vong 12 - 24 tuan [1]. Sy da
dang san pham (dung dich 2%: 5%; dang
tao bot) cho phép linh hoat lwa chon. Dung
dich 5% hiéu qua cao hon 2%; dang bot
5% hiéu qua twong dwong véi dung dich
2% va 5% tuy thudc vao tan suét sir dung
[1]. Bot s&r dung thwdng thuan tién hon vi
kh6é nhanh hon va it co6 xu hwéong lan ra
cac khu vuc ngoai vi. Mét s6 bénh nhan
cho biét c6 dw lwong khé chiu sau khi bdi
bot, khi do, wu tién dung dich.
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2.2. Finasteride tai ché
2.2.1. Béi canh va hiéu qua

Finasteride dwgc nghién clru ky va st
dung réng rai, dwoc FDA phé duyét dé diéu
tri AGA tlr 1997. Thubc c ché 5-alpha-
reductase type Il, do d6 ngan chan sy
chuyén dbi testosterone thanh DHT [8].
Finasteride boi ngoai da lam gidm dang ké
ndng dd DHT trong huyét twong va da dau,
tac dung kich thich moc lai téc va giam haéi
ma khéng cé bat ky tac dung phu nao [8].
San phdm dang gel va ubng tac dung
twong twong dwong. Khdng c6 céng thirc
pha ché chuan nén khéng thé xac dinh
hiéu qua ctia 1 cong thire nhét dinh [1].

2.2.2. Phén ting phu

Tac dung phu tiém an bao gébm ban dd
da va viém da tiép xuc, cling nhu tadng men
gan, dai ddm vé dém, dau tinh hoan, nhirc
dau, tién ngét va dau hau hong [8].

2.2.3. Tinh dé tuan thua

Finasteride tai chd thwdng dung 1
lan/ngay nhwng phai dwoc st dung lau dai.

3.LIEU PHAP DUGNG UONG (ORAL THERAPIES)

Liéu phap ubng thuong la lwa chon dé
dang nhét cho bénh nhan méc AGA tién
trién va vira phai, nhung chac chan tiém an
nhiéu tac dung phu hon so vé&i thube béi. Do
nhiéu thuan tién nén can tranh viéc mic
dinh lwa chon phwong phap nay dé loai bd
cac liéu phap khac co6 thé hiéu qua va phu
hop hon véi bénh nhan cu thé.

3.1. Finasteride dudng uéng

3.1.1. Béi canh va hiéu qua

Thuéc dang vién 1mg va 5mg, liéu
thAp hon chi dinh cho chirng hoéi dau &
nam gioi. Thuéc khéng duoc chdp thuan
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st dung & phu nir, dac biét gay nguy co &
phu nir cé thai; gady ra co quan sinh duc
khéng rd rang & thai nhi nam. Thubc cé
thé mua khong can ké don, gitp tiét kiém
chi phi hon.

Finasteride c6 hiéu qua diéu tri bénh
nhan mac AGA. Hiéu qua cla Finasteride
dwong nhw cling cai thién theo thoi gian
va dac biét khi sr dung déu dan [1]. Khi
st dung lau dai 1én dén 5 nam cho thay
toc phat trién dang k& va én dinh tinh
trang rung téc vinh vién [9]. Thubc cé hiéu
qud & dinh dau hon la & vang tran,
khuyén cdo sir dung finasteride vo thoi
han dé& bao tén phan téc con lai sau lan
diéu tri ban dau. Mot nghién ctru ndi tiéng
cta Nhat Ban trén 3000 nam gi¢i mac
AGA da cho thay 11,1% dbi twong cé biéu
hién moc lai téc dang ké khi st dung
finasteride; 36,5% c¢6 biéu hién tang
trwdng vira phai va 39,5% tang trwdng toc
nhe trong khoang th&i gian 3 nam [10].

3.1.2. Tac dung khéng mong muén

Tac dung phu bao gbm ha huyét ap thé
dirng (khodng 9%), chéng mét (7%), rbi
loan cuwong dwong (5 - 19%), rdi loan xuét
tinh (1 - 7%) va gidam ham mudn tinh duc (2
- 10%), tat ca déu co thé hodc khéng gidm
theo thoi gian [11]. Cac tac dung phu nay
ton tai dai dang 3 thang, 14 thang, tham chi
gan 4 nam sau khi ngirng thuéc tuy theo
nghién ctru [1]. Tuy nhién, cling c6 nghién
ctu khac cho két qua trai ngwoc, réi loan
chirc nang tinh duc tén tai dai ddng hon &
nhém dung gia dwoc [1].

Ngoai ra, cé thé gdp hoi chirng tram
cam sau finasteride (post finasteride
syndrome - PFS) [12], phan 1&n c6 thé hoi
phuc; chi c6 mot nhém nhé bi réi loan
khéng phuc hdi. Diéu quan trong la phai
phat hién kip thoi; can nhac ngirng thudc
hodc chuyén sang dang thubc bdi. B3 cé
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Quy Héi chirng hau Finasteride Quéc té
dwoc thanh 1ap dé& cung cép gido duc
cong ddng va hd tro cho nhitng bénh
nhan mac PFS [13].

C6 bang chirng vé& gidm sb lwong tinh
trung va kha nang sinh tinh trung; cé sy
dao nguwoc hoac cai thién sau 3 - 4 thang
khi ngtrng diéu tri [1].

3.1.3. Tinh dé tuan tha

Phac d6 ubng moét lan méi ngay va kha
nang tuan tha cao ctia bénh nhan.

3.2. Dutasteride dwéng uéng

3.2.1. Béi canh va hiéu quéa

Dutasteride 1a thé hé tiép theo cla
finasteride, 1a chat wc ché 5-a-reductase
thé hé hai, trc ché canh tranh chon loc cla
isoenzym loai 1 va loai 2 cla 5-a-
reductase. Dutasteride c6 kha ndng &rc ché
enzyme loai | manh gap ba lan va enzyme
loai Il manh hon 100 Ian so véi finasteride.
Thubc cé liéu 2,5 va 5mg, déu cho thay
hiéu qua vuot trdi so voi Finasteride 5 mg.
Do kich thwéc phan tlr Ion, nén khé bao
ché va phan phéi dutasteride dwéi dang
thudc bai tai ché. Tuy nhién, kich thwéc Ién
va tinh chat wa m& gép phan khién hoat
chét ton tai chi trén da dau va ngén can sw
hép thu toan than [14].

Dutasteride da cho thay hiéu qua vuot
trdi ca trong viéc ngan chan DHT va thic
day toc phat trién so vai finasteride [1]. Mot
s6 nghién ctu 1am sang ngdu nhién, mu
doi, gia dwoc da chirng minh hiéu qua (mat
do toc dwoc cai thién) cia dutasteride diéu
tri AGA [14]. Dutasteride dang tiém trong
ky thuat mesotherapy cai thién rd vé Iam
sang, lam tang dwdng kinh va mat do téc;
lam giam tac dung phu toan than (Khéng
c6 khac biét cé y nghia thdng ké& vé
testosterone toan phan va tw do trong

huyét thanh, 3 a androstanediol glucuronide
va dihydrotestosterone trwéc va sau diéu
tri) [15].

Tuy nhién, finasteride van dwoc ké don
thwong xuyén hon nhw [a thubc dau tay
diéu tri AGA do dwoc FDA chép thuan.

3.2.2. Tac dung khéng mong muén

Tac dung phu clia dutasteride duwong
ubng bao gébm gidm ham muén tinh duc, rdi
loan cuwong duong va rdi loan xuét tinh [14].

3.2.3. Tinh dé tuan thu

Dutasteride duoc siv dung dwdng ubng 1
lan/ngay, khé n&ng bénh nhan tuan thi cao.

3.3. Minoxidil dudng uéng
3.3.1. Béi canh va hiéu quéa

M&c du chwa dwoc FDA chép thuan
va khéng phd bién nhw finasteride, da co
nhiéu nghién danh gia minoxidil duéng
udng trong diéu tri cho cd bénh nhan nam
va nir mac AGA. Thubc dang vién 2,5 mg
va c6 thé dwoc cat thanh liéu nhd hon dé
dat dwoc liéu lwong an toan téi wu trong
diéu tri AGA. Sinclair 1an dau tién bao céo
sy két hop gitra minoxidil 0,25 mg duéng
udng va spironolactone 25mg la mét lya
chon an toan va hiéu qua trong viéc kiém
soéat chirng rung téc & phu niv [16].

M6t loat nghién cru da bao cao
minoxidil dwéng ubng 1a 1 phwong phéap
diéu tri hiéu qua va an toan dbi véi AGA &
phu ni, lidu an toan téi wu ndm trong
khoang tir 0,625mg - 1,25mg/ngay. Minoxidil
ubng hiéu qua twong dwong véi dang dung
ngoai da 5% & phu ni [17]. Mdt nghién
ctu tién ciu khac sir dung ché dé diéu tri
5mg/ngay cho thay cai thién 100% & tuan
12 va 24 v&i 43% bénh nhan cé cai thién
xuét sac [4].
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3.3.2. Tac dung khéng mong muén

Téc dung phu toan than nhw tang nhip
tim, tang can, ram 1éng, phu chi duéi khién
minoxidil dang uéng khéng thuan lgi so Vi
béi tai chd nhu mét phwong phap diéu tri dau
tién [4]. Trong nghién ctru gan day trén 1404
dbi twong, tac dung phu thuwdng gép nhét 1a
ram 16ng (15% bénh nhan), tAc dung phu
toan than gap 1,7% bénh nhan [18]. Tac
dung phu nay phu thudc vao liéu lwong, co
thé héi phuc khi ngrng thuéc. Hiém gap:
Tran dich mang ngoai tim, suy tim sung
huyét va di tng [4].

3.3.3. Tinh dé tuan thu

Phac d6 ubng mét lan méi ngay va kha
nang tuan thd cao ctia bénh nhan.

4. LIEU PHAP HORMONE (HORMONE THERAPIES)
4.1. Spironolacton
4.1.1. Béi cénh va hiéu qua

Spironolactone - thuéc tim mach da
duwoc st dung rong rai diéu tri chirng rung
toc & phu nir do dac tinh khang androgen.
Thubc gidm san xuét testosterone & tuyén
thwong than do tac dong dén 17a-
hydroxylase va desmolase, cling nhw wc
ché canh tranh thu thé androgen.
Spironolactone 1a thuéc khang androgen
dwoc st dung phd bién nhat dé& didu tri
rung téc ni (FPHL), liéu tiéu chuan Ia 100-
200 mg mbdi ngay [19]. Spironolactone cé
th& dung don thuadn hodc két hop voi
minoxidil tai chd [1].

4.1.2. Tac dung phu

Bao gébm mét can bang dién giai, anh
hwéng chirc nang than va ha huyét p.
4.1.3. Tinh dé tuén thid

Phac d6 ubng moét 1an mdi ngay c6 kha
nang tuan tha cao ctia bénh nhan.
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4.2. Flutamide va bicalutamide
4.2.1. Béi cénh va hiéu quéa

Flutamide 1a thuéc khang androgen
dwong ubng it dwoc st dung trong thuc té.
Flutamide dworng udng 1a mét lwa chon
thich hop dé& kiém soat chirng AGA.
Flutamide udng 250 mg/ ngay c6 hiéu qua
kiém soat rung téc khé chira dbi voi
minoxidil tai chd va spironolactone dwéng
udng & phu nir [20].

Bicalutamide la mét loai thubéc khang
androgen khéng chtra steroid, an toan hon
flutlamide khi diéu tri K tuyén tién liét.
Bicalutamide Ia mét Iwa chon an toan va hiéu
qud cho chi*ng rung téc kiéu nib.
Bicalutamide dwdng udng trén phu nir c6é
hodc khong co liéu phap bd tro [a mét lwa
chon hivu ich trong diéu tri rung toc kiéu nir,
dac biét & bénh nhan c6 bénh nhuw héi chirng
bubng trirng da nang hodc ram léng [21].

4.2.2. Tac dung khéng mong muén

Flutamide nguy co gay ton thwong gan,
suy gan, béc héa [20]. Tac dung phu
thwong gap: tang men gan nhe va thoang
qua, phu ngoai bién va rdi loan tiéu hda [21].

4.2.3. Tinh dé tuan tha

Thubc ubng c6 kha nang tuan thu cao.

4.3. Cyproterone axetat
4.3.1.Béi canh va hiéu qua

Cyproterone acetate (CA) ¢ ché bai
tiét gonadotrophin va hoat dong clia 5-
areductase & da va (c ché thu thé
androgen. CA khong c6 sdn & Hoa Ky
nhwng dwoc str dung & cac quéc gia khac.
Thubc hiéu qua trong diéu tri AGA va mun
trirng ca & bénh nhan niv [22]. Cyproterone
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acetate tai chd la lwa chon an toan va hiéu
qua, co thé 1a wu viét khi b&nh nhan c6 cac
d4u hiéu cla chirng taéng tiét androgen va
BMI tang cao [1, 22].

4.3.1. Tac dung phu

Thubc c6 lién quan dén tang can, dau
vU va gidm ham muén tinh duc.

4.3.2. Tinh dé tuan tha

Thubc khang androgen dwdng ubng;
kha nang tuan tha cao.

5. LIEU PHAP ANH SANG (LIGHT THERAPIES)
5.1. Liéu phap laser nang lugng thap
5.1.1. Béi canh va hiéu quéa

Liéu phap laser nang lwong thap
(Low-level laser therapy- LLLT) dwgc phat
hién mét cach tinh c& vao nhirng nam
1960 khi nhitng con chudt dwoc chiéu xa
bang tia laser dd cuwong d6 thap phat hién
thdy moc 16ng. Sau d6, LLLT da ndi 1&n
nhw moét tri liéu thwong mai dé diéu tri
AGA. LLLT thwdng dwec thwe hién thong
qua céac thiét bi s& dung tai nha cé sén
duwéi dang lwoc, mi bdo hiém va mi lwdi
trai. Mi laser Capillus® va Hairmax®
Lasercomb/Laserband la 2 thiét bj da dwoc
FDA chirng nhan dé diéu tri AGA [3]. Co
ché hoat ddng chwa ré hoan toan; sy hap
thu anh sang d6 béi cytochrome C oxidase
trong ty thé dan dén sw phan ly quang cla
oxit nitric (rc ché (NO), lam t&ng san xuét
ATP, diéu ché cac loai oxy phan &ng va
cam wng yéu td phién ma [23]. Céac yéu tb
phién ma gay ra sw tbng hop protein va
dan dén tac dung gidn mach lién quan dén
NO. Céac co ché khac twong tw minoxidil
véi viéc thiuc day lwvu lwong mau dén da
dau thdng qua san xuét NO va gidm viém
nang léng [1].

LLLT 655 nm c6 thé diéu tri cach ngay
trong 16 tuan, c6 thé két hop véi minoxidil
tai ché hodc vai finasteride. Khi xem xét 11
thtr nghiém, 10 th&r nghiém da chirng minh
sy cai thién dang k& vé& AGA khi diéu tri
bang LLLT [23].

5.1.2. Tac dung khéng mong muén

Tac dung phu it gap,cé thé gdp mun
tr’ng ca, di cdm nhe nhw cam giac néng
rat, khé da, nhirc dau va ngtra [23].

5.1.3. Tinh dé tuan thu

Tan suét diéu tri khong dwoc chuén
héa trong céc tai liéu, tr hang ngay dén vai
lan méi tuan. Tuy nhién, bénh nhan cé thé
str dung may tai nha hoac tai phong kham.

5.2. Thiét bi dén LED (didét phat quang)
5.2.1. Béi canh va hiéu quéa

Cac thiét bi diét phat sang
(light-emitting diode -LED) c6 thé phat ra
mot dai bwéc séng nhd. Mot thiét bi hoan
toan béng dén LED mang lai anh sang kép
mau cam dam (620 nm) va dé (660 nm)
(Revian Red) thuc dady lwu lwong mau,
gidm viém va (rc ché DHT thoéng qua qua
trinh diéu hoa 5-AR [24]. Diéu tri AGA béng
mi Revian Red lam tang sb luvong téc
(nhiéu hon khoang 26,3 soi téc/cm?) so Vo
nhom gia dwoc [1]. M6t sb thiét bi LLLT
nhw HairMax va CapillusPro dwgc FDA
phé duyét cho st dung tai nha & nhirng
vung toc thua.

5.2.2. Tac dung khéng mong muén

DPay 1a phwong thirc diéu tri an toan
cho AGA & cd bénh nhan nam va ni khi
st dung déc lap hoac két hop véi cac liéu
phap béi/ubng [23, 25]. Liéu phap khéng cé
chdng chi dinh s dung, than trong & bénh
nhan cé loan san da dau [25].
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5.2.3. Tinh dé tuén thd

Liéu phap ly twédng cho bénh nhan
thich cac Iwa chon khéng xam 1an hoac cho
nhitng ngudi khong xép duoc lich dén
phong kham thwdng xuyén. Céac thiét bi
nay cé thé tw diéu tri tai nha va duoc diéu
khién bang (ng dung di dong dé ghi lai
viéc tuan thd hang ngay. Viéc diéu tri
thwong 10 phat/ngay x 6 thang mai cho
hiéu qua, dé& dwa vao lich trinh cia bénh
nhan, phai tiép tuc st dung chung dé duy
tri két qua [24].

6. LIEU PHAP BUGNG TIEM (INJECTABLES)
6.1. Huyét tuong giau tiéu cau
6.1.1. B6i canh va hiéu quéa

Huyét twong giau tiéu cau (platelet rich
plasma- PRP) la mét phwong phap diéu tri
thay thé, dwoc chi dinh cho BN méc AGA
giai doan dau, khi cac nang téc con nguyén
ven va c6 thé dat dwoc hiéu qua cao trong
phuc hdi téc. LAy mau tinh mach bénh
nhan sé lwong khoang 10 - 30mL, ly tam
trong 10 phuat dé& thu huyét twong giau tiéu
cau. PRP chira nhiéu yéu t tang truéng,
duwgc tiém vao I&p ha bi sdu hoac mé dudi
da v&i thé tich 4 - 8mL méi lan [26].

Hausauer dé tién hanh mét thir nghiém
ngdu nhién, mu ddi, co6 kiém soat & mot
trung tdm duy nhét dé danh gia hiéu qua
clia PRP & 40 dbi twong AGA. Nguwoi tham
gia dwoc tiém PRP dudi da véi 3 bubil
thang va tiém nhac lai 3 thang sau (nhém
1) hodc 2 budi méi 3 théng (nhém 2). Déanh
gia s6 lwong toc, kich thwédc truc qua soi
nang toc, chup anh tong thé va mc do hai
long cla bénh nhan. Két qua cho thay sw
gia tdng dang ké sb lwong téc va kich
thuwdc than téc & ca 2 nhom sau 6 thang.
Nhirng cai thién nhanh hon va manh hon &
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nhém 1, cho thdy rang nén tiém PRP truéc
tién hang thang [27]. Khi xem xét 16 nghién
clru voi tdng sbé 389 bénh nhan mac AGA,
phan I6n da chirng minh hiéu qua trong
viéc thic day moc téc thanh céng sau 3-4
budi diéu tri hang thang, sau dé la cac budi
duy tri hang quy [26]. PRP khéng cé tac
dung chira rung téc va phai s&r dung lau
dai d& nudi dwdng téc. Tuy nhién, mirc dod
hai Idng cGa bénh nhan thuwong rat cao va
60 - 70% bénh nhan tiép tuc diéu tri duy tri.
Chuwa cé nghién clru dai han nao danh gia
hiéu qua cta PRP, dac biét quy chuan vé
quy trinh tao PRP va phac d6 [1].

6.1.2. Tac dung khéng mong muén

Céc tac dung phu nhe bao gém dau
da dau, nhirc dau va cdm giac noéng rat,
thwong gidm dan sau 10 - 15 phdat sau
tiém va khoéng can s dung thubc gay té
tai chd hoac thubc gidm dau [26]. Rung
hodc khéng khi mat thuéng da dé giam
dau. Bénh nhan cé thé tiép tuc cac hoat
dong thuwéng xuyén ngay sau khi diéu tri
nhwng nén tranh hoat déng thé chat nang
24 gi® sau diéu tri d& cho phép PRP hép
thu t6i wu vao mé [1,26].

Mac du tiém PRP duwoc coi la an toan
nhung khéng phu hop véi tt cd moi ngudi.
Khong dung cho ngwdi co tién st rdi loan
chdy mau, bénh ty mién hodc nhiém trung
dang hoat ddng hoac nhirng nguwdi hién
dang dung thubc chdng déng mau [1].

6.1.3. Tinh dé sd dung

Tiém PRP dwoc thwec hién nhw mot
tha thuat tai phong kham va can phai diéu
tri lién tuc dé phuc héi téc (nén 13p lai méi
4 - 6 thang (hoac thwdong xuyén hon voi
cac hé théng PRP nhét dinh) dé duy tri
két qua.
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6.2. Exosome
6.2.1. B6i canh va hiéu quéa

Céc exosome c6 nguodn gbc tir té bao
gbc trung moé (MSC-Exosome) la xu huéng
m¢&i trong y hoc tai tao [28]. Nhirng tui boc
(vesicles) mang cé kich thwédc nanomet
dwoc tiét ra tr t& bao dé lam trung gian
cho s giao tiép gitra té bao véi té bao. Do
tinh chat vo bao, cac exosomes la mé hinh
tri liéu ma&i véi nguy co gay mién dich thai
loai va hinh thanh khdi u thap. Exosome
hién dang dwoc siv dung dé diéu tri nhiéu
bénh ly khac nhau bao gdbm phdi, tim, than
kinh va cac hé co quan khac. Cac
exosome ctia MSC ciing cho thay nhiéu
htra hen trong viéc phuc héi téc vi chira
cac cytokine manh va cac yéu té tang
trwdng thuc ddy sy phat trién cda téc [28].
Cac exosome cua MSC gay ra sy tang
sinh va di chuyén clia cac té bao nhu trung
bi & ngudi va bai tiét VEGF va IGF-1 trong
dng nghiém; tang chuyén dbi toc telogen
thanh anagen; tang toc dd bat dau cla giai
doan anagen nang léng va tri hoan giai
doan catagen, déng thdi kich thich sw biéu
hién cla beta-catenin [29]. Cac exosome
kich thich sy tang sinh nang téc, bao vé
cac té bao nang téc chdng lai cac loai oxy
phan (rng. Twong tw nhw PRP, cac phan
dich ngoai bao dwoc tiém vao da dau va
cac phwong phap diéu tri cé thé cach nhau
tuy thuéc vao mwrc do rung téc. Nghién ctru
sau hon 1a can thiét dé t6i wu hoa cac liéu
phap ngoai bao cia MSC [1].

6.2.2. Tac dung phu

Cé thé dau nhe & chd tiém da dau,
gidm dan sau 24 - 48 gi® sau diéu tri.
6.2.3. Dé si’ dung

Tiém exosome la moét tha thuéat tai
phong kham. Can tri liéu hang thang dé
phuc hdi téc téi da.

7.LIEU PHAP BO TRO (ADJUVANT THERAPY)
7.1. Lan kim vi diém (microneedling)
7.1.1. Béi canh va hiéu qua

Lan kim vi diém dwéng nhw tac dong
bang cach gidi phéng cac yéu t6é tang
trwdng va té bao gbc lien quan dén nha &
da, kich hoat co' ché tai tao vét thwong voi
sy hinh thanh collagen thir phat sau vét
thwong nhé trén co thé do kim tiém va tao
ra cac kénh dé tang cwong kha nang tham
th4u tai ché. Microneedling l1a mét liéu phap
bd trg an toan va hiéu qua va cé thé tang
cwong sy tham nhap cla cac liéu phap boi
ngoai da. L&n kim vi diém (11an/tuan) phdi
hop v&éi kem dwdng da minoxidil 5% 2
lan/ngay diéu tri AGA tr nhe dén trung
binh ho&c bd sung lan kim cho BN dap &rng
kém/ khéng dap wng v&i cac liéu phap
théng thuwong da cai thién dang k& (mat do
va dé day cua téc tang) so voi don tri liéu
[30 - 32]. Jha ciing bao cao két qua lam
sang vuot troi & bénh nhan phdi hop PRP,
microneedling va minoxidil tai chd so Vvoi
BN don trj liéu [33]. Lan kim vi diém trwdc
PRP giup tang cwdng hiéu qua ctia PRP vi
viéc chdy mau do vi kim gay ra cho phép
hép thu PRP déng déu hon [1]. Phwong
phép chua tiéu chuan héa. Nghién ciru duy
nhéat diéu tra do sau kim tdi wu dwoc thuc
hién b&i Faghihi cho rdng 0,6mm 1a lya
chon tét hon 1,2mm [34].

7.1.2. Tac dung khéng mong muén

Tac dung phu hay gap: Pau, bam tim
va viém nang 16ng [31]. Sy tuan tha cua
bénh nhan la mét yéu td quan trong can
can nhéac vi tha thuat nay tbn kém va
thwong gay dau.

7.1.3. Tinh dé tuan thd

Microneedling la mét thu tuc tai phong
kham.
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8. DIEU TRI BO SUNG (SUPPLEMENTS) &
PIEU TRI KHONG KE DON (OVER-THE-
COUNTER TREATMENTS)

Diéu tri bang cac san pham bé sung tw
thwc vat (Phytomedicine) trwédc day dwoc
gi&i thiéu nhw mot liéu phap don trj liéu
hodc bd trg cho mét sb tinh trang da liéu,
chang han nhu bao vé khéi anh sang, bach
bién va nam. Nhiéu loai thwc phadm dinh
duwéng da xuét hién trén thj tredng. Phac
dd ubng thuan tién cho nhiéu BN, nhung
bang chirng lam sang tng hd hiéu qua van
con rat it. Dwoc phdm dinh dwdng duoc
dung nap trong cac th&r nghiém lam sang
va c6 thé dwoc st dung nhuw liéu phap don
tri liéu hodc liéu phap bé tro [1].

8.1. Thuc pham bd sung dinh duéng
dudng uéng
8.1.1. Hiéu qua va béi canh

Mét loai thie phdm b sung dinh dwéng
mé&i c¢d chiva chat dudng téc Synergen
Complex® (Nutrafol® Capsules;
Nutraceutical Wellness, Inc.) bao gdm chiét
xuat cac hoat chat tr thwc vat, vitamin,
khoang chét dé cai thién sw phat trién cua
téc va chét lwong téc. Cac thanh phan hoat
déng bao gdm chiét xuét tir cay co lun (Saw
palmetto), sam An D6 (ashwagandha),
curcumin, collagen type | & IIl tr bién, chiét
xuat tr co (phirc hop tocotrienol/tocopherol),
dudi ngwa, acid amin, chiét xuat tr qua tiéu
den (piperine), ha thad 6 Nhat Ban, acid
hyaluronic va biotin. Nhitng thanh phan
nay (c ché 5-alpha-reductase, gidm néng
dod cortisol, gidm viém, thdc ddy can bang
ndi moéi va duy tri lwgng collagen dw trir.
S dung thuc phdm bd sung dinh dwéng
dwong udng hang ngay nay nhw mét don
tri liéu da lam gia tdng dang ké sbé lwong
téc & giai doan cudi va 16ng to ciing nhw
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chét lwong téc, déc biét & phu niv do tudi
40 - 65 [35].

Ablon gan day da th nghiém mu dai,
kiém soat gid dwoc trong 6 thang nhdm
danh gia hiéu qud cha bd sung bang
dwong ubng chéat dinh dwdng (Nutrafol®
Women's Balance Capsules; Nutraceutical
Wellness, Inc.), chira Synergen Complex,
maca, astaxanthin va bd sung chiét xuat tw
cay co; dung 4 vién/ngay. Phu niv & do tudi
40-65 tw nhan thiy téc méng dwoc xép
ngau nhién vao nhém diéu trj tich cwec (n =
40) hoac nhém gia dwgc (n = 30). So sanh
véi nhém dung gid dwoc. Dém sé lwong
toc rung bang cach cho bénh nhan goi dau
trong bdn rira phu vai thua, sau d6 dém sb
lwong téc rung; chup anh 2-D; diém phat
trién va chéat lwong cua téc theo thang
diém 7. Nhém diéu trj tich cwc co sw gia
tang dang ké vé sb lvong toc & giai doan
cudi va tbng sb téc sau 90 va 180 ngay;
giam rung téc 32,41% vao ngay th& 180.
Két qud nay khuyén khich viéc s dung
chat bd sung dinh duéng bang duwong
udng dé gidm rung téc va thic day sy phat
trién cla téc & phu ni tradi qua qua trinh
chuyén déi man kinh [35].

8.1.2. Tac dung khéng mong muén
Khéng c6 ghi nhan nao. Cé thé di trng

vGi bat ky thanh phan hoat chét nao.

8.1.3. Tinh dé tuan thu

Tinh kha thi cGa viéc thém ché dé ubng
vao théi quen hang ngay va wu tién dung
dwong udng hon la boi ngoai da.

8.2. B3 sung phtic hgp ti bién

8.2.1. Béi canh va hiéu quéa

Hop chat bbd sung phirc hop bién
duwong ubng (Viviscal®; Lifes2good, Inc.)
chira ECM (ecxtracellular matrix ma tran
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ngoai bao) clia cda map va dong vat than
mém, vitamin C, chiét xuat dudi ngua va
chiét xuét hat lanh da chi*ng minh kha
nang thic ddy tang trwéng téc & bénh
nhan mac AGA. Phtrc hop bién nay ngay
cang tréd nén phd bién dé tré hoa téc va cod
nhiéu dang nhw vién nén, dau goi, dau xa
va kem danh cho ca nam va ni¥ [1]. Ubng
bd sung phtrc hop bién cho ngwdi méng
téc hodc méc AGA (nam va ni¥) da cai
thién ca vé 1am sang va mé hoc, gidm rung
toc (qua test kéo téc); tang trwdng téc
(tbng sb toc, tbng mat do toc, mat dod va sb
lwong téc cudi va 16ng to) [36].

8.2.2. Tac dung khéng mong muén

C6 thé gay dau khép, day hoi, tdo bon,
tiéu chay, budn nén va di trng [36]

8.2.3. Tinh dé tuan thu

San phadm nay c6 san & nhiéu dang nén
st dung rat linh hoat; duwéng ubng (vién, 2
lan/ngay) doi hoi ty 1& tuan tha cao vi phai
mat vai thang ma&i phat huy tac dung.

8.3. San pham tu cay co lun (Serenoa
repens- SR)

8.3.1. Béi canh va hiéu qué

Hoat chat chiét xuét tr qud mong cla
cay co lun c6 tac dung Grc ché 5-a-reductase,
diéu trj chirng tang san tuyén tién liét lanh
tinh va AGA [37]. Serenoa repens 320mg/
ngay kich thich sy phat trién téc, cha yéu
anh hwéng & vung dinh [1]

8.3.2. Tac dung khéng mong muén

Tac dung phu la téi thidu, thwong gép
nhat la khé chiu & da day. SR c6 thé lam
gidm murc PSA xudng 50% sau 6 - 12
thang diéu tri, do d6 cé thé khdng phat hién
s&m ung thw tuyén tién liét & nhizng bénh
nhan ty diéu tri bang Serenoa repens [37].

8.3.3. Tinh dé tuan thd

Serenoa repens la ché d6 ubng mot lan
moi ngay.

8.4. Dau thuc vat: Dau huong thao, dau
cay tra, dau hat bi ngd, dau duia, dau
thau dau, dau tii cdy me ring (amla)

8.4.1. Béi canh va hiéu quéa

B6i dau dwéng téc c6 ngudn gbc van
hoéa sau sac trong y hoc cb truyén tir hang
nghin ndm. D4u nguén gbc thuc vat la lva
chon tang trwdng toéc toan dién va gia ca
phai chang, c6 thé mua & hiéu thubc, phd
bién theo thdi gian va phan lén duoc
chirng minh béng giai thoai. O' nhiéu noi,
céac gia dinh thwdng xuyén xoa dau vao da
dau trwde khi di ngu.

Ddu huwong thdo (Rosmarinus
officinalis) c6 tac dung da dang nhuw tang
cwdng twdi mau vi mach, tdng san xuét
prostaglandin E2 va gidm san xuét
leukotriene B4; lam gia tang dang ké vé sb
lwong toc sau 6 thang, it gay nglra da dau.
D4au hat bi ngd (400 mg dau/ngay) hat bi
ngd thic day sy phat trién cia téc, lam
tang sé lwong téc théng qua chat doi
khang 5-AR. Dau cay ché cé tac dung
chéng viém va khang khuén, cé thé phdi
hop véi minoxidil, diclofenac [1,38].

Nhin chung, khéng cé quy dinh nao
cia FDA vé thanh phan dau dwéng téc.
Can c6 cac nghién cru 1am sang manh
hon. San pham nay co6 thé tét nhat duwdi
dang bd sung cho cac phwong phap diéu
tri theo don hoac khéng.

8.4.2. Tac dung khéng mong muén

Tac dung phu la téi thiéu va phd bién
nhéat bao gdm kich &ng da dau.
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8.4.3. Tinh dé tuan tha

B6i ddu dwdng toc tai chd cé thé dwoc
thwc hién tai nha, nhuwng cé thé can tré
viéc tao kiéu toc do két ciu nhon.

8.5. Ketoconazol
8.5.1. Béi canh va hiéu quéa

Ngoai dac tinh khang ndm va chéng
viém, chdng lai nAm men Malassezia
trong diéu tri viém da tiét ba, ketoconazol
con c6 dac tinh khang androgen v&i kha
nang &c ché DHT. S& dung lau dai
ketoconazol tai chd cho thdy hiéu qua
diéu tri AGA. Mét danh gia cé hé théng vé
ketoconazol trong diéu tri AGA cho thay
dwdng kinh than toc va chi sé pilary index
(% giai doan anagen x dwdng kinh) tang
|én, cai thién |am sang r6 [39]. Dau goi
chtra 2% ketoconazol c6 thé dwoc bdi Ién
da dau nhw mét lieu phap bd tro hoac
thay thé diy hira hen trong diéu tri AGA.
Céan c¢6 nhirng nghién ctru, bao gdm céac
thlr nghiém ngéu nhién cé déi chirng dé
rd co ché va hiéu qua cla né.

8.5.2. Tac dung khéng mong muén

Ketoconazol béi tai chd khéng co tac
dung phu dang ké [39].

8.5.3. Tinh dé tuan tha

Phac d6 diéu tri khac nhau: 1 1an/ ngay, 2
lan/ngay va ché do 2 - 3 lan/tuan [1].

9. LIEU PHAP PHOI HGP (COMBINATION
THERAPY)

Tai liéu vé cac liéu phap két hop van
con it va chwa dwoc FDA chép thuan.

Minoxidil béi tai chd + Finasteride
dwong udng la mét trong nhirng cach két
hop phd bién nhat. Minoxidil boi tai chd
cho két qua kém hon so véi finasteride
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dworng ubng, tuy nhién, khi két hop voi
finasteride dwong udng, dap ¢ng lam
sang vwot trdi [1]. Phan tich trén 809 bénh
nhan cda Zhou (2020) da chi ra hiéu qua
vwot trdi cla két hop minoxidil boi ngoai
da véi finasteride dwéong udng [40]. Két
hop minoxidil tai chd va finasteride 1 - 12
thang duy tri mat dé téc tét sau khi ngirng
udng finasteride [1].

Mot sé kiéu phdi hop khac ghi nhan
hiéu qua hon khi st dung don 1é:

Két hop dung dich Finasteride 0,1% +
dung dich Minoxidil 3%. Két hop Finasteride
tai ché, Dutasteride va Minoxidil [1].

Két hop retinoid tai chd, Minoxidil va
Finasteride dwdng udng cé hiéu qua &
bénh nhan khang tri [1]. Acid retinoid lam
tang sulfotransferase & nang toc [41].

Két hop Minoxidil + gel Spironolactone
tai chd [42]. Minoxidil ubng liéu thap (0,25mg)
phdi hop Spironolactone (25mg) [1].

Phéi hop nhiéu liéu phap: Két hop
Finasteride ubng 1mg/ngay, Minoxidil
2,5mg dwong ubng 2 lan/ngay va dung
dich Minoxidil 5% tai ché 2 lan/ngay, thubc
tiém 4mL (Lidocain, Minoxidil, Caffeine va
céac thanh phan khac) méi thang/lan [1].

Két hop LLLT + Minoxidil tai chd
[25,40]. Finasteride cho két qua tét hon véi
LLLT [23]. Ciing ¢6 nghién clu cho thay
khong c6 sy khac biét gira LLLT don
thudn va két hop vo&i Minoxidil hodc
Finasteride [1].

Céay téc két hop véi finasteride 4 tuén
truée khi cdy dén 48 tuén sau céy [1].

PRP + 5% Minoxidil boi tai ché (tot
hon) hoac véi 1mg Finasteride ubng [90].

Lan kim vi diém + Minoxidil bdi tai chd
hoac v&i PRP [44].
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10. CIA\,Y TOC (HAIR TRANSPLANTATION)
10.1. Hiéu qua va béi cadnh

Bénh nhan Ilwa chon cdy téc la cac
trwdng hop da that bai trong didu trj noi
khoa hodc d& mét mot dién tich bé mat toc
trén da dau Ién dang ké va khong thé phuc
hdi. Liéu phap thanh céng mang lai vé
ngoai tw nhién & ca nam va ni¥ va vé co
ban ton tai vinh vién v&i kha ndng sbéng sot
cla manh ghép & nhirng bénh nhan AGA
la hon 90% [168].

Céy téc khong phai 1a gidi phap ngan
rung téc, khéng khac phuc dwoc nguyén
nhan gay rung téc. Thyc hién tha thuat nay
khi t6c dang rung tién trién hodc da dau
dang mac bénh thi chac chan sé that bai.
Do d6, cdy téc 1a 1 chi dinh hep, khong
danh cho tat cd moi trwong hop cé hién
twong rung téc. Can gitp xac dinh nguyén
nhan rung téc, kiém soat nguyén nhan dé
cang sém thi co hdi phuc hdi nang téc
cang cao.

Hién nay, My dan diu coéng nghé cay
toc (45%) toan thé gidi. S6 lwong bénh
nhan céy téc ngay cang tang; két qua cang
tdt, cang tw nhién, xuat hién ky thuat cai
tién tét. Thdng ké 2017: C6 635.189 trwong
hop cdy toc; 13% la phu nir, tudi thuwong
gap tw 30 - 49 (60% la nam gi&i). Udc tinh
chi phi t&i 40 ty USD nam 2016. Uéc tinh
50 triéu nam gi¢i anh hwédng hoi dau, 30
triéu nlr gi¢i anh hwéng rung téc. Cong
nghé lam dep, thi trwdng I&n 86 triéu ngudi
bi hoi dau & My, trén 1 triéu ngudi /ndm
lwa chon thdm my khéng phau thuat,
600.000 Iwa chon phau thuat.

Viéc ciy ghép cé thé dwoc thuc hién
tai phong kham véi phuong phap gay té tai
chd hodc té cuc bd. Néu kéo dai co thé
tiém lai nhac lai déu d&n thudc tién me.

Khi tién hanh tw van, cn xem xét mot
s6 yéu t6 chinh nhw kich thwdc nang téc
(gilp xac dinh mat dé cla téc thay vi sb
lwong nang téc dwoc cdy); phan do rung téc
ctia Norwood/Ludwig... Theo Chouhan, cay
téc co hiéu qua diéu tri AGA ca giai doan
mudn (Norwood/Hamilton giai doan V-VII)
[45]. Rung téc lién tuc sé anh huéng két
qua cay téc (mat do, thdm my) nén thwong
két hop cay ghép véi liéu phap noi khoa.

Hién nay, c6 2 ky thuat cay téc chinh la
tha cong FUT (follicle unit transplantation)
va chiét xuét don vi nang téc bang may tw
dong FUE(follicle unit extraction), mdi ky
thuat cé wu va nhuoc diém riéng, lwa chon
ky thuat nao sé tuy theo chi dinh cla tirng
bac si. Ca FUT va FUE déu bao gom 2
coéng doan: thu hoach nang téc va céy téc,
sy khac nhau ndm & coéng doan thu hoach
nang téc.

Ky thuat FUT: Rach mét duong dé lay
dai téc phia sau tai hoac gay, sau do cac
nang toéc duoc tach ra dudi kinh hién vi cé
dd phong dai cao; tach chon nhirng nang
toc khde manh nhét ciy vao ving thiéu toc.
C6 thé tién hanh cy téc bang kep hoac but
cdy toc. Phan da dau lay toc sé dwoc khau
kin lai. Phau thuat I4y manh da ving cho
toc di t&i Iop sau cla Iop ha bi va nang toc
duwoc rat lai vudng goc véi chiéu dai cia
vét md, cho phép nhin rd hon cac nang
toc, gidm thiéu sy cat ngang nang va chay
mau [1]. Ly theo hinh elip dai hon véi
chiéu rong tr 1 cm tr& xudng mang lai sb
lwong nang lén hon va mong muébn. Cac
nang dwoc tach thanh cac manh cay don vi
nang. Phwong phap nay la dé lai mot vét
seo tuyén tinh, c6 thé khéc phuc bang dé
téc dai.

Ky thuat FUE: Khoan 4y tirng nang téc
dé cay (punch incision around hair follicles),
ma khéng can cét ca dai da dau. S&r dung
dau bat véi dwong kinh siéu nhd dé tach
riéng tlrng cum nang téc mot, cay Ién viing
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mat téc. Nhe do dién tich xam 1an dwoc
gidm xudng murc tdi thidu nhuwng dat hiéu
qua nang téc sbng sau ciy dén 95%. Can
do ti mi va chinh xac cao.

Robot hé trg (Neo graft, ARTAX or
Hybrid) xac dinh don vi viing 14y nang tdc,
trwe tiép lay nang toc; chi dinh va tryc tiép
céy nang téc. Quy trinh FUE bao gém viéc
lay t6i da 4 nhém nang toc khdi mét ving
lay da d4u bang cach sir dung cac cu sinh
thiét c& nong nhd bang tay hodc bang
robot, khéng cé nguy co vét seo dai cé thé
nhin thdy du cé thé c6 cac vét seo nhd
1mm rai rac con sét lai sau khi l4y nang téc
[46]. Thach th&c clia quy trinh tha cong la
viéc cat ngang cac nang téc va xac dinh
goc cay cua toc (thay doi trén da dau cla
bénh nhan). Robot FUE gitp giam thiéu
nhirng thach thérc nay, né lién tuc diéu
chinh cac goc trén mdi don vj téc, co thé
thu hoach sé lwgng I&n cac nhém nang.

Robotic FUE la mét quy trinh ty déng
c6 thé tao ra 80 - 120 manh ghép trén méi
lwdi 3 x 3 cm va co thé trich xuét 500-800
manh ghép mdi gi¢. Quy trinh cdy cling
dwoc tw ddng hoan toan (tinh toan mat do,
tao dia diém nhan, goc cay ting vi tri...).
Mac du qua trinh nay dwoc ngwdi van
hanh gidm sat nhung hiém khi phai hiéu
chinh. Trong mét nghién ciru vé 38 quy
trinh robot FUE, ty I& c4t ngang nang téc
twong dwong véi quy trinh 14y téc thi cong
thwc hién bédi nhom cly ghép co kinh
nghiém, ca hai déu khodng 5 - 7% [46].
Nhwoc diém cia FUE robot bao gém chi
phi cao, béo tri, khéng gian va can phai cét
téc ving lay réng hon [1].

Tién trinh moc t6c sau cay: Da ving
ldy cac nang téc sé lién hoan toan trong 3
ngay. Vi tri cdy téc: dau dau va swng nhe;
dong vay trong 6 dén 7 ngay. Néu thuc
hién ky thuat cly téc FUE thi ving cho toc
& sau dau vé co ban sé lanh lai va khéng
dang chu y trong 7 dén 10 ngay. Nang téc
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cay: Néu ky thuat céy téc dwoc thye hién
tét thi ty 18 téc sbéng co thé dat t&i 95%
dén 98%. Hai yéu t6 chinh anh hudng dén
két qua moc toc la ky thuat cdy va chét
lwong téc ban dau. Ngoai ra viéc tuan tha
chdm séc hau phau va dung thudc phuc
hdi téc dung chi dinh cGa bac si cling gop
phan lam tang ty & séng cla téc.Dién bién
tw nhién:sau 3-4 tuan rung, 3-4 thang téc
bt dau moc lai, sé tiép tuc phat trién dén
subt doi; 6 thang téc moc 60 - 70%:; 9
thang té¢c moc 80 - 90%; 12 - 18 thang téc
moc day da.

10.2. Tac dung phu

Tac dung phu bao gébm phan (ng bat
loi v&i thudc mé, chdy mau, phu né, dau
trong hodc sau mé va sy khong hai long
cla bénh nhan. it nguy co seo 16i hodc seo
phi dai.

10.3. Dé st dung
CAy toc la mot tha thuat va mét vai gio.
Két qua phuc héi toc la vinh vién.

11. LUA CHON PIEU TR] MGl VA SAP TOI
11.1. Clascoterone

Clascoterone da dwoc FDA chép
thuan (8/2020) la chét khang androgen tai
chd dau tién dé didu tri mun trieng cé do
ndi tiét t6. Hoat chat cé cAu tric phan to
gibng voéi DHT va Spironolactone, tac
dung dbi khang thu thé androgen trén da
va trc ché DHT lam thu nhé téc va viém
da, do d6 cé tiém nang diéu tri AGA. BN
mac AGA dung Clascoterone 7,5% hai
lan/ngay cho thay sw cai thién dang ké
tinh trang rung toc [47].

11.2. Thuéc tic ché JAK duéng uéng

Gan day, thuéc trc ché JAK dwoc coi la
phwong phap diéu tri hiéu qua cho chirng
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rung téc trng vung (alopecia areata -AA)
[48]. Co ché co ban clha AA lién quan dén
sw tAn cong tw mién vao cac nang l6ng san
xudt IL-15 d& dap wng véi sy tiét
interferon-y. Hién twong nay dwoc diéu hoa
b&i tin hieu JAK 1/2 va JAK 1/3 trong té
bao T théng qua co ché feedback. Chat trc
ché JAK pha v& chu trinh nay, khién cac
nang téc quay tré lai giai doan anagen, dan
dén sy phat trién cla téc. Thubc trc ché
JAK thanh cong trong diéu tri chirng AA
nhwng cé thé khéng hiéu qua diéu tri rung
toc noi tiét t& nam. Can cé nghién ctru dé
rd hon vai trd chét (rc ché JAK trong AGA.

11.3. Chat tuong tu Prostaglandin

Latanoprost, chét twong tw
prostaglandin, ban dau dwoc st dung dé
diéu tri bénh ting nhan ap. Tac dung phu
la ching ram léng & léng mi va xung
quanh ving mi mét. Latanoprost dwoc st
dung cho chirng rung téc da dau vi kéo dai
giai doan anagen [1]. S dung Latanoprost
0,1% hang ngay cho bénh nhan nam mac
AGA nhe (Hamilton II-Ill) ghi nhéan sy gia

tang mat dd téc. Chwa cé danh gia bénh
nhan méc AGA mirc ndng hon [49].

12. VAN BE DAO BUC TRONG DIEU TRI AGA

Nén tang cta y dc la thdo luan kj
lwdng véi bénh nhan vé hiéu qua, tac dung
phu, tinh dé st dung (nhu cau tuan tha) va
chi phi hoan toan doc lap véi loi ich tiém
tang dbi voi bac si lam sang. Mot sb
phwong phap diéu tri rung téc phai dwoc
thwe hién tai phong kham khién chung tré
nén phd bién nhw nhitng phwong thire sinh
loi. Bénh nhan nén hiéu tAm quan trong va
can nhac wu tién cla viéc tuan tha diéu tri
(lién quan t&i théi quen, thdi gian, ngan
sach) va dong lwc ciing nhu tinh thuc té
cla viéc diéu tri AGA. Bac si phai danh gia
can bang gitra rai ro/loi ich cha bat ky
phwong phap diéu tri ndo va truyén dat rd
rang cho bénh nhan. AGA la mét tinh trang
man tinh; do d6, b4t ky lwa chon nao
(khéng gbém céy toc) déu duy tri subt doi.
Gido duc bénh nhan la mét phan quan
trong ddm bao két qua, viéc ngirng diéu tri
c6 thé lam mét di moi loi ich dat dwoc [1].

So sanh mét s6 phwong phap diéu tri rung téc

bang Kha . .
chan tac dun Tac dun nan Chi | Chi
Phwong phap | ¢ -9 Hng ung "9 | phi |phi5| Can nhéc dic biét
lam phu, ngan | phu, kéo dai tuéan . <
N N thang | nam
sang tha
téc moc & nhirng vi tri
e hiém, chéng 5 khéng mong mubn.
minoxidil bdi | manh k'nem, klct‘ mat, loan nhip th‘ap N $$ | C6 thé dé lai can trén
wngdadau | . vira phai A a
tim toc gay can trd viéc
tao kiéu toc.
it gap ban dd oz
finasteride bdi | nhe da, viem da |hiém cao $ $$ C? th.? st d,L_mg nhui
x mot liéu phap duy tri
tiép xdc
flrlaster|de manh chua bit Ho| chufng sau| .o $ 5% trzjmh phu ni tudi sinh
uong finasteride de
Hiem, trie khi téc moc & nhirng vi tri
minoxidil udng | vira phai | it khd nang | BN tim mach. |cao $ $$ P 9 :
“ n khéng mong muon.
Tang can
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bang Kha . .
chien tac dun Téac dun nan Chi | Chi
Phwong phap | ¢ "9 {ng ung "9 | ohi |phi5| Can nhéc dac bist
lam phu, ngan | phu, kéo dai tuéan . «
. N thang | nam
sang tha
Hiém gap,
Yéu, c6 thé ha hiém gap, trov Chéng chi dinh: nam
Spironolactone |hay st | huyét ap, réi |khi BN suy cao $$ $$ | gidi, ngwdi mang thai,
dung loan dién than. BN suy than
gidi
Flutamide & tén thwong vua Kha nang twong tac
bicalutamide | gan suy gan EZSI_ $ 5% |véi céc thube khac
Platelet-rich Khé, co thé Tranh dung & BN rdi
manh  |bj dau da hiém viraphadi| $$ | $$$$ |loan déng mau, thiéu
plasma A L aA z
dau phac do chuan
Kho, co thé
Exosomes vlra phai | bi dau da hiém vira phai| $$$ ? | Thiéu phac db chuén
dau
&u gén | KNG, c6 thé
Microneedling |7 .. | bi dau da hiém viraphai| $$ | $$$ |Thiéu phac dd chuan
vira phai| s
dau
bd sung dinh
dwdng chira N - . .z A R
Synergen vira phai|Kho hiém cao $ $$$ | 4vién/ngay
Complex®
phrc hopbd | . sl s 2 . £ ,
N vlra phai | Kho hiém cao $ $$$ | dwdng uong, vi tanh
sung tw bién
c6 thé b sét phat
Dau co Yéu Khé hiém cao $ | $%$ |hién sém K tuyén tién
liét
L|,eu phap anh Manh Kho hiém tuan tha % $$ or Khhong. xam Ia\n, thuan
sang cao $$$ |tién tai tai nha
I:;l;cl)ergatl;ung, vinh c6 thé diéu tri déng
Céy tdc Manh T hiém vien1l | $$$$ | ? |thoicac bién phap
nglra, swng, 2 g
2 . lan khac
chay mau

Ghi cha: ($ < $100; $$ = $7100-$1000; $$$ = $1000-$5000; $$$$ = $5000-$75000; $3$3$ = $15000; ? = sé
l&n diéu trj khong xac dinh (chi phi cudi ciing)

12.1. Xem xét hiéu qua

Tét ca cac phuong phap diéu tri déu co
vé c6 hiéu qua nhét dinh, nhung khéng
chéc chén két luan phwong phap diéu tri
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nay hiéu qua hon phwong phap khac.
Khéng c6 sy déng thuan chung vé cach
xac dinh hiéu qua diéu tri AGA. Mac du
hinh &nh va noi soi ba chiéu thwéng duwoc
thwc hién dé danh gia tébng thé va sb
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lwong téc noéi chung, chi tiéu sb lwong téc
anagen (nang téc dang trong giai doan
tang trwdng tich cwc) 1a mot tiéu chuén so
sanh kha thi hon. Hé théng chup anh méi
cho phép do lwong téc ma khéng can nhé
téc hay sinh thiét [1].

Adil A 2017 khi so sanh sb lwong téc
trong sb cac lya chon dwgc FDA chép
thuan da xép hang tr cao dén thap:
finasteride 1 mg méi ngay (18,37 soi
toc/cm?), LLLT (17,66 soi tocicm?), 5%
minoxidil 2 lan/ngay (14,94 soi téc/cm?) va
2% Minoxidil 2 1an/ ngay (8,11 sgi téc/cm?),
suw khac biét chwa c6 y nghia théng ké [3].

Gupta AK 2020 da phan tich tdng hop
va xép hang hiéu qua cla cac phuong
thirc diéu tri khéng phau thuat & bénh nhan
nam AGA tr cao dén thap: PRP, LLLT,
0,5mg Dutasteride, 1mg Finasteride, 5%
Minoxidil, 2% Minoxidil va Bimatoprost.
Déi v&i bénh nhan ni» AGA, xép hang nhw
sau: PRP, 5% Minoxidil va 2% Minoxidil
[50]. Tuy nhién, chi tiéu danh gia khong
phd quéat va ciing chua c6 sy khac biét
gitra cac phwong phap. Chi tiéu chi gdm
sy gia tdng mat do téc & giai doan cudi,
sb6 lwong téc tébng thé, sw phat trién cla
téc va dwong kinh téc, khdng co sb lwong
sgi toc anagen.

C6 thé hiru ich hon néu cac nghién
ctru do lwong sw thay dbi vé sb lwong toc
anagen. Dhurat d& tién hanh mét nghién
ctu ngau nhién, déi chirng, da trung tam
dé so sanh dung dich 0,2% caffeine bbi tai
ché véi dung dich Minoxidil 5% & 210 nam
gi6i mac AGA [51]. Tiéu chi chinh 1a su
thay ddi % trong ty lé toc anagen bang anh
chup tricogram vung tran va cham. Két qua
khong co sy khac biét sau 6 thang.

12.2. Tac dung khéng mong muén

Tac dung phu can tach thanh tac dung
ngan han lién quan dén tha thuat (dau, vét
thwong, v.v.) va dai han lién quan dén st
dung thuéc thoi gian dai.

Diéu tri badng dworng udng cé xu hwéng
c6 nhiéu tac dung phu lau dai hon so véi
diéu trj tai chd va tha thuat. Bénh nhan bat
dau dung ther cac thudc bdi tai ché nhw
Minoxidil c6 thé& khéng chdp nhan cong
thtrc nay vi cé thé gay kich ng da dau,
anh huéng dén cac san phadm cham séc
téc khac va kha nang tao kiéu téc vao budi
sang, co thé dé lai dw lwong khé chju sau
khi boi.

Finasteride dwéng ubng thudng duwoc
s dung lam phuwong phap thay thé tiép
theo. Tuy nhién, nhwoc diém I&n nhét cia
finasteride la kha nang gay ra cac tac
dung phu vé noi tiét tb va tinh duc do diéu
hda DHT. Diéu quan trong can lwu y 1a
DHT tac dong Ién cac vung khac cua co
thé va cé tac dung chdng a0 héa, ham
mudn tinh duc, chuyén héa co va mé m&
cling nhu strc khée tam than [1]. Viéc Gc
ché san xuét DHT lién quan dén nguy co
mac gan nhiém m& khéng do rwou, ting
dwong huyét, khang insulin, tdng men
chirc ndng gan va rdi loan cwong duong
[1]. H6i chirng sau Finasteride 1a bién
chirng dang so nhét cha thubc nay va cé
thé lam gidm dang k& chat lwong cudc
séng cla bénh nhan.

Dutasteride dwong ubng c6 kha nang
gay ra nhirng tac dung phu nay cao hon.

Minoxidil dwéng ubng khéng dwoc ké
don phd bién do xu hwéng ram 16ng & mét.
Than trong khi st dung Minoxidil dwong
udng & bénh nhan tim mach.

Chéng chi dinh dung spironolactone
cho phu nir cé thai va bénh nhan suy than.
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Liéu phap LLLT va déen LED la an toan
va dwoc hd tro tét bdi nhiéu nghién ctru
trén dién rong. Cac tac dung phu la tbi
thidu so v&i cac liéu phap ubng va boi.

Bénh nhan cé bénh ly phirc tap diéu tri
bang nhiéu loai thuéc ciing cé thé dwoc
hwéng loi tr dwgc phdm dinh dwdng, thay
vi bd sung thém céc liéu phap y té.

Cac liéu phap thu thuat nhv PRP va
cdy toc co thé phu hop hon véi nhirng
bénh nhan san sang chiu dwng con dau do
tha thuat. Cay téc thwong dwoc danh riéng
cho nhi*ng bénh nhan da that bai véi cac
phwong phap diéu tri ndi khoa. Chéng chi
dinh cta céy téc bao gdbm nhiém trung da
dau, tam than, cac bién thé AGA tién trién
nhanh va rung téc lan téda. Thuéc chéng
tiéu ciu va thubc chdng déng mau ciing
nén duoc drng lai dé& gidm thiéu nguy co
chay méau [45]. Cay tdc ciing bi han ché bdi
ngudn téc ctia méi bénh nhan va quy trinh
nay cé thé dan dén seo & vung lay toc.

Cudi cung, khi st dung liéu phap phdi
hop, bénh st va cac thubc dung dong thoi
phai luén dwoc xem xét dé gidm thiéu nguy
co twong tac thube.

12.3. Xem xét tinh dé s dung (Tuan tha)

Viéc tuan tha lién quan dén viéc dé
dang s dung cac phwong phap diéu tri
AGA va phu thudc nhiéu vao lich trinh, s&
thich ca nhan, dong lwc va muc tiéu didu tri
clia bénh nhan. Cac phwong phap diéu tri
thwong doi hdi sy cam két subt doi, viec
ngrng diéu tri c6 thé l1am mét di moi két
qua da dat dwgc. Bac si phai nhan ra sy
can bang gitra rui ro va loi ich cta bat ky
phwong phap diéu tri cu thé nao cho tirng
BN va truyén dat ré rang. DPiéu quan trong
la phai quan ly s mong dgi cia bénh nhan
dwa trén sé lwong cac yéu té anh hwéng
khi lwa chon phwong phap diéu tri toi wu
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cho AGA. Th& nghiém kéo dai 6 thang la
mot cach hiru ich dé danh gia sy tuan tha
véi bat ky phwong phap diéu tri ndo, sau
do la cac thwée do thanh cong chd quan va
khach quan [1].

Thubc béi tai chd nhw minoxidil chi
dinh cho bénh nhan tuan thd hoac nhirng
nguwoi khdng mudn dung thude ubng do lo
ngai vé tac dung phu toan than. Thubc béi
clng cé thé 1a mot Iwa chon tét cho nhirng
bénh nhan da dung nhiéu loai thubc

Céc thudc ubng nhu Finasteride cling
doi héi phai str dung hang ngay subt doi.

Liéu phap anh sang cling s* dung
thwong xuyén. PRP, khoéng s dung
thworng xuyén nhuwng sé phai tiém nhiéu
lan trong subt cudc doi .

Céy téc la liéu phap duy nhat cho AGA
duwgc thyc hién dwéi dang tha thuat moét
lan dé mang lai két qua lau dai. Quy trinh
nay phu hop véi nhirng bénh nhan muén
c6 két qua lau dai ma khoéng can dua vao
ché do diéu tri hang ngay.

12.4. Xem xét chi phi

Do tinh chat man tinh cta AGA, can
phai diéu tri subt doi dé duy tri két qua va
diéu nay anh hwéng truc tiép dén chi phi
phat sinh ctia bénh nhan. Khi tw van cho
bénh nhan vé cac lwa chon diéu tri thich
hop, diéu quan trong la phai thao luan vé
chi phi diéu tri hang thang va 5 nam dé
wéc tinh chi phi thuc té va chi phi subt doi.

Minoxidil bdi tai chd ré tién khi st dung
trong thoi gian ngén nhwng kha dat theo
thdi gian néu tiép tuc st dung. Thiét bj tri
liéu bang anh sang dat hon khi mua 1 lan
nhuwng khéng phai chi phi bd sung trong
khoang 5 nam dugc bao hanh. Do doé,
Minoxidil boi tai chd ré hon nhiéu so véi
thiét bj trj liéu bang anh sang khi st dung
trong 1 thang, nhwng sé dat hon sau 5
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nam st dung. C4y toc tén kém nhwng theo
wdc tinh so bd, chi phi ciy téc twong
dwong véi viec ubng Finasteride trong hon
25 nam va ban than né la mét phwong
phap diéu tri subt doi.

Dwoc pham dinh dwéng co thé con dét
hon cac liéu phap ké don vi di kém véi phi
hang thang tén kém. Nhirng sédn phadm nay
thwong dwoc bd sung thém vao cac liéu
phap diéu trj thdng thwong khién chi phi
tang cao hon.

Céc thu thuat, chang han nhw PRP c6
chi phi diéu tri cao. Ciing gibng nhw cac
tha thuat ngoai khoa, tiém nang bdi thuwong
tai chinh co thé che mo Iwa chon cla bac
si. PRP la phuwong thirc diéu tri don gian
hon, it xam lan hon, hiéu qua .

Khi xem xét liéu phap phdi hop, nén
Ilwu y chi phi cao hon.

12.5. Lua chon diéu tri cia BN va bac si

Bénh nhan dén gap bac si dé danh gia
tinh trang rung téc can dwoc danh gia dung
cach va sau khi chan doan xac dinh, bac si
can thao luan vé tat ca cac lwa chon diéu
tri thich hop hién cé6. Can phai khai thac
tién s, bao gébm ca tién sk gia dinh bj
rung téc va kham thyc thé (bao gdm ca xét
nghiém kéo téc) dé xac dinh chan doan rd
rang; hd tre tién lwong cho tirng ca nhan.
Vi du, mét nam gi¢i 20 tudi co bidu hién
AGA dang ké voi tién siv gia dinh lau nam
bi héi nhiéu can dwoc tiép can khac voi
mot nam gidi 45 tudi c6 dwong chan téc
phia trwédc hoi thut lai va méng di. Cach
tiép can nay ciing rat khac so véi phu ni
sau man kinh c6 té¢c mong di.

Vé mat dao dire, tat ca cac lwa chon
diéu tri cAn dwoc xem xét cho du bac si dé
khong trién khai day dd cac phwong phap.
Doi khi, lwa chon diéu tri tt nhat 1a gioi
thiéu bénh nhan di cdy téc hodc cac

phwong phap diéu tri tha thuat khac ma
bac si riéng |& cé thé khong thuwc hién. Mot
trong nhirng diém quan trong nhat can thao
luan 1a AGA la mét tinh trang tién trién man
tinh va hau hét cac phuwong phap diéu tri
sé chi cai thién mot phan tinh trang va co
thé 1am cham su tién trién cta no.

TAt cd cac lwa chon dwa trén bang
chirng nén dwoc thao luan va nén bao gébm
hiéu qua, hé so tac dung phu, tinh dé st
dung (tuan thd) va chi phi. Tai thoi diém
doé, lwa chon cta bénh nhan la xac dinh
diéu gi la quan trong nhét dbi véi ho, sau
khi tham khao y kién bac sT, khi dwa ra cac
lwa chon diéu tri. R4t thwong xuyén, diéu
nay cé thé bao gdm suw két hop cla cac
phwong phap diéu tri va co thé thay ddi
theo thoi gian

13. KET LUAN

Co6 nhiéu lwa chon khac nhau dé diéu
tri AGA, bao gébm thuéc ubng va thudc boi,
liéu phap hormone, dwoc phadm dinh
dudng, PRP, exosome, microneedling va
céac ky thuat xam 14n hon nhu cdy téc. Viéc
didu tri AGA c6 thé dac biét kho khan do
dap wng cia bénh nhan v&i cac liéu phap
thdng thworng khong dong déu va tham chi
la sw hiéu biét chwa ddy du vé co ché bénh
sinh chinh xac cua chinh tinh trang nay.

Bénh nhan phai tuan tha diéu tri subt
doi vi AGA tiép tuc tién trién néu ngirng
diéu tri. Finasteride dwdng udng, minoxidil
bdi tai chd va LLLT hién la nhitng phwong
phap diéu tri duy nhat dwoc FDA chap
thuan, tat cad déu co6 thé co hiéu qua trong
diéu tri BN cu thé. Tuy nhién, viéc lwa chon
mot liéu phap thich hop nén xem xét dén
do tudi va mdi quan tam vé thdm my, 16i
sbng va s& thich ca nhan, kha nang tiép
can diéu tri, sw tuan thd, mirc d6 rung téc
va ngan sach tai chinh.
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Nguwoi bac sy l1dam sang cé nghia vu
dao dirc la lam nhirng gi t6t nhat cho bénh
nhan: Cung cap cac phwong phap didu tri
c6 hiéu qua cao nhat va it tdc dung phu
nhét va loai trlr khodn bdi thuwéng tai chinh
ca nhan nhuv moét yéu té trong viéc lwa
chon phwong phap diéu tri. Cac bac si nén
tw van cho bénh nhan vé tit ca cac lva
chon diéu tri AGA c6 thé c6 dé ca hai bén
c6 thé dwa ra quyét dinh sang suét. Hon
nira, khi bac sy thiéu kinh nghiém hoéac
khong thé cung cp phwong thirc diéu tri
cu thé cé thé phu hop hon véi nhu cau cla
bénh nhan, ho nén san sang gidi thiéu mot
ddng nghiép cé chuyén mén cé thé dua ra
phwong thirc cu thé do.

Mac du nhiéu liéu phap dwoc bao céao
la hiru ich va dung nap tét, hdu hét cac
nghién ctru van bj han ché b&i c& mau nhd
va cac phwong phap nghién cu khac
nhau. So sanh tryc tiép gilra cac lwa chon
diéu tri khac nhau khéng dwoc bao cao
phd bién. Két qua la, hiéu quad diéu tri
thwong bat ngudn tr viéc so sanh nghién
ctru chéo cac két qua duwoc cong bd. Cac
th& nghiém ngau nhién cé dbi chirng chét
lwgng cao trong twong lai va cac the
nghiém tryc tiép nén dwoc tién hanh d& mo
ta rd hon sw thay doi thuc té vé sb lwong
téc so v&i nhém dung gia dwoc/ddi chirng,
dac biét la nhirng thtr nghiém st dung sw
thay déi vé sé lwong téc anagen vi mang
lai danh gia hiéu qua chinh xac hon.
Nghién ctru sdu hon vé nhirng hwéng nay
sé gilp bac si va bénh nhan cé thé dua ra
quyét dinh sang suét hon khi lwa chon
phwong phap diéu tri tbi wu.
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BAO CAO LAM SANG
CA BONG HO HAP MUC DO NANG, NGAT KHOI

12 Nguyén Hai An, 12Tran Binh Hung, 'Ng6 Tudn Hwng
'Bénh vién Béng Qudc gia Lé Hiu Trac
“Hoc vién Quany

TOM TAT

Bdng ho hép gay ra cac tén thuong duong khi dao, gidm 6 xy hoé mau, lam téng
thém 20% nguy co tir vong va la yéu té lién quan ddc 14p véi tir vong trén bénh nhan bdng
ndng. Piéu trj béng hé hap con nhiéu thach thire dét ra cho cac nha l1am sang. Chang toi
b&o cao mot trromg hop béng hoé hdp mdre dé ndng, ngd déc khi CO diéu trj tai Khoa Hoi
strc Cép ctru, Bénh vién Béng Qudc gia Lé Hau Trac.

Ter khéa: Béng hd hép, khi dung, néi soi phé quan

SUMMARY

Inhalation injury caused airway damage, hypoxia, increased the risk of death by 20%,
and was independently associated with mortality in severe burn patients. Treatment of
Inhalation injury remains challenging for clinicians. We report a case of severe inhalation
injury, carbon monoxide poisoning treated at the Intensive Care Unit (ICU), Le Huu Trac

National Burn Hospital.

Keywords: Inhalation injury, nebulized, endoscopic bronchoscopy

1. DAT VAN DE

Tén thwong béng ho hdp xay ra do sw
két hop cla cac yéu té:

1) Tén thwong trwc tiép niém mac
dwong ho hap do hit phai hoi néng hoac
khi néng. 2) Tén thwong tai chd khi phé
quan, phé nang va toan than do hit phai
cac khi doc. 3) Giam van chuyén oxy trong

Chiu trach nhiém: Ng6 Tuan Hwng, Bénh vién Bdng
Quodc gia Lé Hiru Trac

Email: tuanhungvb@gmail.com

Ngay g bai: 10/1/2024; Ngay nhan xét: 05/4/2024;
Ngay duyét bai: 28/4/2024
https://doi.org/10.54804/yhthvb.2.2024.285

co thé do ngd doc khi Carbon Monoxide
(CO) hoac suy giam kha nang str dung oxy
do ngd doc xyanua [1], [2], [3]. Tén thuwong
béng hd hdp da dwoc cac nghién ciu
chrng minh la yéu td lién quan dac lap voi
t&r vong [4]. Phac d6 hién nay diéu trj bdng
hé hap gdm théng khi nhan tao, chién lwgc
khi dung, chién lwgc cham séc va khang
sinh. Muc tiéu cua thdng bao la la nhan xét
diéu tri thanh cdng mét ca bdng hé hép
murc dd nang, kém theo ngat khoi.

2. THONG TIN BENH NHAN
Ho va tén: Bang Van M., 27 tudi, nam.

~ Qué quan: Phuong Mao, Qué Vg,
Bac Ninh
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Chan doan: Béng ho hap mkc do
nang, ngat khoi.

Vao vién: Ngay 09/06/2023, chuyén
Khoa Vat Ii tri liéu - Phuc hdi chrc ndng
ngay 22/06/2023.

2.1. Tién su

Bénh nhan c6 tién st khde manh.

2.2. Bénh si va dién bién

Khoang 23 gid® 30 phat, ngay
08/06/2023, nha bénh nhan bi chay (nha
ban hang céac vat dung bang nhya va sao
su), bénh nhan bat tinh trong nha, khong
tw thoat ra dwoc. Lwe lwgng clru hd clru
ra ngoai sau chay khoang hon 2 gi&r dong
hd, dwa ra ngoai sau khoang 30 pht thi
tinh lai.

Bénh nhan dwoc cip ctu tai bénh
vién huyén va tinh (th& 6 xy va truyén
dich). Chuyén vao Bénh vién Bdng Qubc
gia Lé Hku Trac sau 6 gi¢ trong tinh
trang goi hoi biét, dap rng con cham, kho
noi, khé thé, khac ddm bd héng, noi
khan, nubt vuéng. Ty thd, thé 6 xy mask
10 lit/phat, tAn sb thé 24 lan/phat, SpO:
93%, ri rao phé nang hai phdi r6. Mach
110 chu ky/phuat, huyét ap 150/90mmHg,
da bai niéu tw luc bj bong. Khdng c6 bong
da két hop. Xét nghiém: pH 7,29; lactac:
7,5 mmol/l; HCOs: 19,4 mmol/l; BE": -7
mmol/l; Glucose: 7,6 mmol/l; Bach cau:
20,7 G/L; Tiéu cau: 139G/L.

Bénh nhan da dwoc dat 6ng noi khi
quan, ndi soi khi phé quan thay ndp thanh
mon bi co lai, toan bd niém mac khi quan,
phé quan thdy, phé quan phan thuy den,
bd héng bam. Bénh nhan dwoc diéu tri:
thong khi nhan tao Vt thap, FiO, 100%;

92

truyén dwong (Glucose 5%); khi dung két
hop Heparin (ngay 2 lan, méi 1an 10.000
Ul), N-Acetylcystein (ngay 2 1an, méi 1an
300mg) va Pulmicort (ngay 2 1an, méi lan
500mcg); khang sinh két hop Doripenem
(1,5 g/ngay) va Ciprobay (1,2 g/ngay);
truyén dich (Glucose 5%). Ché d6 cham
s6c: Nam dau cao 30 dd so voi mat
giwong, hut ddm qua sonde hat kin 3
gio/lan, thay déi tw thé 4 gio/lan (bao gdm
ca tw thé nam sép), két hop tap phuc hoi
chrc nang phdi tr sém. Trong qué trinh
ndi soi khdng tién hanh bom rra, chi hat
hét béd hong bam trén niém mac dwong
th, 16 dwong thd xung huyét, nhiéu diém
chay mau.

Trong 4 ngay dau sau bdng, méi ngay
bénh nhan sét 1 - 2 con trén 39 d6 C. Khi
hat dwong thd bang sonde hat kin thay
duwong thé tang tiét nhidu dom den kém
theo mau déng, nghe phéi ri rao phé nang
hai nén phdi méat. Th& may PaO./FiO, chi
quanh 150mmHg; PaCO; c6 xu hwéng
tang; tiéu cau xu hwéng gidm thap: 88G/L
(12/09); procalcitonin  tang: 19,7ng/ml
(10/06). X - quang phéi thadng: Hai phdi co
cac dam mo toan bd hai phé trudng.

T ngay the 5 sau béng, nhiéu dji vat
trong dwong thé do hoai t&r rung, mau déng,
tang dich tiét dom dan dén tao thanh céac
cuc tac nghén. C6 thdi diém bénh nhan biéu
hién tim tai, kho thé, ching téi tién hanh noi
soi. Noi soi khi phé quan c6 nhiéu mang
hoai t&¢r dwong thé rung, cac cuc mau déng
va dom gay tdc hoan toan cac phé quan
phan thly; nhiéu mang hoai t& dwong thd
l&n mau déng & phé quan thuy va khi quan.
D3 tién hanh gap cac mang hoai tr dwong
thé 1an mau déng, hut ddm. Bén canh do,
tién hanh mé khi quan thap.
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Hang ngay, ndi soi khi phé quan, lam
sach duong théd. Két hop véi khi dung, tap
phuc hdi chirc ndng ho hap. Dién bién cai
thién dan.

Ngay th 10 sau béng, cai th& may
cho bénh nhan, cho bénh nhan tap tho,
van duy tri khi dung va tap phuc hdi chirc
nang hoé hap.

Ngay th& 13 sau béng, rit canuyn mé
khi quan, cho bénh nhan tap thé, van duy tri
khi dung va tap phuc hdi chirc ndng hd hép.

Ngay th 15 bénh nhan 6n dinh,

chuyén Khoa Vat ly tri liéu - Phuc hoi
chrc néng diéu tri tiép.

Hinh 2. Hinh anh néi soi ngay sau lam sach dwong thé
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Hinh 3. Hinh anh X - quang va ndi soi ngay thir 5 sau béong

3. BAN LUAN

Béng hd hap la mot thé bdng nang,
di&n bién phirc tap, diéu tri khé khan va Ia
yéu t6 lien quan doc lap dén ti vong trong
bdng [4]. Tdn thwong dwdng hd hap nhe
dac trwng bdi phu né, xung huyét nhe
dwong hd hap va noi soi khi phé quan ban
dau khoéng c6 bd héng trén niém mac
dwong hd hép; trong khi, bdng hd hap mirc
dd nang biéu hién béng cac diém loét, hoai
t&r niém mac dwdng hoé hap va néi soi khi
phé quan ban dau déng cdn bd héng trén
niém mac [5]. Mrc dd bdng hd hap cua
bénh nhén chdng t6i la nang.

Muc tiéu diéu tri bdng hé hap la hé tro
théng khi, ngan ngira tbn thwong phdi thir
phat, khdéi phuc lai sy théng thoang cua
dwong thé [6], [7]. Chién lwgc théng khi Vit
thap, han ché ap Iwc (thé tich khi lwu théng
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6ml/kg can nang ly twdng, ap lwvc dwong
thé 6n dinh < 30 cmH,0), chép thuan ting
CO2 mau trong gi¢i han cho phép da duoc
ching minh c6 hiéu qua trong diéu tri bdng
hé hap [1], [8].

M&t khac, do bénh nhan ngat trong
nha, hit khéi déc nhiéu, san pham chay cua
nhwa va cao su c6 nhiéu Carbon monoxide
(CO) va Xyanua. Do vay, chung t6i da cho
bénh nhan thé FiO, 100% va truyén
Glucose 5%, kém theo kiém soat dwéong
mau 2 gio/1an.

Noi soi khi phé quan éng mém duwoc
st dung nhw 1a mét céng cu diéu tri. Tac
dung lam sach dwong thé, khoi phuc lai sw
thdng thoang ctia dwdng théd. Piéu nay da
dwoc cac nghién cru chirng minh trong
gidm th&i gian théd may va gidm thdi gian
nam & khoa Hodi strc cp ctru & bénh nhan
bdng hé hap [9], [10]. Chdng t6i tién hanh
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néi soi hang ngay, loai bd di vat, mau cuc,
lam théng thoang dwdng thé.

Thoi diém mé khi quan & bénh nhan
bdng hé hap con chwa cé sy ddng thuan,
dao déng tlr 1 dén 2 tuadn sau boéng [10].
M& khi quan sém gép phan mang lai sw
thda mai cho bénh nhan va dam bdo an
toan dwong théd [11]. Trén bénh nhan sau
khi cé biéu hién hoai t& rung nhiéu, mau
doéng, tang dich tiét ddm clng véi cac cac
t& bao viém va fibrin dan dén tao thanh céac
cuc tdc nghén tao nguy co khdéng an toan
cho dwdng thé, ching téi tién hanh mé khi
quan thip vao ngay tht 4 sau bdng. Sau
mé&, ndi soi khi phé quan, loai b cac cuc
tdc nghén dé& dang hon, khéng cé hién
twong bit tat dwong thé.

Vai tro hiéu qua cua khi dung dwong
thd da dwoc nhidu tac gia chirng minh.
Thubc chéng déng méau dang khi dung
(Heparin) két hop véi N-acetylcystein va
Pulmicort 1am gidm sw l&ng dong fibrin
trong dwong thé, cai thién 6 xy hdéa mau,
giam hinh thanh cuc mau déng, giam phu
phdi, khdng lam nang thém tinh trang tén
thwong phéi [12].

Bénh nhan dwgc cham séc toan dién
gdbm ndm cao dau theo tw thé fowler (nam
dau cao 30 - 40 do so v&i mat giwong), thay
dbi tw thé thwong xuyén 4 gid/lan (ké ca nam
sap) - dan lwu tw thé cac dich tiét, cham séc
rang miéng, két hop vé&i tap phuc hdi chirc
nang sém da dem lai hiéu qua tich cuwc.

4. KET LUAN

Noi soi khi phé quan éng mém duwoc
st dung nhw 1& mét cong cu diéu tri bénh
nhan béng hé hap; két hop véi thong khi
thé tich lwu théng thap, khi dung, khang
sinh va cham soc toan dién. M& khi quan
s&m can duoc can nhac & bénh nhan béng
hé hap mc dd nang.
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UNG DUNG HUT AP LUC AM BIEU TRI BONG
VA TON THUGNG PHAN MEM SAU LO GAN, XUONG
TAI BENH VIEN HOU NGHI VIET TIEP

Phan Anh, Nguyén Hong Pao, Pham Trung Diing,
Nguyén Van Dwong, Nguyén Anh Tu,

Nguyén Phuc Hiép, D6 Van Thiéu

Bénh vién Hdu nghj Viét Tiép

TOM TAT
Piéu trj cac khuyét héng mé mém phdrc tap véi xuong, gén I6 ra ngoai luén [a mot
nhiém vy day thach thic déi véi bac s phdu thuat. Mdc du cac thd thudt vat duoc coi la
tiéu chudn dé gidi quyét cac khuyét héng md mém phc tap 16 gén, xuong nhung ciing cé
r4t nhiéu khé khan nhw thoi gian phau thuat kéo dai, nguy co huyét khéi, tinh trang vét
thuong phure tap.

Tai Bénh vién Hu Nghj Viét Tiép, Hai Phong, ching toi bat dau ap dung liéu phap
hat &p luc am cho nhing ca bénh nay nhdm nang cao hiéu qué diéu trj, nhw mét bién
phap thay thé véi cac két qué bude dau rat kha quan.

Ter khoé: Ap luc am, béng

ABSTRACT

The management of complicated soft tissue defects with exposed bones/tendons
is always a challenging task for the surgeon. Though flap procedures are considered
the standard for managing complex soft tissue defects with exposed bones/tendons
yet small blood vessels for anastomosis, long operative period, increased chances of
perioperative thrombosis. In VietCzech Friendship Hospital in Hai Phong, with 3 cases
that applied Vacuum Assisted closure therapy in the treatment of wounds with
exposed bones/tendons, we found that: Vacuum-assisted closure (VAC) therapy has
emerged as a novel modality for the management of difficult wounds with added
advantages.

Keywords: Vacuum-assisted closure therapy (VAC), burn

IChiju trach nhiém: Nguyén H&“)ng Dao; Bénh vién Hru nghj Viét Tiép, Hai Phong
Email: nguyenhongdao@gmail.com
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1. DAT VAN DE

DPéi v&i nhirtng khuyét phdn mém sau
bdng, vét thwong nhiém tring, vét thwong
man tinh, viéc chuan bj nén vét thwong
sach, mé hat moc tét mang tinh quyét dinh
cho thanh cbéng cua diéu tri phau thuat che
phu tiép theo. Bén canh viéc diéu tri khang
sinh, gidm phl né, chdm séc, thay bang,
cat loc td chirc hoai tlr théng thwéong, viéc
két hop ky thuat hat ap lwc am (Vacuum
Assisted Closure therapy - VAC) lién tuc
v&i cac tac dung chinh 1a loai bé dich tiét,
gidm phu né, gidm sw xam nhap cla vi
khuin ddng thoi cai thién lwu lwong twdi
mau cuc bd, tang sinh mdé hat, tang tan
tao mach, cho thdy nhirng hiéu qua tich
cwe [1].

P4 c6 nhiéu nghién ciru khang dinh
hiéu qua cha VAC trong diéu tri bénh ly
khuyét héng phdn mém do nhiéu nguyén
nhan, nhwng con it cac danh gia vé hiéu
qua cha phwong phap nay véi nhivng ton
thwong khuyét héng kém theo 16 gan,

xwong. Nhirng dang tbn thwong nay can
dwgc che pht sém dé tranh hoai ti tién
trién. Phau thuat cat loc hoai tl, ghép da
sém dbéi voi cac tdn thwong nay thuong
théat bai [2].

VAC ngoai nhirng tac dung gilp loai bd
dich tiét, gidm phu né, tang twdi mau lam
tang tan tao mach, kich thich hinh thanh
mé hat, gidm tinh trang nhiém khuén tai vét
thwong thi con co tac dung che pha, gitr do
am sinh ly ving gan, xwong bi 16,... [3], [4].
Tuy nhién, & nhitng ving tén thuwong 16
gan xwong thwdng phirc tap, khéng bang
phang, viéc dat hé théng may VAC gap
nhiéu khé khan. Trong thoi gian qua, tai
Khoa Ngoai 11 - Bénh vién Hiru Nghi Viét
Tiép, chung t6i da st dung tri liéu VAC
trong diéu tri mot sd tdn thwong béng va
khuyét héng sau ving ban, ngon tay, ban
chan c6 16 td chirc gan, xwong, budc dau
thu dwoc nhirng két qua tich cwc. Trong
bai bao nay chang téi xin gidi thiéu mét sb
ca bénh duwoc didu tri thanh céng khi tng
dung tri liéu nay.

Hinh 1. Hé théng hut ap lwc Cura VAC dwoc stir dung trong bao cao
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2. GIOI THIEU CA BENH
2.1. Bénh nhan Vii Van V., 41 tudi

Bénh nhan nam, bi béng do tai nan lao
déng qua 16 néng clia may céng nghiép
dap vao ban tay trong 30 giay, vao vién voi
chan doan: Béng nhiét khd 40cm? dd 1V, V,
gan ban va ngén 1, 4, 5 tay phai ngay tha
5. Tdn thwong béng chi yéu mét gan ban
tay va cac ngon. Trong do, ngén 4, 5 ton
thwong do V, hoai t&¢r khé den toan bd
xwong ngoén 5 va dét 2, 3 ngoén IV, phan
gan ban tay hoai t& ban phan gan co va 16
xwong ban ngén 3. (Anh 2a).

Bénh nhan dwgc thay bang hang ngay,
khang sinh, phau thuat cat hoai tl thao bd

b

toan bd ngén V va dét 2, 3 ngén IV, gan
ban tay 16 xwong ban 3 v&i dién tich 2 x
0,5cm (Anh 2b). Sau cét loc dwoc st dung
liéu phap hat 4p lwc am v&i ap lwc
100mmHg, ché do hit lién tuc 48 gid.

Sau 5 liéu trinh hat, mdé hat xung
quanh lén dd, dep, che pht mét phan gan
xwong 16, tién hanh phau thuat ghép da
trén nén mo hat, tiép tuc hat ap lwc am
trén vung da ghép va tdn thuong 16
xwong. Da ghép bam séng, tén thuong
lidn hoan toan sau 1 tudn (Anh 2c).
Chung t6i tiép tuc theo ddi két qua didu tri
sau 6 thang, ban tay phai con gilr dwoc
chrc ndng van déng cam, ndm va phan
nao hinh thé tw nhién.

Hinh 2. Bénh nhén Vii Van V.,

2.2. Bénh nhan Nguyén Viét D. 22 tudi

Bénh nhan bj tai nan lao déng twong tw
bénh nhan trwéc, do may ép néng dap vao
mat gan dét 1, 2 ngén 2, 3 tay trai. Puoc
chadn doan khi vao vién béng nhiét khod
20cm? do V mat gan ngoén 2, 3 tay tréi, cat
loc sau 7 ngay diéu tri thy cé hoai t&r gan
gap sau, 16 xwong ngén 3 va hoai t&r mot
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phan gan gap ngoén 2 (Anh 3a). Sau cét loc
hoai t&r, dwoe hat ap lwc am lién tuc véi ap
lwc 100 mmHg, cho két qua mo hat lén dé,
dep sau hon 2 tuan (Anh 3b). Bénh nhan
dwoc ghép da che phi tén thuwong, theo
ddi sau 3 thang vét thuwong lién dep, seo
mém min, gitr dwgc hinh thé va chirc nang
clia ban tay (Anh 3c).
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Hinh 3. Bénh nhan Nguyén Viét D.,

2.3. Bénh nhan Poan Van V., 63 tudi

Bénh nhan nam gidi, vao vién véi ton
thwong hoai t& nhiém trung phan mém
mat mu ban chan phai trén nén bénh dai
thdo dwéng tuyp 2 va tang huyét ap. Bénh
nhan dwoc diéu tri khang sinh, 6n dinh
dwdng mau va rach thdo ma, cat loc hoai
tlr ngay th& 2, cét loc tdn thwong hoai tor
gan dudi ngon 1, Il va 16 xwong ban | trén
dién tich 6cm?.

Ap dung lieu phap hat ap lwc am
100mmHg lién tuc 2 tudn, md hat 1én do,
dep, rwvdm mau, dién 16 xwong thu bé lai
(Anh 4a). Chang t6i tién hanh phau thuat
ghép da manh ty than (Anh 4b), sau do
tiép tuc hat ap lwc am bé mat da ghép va
phan tdn thuwong 16 xwong ban |. Sau 7
ngay da ghép bam sbng, tén thwong lién
tét, phan mém da che pha dwoc hét dién
h& xwong ban chan.

Anh 4. Bénh nhan Poan Van V.,
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3. BAN LUAN

Trong nhiéu ndm, cac phau thuat vién
st dung nhiéu cach khac nhau dé dan lwu
dich, ma khéi md & sau vét thwong nhw st
dung lame cao su, 6ng, gac, catheter thay
bang. Tat ca nhirng bién phap trén cé
nhirng bat cap la: Kéo dai phan &ng viém:;
phai d&t gac hap thu vao dung 6 dich; gay
hoai t&r do ap lwc doc theo dwong dat éng
va déi khi tao thanh dwdng ro; nhirng vi tri
khé d&t éng co thé dan tdi tinh trang 1am
tang lwong dich & md, tang nguy co' nhiém
khudn va gay nén nhitng khé chiu cho
ngwoi bénh,... [5].

DPé khac phuc nhirtng nhwoc diém trén,
tri liéu &p lwe &m tinh dwoc nha phau thuat
tao hinh nguwdi My la Louis Argenta phéat
minh va rng dung réng rai trén lam sang.
Bién phap nay dwoc sir dung tai My nam
1995 va dwoc FDA chirng nhan. Sau d6 né
dwoc ¢ng dung rong rai trén toan thé gidi
[2]. Tai Viét Nam, da cé rat nhiéu bao céo,
nghién ctru vé rng dung cla hat ap lwc am
nay véi tdn thwong khuyét héng phan mém
va ngay cang dwoc mé rong da dang vé
chi dinh, cach thirc v&i cac tbn thuwong
phtrc tap hon, cac vi tri khé hon.

Bao cao cua chung tbi tap trung vao
tbn thwong phan mém sau & ving ban tay
va ban chan. Pay 1a vung dac thu véi ton
thwong dé gap trong tai nan lao déng, sinh
hoat vi tiép xuc truc tiép véi céng cu san
xuat, va ludn dwoc xép vao nhém tén
thwong nang can diéu tri chuyén khoa do
dé ton thwong sau, thwong gay 16 gan,
xwong, khé bao tén, dé lai di chirng nang
né vé chirc nang, thdm my.

Thong thwong, ap lwe hat 125mmHg
la ly twdng cho qué trinh hinh thanh md
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hat [5], [6], [7]. Tuy nhién viéc Iya chon ap
Ilwc hat phu hgp con phu thuéc vao tirng
vét thwong cu thé, nguéng cdm giac dau
ctia mdi nguwoi bénh [2], [6], [7]. Dbi voi
cac ca bénh nay, chung t6i da lya chon
phwong phap cét loc hoai t&r, hat ap luc
am lién tuc ngay sau khi loai bd hoai ttr dé
bdo vé cac thanh phan gan, xwong bi 16 ra
con lai. Ap lwc am lién tuc 1am loai bd dich
tiét, gidm phu né, nhiém khuan, gép phan
kich thich cac mach mau tan tao va
nguyén bao soi di cw dén d& sém hinh
thanh mé hat, che phu tén thwong, tranh
hoai ttr tién trién.

Sau khi st dung liéu phap VAC, tén
thwong da cé6 mé hat dé che phi mét phan
xwong con 16. Phau thuat ghép da che phu
& thoi diém nay va tiép tuc hat ap lwc am
viing 16 xwong ciing nhw da ghép, tao diéu
kién cho manh da ghép bam séng, tiép tuc
hinh thanh mé hat che phd xwong con lai.
Ca 3 trwong hop déu cho két qua lién hoan
toan. Qua theo ddi, trong qua trinh st dung
lieu phap, xwong dwoc che phud, nudi
dwéng tét khéng hoai t&r thir phat. Bénh
nhan dwoc tiép tuc tw van phuc hdi chic
nang sém phdi hop, cho két quad som
twong dbi kha quan.

4. KET LUAN

Qua 3 ca lam sang, chung téi buwéc
dau nhan thdy dwoc nhirng hiéu qua cla
liéu phap hat ap lwe am trong diéu tri cac
tbn thwong khuyét héng phan mém phirc
tap & ban tay, chan kem 16 gan, xwong la
rat tich cwec, bao ton dwoc tbi da clu tric
gidi phau, chirc ndng va thAm my cho bénh
nhan. Can c6 cac nghién ctu dai hon véi
s6 mau 1&n, c6 sb lieu so sanh dbi ching
sau hon vé van dé nay.
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TOM TAT

B&o cdo mot truong hop u té bao hat type nguoi Ién & budng trimg duoc chén doan,
diéu tri tai bénh vién va tim hiéu dic diém Iam sang, can Idm sang, phuong phéap diéu tri,
céc yéu té tién luong.

Trwong hop 1am sang: Bénh nhan nir 60 tudi, duoc chén doan u té bao hat nguoi I6n
& bubng trimg tréi giai doan sém, duoc diéu tri phdu thuét cat toan bo tir cung, hai phén
phu. Bénh nhén khéng diéu tri bé tro. Sau mé 2 ndm, khéng ghi nhan téi phét hay di cén xa.

Két luan: U té bao hat type nguoi Ién & budng trimg can chan doan va diéu tri sém, phéu
thuat triét can la phuong phép hiéu qua. Bénh cé tién liong tét, tuy giai doan bénh ma quyét
dinh phuong phép diéu tri bé tro va cén theo déi sau mé lau hon céc bénh ly ung thu khéc.

Ttr khod: U buéng trimg, u té bao hat, u té bao hat nguoi Ién

ABSTRACT

Report of a case of adult-type granulosa cell tumor in the ovary diagnosed and treated
at Viet Duc University Hospital. Study about clinical and paraclinical characteristics,
treatment methods, and prognostic factors.

Clinical case: 60-year-old female patient, diagnosed with an early-stage adult-type
granulosa cell tumor of the left ovary, treated with total hysterectomy, two appendages.
The patient did not receive adjuvant treatment after surgery. After 2 years of surgery, no
recurrence or distant metastasis was recorded.

Conclusion: For adult-type ovarian granulosa cell tumors, early diagnosis and
treatment are needed. Radical surgery is an effective method. The disease has a good
prognosis, adjuvant treatments are decided based on the stage of the disease, and longer
monitoring is needed.

Keywords: Ovarian tumor, granulosa cell tumor, adult-type granulosa cell tumor
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1. GIGI THIEU

Cac khdi u té bao hat 14 loai phd bién
nhat cta khdi u md dém day sinh duc,
chiém khoadng 2 - 5% cac khdi u buédng
treng [1]. Phan 1&6n bénh nhan dwoc chan
doan & giai doan dau va co tién lwong
twong ddi thuan lgi. Xt tri phau thuat khoi
u t& bao hat dya trén giai doan cta khéi u
cing nhu tudi cta bénh nhan. Phu ni tién
man kinh hodc bénh nhan xuét hién bénh &
giai doan dau trong dd tudi sinh san
thwong dwoc diéu tri bang phau thuat cat
bd budng trirng mot bén va phau thuat cd
géng bao tdn kha nang sinh san. O phu ni
sau man kinh va nhirng ngw®i da hoan
thanh qua trinh sinh con, phau thuat bao
gdm cét tr cung toan phan qua duong
bung va céat bd budng trirng - budng trirng
hai bén tuy thuéc vao giai doan bénh.

Giai doan bénh la yéu td tién lwong
quan trong nhat, véi ty 1& sdng sét sau 10
nam la 84 - 95% dbi véi khdi u & giai doan
l, gidam xudng 50 - 65% dbi v&i bénh & giai
doan Il va xubng 17 - 33% dbi v&i giai doan
[l va IV [1]. Nhitng bénh nhan c6 khéi u &
giai doan | cé nguy co thdp nén duoc theo
ddi [1]. Nhirng bénh nhan méac bénh & giai
doan | c6 nguy co cao lién quan dén kich
thuwée khdi u 1én (= 10 - 15 cm), giai doan
IC, khdi u biét héa kém, chi s6 phan bao
cao hodc v& khdi u céd thé dwoc xem xét
héa tri b tro vi nguy co tai phat ting 1én
[1]. Y nghia tién lwong cha nhitng yéu tb
nay va loi ich cia héa tri van chwa chéc
chan. Déi v&i nhitng bénh nhan cé khéi u
té bao hat giai doan Il - IV nén diéu tri hoa
chéat sau phau thuat nhung hiéu qua van
chwa dwoc danh gia ré rang do cac khéi u
nay hiém gap va thiéu cac nghién ctu co y
nghia [5].

Muc dich cha nghién ctu nham tim
hiéu cac biéu hién lam sang, dic diém
bénh ly, didu tri va két qua theo d&i cla
bénh nhan co khdi u té bao hat dwoc chan
doan va diéu tri tai bénh vién clia chung toi.

2. BENH AN

Bénh nhan nir, sinh nam 1961, BMI 29;
Nghé nghiép: Nhan vién y t&. Ma hd so:
2200177358.

Vao vién ngay 17 thang 4 nam 2022;
phau thuat ngay 17 thang 4 nam 2022; ra
vién ngay 25 thang 4 nam 2022.

2.1. Lam sang

Bénh nhan co tién si dé md 2 lan;
khéng co tién s bénh ly dic biét. Bénh
nhan khéng cé dau hiéu 1am sang gi dac
biét, man kinh 4 nam. Kham strc khoé dinh
ky phat hién khéi vung tiéu khung léch trai
nghi ngd u budng tring.

2.2. Can lam sang

- Soi da day va dai trang phat hién 01
polyp tang san & dai trang va 01 polyp tang
san & tam vi da day, da dwoc cét qua noi
SOi.

- CT 64 day ngwc: Khéng thay hinh
anh bét thwong

- CT 64 day bung - tiéu khung: Budng
tring trai co vai khéi ty trong khoéng déng
nhat tap trung thanh dam, khdi 1&n kich
thwdc 34x35mm, bd va ranh giéi rd, co
thanh phan nang va thanh phan dic sau
tiém c6 ngdm thubc. Thanh sau t& cung c6
khéi ty trong khéng déng nhét kich thuéc
46x36mm, bd va ranh gi¢i rd, sau tiém
ngam thudc khéng déu (hinh 1).
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Sau tiém

Trwdece tiém

Hinh 1: Chup CT bung tiéu khung

- MRI tiéu khung: Cé hinh anh khéi
budng trirng trai 57x56x72mm, b& da cung,
ranh gi¢i rd, bén trong cé thanh phan tang
tin hiéu trén T1W, gidm tin hiéu trén T2W,
khoéng thdy xoa tin hiéu m& trén in-out
phase dang chdy mau, han ché khuéch tan

trén DWI/ADC, ngdm thubc khéng déu sau
tiém. Thanh phai sat day t& cung c6 khoi
33x36mm giam tin hién trén T2W, trén T1
fatsat, khong han ché khuéch tan trén
DWI/ADC, sau tiém ngdm thuéc manh
khong déu, b va ranh gidi rd (hinh 2).

T2W coronal

T1 x0&a m& sau tiém

T2W sagital

Hinh 2: CHup MRI tiéu khung
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- Xét nghiém: Alpha FP, CA125, HE4
déu nam trong gi¢i han binh thudng.

- Phau thuat ngay 21 thang 4 nam
2022, tén thwong trong mé: Khdi u kich
thwéec 10x12cm, trong u cé td chirc dac, co
phan chira dich vang trong va phan dich
nhay, c6 vach. Phwong phap phau thuat:
M& mé cat toan bd tlr cung va 2 phan phu.

- Két qua gidi phau bénh (Ma sb Giai
phdu bénh: VD22-11294):

+ Pai thé: khdi u kich thuwdc 10x6x5cm
dinh voi t& cung va budng trirng. U cé vd
méng ranh gidi ré, mat cat u cé vung dac,
mau xam vang, mat do kha chac, ¢o vung
tao nang.

+Vi thé: M6 u gdm céac t& bao nhan
tron hoac oval cé khia, bao twong hep,
hiém nhan chia. Té bao sép xép cau tric
dang lan toa, dam, 0, day, bé hoac vi nang,
c6 vung goi y cell-exner body (t& bao u vay
quanh khodng chira chéat tiét wa toan.
Khéng thay hoai t& u.

+ H6a mé mién dich: Té bao u duwong
tinh v&i CALRETININ, INHIBIN, CK (4 nhd);
am tinh v&i: CD99, SMA, PAX-8, EMA.

+ Két luan: U té bao hat type nguoi lon
cla buodng trirng (Adult-type granulosa cell
tumor)

Hinh 3. Hinh anh vi thé

Té bao u sép xép thanh day be va tao
cAu tric vi nang, mé dém u giau mach (A,
HEX200); t& bao u tao cAu tric lan tod véi
nhan té& bao tron hodc bau duc, déu, chat

nhiém sic min, rai rac cé nhan khia (B,
HEXx400).

Hinh 4. Hoa md mién dich
Té bao u dwong tinh véi Inhibin (A, HMMDx200) va Calretinin (B, HMMDx200).
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Sau md 6n dinh, hdi phuc tét, ra vién
sau m6 6 ngay. Khong diéu tri hoa chét,
theo déi dinh ky bang siéu am 6 bung va
xét nghiém marker CA125 3 thang/lan.
Chup CT 6 bung mot ndm moét 1an. Cac két
qua déu trong gi¢i han binh thwong.

Tai thoi diém hién tai bénh nhan 6n
dinh, khéng cé d4u hiéu bt thwdng trén ca
ldm sang va can lam sang.

3. BAN LUAN

Céc khéi u té bao hat la nhirng khéi u
hiém gap va thwong khong cé triéu chirng.
Céac nghién clru, bao cao hau hét la bao
céo loat ca va héi ciru. Chua cé nghién
cteu thlr nghiém 1am sang ngau nhién nao
dwoc thwe hién dé dwa ra phac doé diéu tri
tdi wu.

Cac khdi u té bao hat cé sw phan bd
theo d6 tudi hai chiéu nhung ty 1& mac cao
nhat 1a & thoi ky hau man kinh véi do tudi
chan doan trung binh khoang 50 - 55 tudi
[1]. Nhitng bénh nhan nay cé thé bj dau
bung, chuéng bung, tw s thay khdi va rdi
loan kinh nguyét, hoac khong cé triéu
chirng gi dac biét [1]. Bénh nhan cula
ching t6i dwoc chan doan khi 61 tudi, bénh
nhan di kham dinh ky phat hién ra khbi &
budng trirng bén trai ma khéng cé bat ky
triéu chirng goi y nao.

Cac khdi u té bao hat cé hai type dwa
trén dac diém lam sang va mO bénh hoc:
type vi thanh nién va type ngwoi I&n (adult-
type). Ca bénh cla chung t6i ¢6 tudi cao
(60 tudi) va cé hinh anh giai phau bénh
dién hinh cla u té bao hat type ngudi lon.
Type vi thanh nién chiém 90% céc khéi u té
bao hat xay ra & tré gai trwdc tubi day thi
va phu ni dwei 30 tudi [8]. B&nh Iy ndi mac
tlr cung xuét hién dong thdi & dang tang
san |a phat hién phd bién & khbi u té bao
hat, xay ra & 25 - 50% trwdng hop do dw
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thira estrogen dwoc san xuét ra tir khdi u
[10]. Ung thw biéu mé tuyén ndi mac to
cung c6 thé dugc tim thdy déng thoi & 5 -
10% trwong hop bénh nhan cé khéi u té
bao hat, thwéng biét hoa tét va dang & giai
doan dau vaéi tién lwong thuan loi [1, 10].

Trwong hop bénh nhan clda chung toi
thi khong c6 bat ky bat thwdng ndi mac tr
cung ndo. Phan I&n bénh nhan (80 - 90%)
méac bénh & giai doan | khi chan doan va
do d6 co két qua diéu tri tot. Ty 1é séng 5
va 10 nam cho giai doan | la 94,4%, phu
hop voi cac cac nghién clru cia Schumer
va Homesley [2, 3].

Giai doan khéi u, do tudi, kich thworc
khdi u, v& khéi u, chi sé phan bao, sy hién
dién cta bénh con sét lai va mirc do biét
hoa da dwgc chirng minh la cé y nghia tién
lwong trong nhiéu nghién clru khac nhau

8.

Vvé giai doan bénh, ty Ié tai phat
thwong tang Ién ty 1& thuan véi giai doan
bénh. Trong mét nghién clru clia Evans va
cong s [5] chi 9% phu n¥ & giai doan IA bi
tai phat khéi u so véi 30% dbi voi bénh &
giai doan cao hon. Trong mét nghién ctu
ctia Ayhan va cong sw [6], ty 1& tai phat 1an
lwot 1a 5,4%, 21% va 40% dbi v&i giai doan
[, I va lll. Mangili va céng su [8] phat hién
ra rang 20% bénh nhan mac bénh giai
doan | tai phat sau 20 nam ké t& khi chan
doan, do d& nhadn manh sy can thiét phai
theo doi lau dai & nhirng bénh nhan co6
khéi u té bao hat.

Vé kich thwéc, cac khdi u cé dwong
kinh 1&n hon 10 - 15cm ¢6 lién quan dén ty
lé tai phat cao va thoi gian séng khong tién
trién ngan hon, khéng phu thudc vao giai
doan [5]. Tuy nhién, & mot sb6 nghién ctru
khac kich thwéc khdi u khong co bat ky v
nghia tién lwong nao khi diéu chinh theo
giai doan [6].
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Kh& nang sbng sau md kém hon dang
ké & nhitng bénh nhan dwgc phau thuat
triét can so v&i nhirng bénh nhan khéng
triét can (P = 0,02). Trong nhiéu nghién
ciru khac nhau, phau thuat khéng triét can
c6 lién quan dén két qua va kha nang séng
sau mé kém [5,6]. B&nh nhan cla ching toi
& giai doan |, khdi u c6 kich thuwéc7x6x5
cm, khéng xam 1an ra xung quanh va dién
cat sach hoan toan khéng cé u xam lan vi
vay tién lwong diéu tri khoéi cta bénh nhan
kha tot.

Viéc cat bd hoan toan khdi u nén dwoc coi
la phwong phap diéu tri chinh. Héa tri b tro
thwong bao gébm sw két hop ctia Bleomycin,
Etoposide, Cisplatin; Etoposide/Cisplatin; va
Paclitaxel va Carboplatin [1]. Vai tro cla xa tri
bd tro trong cac khdi u té bao hat van con
gay tranh cai. Theo Mangili va cong sw [8]
tai phat xay ra sau thoi gian trung binh Ia
53 thang (9 - 332 thang). Vi tri tai phat
thwdng gap nhét la xwong chau. Khéng co
cach tiép can tiéu chuan dé quan ly bénh
tai phat. Phau thuat cé thé gitp kiém soat
bénh 1au dai khi bénh chi xuét hién tai chd
[9], nhung khi bénh lan tdéa trong & bung
ho&c di cn tang rat kho diéu tri hiéu qua.
Xa tri vung chau hoac toan bd vung bung
c6 thé tao ra phan (rng lam sang & nhirng
phu ni¥ cé khdi u t& bao hat dai dédng hodc
tai phat, dic biét néu bénh duwoc phau
thuat 14y nhan di can phic mac hoéc di can
@ xwong chau va bung [1].

Héa tri liéu dwa trén platinum la Iya
chon wu tién dé diéu tri bénh lan réng hon
hodc bénh dwoc té bao hoa dudi mirc tbi
wu tai thoi diém tai phat [1]. Tuy nhién, do
dién bién tw nhién lau dai va kha nang tai
phat mudn, dbi khi xay ra hon 10 nam sau
khi chan doan vi vay ngudi bénh can phai
theo doi lau dai. Bénh nhan cua chudng toi
dwoc theo dbi dinh ky 3 thang bang kham
ldam sang, siéu am, CT ) bung va lam cac
xét nghiém marker ung thv nhw CA125,

thoi gian theo ddi sau md dén nay 1a hon
24 thang vi vay ngudi bénh van can tiép
tuc theo déi sat dé kip thoi phat hién nhivng
b4t thuwéng cla viéc tai phat bénh.

4. KET LUAN

U té bao hat & budng trirng 1a bénh
hiém gdp. Nguoi bénh thwdng dwoc phat
hién & giai doan s&m va phwong phap diéu
tri chinh & phau thuat cat bd khdi u rong
rai. Chwa c6 cac nghién ctru ther nghiém
lam sang da trung tdm danh gia hiéu qua
clia cac phwong phap diéu tri b6 tro. Giai
doan bénh, hoat déng phan bao va phau
thuat triét can 1a cac yéu té tién lwong
bénh. Bénh c6 kha nang tai phat mudn vi
vay can theo dai dinh ky sau md lau hon
cac bénh ly ung thu khac.
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