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Keát quaû ñieàu trò maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi sau chaán thöông, 
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Toùm taét

Ñaët vaán ñeà: Moâ taû moät soá ñaëc ñieåm laâm saøng, caän laâm saøng ngöôøi beänh maùu 
ñoâng, oå caën maøng phoåi sau chaán thöông, veát thöông ngöïc ñöôïc moå noäi soi loàng 
ngöïc taïi Beänh vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc töø 1/2015 ñeán 4/2018 vaø ñaùnh giaù keát 
quaû sôùm cuûa phöông phaùp ñieàu trò naøy.

Phöông phaùp nghieân cöùu: Nghieân cöùu moâ taû hoài cöùu caùc ngöôøi beänh ñöôïc chaån 
ñoaùn maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi do chaán thöông, veát thöông ngöïc ñöôïc ñieàu 
trò baèng phaãu thuaät noäi soi loàng ngöïc taïi Beänh vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc thaùng 
1/2015 ñeán thaùng 4/2018. 

Keát quaû: Bao goàm 59 ngöôøi beänh, tuoåi trung bình 39,63 ± 15,78. Thôøi gian 
bò thöông ñeán khi phaãu thuaät trung bình laø 16,64 ± 9,81 ngaøy. Caên nguyeân 
chaán thöông ngöïc chieám 45 ca (76,27%), veát thöông ngöïc laø 14 ca (23,73%). 
Coù 46 ngöôøi beänh (90,2%) ñaõ coù can thieäp daãn löu maøng phoåi ôû tuyeán döôùi. 
Tyû leä coù soát vaø baïch caàu taêng laø 18,64% vaø 64,41%. Coù 50,85% phaãu thuaät 
noäi soi toaøn boä, 49,15% duøng phaãu thuaät noäi soi hoã trôï. Thôøi gian ruùt daãn 
löu maøng phoåi trung bình sau moå baèng phöông phaùp noäi soi toaøn boä laø 4,93 
ngaøy ngaén hôn so vôùi phöông phaùp noäi soi hoã trôï laø 7,01 ngaøy (p = 0,004). 
Tyû leä ngöôøi beänh coù thôøi gian haäu phaãu döôùi 7 ngaøy naèm ôû nhoùm söû duïng 
phöông phaùp noäi soi toaøn boä chieám 83,33% cao hôn so vôùi nhoùm noäi soi hoã 
trôï (41,38%) vôùi p = 0.003. Tæ leä ngöôøi beänh duøng thuoác giaûm ñau phoái hôïp 
vaø tæ leä coù bieán chöùng ôû phöông phaùp noäi soi toaøn boä laàn löôït laø 23,33%,vaø 
6,67%, thaáp hôn nhöõng chæ soá naøy ôû phöông phaùp noäi soi hoã trôï laàn löôït laø 
58,62% vaø 10,34%. 

Keát luaän: Maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi sau chaán thöông, veát thöông ngöïc laø bieán 
chöùng thöôøng gaëp trong caáp cöùu chaán thöông. Phaãu thuaät noäi soi loàng ngöïc laø 
moät phöông phaùp can thieäp coù hieäu quaû vaø an toaøn vôùi nhöõng ngöôøi beänh ñaõ 
löïa choïn.
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I. Ñaët vaán ñeà

Chaán thöông ngöïc laø moät caáp cöùu naëng vaø thöôøng 
gaëp trong ngoaïi khoa. Theo moät thoáng keâ taïi Beänh 
vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc, phaãu thuaät caáp cöùu chaán 
thöông ngöïc chieám 4,4% caáp cöùu ngoaïi chung, vaø 
7,1% caáp cöùu ngoaïi chaán thöông[1], [2]. Bieán chöùng 
thöôøng gaëp cuûa chaán thöông, veát thöông ngöïc khoâng 
ñöôïc ñieàu trò hoaëc ñieàu trò chöa hôïp lyù laø maùu ñoâng, 
oå caën maøng phoåi.

Maùu ñoâng, oå caën khoang maøng phoåi (OCMP) 
sau chaán thöông, veát thöông ngöïc coù moät soá phöông 
phaùp ñieàu trò ñaõ ñöôïc aùp duïng trong y vaên nhö ñieàu 
trò baûo toàn, söû duïng thuoác tieâu huyeát khoái, daãn löu 
maøng phoåi döôùi höôùng daãn cuûa chaån ñoaùn hình aûnh, 
phaãu thuaät noäi soi loàng ngöïc hoaëc môû ngöïc [3], [4], 
[5]. Maùu ñoâng, oå caën khoang maøng phoåi sau chaán 
thöông, veát thöông ngöïc neáu khoâng ñöôïc ñieàu trò kòp 
thôøi coù theå daãn ñeán caùc bieán chöùng nhö vieâm muû 
maøng phoåi, vieâm phoåi, aùp xe phoåi [3], [4].

Results of manangement for post-chest trauma and chest 
wound retrained hemothorax and empyema by VATs at Viet Duc 
University Hospital
Pham Huu Lu1, 2, Nguyen Van Minh1, 2

1. Viet Duc University Hospital, 2. Hanoi Medical University

Abstract
Introduction: To describe several clinical and para-clinical signs of patients with post-chest trauma and chest 
wound retained hemothorax and empyema treated at Viet Duc Hospital from 1/2015 to 4/2018, and to report the 
early results of treatment. 

Material and Methods: Retrospective descriptive study of patients diagnosed post-chest trauma and chest wound 
retained hemothorax and empyema  treated by Video Assisted Thoracoscopic (VAT) surgery at Viet Duc Hospital 
from 1/2015 to 4/2018. 

Results: 59 patients,  of them the mean age was 39,63 ± 15,78. The mean duration from injury onset to surgery 
was 16,64 ± 9,81 days. Chest trauma were 45 cases (76,27%), and chest wounds were 14 cases (23,73%). 46 
patients (90,2%) had been treated by chest tube drainage at lower level hospitals. The rate of patients with fever 
and high white blood cells were 18,6 % and 64,4% respectively. There were 50,85% treated by thoracoscopic 
surgery, and other in 49,15% treated by VAT surgery. The mean duration of the removal of chest drainage after 
the thoracoscopic surgery was 4,93 days shorter than the group underwent VAT surgery was 7,01 days (p = 0.004). 
The post-operative  days  in group with total thoracoscopic surgery  lower than 7 days was 83,33%, higher than the 
group of patients underwent VAT surgery (41,38%) with p = 0.003. The rate of patients indicated for pain-killer 
and complications occurred after the total thoracoscopic surgery were 23,33% and 6,67%, lower than those in group 
with VAT surgery, were 58,62% and 10,34%. 

Conclusion: Post-chest trauma and chest wound retained hemothorax and empyema were most common surgical 
emergencies. Thoracoscopic surgery is a safe and effective treatment method to the patients. 

Keywords: Retained hemothorax, post-trauma and chest wound empyema, video-assisted thoracoscopic surgery.
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Thoâng soá Giaù trò

Tuoåi 39,63 ± 15,78

Nam/nöõ 54/5

Nhaäp vieän do tai naïn giao thoâng 30 (50,85%)

Thôøi gian töø khi bò toån thöông tính ñeán luùc 
phaãu thuaät (ngaøy)

16,64 ± 9,81

Tuyeán döôùi chuyeån leân 51/59 (86,4%)

Tuyeán döôùi ñaõ can thieäp daãn löu maøng phoåi 46 (90,2%)

Hình thaùi toån thöông treân laâm saøng

Veát thöông 14 (23,73%)

Chaán thöông 45 (76,27%)

OÅ caën maøng phoåi 43 (72,88%)

Maùu ñoâng maøng phoåi 16 (27,12%)

Toån thöông cô quan khaùc phoái hôïp 20 (33,90%)

Phaân loaïi phöông phaùp phaãu thuaät

Phaãu thuaät noäi soi loàng ngöïc toaøn boä 30 (50,85%)

Phaãu thuaät noäi soi loàng ngöïc hoã trôï 29 (49,15%)

Maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi sau chaán thöông, veát 
thöông ngöïc ñöôïc ñieàu trò baèng phaãu thuaät noäi soi loàng 
ngöïc hoaëc phaãu thuaät loàng ngöïc kinh ñieån vaøo thôøi ñieåm 
naøo laø hôïp lyù vaãn coøn chöa roõ raøng [4]. ÔÛ nöôùc ta ñaõ coù 
moät soá nghieân cöùu veà chaån ñoaùn vaø ñieàu trò oå caën maøng 
phoåi do beänh lyù [5] hoaëc ñieàu trò baèng phöông phaùp 
moå kinh ñieån nhöng nghieân cöùu ñieàu trò maùu ñoâng, oå 
caën maøng phoåi sau chaán thöông, veát thöông ngöïc baèng 
phaãu thuaät noäi soi loàng ngöïc coøn haïn cheá. Hieän nay, do 
söï phaùt trieån cuûa khoa hoïc kyõ thuaät, cô sôû haï taàng taïi 
caùc beänh vieän ñòa phöông tình hình chaån ñoaùn, caáp cöùu 
vaø xöû trí chaán thöông, veát thöông ngöïc ñaõ coù söï thay 
ñoåi nhaát ñònh veà bieán chöùng cuõng nhö bieän phaùp can 
thieäp nhaát laø phaãu thuaät noäi soi loàng ngöïc (PTNSLN). 
Ñeå tìm hieåu thöïc traïng cuûa vaán ñeà naøy trong giai ñoaïn 
hieän nay chuùng toâi thöïc hieän ñeà taøi trong giai ñoaïn töø 
1/2015 - 4/2018 nhaèm tìm hieåu tình hình thöïc teá cuõng 
nhö ñaùnh giaù keát quaû cuûa phaãu thuaät noäi soi loàng ngöïc 
xöû trí caùc bieán chöùng sau chaán thöông, veát thöông ngöïc 
taïi Beänh vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc.

II. Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu

Phöông phaùp nghieân cöùu: Moâ taû hoài cöùu, caét 
ngang, vôùi caùc thoâng soá tröôùc, trong vaø sau moå döïa 
treân hoà sô beänh aùn taïi phoøng löu tröõ hoà sô cuûa Beänh 
vieän Höõu nghò Vieät Ñöùc trong thôøi gian 04 naêm (töø 
01/2015 tôùi 04/2018). 

Ñoái töôïng nghieân cöùu:  Goàm taát caû caùc ngöôøi beänh 
ñöôïc chaån ñoaùn maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi do chaán 
thöông, veát thöông ngöïc ñöôïc ñieàu trò baèng phaãu 
thuaät noäi soi loàng ngöïc taïi Beänh vieän Höõu nghò 
Vieät Ñöùc. Caùc bieán soá nghieân cöùu bao goàm caùc 
thoâng soá tröôùc, trong vaø sau moå. Xöû lyù soá lieäu baèng 
phaàn meàm thoáng keâ y hoïc SPSS 20.0

III. Keát quaû

Trong thôøi gian töø 1/2015 ñeán thaùng 4/2018 coù toång soá 
83 ngöôøi beänh maùu ñoâng, OCPM sau chaán thöông, veát 
thöông ngöïc ñöôïc ñieàu trò baèng phaãu thuaät (chieám 3,4% 
soá chaán thöông veát thöông ngöïc vaøo vieän), trong ñoù: Phaãu 
thuaät moå môû 24 tröôøng hôïp vaø 59 tröôøng hôïp moå noäi soi 
(chieám 71,1%). Qua nghieân cöùu 59 tröôøng hôïp phaãu thuaät 
noäi soi, chuùng toâi thu ñöôïc moät soá keát quaû nhö sau:

Baûng 1: Moät soá ñaëc ñieåm cuûa ngöôøi beänh khi vaøo vieän

Nhaän xeùt: Nguyeân nhaân chaán thöông, veát thöông 
ngöïc chuû yeáu laø do tai naïn giao thoâng vaø ngöôøi beänh 
haàu heát ôû ñoä tuoåi tröôûng thaønh, tuoåi trung bình laø 
39,63 tuoåi (4 – 87 tuoåi). Thôøi gian töø khi bò thöông 
toån cho ñeán luùc ñöôïc phaãu thuaät trung bình laø 16,64 
ngaøy (1 – 42 ngaøy) trong ñoù beänh vieän tuyeán döôùi 
chuyeån leân khi ngöôøi beänh ñaõ ñöôïc can thieäp daãn löu 
maøng phoåi chieám 90,2%. Tyû leä coù toån thöông phoái 
hôïp cuûa oå buïng, coät soáng, soï naõo... chieám 33,9%.



Keát quaû ñieàu trò maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi sau chaán thöông, veát thöông ngöïc ...Phaïm Höõu Lö vaø coäng söï

Taïp chí Phaãu thuaät noäi soi vaø Noäi soi Vieät Nam (2019) Soá 3 - Taäp 9; 18 - 22 21

Thoâng soá Phaãu thuaät 
noäi soi
toaøn boä

Phaãu thuaät 
noäi soi
hoã trôï

Thôøi gian phaãu thuaät

< 90 28 (93,33%) 24 (82,76%)

90 - 120 phuùt

>120

Duøng  thuoác  giaûm  
ñau  phoái  sau  moå 
(paracetamol truyeàn, 
morphin) 

Coù

Khoâng

Thôøi gian ruùt daãn löu 
maøng phoåi

2 (6,67%)

0 (0%)

7 (23,33%)

23 (76,67%)

4,93 ± 1,26

4 (13,79%)

1 (3,45%)

17 (58,62%)

12 (41,38%)

7,01 ± 3,77

Thôøi gian ñieàu trò 
sau phaãu thuaät

Döôùi 7 ngaøy

Treân 7 ngaøy

Bieán chöùng sau moå

Coù (***)

25 (83,33%)

5 (16,67%)

2 (6,67%)

12 (41,38%)

17 (58,62%)

3 (10,34%)

Khoâng 28 (93,33%) 26 (89,66%)

p

0,376

0,006

0,004

0,003

0,669

Nhaän xeùt: Thôøi gian ruùt daãn löu khoang maøng 
phoåi vaø ñieàu trò sau moå ôû nhoùm phaãu thuaät noäi soi 
toaøn boä ngaén hôn nhoùm hoã trôï coù yù nghóa thoáng keâ. 
Bieán chöùng sau phaãu thuaät ôû caû hai nhoùm phaãu thuaät 
naøy khaùc bieät khoâng coù yù nghóa thoáng keâ.

IV. Baøn luaän

Vaán ñeà bieán chöùng sau chaán thöông, veát thöông 
ngöïc vaø chaån ñoaùn

Theo nghieân cöùu cuûa chuùng toâi tyû leä phaûi can 
thieäp phaãu thuaät chieám 3,4% trong soá caùc tröôøng 
hôïp chaán thöông, veát thöông ngöïc phaûi nhaäp vieän 
vaø trong soá ñoù coù 90,2% ñaõ coù can thieäp daãn löu 

khoang maøng phoåi ôû tuyeán döôùi khoâng hieäu quaû. 
Theo soá lieäu cuûa Huang vaø coäng söï coâng boá 2018 
[6]: Nghieân cöùu trong 7 naêm (2012 – 2017) taïi Ñaøi 
Loan cho thaáy tyû leä maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi sau 
chaán thöông ngöïc kín keát hôïp chaán thöông soï naõo ñaõ 
ñöôïc daãn löu maøng phoåi laø 3,01% (61/ 2023 ngöôøi 
beänh). Daãn löu khoang maøng phoåi laø moät phöông 
phaùp ñieàu trò ñaàu tay ôû haàu heát caùc tröôøng hôïp chaán 
thöông, veát thöông ngöïc nhöng vaãn coøn moät tyû leä 
lôùn caùc tröôøng hôïp bieán chöùng do ñieàu trò khoâng 
hieäu quaû ôû caùc beänh vieän tuyeán döôùi (tænh, huyeän).
Treân phim chuïp X quang ngöïc, hình aûnh môø ñaùy 
phoåi chieám 100%, ñieàu naøy cho thaáy X-quang ngöïc 
coù giaù trí gôïi yù khi nghi ngôø caàn chuïp caét lôùp vi 
tính ñeå chaån ñoaùn xaùc ñònh. Chuùng toâi söû duïng sieâu 
aâm phoái hôïp vôùi caét lôùp vi tính ñeå ñaùnh giaù tình 
traïng traøn maùu, traøn khí sau chaán thöông ngöïc, tính 
chaát dòch (dòch töï do hay khu truù, coù vaùch hoùa hay 
khoâng) cuõng nhö ño löôïng dòch trong khoang maøng 
phoåi töø ñoù coù chaån ñoaùn vaø höôùng xöû trí thích hôïp 
nhaát laø khi coù maùu ñoâng vaø oå caën khoang maøng 
phoåi. Maùu ñoâng hoaëc dòch vaø oå caën trong khoang 
maøng phoåi treân phim chuïp caét lôùp vi tính chæ ñònh 
cho can thieäp PTNSLN thöôøng coù caùc ñaëc ñieåm: 
Caùc oå dòch töông ñoái ñoàng nhaát, tyû troïng töø 35 – 70 
HU, coù soá löôïng töông ñöông treân 300ml (300 – 
500ml) hoaëc chieám nhieàu hôn 1/3 pheá tröôøng beân 
thöông toån [4], [7].
Keát quaû ñieàu trò vaø vai troø cuûa phaãu thuaät noäi soi 
trong xöû trí maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi sau chaán 
thöông, veát thöông ngöïc

Phöông phaùp noäi soi thöïc hieän khaû thi vôùi maùu 
ñoâng, oå caën khoang maøng phoåi sau chaán thöông – 
veát thöông ngöïc coù thôøi gian döôùi 7 – 10 ngaøy keå 
töø sau khi bò thöông [8], [9], [10]. Huang vaø coäng 
söï [6] coù thôøi gian töø khi bò chaán thöông ñeán khi 
ñöôïc phaãu thuaät noäi soi laø 5,8 ngaøy. Nghieân cöùu 
cuûa chuùng toâi cho thaáy 50,85% ngöôøi beänh ñöôïc 
söû duïng phöông phaùp phaãu thuaät noäi soi toaøn boä, 
49,15% duøng phaãu thuaät noäi soi hoã trôï. PTNSLN 
toaøn boä coù thôøi gian töông ñoái ngaén hôn so vôùi 
phöông phaùp noäi soi hoã trôï. Soá ca phaãu thuaät döôùi 
90 phuùt ôû nhoùm noäi soi toaøn boä chieám 93,33%, cao 

Baûng 2. Lieân quan moät soá yeáu toá vaø phöông phaùp moå noäi soi

(***) Bieán chöùng: OÅ dòch toàn dö, nhieãm truøng veát moå.
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hôn tæ leä 82,76% cuûa nhoùm noäi soi hoã trôï, vaø soá ca 
phaãu thuaät daøi töø 90 ñeán 120 phuùt ôû nhoùm noäi soi 
hoã trôï chieám 13,79% gaàn gaáp ñoâi con soá 6,67% ôû 
nhoùm noäi soi toaøn boä. Soá ngaøy ruùt daãn löu maøng 
phoåi trung bình sau moå baèng phöông phaùp noäi soi 
toaøn boä laø 4,93 ngaøy ngaén hôn so vôùi phöông phaùp 
noäi soi hoã trôï laø 7,01 ngaøy. Tyû leä ngöôøi beänh coù 
thôøi gian haäu phaãu döôùi 7 ngaøy naèm ôû nhoùm söû 
duïng phöông phaùp noäi soi toaøn boä chieám 83,33% 
cao hôn so vôùi nhoùm noäi soi hoã trôï (41,38%). Tyû 
leä coù bieán chöùng ôû nhoùm phaãu thuaät noäi soi hoã 
trôï laø 10,34% cao hôn so vôùi nhoùm phaãu thuaät noäi 
soi toaøn boä chieám 6,67%. Lyù do cuûa söï khaùc bieät 
treân laø do nhoùm phaãu thuaät baèng phöông phaùp noäi 
soi hoã trôï coù thöông toån phöùc taïp hôn. Phaãu thuaät 
noäi soi loàng ngöïc trong ñieàu trò maùu ñoâng, oå caën 
khoang maøng phoåi sau chaán thöông, veát thöông 
ngöïc ñaõ ñöôïc haàu heát caùc taùc giaû treân theá giôùi aùp 
duïng hieän nay ñaõ mang laïi nhieàu öu ñieåm hôn so 
vôùi phaãu thuaät kinh ñieån [7], [9], [10]. Theo Lin 
vaø coäng söï: Thôøi gian moå caøng sôùm (döôùi 3 ngaøy) 
thì thôøi gian ruùt daãn löu, naèm vieän vaø tyû leä nhieãm 
truøng maøng phoåi caøng ít [11], [12], [13]. Coù 58,62% 
soá ngöôøi beänh moå baèng phöông phaùp noäi soi hoã trôï 
duøng thuoác giaûm ñau phoái hôïp trong khi tæ leä naøy 
ôû phöông phaùp noäi soi toaøn boä thaáp hôn raát nhieàu, 
chæ chieám 23,33%.

V. Keát luaän

Maùu ñoâng, oå caën maøng phoåi sau chaán thöông, veát 
thöông ngöïc chieám tyû leä 3,4% toång soá chaán thöông 
veát thöông ngöïc vaøo vieän taïi Beänh vieän Höõu nghò 
Vieät Ñöùc. Chuïp caét lôùp vi tính laø phöông phaùp chaån 
ñoaùn höõu hieäu loaïi hình thöông toån naøy. Phaãu thuaät 
noäi soi loàng ngöïc hieän nay laø moät phöông phaùp can 
thieäp coù hieäu quaû vaø an toaøn ñieàu trò thöông toån maùu 
ñoâng, oå caën maøng phoåi do chaán thöông - veát thöông 
ngöïc ôû nhoùm ngöôøi beänh ñöôïc löïa choïn trong thôøi 
gian töø 7 - 10 ngaøy sau chaán thöông.
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