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Toùm taét
Ñaët vaán ñeà: Beùo phì laø moät tình traïng beänh lyù ñang gia taêng taïi Vieät Nam, phaãu 
thuaät noäi soi ñaët voøng thaét daï daøy ñöôïc öùng duïng trong ñieàu trò beänh lyù naøy.
Nghieân cöùu nhaèm ñaùnh giaù kyõ thuaät noäi soi ñaët voøng thaét daï daøy ñieàu trò beänh 
beùo phì taïi Beänh vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc.

Phöông phaùp nghieân cöùu: Nghieân cöùu can thieäp laâm saøng khoâng ñoái chöùng treân 
71 ngöôøi beänh ñöôïc phaãu thuaät noäi soi ñaët voøng thaét daï daøy töø thaùng 5/2007 ñeán 
thaùng 7/2017.

Keát quaû: 71 ngöôøi beänh ñöôïc thöïc hieän kyõ thuaät noäi soi ñaët voøng thaét daï daøy. 
Caùc ngöôøi beänh ñöôïc duøng khaùng sinh döï phoøng 87,3% duøng cefazolin vaø 12,7% 
duøng cefuroxime. Tyû leä phaãu thuaät noäi soi thaønh coâng laø 100%. Taát caû caùc ngöôøi 
beänh ñeàu ñöôïc ñaët 4 trocar ñeå phaãu thuaät ñaët voøng. 59,2% ngöôøi beänh ñöôïc coá 
ñònh ñai baèng 3 muõi chæ vaøo maët tröôùc daï daøy vaø 40,8% ñöôïc coá ñònh baèng 4 muõi 
chæ vaøo maët tröôùc daï daøy. Tyû leä tröôït ñai laø 1,4% khoâng coù tröôøng hôïp naøo töû 
vong, thuûng thöïc quaûn vaø daï daøy.

Keát luaän: Nghieân cöùu cho thaáy trong phaãu thuaät noäi soi ñaët voøng thaét daï daøy 
vieäc duøng khaùng sinh döï phoøng laø caàn thieát nhöng khoâng caàn taêng lieàu duøng ôû 
caùc ngöôøi beänh beùo phì, aùp löïc oå buïng taêng hôn so vôùi phaãu thuaät noäi soi oå buïng 
thoâng thöôøng khoâng aûnh höôûng ñeán chöùc naêng tim vaø huyeát aùp trong moå, ñaët 
4 trocar laø ñuû ñeå ñaûm baûo phaãu tích vaø ñaët ñai. Vieäc coá ñònh ñai laø caàn thieát ñeå 
giaûm nguy cô tröôït ñai sau moå.

Evaluating results of laparoscopic gastric banding surgery to 
manage the obesity at Viet Duc University Hospital 
Bui Thanh Phuc, Tran Binh Giang

Viet Duc University Hospital

Abstract

Introduction: Obesity is an increasing trends in Vietnam. Laparoscopic gastric band is an option to manage this 
problem. The aim of study is to evaluate the result of laparoscopic gastric banding for treatment of obesity in 
Viet Duc University Hospital
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Material and Methods: An uncontrolled interventional clinical trial in 71 patients underwent laparoscopic gastric 
banding from May 2007 to July 2017

Results: 71 patients underwent laparoscopic gastric banding enrolled in this series. Of them, prophylactic 
antibiotics including cefazolin was in 87.3% and cefuroxime in 12.7%. The successful rate of procedure was 
100%. All patients were placed with 4 trocars. 59,2% of patients were fixed with 3 stitches to the front of 
stomach and 40,8% were fixed by 4 stitches to front of stomach. The postoperative complications for band 
migration was 1,4%. No deaths neither complications such as perforation of the esophagus and stomach 
were observed.

Conclusion: The study found that prophylactic antibiotic is necessary, however the dosage is not needed to increase 
in obesity patients. The intraabdominal pressure is higher than conventional laparoscopic surgery, but it does not 
affect blood pressure as well as cardiovascular system. 4 trocars placed is good enough. The band needs to be fixed 
in order to avoid the postoperative migration.

Keywords: Obesity, laparoscopic gastric banding

I. Ñaët vaán ñeà

Treân theá giôùi hieän nay coù 2,1 tyû ngöôøi bò thöøa caân 
vaø beùo phì chieám gaàn 30% daân soá, 5% nguyeân nhaân 
töû vong treân toaøn caàu coù lieân quan tôùi thöøa caân 
vaø beùo phì. Taïi Vieät Nam, tình traïng thöøa caân vaø 
beänh beùo phì cuõng ñang ngaøy moät gia taêng, theo soá 
lieäu cuûa vieän dinh döôõng tyû leä thöøa caân beùo phì ôû 
ngöôøi tröôûng thaønh hieän nay laø 6,6%. Töø khi ñöôïc 
Belachew thöïc hieän laàn ñaàu tieân naêm 1993, phaãu 
thuaät ñaët voøng thaét daï daøy giaûm beùo qua noäi soi 
(LAGB) daàn ñöôïc öùng duïng roäng raõi treân theá giôùi 
vaø cho keát quaû ñaùng khích leä. Töø thaùng 5 naêm 2007, 
phaãu thuaät noäi soi ñaët voøng thaét daï daøy ñieàu trò beänh 
beùo phì ñöôïc thöïc hieän taïi Beänh vieän Höõu nghò Vieät 
Ñöùc. Nghieân cöùu nhaèm ñaùnh giaù kyõ thuaät noäi soi ñaët 
voøng thaét daï daøy ñieàu trò beänh beùo phì taïi Beänh vieän 
Höõu nghò Vieät Ñöùc.

II. Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu

Ñoái töôïng nghieân cöùu: Caùc ngöôøi beänh beùo phì 
ñöôïc phaãu thuaät noäi soi ñaët voøng thaét daï daøy taïi 
Beänh vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc töø thaùng 5/2007 ñeán  
thaùng 7/2017 vôùi caùc tieâu chuaån sau:

Tuoåi döôùi 65 
BMI ≥ 30 keøm beänh phoái hôïp: cao huyeát aùp, 

ñaùi ñöôøng, taêng cholesterol maùu, ñau khôùp… hoaëc 
BMI ≥ 35.

Ñieàu trò noäi khoa thaát baïi sau 1 naêm ñieàu trò.
Ngöôøi beänh (NB) khoâng coù choáng chæ ñònh phaãu 

thuaät noäi soi oå buïng: suy tim maát buø, beänh phoåi taéc 
ngheõn maõn tính.
Phöông phaùp nghieân cöùu: Laø nghieân cöùu can thieäp 
laâm saøng khoâng ñoái chöùng (ñaùnh giaù ngöôøi beänh 
tröôùc vaø sau moå).
Phöông phaùp phaãu thuaät: NB ñöôïc gaây meâ noäi 
khí quaûn (NKQ), naèm ngöûa, ñaàu cao, 2 chaân daïng 
moät goùc 90o, coá ñònh chaéc chaén vaøo baøn moå. Phaãu 
thuaät vieân ñöùng giöõa 2 chaân ngöôøi beänh, ngöôøi caàm 
camera ñöùng beân phaûi NB, ngöôøi phuï moå ñöùng beân 
traùi, maøn hình chính ñaët beân traùi ngang möùc vai 
ngöôøi beänh.

Phaãu thuaät baét ñaàu baèng vieäc quan saùt ñaùnh giaù 
toaøn boä oå buïng, tình traïng gan ñaëc bieät laø gan traùi, 
vuøng taâm vò daï daøy. Phaãu tích baét ñaàu goùc taâm 
phình vò baèng caùch giaûi phoùng daây chaèng hoaønh daï 
daøy, taïo ra khoaûng töï do sau beân traùi taâm vò. Beân 
phaûi phaãu tích qua maïc noái nhoû, ñi vaøo khoaûng 
tröôùc coät truï phaûi cô hoaønh sau taâm vò, taïo ñöôøng 
haàm sau taâm vò vaø phaàn treân maët sau phình vò daï 
daøy. Moät keïp phaãu tích cong khoâng chaán thöông 
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ñöôïc luoàn qua ñöôøng haàm qua beân phaûi taâm vò tôùi 
khoaûng troáng ñaõ ñöôïc taïo ra. Voøng thaét daï daøy 
ñöôïc ñöa vaøo oå buïng qua loã trocar ôû döôùi söôøn 
traùi, ñöa voøng qua ñöôøng haàm phía sau töø traùi sang 
phaûi vaø khôùp laïi ôû beân phaûi taâm vò. Voøng ñöôïc 
coá ñònh baèng 3-4 muõi chæ ethibond 3.0 khaâu treân 
thaønh phình vò lôùn taïo neáp gaáp che phuû bao quanh 
voøng. Boä phaän ñieàu chænh voøng ñöôïc coá ñònh vaøo 
caân cô thaúng to ôû vò trí phía döôùi loã vaøo ôû döôùi 
söôøn traùi.

Theo doõi vaø ñieàu trò sau moå
Ngaøy ñaàu tieân sau moå, chuïp löu thoâng daï daøy 

vôùi thuoác caûn quang ñeå kieåm tra vò trí voøng vaø caùc 
tai bieán coù theå nhö thuûng thöïc quaûn hay daï daøy maø 
khoâng phaùt hieän ñöôïc trong moå. Ngöôøi beänh ñöôïc 
uoáng nöôùc ngaøy ñaàu tieân.

Ngaøy thöù hai, ngöôøi beänh xuaát vieän, trong tuaàn 
ñaàu tieân sau moå ngöôøi beänh aên chaát loûng sau ñoù aên 
ñaëc daàn.

Sau 1 thaùng ngöôøi beänh ñöôïc kieåm tra vaø ñieàu 
chænh voøng laàn ñaàu tieân. 

Ngöôøi beänh ñöôïc ñaùnh giaù keát quaû sôùm: löu thoâng 
daï daøy, caùc tai bieán, bieán chöùng vaø tyû leä töû vong.

III. Keát quaû

Tö theá ngöôøi beänh
Trong nghieân cöùu cuûa chuùng toâi taát caû ngöôøi 

beänh ñöôïc ñaët ôû tö theá ngöôïc so vôùi tö theá 
Trendelenburg.

Khaùng sinh döï phoøng

Baûng 1: Khaùng sinh döï phoøng

Loaïi khaùng sinh Soá ngöôøi beänh Tyû leä %

Cefazolin 62 87,3

Cefuroxime 9 12,7

Toång 71 100

Thôøi gian ruùt thoâng daï daøy Soá ngöôøi beänh Tyû leä %

Ngay sau moå 34 47,9

Ngaøy thöù 1 37 52,1

Toång 71 100

Baûng 2: Thôøi gian ruùt thoâng daï daøy

Baûng 4: Duïng cuï caàm maùu trong moå

Duïng cuï Soá ngöôøi beänh Tyû leä %

Moùc ñieän 61 85,9

Keát hôïp ligasure hoaëc dao 
sieâu aâm

10 14,1

Toång 71 100

Ví trí trocar roán Soá ngöôøi beänh Tyû leä %

Ngay treân roán 26 36,6

Treân roán 3 cm 45 63,4

Toång 71 100

Baûng 3: Vò trí trocar roán

Trong toång soá 71 ngöôøi beänh cuûa nghieân cöùu, nhoùm 
ruùt thoâng daï daøy ngay sau moå chieám 47,9% coøn nhoùm 
ruùt thoâng daï daøy ngaøy thöù 1 sau moå chieám tyû leä 52,1%.

Taát caû caùc ngöôøi beänh ñeàu ñöôïc moå noäi soi thaønh 
coâng, khoâng coù tröôøng hôïp naøo phaûi chuyeån moå môû.
Vò trí vaø soá löôïng trocar

Soá löôïng trocar: moãi ngöôøi beänh ñeàu ñöôïc ñaët 
4 trocar.

Trong nghieân cöùu cuûa chuùng toâi söû duïng 4 trocar: 
1 trocar 10 ôû muõi öùc, 1 trocar 10 ôû treân roán, 1 trocar 
5 ôû maïng söôøn phaûi vaø 1 trocar 5 ôû maïng söôøn traùi.

Nhoùm ngöôøi beänh ñaët trocar ngay treân roán chieám 
36,6%, nhoùm ngöôøi beänh ñaët trocar treân roán 3cm 
chieám 63,4%.

AÙp löïc oå buïng: Taát caû caùc ngöôøi beänh ñeàu ñöôïc 
bôm hôi oå buïng vôùi aùp löïc 14 mmHg.

Duïng cuï veùn gan: Caùc ngöôøi beänh ñeàu ñöôïc veùn 
gan baèng quaït xoøe.

Thôøi gian löu thoâng daï daøy
Ñaët thoâng daï daøy taát caû caùc ngöôøi beänh
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Coá ñònh ñai: Taát caû caùc ngöôøi beänh ñeàu ñöôïc khaâu 
coá ñònh ñai baèng 3 hay 4 muõi khaâu ôû maët tröôùc daï daøy.

Trong nghieân cöùu cuûa Dixon vaø coäng söï caùc 
ngöôøi beänh cuõng ñöôïc duøng cefazolin tröôùc moå [1]

Trong nghieân cöùu cuûa Balsiger vaø coäng söï treân 
196 ngöôøi beänh beùo phì phaãu thuaät ñaët voøng thaét 
daï daøy ñeàu ñöôïc duøng khaùng sinh döï phoøng 1.5 g 
cefuroxime trong thôøi gian khôûi meâ [2].

Trong nghieân cöùu cuûa Wageningen vaø coäng söï 
treân 619 ngöôøi beänh beùo phì phaãu thuaät ñaët ñai cuõng 
ñöôïc söû duïng khaùng sinh döï phoøng: 2g cefazoline 
tröôùc phaãu thuaät 30 phuùt [3].

Nghieân cöùu cuûa Ferraz vaø coäng söï treân 896 
ngöôøi beänh phaãu thuaät giaûm beùo taïi Brazil  chia 
caùc ngöôøi beänh thaønh 3 nhoùm söû duïng 3 loaïi khaùng 
sinh döï phoøng tröôùc moå (nhoùm 1 goàm 194 ngöôøi 
beänh duøng 3g ampicillin/sulbactam, nhoùm 2 goàm 
303 ngöôøi beänh duøng 1g ertapenem, nhoùm 3 goàm 
399 ngöôøi beänh söû duïng 2g cefazolin). Tyû leä nhieãm 
truøng veát moå ôû 3 nhoùm laàn löôït laø 4%; 1,98% vaø 
1,5%, söï khaùc bieät khoâng coù yù nghóa thoáng keâ vôùi 
p > 0,05 [4].

Nghieân cöùu cuûa Chen vaø coäng söï treân 37 ngöôøi 
beänh phaãu thuaät giaûm beùo taïi Myõ cho thaáy vieäc söû 
duïng 2g cefazolin döï phoøng trong thôøi gian khôûi meâ 
laø ñuû ñeå ñaït noàng ñoä MIC trong maùu trong voøng 4h 
phaãu thuaät. Nghieân cöùu naøy keát luaän vieäc taêng lieàu 
khaùng sinh döï phoøng trong phaãu thuaät giaûm beùo laø 
khoâng caàn thieát [5].

AÙp löïc oå buïng
Guenoun vaø coäng söï tieán haønh moät nghieân cöùu 

thöû nghieäm laâm saøng so saùnh 15 ngöôøi beänh beùo 
phì ñöôïc ñaët voøng thaét daï daøy noäi soi (BMI trung 
bình 43) vôùi 15 ngöôøi beänh caân naëng bình thöôøng 
(BMI trung bình 23) phaãu thuaät caét tuùi maät noäi soi 
hoaëc caét töû cung noäi soi cho thaáy aùp löïc oå buïng 
15mmHg coù aûnh höôûng raát ít tôùi huyeát ñoäng cuûa 
ngöôøi beänh beùo phì trong thôøi gian phaãu thuaät vaø söï 
khaùc bieät naøy ôû 2 nhoùm ngöôøi beänh laø khoâng coù yù 
nghóa thoáng keâ [6].

Nghieân cöùu cuûa Nguyeân vaø coäng söï treân 30 
ngöôøi beänh phaãu thuaät giaûm beùo, ñöôïc chia laøm 2 
nhoùm  Nhoùm 1 coù 14 ngöôøi beänh noäi soi bôm aùp 

Loaïi bieán chöùng Soá löôïng Tyû leä %

Töû vong 0 0

Thuûng thöïc quaûn 0 0

Thuûng daï daøy 0 0

Chuyeån moå môû 0 0

Ñöùt voøng thaét

Tröôït ñai

0

1

0

1,4

Thôøi gian Trung bình Ñoä leâïch 
chuaån

Thaáp
nhaát

Thôøi gian moå
(phuùt)

61,8 17,47 30          120

Thôøi gian naèm 
vieän (ngaøy)

3,7 1,41 2             13

Cao 
nhaát

Soá löôïng muõi caâu coá ñònh ñai Soá ngöôøi beänh Tyû leä %

3 muõi 42 59,2

4 muõi 29 40,8

Toång 71 100

Baûng 5: Soá löôïng muõi khaâu coá ñònh ñai

Nhoùm ngöôøi beänh coá ñònh ñai baèng 3 muõi khaâu 
chieám tyû leä 59,2%, nhoùm ngöôøi beänh coá ñònh baèng 4 
muõi khaâu chieám 40,8%.

Baûng 6: Thôøi gian moå vaø naèm vieän trung bình

Baûng 7: Phaân boá ngöôøi beänh theo bieán chöùng moå

IV. Baøn luaän

Khaùng sinh döï phoøng
Trong nghieân cöùu cuûa chuùng toâi taát caû caùc ngöôøi 

beänh ñeàu ñöôïc duøng khaùng sinh döï phoøng tröôùc moå: 
2g cefazolin hoaëc cefuroxim.
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löïc oå buïng 15mmHg vaø nhoùm 2 phaãu thuaät moå môû. 
Nghieân cöùu naøy keát luaän vieäc bôm hôi oå buïng vaø 
tö theá ñaàu thaáp trong phaãu thuaät giaûm beùo noäi soi 
khoâng aûnh höôûng ñeán huyeát ñoäng cuûa ngöôøi beänh 
trong thôøi gian phaãu thuaät [7].

Nghieân cöùu cuûa Fried vaø coäng söï so saùnh 2 nhoùm: 
ngöôøi beänh beùo phì ñöôïc phaãu thuaät noäi soi ñaët voøng 
thaét vaø ngöôøi beänh khoâng beùo phì ñöôïc phaãu thuaät 
noäi soi oå buïng cuõng cho thaáy bôm hôi oå buïng vaø 
tö theá ñaàu thaáp khoâng aûnh höôûng tôùi chöùc naêng tim 
trong quaù trình phaãu thuaät [8].

Trong nghieân cöùu cuûa chuùng toâi taát caû caùc ngöôøi 
beänh ñeàu ñöôïc phaãu thuaät noäi soi vôùi aùp löïc oå buïng 
toái ña laø 14mmHg.

Nhö vaäy caùc nghieân cöùu ñeàu cho thaáy bôm hôi 
oå buïng vôùi aùp löïc döôùi 20 mmHg khoâng hoaëc ít aûnh 
höôûng tôùi huyeát ñoäng vaø chöùc naêng tim trong quaù 
trình phaãu thuaät. 

Vò trí vaø soá löôïng trocar
Trong phaãu thuaät ñaët voøng thaét daï daøy tuøy töøng 

nghieân cöùu, coù caùc taùc giaû söû duïng 5 trocar nhöng 
cuõng coù nhöõng taùc giaû söû duïng 6 trocar.

Nghieân cöùu cuûa Ren vaø coäng söï söû duïng 5 
trocar: 1 trocar 5 ôû thöôïng vò döôùi muõi öùc, 1 trocar 
5 ôû maïng söôøn phaûi, 1 trocar 5 ôû haï söôøn traùi, 1 
trocar 15 ôû treân ñöôøng traéng giöõa, naèm giöõa muõi 
öùc vaø roán (trocar naøy ñeå ñöa optic vaøo oå buïng), 1 
trocar 12 ôû maïng söôøn phaûi treân ñöôøng giöõa ñoøn 
phaûi ngang möùc vôùi trocar 15 [9]. Nghieân cöùu cuûa 
Balsiger vaø coäng söï treân 196 ngöôøi beänh phaãu 
thuaät ñaët voøng thaét daï daøy cuõng söû duïng 5 trocar 
khi phaãu thuaät.

Nghieân cöùu cuûa Fielding vaø coäng söï treân 335 
ngöôøi beänh cuõng söû duïng 5 trocar nhöng vò trí caùc 
trocar khaùc vôùi nghieân cöùu cuûa Ren, coù 1 trocar 5 
ñöôïc ñaët ôû döôùi muõi öùc, 1 trocar 5 ôû maïng söôøn traùi, 
3 trocar coøn laïi ñöôïc ñaët ôû maïng söôøn vaø haï söôøn 
phaûi, trocar ñöôïc duøng ñeå ñöa optic vaøo oå buïng laø 
trocar 10 ñöôïc ñaët ôû maïng söôøn phaûi treân ñöôøng 
naùch tröôùc phaûi [10].

Nghieân cöùu cuûa Favretti vaø coïâng söï cuõng söû 

duïng 5 trocar 10  ngoaøi 2 trocar ôû döôùi muõi öùc vaø 
treân roán naèm treân ñöôøng traéng giöõa, 1 trocar ôû maïng 
söôøn phaûi vaø 2 trocar coøn laïi ôû maïng söôøn vaø haï 
söôøn traùi [11].

Chakravartty vaø coäng söï nghieân cöùu 99 tröôøng 
hôïp ngöôøi beänh beùo phì moå vôùi kyõ thuaät 1 ñöôøng 
raïch (single incision), tuy nhieân kyõ thuaät naøy laøm 
keùo daøi cuoäc moå hôn so vôùi kyõ thuaät noäi soi söû duïng 
nhieàu trocar [12].

Caùc nghieân cöùu coù soá löôïng vaø vò trí trocar khaùc 
nhau tuøy thuoäc vaøo caùc phaãu thuaät vieân, vieäc söû 
duïng caùc trocar cho caùc duïng cuï khaùc nhau cuõng 
thay ñoåi tuøy thuoäc vaøo caùc taùc giaû. Trong nghieân cöùu 
cuûa chuùng toâi söû duïng 4 trocar: 1 trocar 10 ôû muõi öùc, 
1 trocar 10 ôû treân roán, 1 trocar 5 ôû maïng söôøn phaûi 
vaø 1 trocar 5 ôû maïng söôøn traùi. Theo chuùng toâi 4 
trocar laø ñuû ñeå phaãu thuaät thuaän lôïi.

Coá ñònh ñai

Nghieân cöùu cuûa Korenkov vaø coäng söï treân 115 

ngöôøi beänh caùc ngöôøi beänh ñeàu ñöôïc coá ñònh ñai 

baèng caùch khaâu daï daøy ôû maët tröôùc phuû leân phía treân 

ñai, trong caùc tröôøng hôïp khoâng theå khaâu daï daøy vôùi 

daï daøy coù theå khaâu daï daøy vôùi thöïc quaûn hay vôùi coät 

truï hoaønh [13].

Nghieân cöùu thöû nghieäm laâm saøng ngaãu nhieân cuûa 

Hình1: Vò trí ñaët trocar theo Ren
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Lazzati vaø coäng söï treân 81 ngöôøi beänh chia laøm 2 
nhoùm, nhoùm 1 coù 41 ngöôøi beänh ñöôïc coá ñònh ñai 
baèng 3-4 muõi khaâu daï daøy vôùi daï daøy ôû maët tröôùc 
daï daøy vaø ñai thaét, nhoùm 2 coù 40 ngöôøi beänh khoâng 
ñöôïc khaâu coá ñònh ñai nhö ôû nhoùm 1. Sau 2 naêm 
nghieân cöùu tyû leä giaûm caân thôøi gian naèm vieän vaø 
thôøi gian moå khoâng coù söï khaùc bieät nhöng ôû nhoùm 
2 khoâng coá ñònh ñai coù 3 ngöôøi beänh bò tröôït ñai 
(töông öùng 7,5%) coøn nhoùm 1 khoâng coù ngöôøi beänh 
naøo tröôït ñai. Nghieân cöùu naøy khuyeán caùo vieäc coá 
ñònh ñai baèng caùc muõi khaâu daï daøy vôùi daï daøy ôû maët 
tröôùc laø caàn thieát ñeå laøm giaûm tyû leä tröôït ñai sau 
phaãu thuaät [14].

Nghieân cöùu cuûa Han vaø coäng söï treân 41 ngöôøi 
beänh chia laøm 2 nhoùm, nhoùm 1 ñöôïc coá ñònh ñai 
baèng 2 muõi chæ ethibond 3.0 khaâu daï daøy vôùi daï 
daøy ôû maët tröôùc (21 ngöôøi beänh), nhoùm 2 vôùi 20 
ngöôøi beänh khoâng ñöôïc coá ñònh ñai. Nghieân cöùu 
naøy cho thaáy khoâng coù söï khaùc bieät veà tyû leä giaõn 
tuùi daï daøy hay tröôït ñai ôû 2 nhoùm sau moå. Tuy 
nhieân nghieân cöùu cuûa Han coù soá ngöôøi beänh ít hôn 
so vôùi nghieân cöùu cuûa Lazzati, maët khaùc nghieân 
cöùu naøy coù thôøi gian theo doõi sau moå töông ñoái ít, 
chæ 12 thaùng sau moå ít hôn so vôùi theo doõi 2 naêm 
sau moå cuûa Lazzati [15].

Chuùng toâi coá ñònh ñai ôû taát caû caùc ngöôøi beänh 
baèng chæ ethibond 3.0, khaâu daï daøy vôùi daï daøy ôû maët 
tröôùc. Vieäc coá ñònh ñai giuùp giaûm tyû leä tröôït ñai. Tyû 
leä tröôït ñai trong nghieân cöùu cuûa chuùng toâi laø 1,4% 
thaáp hôn so vôùi nghieân cöùu cuûa Lazzati coù tyû leä tröôït 
ñai leân tôùi 7,5% khi khoâng coá ñònh ñai. 

V. Keát luaän

Nghieân cöùu cho thaáy trong phaãu thuaät noäi soi ñaët 
voøng thaét daï daøy vieäc duøng khaùng sinh döï phoøng laø 
caàn thieát nhöng khoâng caàn taêng lieàu duøng ôû caùc ngöôøi 
beänh beùo phì, aùp löïc oå buïng taêng hôn so vôùi phaãu 
thuaät noäi soi oå buïng thoâng thöôøng khoâng aûnh höôûng 
ñeán chöùc naêng tim vaø huyeát aùp trong moå, ñaët 4 trocar 
laø ñuû ñeå ñaûm baûo phaãu tích vaø ñaët ñai. Vieäc coá ñònh 
ñai laø caàn thieát ñeå giaûm nguy cô tröôït ñai sau moå.
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