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Toùm taét
Söï phaùt trieån cuûa caùc kyõ thuaät noäi soi tieát nieäu ñaõ cung caáp nhieàu löïa choïn 
ít xaâm haïi hôn trong löïa choïn phöông phaùp ñieàu trò soûi thaän. Kyõ thuaät laáy 
soûi thaän qua da keát hôïp noäi soi nieäu quaûn ngöôïc doøng baèng oáng soi meàm 
coù nhieàu öu ñieåm cuûa can thieäp xaâm haïi toái thieåu ñeå ñieàu trò soûi ñöôøng tieát 
nieäu. Beänh nhaân nöõ 65 tuoåi, coù soûi ñaøi beå thaän phaûi 20 x 30mm keøm nhieàu 
soûi thaän nhoû vaø soûi nieäu quaûn. Beänh nhaân ñöôïc nong ñöôøng haàm môû thaän 
ra da ñeå taùn soûi qua da keát hôïp vôùi noäi soi taùn soûi nieäu quaûn phaûi chaäu vaø 
soûi thaän phaûi ngöôïc doøng. Traïng thaùi saïch soûi ñaït ñöôïc sau 75 phuùt taùn soûi. 
Khoâng coù bieán chöùng haäu phaãu naøo ñöôïc baùo caùo vaø xuaát vieän sau 4 ngaøy.
Töø khoùa: Laáy soûi thaän qua da, noäi soi taùn soûi ngöôïc doøng, taùn soûi qua da keát 
hôïp vôùi noäi soi taùn soûi ngöôïc doøng.
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Endoscopic combined intrarenal surgery (ECIRS) for kidney stones 
at Cho Ray Hospital: The first case report in Vietnam
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Abstract
Case presentation: Percutaneous nephrolithotripsy (PCNL) is the surgical standard for treating large or 
complex renal stones. The technique of PCNL has many modifications including Endoscopic Combined 
Intrarenal Surgery (ECIRS). It is well established as a minimally invasive procedure for the treatment of 
multiple urolithiasis. We present a case of a 65-year-old female patient with a 20 x 30mm right recurrent 
kidney stone associated with small kidney stones and a lower ureter stone. The patient underwent PCNL 
in combination with retrograde intrarenal ureteroscopic surgery for lithotripsy of the right kidney stones 
and lower ureter stone. Stone free status was achieved after 75 minutes of procedure. No postoperative 
complications was observed and the patient was discharged after 4 days.
Key words: Percutaneous nephrolithotomy, retrograde intrarenal surgery, endoscopic combined intrarenal surgery
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Ñaët vaán ñeà
Soûi ñöôøng tieát nieäu laø beänh lyù tieát nieäu thöôøng 

gaëp, ñöùng thöù ba sau nhieãm khuaån ñöôøng tieát nieäu 
vaø caùc beänh lyù cuûa tuyeán tieàn lieät1. Hieän taïi coù caùc 
phöông phaùp ñieàu trò xaâm haïi toái thieåu nhö: taùn soûi 
ngoaøi cô theå , laáy soûi thaän qua da (PCNL), noäi soi 
ngöôïc doøng taùn soûi (URS) ñaõ giaûi quyeát haàu heát caùc 
tröôøng hôïp soûi ñöôøng tieát nieäu khi coù chæ ñònh can 
thieäp ngoaïi khoa, trong ñoù laáy soûi thaän qua da vaãn 
laø ñieàu trò tieâu chuaån cho nhöõng tröôøng hôïp soûi thaän 
kích thöôùc lôùn [2]. Kó thuaät laáy soûi thaän qua da ñöôïc 
phaùt trieån töø naêm 1976, ñöôïc chæ ñònh cho nhöõng 
tröôøng hôïp soûi baùn san hoâ vaø soûi san hoâ vôùi tæ leä 
saïch soûi laàn löôït laø 98.5% vaø 71% [3]. Tuy nhieân, 
trong nhöõng tröôøng hôïp coù nhieàu soûi hôn, laáy soûi 
qua qua khoâng phaûi laø löïa choïn duy nhaát. Naêm 1992, 
JG Ibarluzea ñaõ söû duïng oáng noäi soi nieäu quaûn ñeå 
laáy boû caùc maûnh soûi qua voû Amplatz trong khi thöïc 
hieän ñoàng thôøi PCNL4. Sau ñoù vaøo naêm 2008, CM 
Scoffone ñaõ ñaët ra thuaät ngöõ laáy soûi qua da keát hôïp 
noäi soi ngöôïc doøng (ECIRS: Endoscopic Combined 
IntraRenal Surgery) taùn soûi vôùi tö theá Valdivia caûi 
bieân Galdakao [5].

Ñi keøm vôùi söï phaùt trieån cuûa duïng cuï noäi soi, 
maùy taùn soûi, maùy moùc hoã trôï taïo ñöôøng haàm thaän, 
kyõ thuaät noäi soi tieát nieäu, trình ñoä phaãu thuaät vieân, kó 
thuaät laáy soûi thaän qua da ñaõ coù nhieàu caûi bieân, chuùng 
toâi trình baøy kyõ thuaät, kinh nghieäm thöïc teá böôùc ñaàu 
laáy soûi qua da ñöôøng haàm nhoû keát hôïp noäi soi ngöôïc 
doøng trong cuøng moät thì taïi Beänh vieän Chôï Raãy.

Moâ taû ca laâm saøng
Beänh nhaân nöõ 65 tuoåi, nhaäp vieän vì ñau hoâng 

löng phaûi aâm æ, coù tieàn caên moå môû laáy soûi thaän 
phaûi 3 laàn. Caùch nhaäp vieän 2 thaùng, beänh nhaân 
ñau hoâng löng phaûi keøm soát laïnh run, chaån ñoaùn 
laø soûi thaän phaûi taùi phaùt, soûi nieäu quaûn phaûi chaäu, 
thaän phaûi öù nöôùc nhieãm khuaån. Beänh nhaân ñaët 
thoâng JJ nieäu quaûn phaûi, tuy nhieân thoâng JJ chöa 
leân ñeán beå thaän. Sau ñoù BN ñöôïc môû thaän phaûi ra 
da baèng Mono J 12 Fr sau 4 ngaøy. BN ñöôïc ñieàu 
trò khaùng sinh theo khaùng sinh ñoà. Beänh nhaân ñöôïc 
taùi khaùm, hieän ñau hoâng löng phaûi aâm æ, khoâng 

soát, thoâng daãn löu thaän phaûi ra da khoaûng 200-300 
ml nöôùc tieåu ñuïc, lôïn côïn moãi ngaøy. Chæ soá baïch 
caàu maùu 9 G/L, baïch caàu nieäu 500 BC/µL, Nitrite 
nöôùc tieåu döông tính. Caáy nöôùc tieåu coù vi khuaån 
E.coli ESBL(-). Creatinin maùu 1.14 mg/dl vôùi ñoä 
loïc caàu thaän öôùc ñoaùn 50ml/ph/1,73m2. Xaï hình 
thaän: thaän traùi chöùc naêng haáp thu vaø ñaøo thaûi bình 
thöôøng, ñoä loïc caàu thaän 43.7 ml/ph chieám 76,9% 
chöùc naêng chung 2 thaän; thaän phaûi töôùi maùu vaø 
ñaøo thaûi keùm, ñoä loïc caàu thaän 13,1 ml/ph chieám 
23,1% chöùc naêng chung 2 thaän.

Hình aûnh hoïc: KUB coù nhieàu soûi thaän phaûi, kích 
thöôùc < 30mm; soûi nieäu quaûn phaûi ñoaïn chaäu, kích 
thöôùc 5x8mm, ñaàu treân thoâng JJ nieäu quaûn phaûi 
ngang möùc ñoát soáng L4, thoâng mono J ôû hoá thaét löng 
phaûi. CT scan heä nieäu khoâng caûn quang ghi nhaän 
nhieàu soûi ñaøi beå thaän, daõn caùc ñaøi beå thaän, daãn löu 
beå thaän ra da, JJ nieäu quaûn phaûi vaø soûi nieäu quaûn 
phaûi chaäu. 

 Hình 1: Hình aûnh phim KUB vaø Ctscan buïng cuûa beänh nhaân ghi 

nhaän nhieàu soûi ôû thaän phaûi, soûi ôû nieäu quaûn phaûi chaäu, môû thaän 

phaûi ra da, JJ nieäu quaûn traùi coù ñaàu treân ngang möùc coät soáng thaét 

löng L4

Beänh nhaân ñöôïc ñieàu trò khaùng sinh theo khaùng 
sinh ñoà, thay mono J 12Fr beå thaän phaûi. Sau khi caáy 
laïi nöôùc tieåu khoâng moïc vi khuaån, beänh nhaân ñöôïc 
noäi soi baøng quang ruùt JJ nieäu quaûn phaûi vaø thaêm doø 
nieäu quaûn phaûi baèng thoâng nieäu quaûn, nghi ngôø heïp 
nieäu quaûn phaûi löng. Chuïp beå thaän nieäu quaûn phaûi 
ngöôïc doøng vaø xuoâi doøng khaûo saùt ñöôøng tieát nieäu 
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treân beân phaûi thaáy thuoác caûn quang thoâng toát, chöa 
thaáy vò trí nghi ngôø heïp. Chuùng toâi leân keá hoaïch laáy 
soûi thaän phaûi qua da keát hôïp vôùi noäi soi taùn soûi nieäu 
quaûn vaø soûi thaän phaûi baèng oáng soi meàm.

Hình 4. Quan saùt ñoàng thôøi qua 2 quang tröôøng moå

Haäu phaãu beänh nhaân khoâng ghi nhaän tình traïng. 
KUB sau moå ghi nhaän saïch soûi, beänh nhaân ñöôïc ruùt 
thoâng môû thaän ra da ngaøy thöù 3, ruùt thoâng nieäu ñaïo 
vaø xuaát vieän ngaøy haäu phaãu thöù [4]. 

Hình 2. Tö theá beänh nhaân

Beänh nhaân ñöôïc naèm tö theá Valdivia caûi bieân 
Galdakao. Tö theá naèm nghieâng traùi 900, ñaët moät taám 
ñeäm döôùi hoâng traùi beänh nhaân. Caû hai chaân ñöôïc 
gaáp vaø taùch ra ñeå taïo ñieàu kieän thuaän lôïi cho noäi soi 
nieäu quaûn. Chaân cuøng beân soûi ñöôïc duoãi thaúng, chaân 
ñoái beân daïng ra heát möùc ñeå ñaït ñöôïc tö theá taùn soûi 
caûi bieân. Caùnh tay cuøng beân ñöôïc gaáp ngang ngöïc 

Vôùi tö theá naøy, trong quaù trình phaãu thuaät coù 
theå ñieàu chænh baøn moå ñeå beänh nhaân naèm ngöûa 
hôn (thuaän tieän cho noäi soi nieäu quaûn) hoaëc naèm 
saáp hôn (ñeå môû roäng phaãu tröôøng). Chuùng toâi tieán 
haønh noäi soi nieäu quaûn phaûi ngöôïc doøng, tieáp caän 
vaø taùn soûi nieäu quaûn phaûi chaäu baèng maùy soi baùn 
cöùng. Sau ñoù, soi ñeán beå thaän kieåm tra baèng maùy 
noäi soi meàm. Chuùng toâi nong thaän qua ñöôøng haàm 
cuõ, ñoàng thôøi döôùi söï quan saùt tröïc tieáp töø trong 
thaän thoâng qua maùy soi meàm do ñoù khoâng söû duïng 
ñeán sieâu aâm vaø C-arm. 

Hình 3. Tö theá beänh nhaân vaø boá trí phoøng moå

Veà kó thuaät laáy soûi, chuùng toâi taùn soûi thaän qua 
da tröôùc, rieâng taïi caùc vò trí khoù tieáp caän, chuùng toâi 
tieáp caän baèng maùy noäi soi meàm. Chuùng toâi kieåm tra 
caùc ñaøi thaän baèng maùy noäi soi meàm ñeå traùnh soùt soûi. 
Naêng löôïng taùn soûi baèng Laser Holmium. Chuùng toâi 
ñaët thoâng JJ xuoâi doøng döôùi höôùng daãn guidewire 
vaø môû thaän phaûi ra da baèng thoâng Foley. Thôøi gian 
phaãu thuaät laø 75 phuùt. Khoâng ghi nhaän bieán chöùng 
trong moå.

Hình 5. Hình aûnh KUB tröôùc vaø sau moå

Baøn luaän
Phaãu thuaät laáy soûi thaän qua da laø ñieàu trò tieâu 

chuaån cho soûi thaän >20mm. Maëc duø TSTQD ñöôøng 
haàm nhoû ñöôïc chöùng minh coù tính hieäu quaû vaø an 
toaøn cao hôn caùc phöông phaùp tröôùc ñoù, ECIRS ñöôïc 
phaùt trieån vôùi muïc tieâu giaûm toái thieåu soá ñöôøng haàm 
PCNL/mini-PCNL vaø toái öu tæ leä saïch soûi trong moät 
laàn taùn. Ban ñaàu thöïc hieän tö theá naèm saáp, sau naøy 
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tö theá naèm ngöûa caûi bieân ñaõ cho thaáy moät soá lôïi ích 
ñaùng keå caûi thieän ñöôïc moät soá haïn cheá cuûa tö theá 
naèm saáp, neáu nhö tröôùc ñaây, beänh nhaân phaûi chuyeån 
ñoåi giöõa 2 tö theá ñeå taùn soûi ngöôïc doøng vaø tö theá 
naèm saáp ñeå laáy soûi qua da, ñieàu naøy laøm keùo daøi thôøi 
gian phaãu thuaät, taêng nguy cô tuït oáng thoâng vaø khaû 
naêng soùt soûi [6]. 

ÔÛ tö theá naèm ngöûa caûi bieân, phöông phaùp laáy soûi 
qua da keát hôïp vôùi noäi soi taùn soûi ngöôïc doøng trong 
cuøng moät thì moå coù nhöõng öu ñieåm roõ raøng: traùnh 
vieäc thay ñoåi tö theá beänh nhaân trong moå ñeå ñaûm baûo 
tính lieân tuïc cuûa cuoäc moå, söï keát hôïp cuûa 2 phöông 
phaùp taùn soûi giuùp boå trôï toát trong moå. Ñoái vôùi soûi 
thaän, söï keát hôïp cuûa noäi soi xuoâi doøng vaø noäi soi 
ngöôïc doøng giuùp taêng phaïm vi quan saùt vaø khaû naêng 
tieáp caän soûi trong moå, giuùp taêng khaû naêng taùn saïch 
soûi. Ngoaøi ra, döôùi söï giaùm saùt cuûa oáng soi meàm, coù 
theå traùnh toån thöông thaän do vieäc nong ñöôøng haàm 
qua da vaø trong luùc taùn soûi [7]. Ngoaøi ra, taát caû caùc 
böôùc tieáp caän thaän(choïc doø, ñöa guidewire, nong 
qua da vaø ñaët Amplatz) coù theå theo doõi tröïc tieáp döôùi 
maøn hình noäi soi meàm. Ñieàu naøy giuùp giaûm thôøi gian 
phôi nhieãm tia X (cho caû beänh nhaân vaø phaãu thuaät 
vieân) vaø giaûm thieåu toái thieåu bieán chöùng chaûy maùu 
lieân qua ñeán ñaåy que nong khoâng ñuû hoaëc quaù daøi8. 
Beân caïnh ñoù, vieäc coù 2 keânh thoaùt nöôùc nhôø keát hôïp 
2 phöông phaùp giuùp giaûm aùp löïc trong beå thaän khi 
aùp löïc töôùi röûa cao trong quaù tình taùn soûi, töø ñoù giaûm 
nguy cô nhieãm khuaån haäu phaãu [9], [10], [11].

Nghieân cöùu toång quan vaø phaân tích goäp cuûa 
Cracco vaø Scoffone (2020) qua 14 nghieân cöùu cho 
thaáy ECIRS coù tæ leä saïch soûi >80% (61% ñeán 97%). 
Tæ leä bieán chöùng töø 5.8% ñeán 44%, baát keå kích thöôùc 
ñöôøng haàm, chuû yeáu ôû nhoùm soûi san hoâ vaø thôøi gian 
phaãu thuaät keùo daøi. Haàu heát bieán chöùng coù Clavien-
Dindo ñoä I vaø II, raát hieám ñoä III, vaø khoâng coù phaân 
ñoä IV, V. Tæ leä chaûy maùu khaù thaáp, ñöôïc chöùng minh 
baèng ñoä giaûm hemoglobin sau moå (0.8-2.1g/dL), baát 
keå kích thöôùc ñöôøng haàm nong. Tæ leä soát raát khaùc 
nhau giöõa caùc nghieân cöùu. töø 3% ñeán 40%. Thôøi gian 
naèm vieän töø 5,1 ñeán 9,8 ngaøy [8]. 

Beân caïnh ñoù, coù nhieàu nghieân cöùu so saùnh giöõa 
PCNL keát hôïp URS trong moät thì moå so saùnh vôùi 

PCNL ñôn thuaàn .Theo moät toång quan heä thoáng vaø 
phaân tích goäp cuûa Yung-Hao Liu (2022) phaân tích 7 
nghieân cöùu (919 beänh nhaân), tyû leä saïch soûi laàn ñaàu ôû 
nhoùm beänh nhaân PCNL keát hôïp URS cao hôn ñaùng 
keå so vôùi nhoùm PCNL ñôn thuaàn (OR 3.50; 95% 
CI 2.16–5.67; I2 = 47%, Cochrans Q test p-value = 
0.08), töông töï tyû leä saïch soûi sau cuøng cao hôn ñaùng 
keå so vôùi nhoùm PCNL ñôn thuaàn (OR 3.06; 95% 
CI 1.57–5.59; I2 = 37%, Cochrans Q test p-value 
= 0.17). Tæ leä bieán chöùng (goàm chaûy maùu, nhieãm 
khuaån, toån thöông phoåi,maøng phoåi) thaáp hôn ñaùng 
keå so vôùi nhoùm PCNL ñôn thuaàn (OR 0.45; 95% CI 
0.29–0.70; I2 = 31%, Cochrans Q test p-value = 0.19).
Thôøi gian phaãu thuaät khaùc bieät khoâng ñaùng keå (MD 
-6.73 min; 95% CI -19.91–6.46; I2 = 91%, Cochrans 
Q test p-value < 0.01). Tæ leä soát haäu phaãu khaùc bieät 
khoâng ñaùng keå (OR 0.65; 95% CI 0.34–1.24; I2 = 
17%, Cochrans Q test p-value = 0.31). Möùc ñoä giaûm 
hemoglobin khaùc bieät khoâng ñaùng keå (MD -0.80 g/
dL; 95% CI -1.64–0.04; I2 = 98%, Cochrans Q test p 
value < 0.01). Thôøi gian naèm vieän khaùc bieät khoâng 
ñaùng keå (MD -2.05 days; 95% CI -4.14–0.05; I2 = 
94%, Cochrans Q test p-value < 0.01). Tuy nhieân, 
ñieàu haïn cheá cuûa phaân tích naøy laø côõ maãu khoâng ñuû 
lôùn, 6/7 nghieân cöùu khoâng phaûi laø RCTs, khoâng coù 
söï thoáng nhaát cuûa tö theá beänh nhaân (naèm saáp, naèm 
ngöûa, naèm ngöûa caûi bieân) [12].

Trong nöôùc, taùc giaû Traàn Vaên Thaønh (2018) baùo 
caùo 9 tröôøng hôïp PCNL ñöôøng haàm nhoû keát hôïp noäi 
soi ngöôïc doøng taùn soûi ñieàu trò soûi thaän – nieäu quaûn tö 
theá naèm caûi bieân taïi Beänh vieän Ña khoa tænh Quaûng 
Nam. Caùc tröôøng hôïp vôùi keát quaû ban ñaàu khoâng coù 
tröôøng hôïp naøo thaát baïi. Thôøi gian moå trung bình: 
138,5 ± 22,4 phuùt (110-180). Keát quaû sôùm ngay sau 
moå thaønh coâng 77,8%. Bieán chöùng 11,1% Clavien 
II. Thôøi gian naèm vieän trung bình: 5,7 ngaøy (5-7). 
Hai tröôøng hôïp (22,2%) ñöôïc thöïc hieän laïi laàn 2. 
Sau 2 thaùng, tæ leä thaønh coâng 100%. Haïn cheá cuûa 
nghieân cöùu laø nghieân cöùu moâ taû vaø soá löôïng beänh 
nhaân coøn haïn cheá13. Tuy nhieân, nghieân cöùu naøy chæ 
söû duïng maùy noäi soi nieäu quaûn baùn cöùng tieáp caän 
thaän ngöôïc doøng. Taùc giaû Ñoã Tröôøng Thaønh (2023) 
baùo caùo hieäu quaû cuûa mini PCNL trong ñieàu trò soûi 
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Nhaân moät tröôøng hôïp laáy soûi qua da ñöôøng haàm nhoû keát hôïp noäi soi...

thaän phöùc taïp taïi Beänh vieän Vieät Ñöùc treân 51 TH 
goàm 36 nam (70,6 %) vaø 15 nöõ (29,4%). Thôøi gian 
naèm vieän trung bình 4.27 ± 1,83 ngaøy (2 - 7). Taát caû 
BN chæ phaûi taùn soûi 1 laàn duy nhaát. Tyû leä saïch soûi 
sôùm sau moå 92,2% vaø sau 1 thaùng ñaït 87,4%. Khoâng 
gaëp caùc bieán chöùng khaùc nhö nhieãm khuaån tieát nieäu, 
chaûy maùu phaûi nuùt maïch [14].

Keát luaän
Ñieàu trò soûi thaän ñôn thuaàn hay coù phoái hôïp soûi 

nieäu quaûn coù nhieàu phöông phaùp. Trong ñoù laáy soûi 
qua da keát hôïp vôùi noäi soi taùn soûi ngöôïc doøng laø 
phöông phaùp ñieàu trò soûi thaän phöùc taïp coù tính hieäu 
quaû, an toaøn vaø khaû thi. Vôùi keát quaû böôùc ñaàu ñaït 
ñöôïc, laáy soûi qua da keát hôïp vôùi noäi soi ngöôïc doøng 
taùn soûi coù theå ñöôïc xem laø löïa choïn xu theá môùi trong 
ñieàu trò soûi ñöôøng tieát nieäu phöùc taïp.
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