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Toùm taét
Ñaët vaán ñeà: Hieäu quaû laâu daøi cuûa phaãu thuaät caét thöïc quaûn vaø taïo hình 
baèng ñaïi traøng qua ñöôøng haàm sau xöông öùc chöa ñöôïc coâng boá ôû Vieät 
Nam. Nghieân cöùu naøy ñaùnh giaù keát quaû laâu daøi vaø chaát löôïng cuoäc soáng sau 
CTQVTHBÑT do ung thö thöïc quaûn (UTTQ).
Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu: Nghieân cöùu hoài cöùu treân 40 beänh 
nhaân UTTQ ñöôïc CTQVTHBÑT töø 8/2016 ñeán 6/2023 taïi Khoa Ngoaïi Tieâu 
hoaù, Beänh vieän Ñaïi hoïc Y Döôïc TP. Hoà Chí Minh. Ñaùnh giaù keát quaû sôùm 
sau moå, chaát löôïng soáng vaø keát quaû laâu daøi veà maët ung thö hoïc.
Keát quaû: Tuoåi trung bình 57.4. Thôøi gian moå trung bình 412 phuùt. Tæ leä 
thaønh coâng veà maët kyõ thuaät 100%. Soá haïch naïo veùt trung bình 27. Tæ leä bieán 
chöùng chung sau moå 40% (16 beänh nhaân), trong ñoù: 9 beänh nhaân (22,5%) 
Clavien-Dindo ñoä I – II, 4 beänh nhaân (10%) ñoä III, 1 beänh nhaân (2,5%) ñoä 
IV vaø 2 (5%) beänh nhaân ñoä V. Chaát löôïng soáng taêng theo thôøi gian vôùi thang 
ñieåm EORTC-QOL-OES18 laø 30 (18–34); 15 (9–22), and 11 (7–18) laàn 
löôït ôû thôøi ñieåm 3, 6 vaø 12 thaùng sau moå. Tæ leä soáng coøn toaøn boä sau moå 1, 
3, 5 naêm laàn löôït laø 82%, 53%, and 37%.
Keát luaän: Phaãu thuaät caét thöïc quaûn vaø taïo hình baèng ñaïi traøng qua ñöôøng haàm 
sau xöông öùc khaû thi, an toaøn vaø keát quaû laâu daøi veà maët ung thö khaû quan. 
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Ñaùnh giaù keát quaû soáng coøn daøi haïn vaø chaát löôïng soáng sau phaãu thuaät caét thöïc quaûn...

Ñaët vaán ñeà
Sau phaãu thuaät caét thöïc quaûn do ung thö, daï daøy 

ñaõ ñöôïc söû duïng roäng raõi ñeå taùi taïo thöïc quaûn vì 
deã thöïc hieän, ñôn giaûn vaø an toaøn. Tuy nhieân, daï 
daøy khoâng theå söû duïng trong moät soá tröôøng hôïp cuï 
theå nhö ñaõ töøng phaãu thuaät caét boû daï daøy tröôùc ñoù, 
ung thö daï daøy keøm theo hoaëc toån thöông do chaát 
aên moøn [1], [2], [3], [4]. Trong nhöõng tröôøng hôïp 
nhö vaäy, löïa choïn thay theá laø söû duïng ruoät non hoaëc 
ñaïi traøng, nhöng phöông phaùp toái öu vaãn ñang ñöôïc 
tranh caõi. Ruoät non coù heä maïch maùu vieàn keùm, do 
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esophageal cancer
Vo Duy Long1,2, Ñang Quang Thong1, Ñoan Thuy Nguyen1, Tran Quang Ñat1, Nguyen Viet Hai1, Nguyen 
Hoang Bac1,2

1. UniversityMedical Center at HCMC, 2. University Of Medicine And Pharmacy At HCMC

Abstract
Introduction: The long-term effectiveness of life of patients underwent the esophagectomy with colon conduit 
reconstruction has not been reported in Vietnam. This study aims to evaluate the long-term outcomes and quality 
of life of patients underwent the esophagectomy with colon conduit reconstruction for esophageal cancer.
Method: A retrospective cohort study including 40 patients underwent the esophagectomy with colon conduit 
reconstruction between August 2016 and June 2023 were analyzed. Early postoperative outcomes, quality 
of life, and long-term oncological outcomes were assessed. Complications assessed using Clavien-Dindo 
classification, and patients quality of life (QOL) based on EORTC-QOL-OES18 questionnaire.
Results: The mean age was 57.4. The mean operation time was 412 minutes. The technical success rate was 
100%. The average number of harvested lymph nodes was 27. The overall postoperative complication rate was 
40% (16 patients), including 9 patients (22.5%) with Clavien-Dindo grade I–II, 4 patients (10%) with grade 
III, 1 patient (2.5%) with grade IV, and 2 patients (5%) with grade V. Quality of life improved over time with 
EORTC-QOL-OES18 scores of 30 (18–34), 15 (9–22), and 11 (7–18) at 3, 6, and 12 months postoperatively, 
respectively. The 1-, 3-, and 5-years overall survival rates were 82%, 53%, and 37% respectively.
Conclusion: Esophagectomy with colon conduit reconstruction via the substernal route was feasible, safe, and 
a favorable long-term oncological outcomes.
Keywords: esophageal cancer, colonic conduit, esophagectomy, quality of life, overall survival

ñoù haïn cheá khaû naêng keùo daøi quai taïo hình vaø khoâng 
höõu ích cho vieäc mieäng noái ôû coå sau phaãu thuaät caét 
boû toaøn boä thöïc quaûn [5], [6], [7].

Vì vaäy, ñaïi traøng ñaõ ñöôïc chaáp nhaän phoå bieán 
nhö moät phöông thöùc thay theá cho daï daøy. Maëc duø 
kyõ thuaät phöùc taïp vaø coù nhieàu nguy cô vaø thaäm chí töû 
vong, nhieàu nghieân cöùu ñaõ chæ ra raèng vieäc söû duïng 
ñaïi traøng laø khaû thi vaø mang laïi nhieàu keát quaû toát. Moät 
vaán ñeà khaùc cuûa vieäc duøng oáng thay theá thöïc quaûn laø 
ñöôøng trung thaát sau hay sau xöông öùc. Ñöôøng trung 
thaát ñaõ ñöôïc söû duïng roäng raõi, nhöng tyû leä bieán chöùng 
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ôû phoåi cao vaø xì mieäng noái xaûy ra coù theå daãn ñeán 
vieâm trung thaát naëng, soác nhieãm khuaån hoaëc thaäm chí 
töû vong. Do ñoù, ñöôøng haàm sau xöông öùc ñang ñöôïc 
söû duïng phoå bieán hôn [8], [9], [10]. Thay theá thöïc 
quaûn baèng oáng ñaïi traøng qua ñöôøng haàm sau xöông 
öùc laø moät kyõ thuaät töông ñoái môùi, chöa nhieàu nghieân 
cöùu baùo caùo, ñaëc bieät laø chaát löôïng cuoäc soáng cuûa 
beänh nhaân. Taïi Beänh vieän Ñaïi hoïc Y Döôïc TP. HCM, 
chuùng toâi ñaõ thöïc hieän phaãu thuaät naøy töø naêm 2016. 
Vì vaäy, chuùng toâi thöïc hieän nghieân cöùu naøy nhaèm 
ñaùnh giaù tính an toaøn, khaû thi, chaát löôïng soáng vaø keát 
quaû laâu daøi veà maët ung thö hoïc cuûa phaãu thuaät caét 
thöïc quaûn vaø taïo hình baèng ñaïi qua ñöôøng haàm sau 
xöông öùc trong ñieàu trò ung thö thöïc quaûn.

Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu
Ñaây laø nghieân cöùu ñoaøn heä hoài cöùu 40 beänh nhaân 

ung thö thöïc quaûn ñöôïc phaãu thuaät caét thöïc quaûn vaø 
taïo hình baèng ñaïi traøng taïi Khoa Ngoaïi Tieâu hoaù, 
Beänh vieän Ñaïi hoïc Y Döôïc TP. HCM töø thaùng 8 
naêm 2016 ñeán thaùng 6 naêm 2023. 

Ñaùnh giaù tröôùc phaãu thuaät bao goàm: Khaùm laâm 
saøng, chuïp daï daøy caûn quang, noäi soi daï daøy, noäi soi 
ñaïi traøng vaø chuïp caét lôùp ngöïc vaø buïng. 

Kyõ thuaät moå
Beänh nhaân ñöôïc thöïc hieän phaãu thuaät caét thöïc 

quaûn vaø naïo haïch ôû tö theá naèm saáp vaø di ñoäng taïo 
hình ñaïi traøng ôû tö theá naèm ngöõa. Sau khi hoaøn thaønh 
caét thöïc quaûn vaø naïo haïch, môû buïng treân ñöôøng giöõa 
treân vaø döôùi roán. Trong tröôøng hôïp ung thö xaâm nhaäp 
vaøo daï daøy hoaëc ung thö daï daøy keøm theo, chuùng toâi 
thöïc hieän phaãu thuaät caét daï daøy toaøn boä hoaëc caét 
phaàn gaàn daï daøy treân keøm theo vaø naïo haïch D2. 

Sau ñoù, chuùng toâi tieán haønh di ñoäng ñaïi traøng 
chaäu hoâng, ñaïi traøng ngang, ñaïi traøng xuoáng, ñaïi 
traøng ngang vaø ñaïi traøng leân. Chuùng toâi öu tieân söû 
duïng ñoäng maïch ñaïi traøng traùi vì noù coù ñoä daøi ñuû ñeå 
taïo hình oáng noái. Chuùng toâi söû duïng indocyanine ñeå 
ñaùnh giaù cung caáp maùu cho ñaïi traøng. Sau khi xaùc 
ñònh ñuû ñoä daøi caàn thieát, ñaïi traøng ñöôïc caét baèng 
stapler vaø caån thaän keùo leân coå qua ñöôøng haàm sau 
xöông öùc. ÔÛ vuøng coå, mieäng noái thöïc quaûn coå - ñaïi 
traøng hoaëc haàu hoïng - ñaïi traøng (trong tröôøng hôïp 

caét toaøn boä thanh – khí – thöïc quaûn) ñöôïc thöïc hieän 
baèng stapler thaúng hoaëc troøn hoaëc khaâu tay hai lôùp. 
ÔÛ thì buïng, mieäng noái daï daøy – ñaïi traøng hoaëc mieäng 
noái ñaïi traøng - ruoät non (trong tröôøng hôïp caét toaøn boä 
daï daøy keøm theo) ñöôïc thöïc hieän baèng caùch söû duïng 
caùch khaâu tay hai lôùp hoaëc stapler thaúng. Cuoái cuøng, 
mieäng noái ñaïi traøng leân – ñaïi traøng chaäu hoâng (trong 
tröôøng hôïp duøng ñaïi traøng traùi) hoaëc hoài traøng – ñaïi 
traøng ngang (trong tröôøng hôïp duøng ñaïi traøng phaûi) 
ñöôïc thöïc hieän baèng caùch khaâu tay hai lôùp. Chuùng 
toâi thöôøng môû daï daøy hoaëc hoãng traøng nuoâi aên.

Chaát löôïng soáng
Chaát löôïng cuoäc soáng cuûa beänh nhaân ñöôïc ñaùnh 

giaù sau moå 3, 6, 12 thaùng vaø sau ñoù laø moãi naêm baèng 
caùch söû duïng baûng caâu hoûi cuûa Toå chöùc Nghieân cöùu 
vaø Ñieàu trò Ung thö chaâu AÂu (EORTC) ñeå ñaùnh giaù 
chaát löôïng cuoäc soáng cuûa beänh nhaân ung thö thöïc 
quaûn, bao goàm 18 caâu hoûi (EORTC QOL-OES18). 
Ñaây laø moät coâng cuï töï ñaùnh giaù goàm 4 thang ño nhieàu 
muïc tieâu (khoù nuoát [3 caâu hoûi], vaán ñeà khi aên uoáng [4 
caâu hoûi], traøo ngöôïc [2 caâu hoûi], vaø ñau [3 caâu hoûi]) 
vaø 6 thang ño muïc tieâu (khoù nuoát nöôùc boït, ngheït khi 
nuoát, mieäng khoâ, vaán ñeà vôùi vò giaùc, vaán ñeà vôùi ho vaø 
vaán ñeà vôùi noùi chuyeän). Moãi caâu hoûi ñöôïc ñaùnh ñieåm 
baèng 4 ñieåm, trong ñoù 1 ñieåm cho söï vaéng maët cuûa 
trieäu chöùng khoù chòu vaø 4 ñieåm cho trieäu chöùng khoù 
chòu nhaát. Ñieåm toång coäng vaø ñieåm cuûa moãi thang ño 
sau ñoù ñöôïc chuyeån ñoåi thaønh thang ñieåm töø 0-100. 
Baûng caâu hoûi EORTC QOL-OES18 ñaõ chöùng minh 
tính hôïp leä vaø ñoä tin caäy toát vaø ñaõ ñöôïc dòch vaø xaùc 
nhaän tính hôïp leä baèng nhieàu ngoân ngöõ.

Keát quaû	
Töø thaùng 8/2016 ñeán 6/2023 taïi Khoa Ngoaïi Tieâu 

hoaù, Beänh vieän Ñaïi hoïc Y Döôïc TP. Hoà Chí Minh 
coù toång coäng 40 beänh nhaân ung thö thöïc quaûn ñöôïc 
phaãu thuaät caét thöïc quaûn vaø taïo hình baèng ñaïi traøng 
qua ñöôøng haàm sau xöông öùc.

Ñaëc ñieåm beänh nhaân
Trong soá naøy, coù 29 nam vaø 11 nöõ, vôùi ñoä tuoåi 

trung bình laø 57,4 ± 11.2 tuoåi. Chæ soá khoái cô theå 
trung bình (BMI) laø 22.4 ± 2.4 kg/m2, vaø phaân loaïi 
ASA II ôû 52.5% soá beänh nhaân. Beänh keøm theo ña soá 
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laø taêng huyeát aùp (35%). Ung thö vuøng taâm vò chieám 
ña soá (50%). Coù 13 tröôøng hôïp (32,5%) hoaù trò taân 
hoã trôï vaø 33 tröôøng hôïp (82,5%) beänh nhaân coù hoaù 
trò hoã trôï sau moå (Baûng 1).

Baûng 1: Ñaëc ñieåm beänh nhaân

Ñaëc ñieåm Tæ leä

Tuoåi trung bình (naêm) 57,4 ± 11.2

Giôùi

Nam 29 (72,5%)

Nöõ 11 (27,5%)

BMI 22.4 ± 2.4

Beänh lyù keøm theo

Taêng huyeát aùp 14 (35%)

Beänh lyù tim 3 (7,5%)

Ñaùi thaùo ñöôøng 10 (25%)

Beänh phoåi taéc ngheõn 4 (10%)

Suy thaän maïn 1 (2,5%)

Tieàn caên phaãu thuaät toaøn boä hoaéc baùn phaàn daï daøy 8 (20%)

ASA

I 12 (30,0%)

II 21 (52,5%)

III 7 (17,5%)

Ñaëc ñieåm giaûi phaãu beänh

Carcinom teá baøo gai 30 (75%)

Carcinom teá baøo tuyeán 10 (25%)

Chaån ñoaùn trong moå

Ung thö taâm vò Siewert I, II hoaëc I, II, III 20 (50%)

Ung thö thöïc quaûn coå 6 (15%)

Ung thö thöïc quaûn vaø ung thö daï daøy 4 (10%)

Ung thö thöïc quaûn/ ñaõ phaãu thuaät caét daï daøy 8 (20%)

Ung thö thöïc quaûn xaâm laán khí quaûn, chaûy maùu 2 (5%)

Giai ñoaïn T

T1 8 (20%)

T2 10 (25%)

T3 12 (30%)

T4 10 (25%)

Hoaù trò taân hoã trôï 13 (32,5%)

Hoaù trò hoã trôï 33 (82,5%)

Ñaëc ñieåm trong vaø sau moå
Coù 38 tröôøng hôïp duøng ñaïi traøng traùi vaø 2 tröôøng 

hôïp duøng ñaïi traøng phaûi. Thôøi gian moå trung bình 
412 ± 87 phuùt. Tæ leä thaønh coâng veà maët kyõ thuaät laø 
100%. Soá haïch naïo neùt trung bình 27 ± 8 haïch.

Tæ leä bieán chöùng chung sau moå 40% (16 beänh 
nhaân), trong ñoù: 9 beänh nhaân (22,5%) Clavien-Dindo 
ñoä I – II, 4 beänh nhaân (10%) ñoä III, 1 beänh nhaân 
(2,5%) ñoä IV vaø 2 (5%) beänh nhaân ñoä V. (Baûng 2)

Baûng 2: Ñaëc ñieåm trong vaø sau moå

Ñaëc ñieåm trong vaø sau moå Tæ leä

Thôøi gian moå 412 ± 87 phuùt

Löôïng maùu maát 132 ± 58 ml

Phaãu thuaät keøm theo

Caét phaàn gaàn daï daøy 14 (35%)

Caét toaøn boä daï daøy 9 (22,5%)

Caét thanh khí quaûn 12 (30%)

Caét thuyø phoåi 1 (2,5%)

Bôø phaãu thuaät

R0 38 (95%)

R1 2 (5%)

Soá löôïng haïch naïo veùt ñöôïc 27 ± 8 haïch

Soá löôïng haïch di caên 7 ± 2 haïch

Thôøi gian trung tieän 3,1 ± 1,2 ngaøy

Thôøi gian aên loûng 3,8 ± 1,7 ngaøy

Thôøi gian naèm vieän 11,3 ± 3,6 ngaøy

Bieán chöùng sau moå 16 (40%)

Xì mieäng noái 2 (5%)

AÙp xe toàn löu 6 (15%)

Vieâm phoåi 7 (17,5%)

Taéc ruoät 1 (2,5%)

Khaøn tieáng 10 (25%)

Phaân ñoä Clavien-Dindo

Ñoä I – II 9 (22,5%)

Ñoä III 4 (10%)

Ñoä IV 1 (2,5%)

Ñoä V 2 (5%)
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Soáng coøn sau moå
Thôøi gian theo doõi trung bình sau moå: 37,4 thaùng 

(ngaén nhaát: 3 thaùng, daøi nhaát: 73 thaùng)
Tæ leä soáng coøn toaøn boä sau moå 1, 3, 5 naêm laàn 

löôït laø 82%, 53%, vaø 37%.
Chaát löôïng soáng
Coù söï caûi thieän veà keát quaû chöùc naêng ôû haàu heát 

beänh nhaân (Hình 1). Chaát löôïng cuoäc soáng cuûa beänh 
nhaân cuõng ñöôïc caûi thieän theo caùc thang ñieåm EORTC 

QOL-OES18. Töø naêm thöù nhaát trôû ñi, ñieåm trung vò cuûa 
traøo ngöôïc, ñau, khoù nuoát nöôùc boït, ngheïn khi nuoát, 
khoâ mieäng, vaán ñeà vôùi vò giaùc, ho, vaø noùi chuyeän laø 0 
ñieåm; khoù nuoát vaø vaán ñeà khi aên uoáng cuõng coù söï caûi 
thieän. Ñieåm toång theå EORTC QOL-OES18 giaûm maïnh 
trong naêm ñaàu sau phaãu thuaät vaø sau ñoù oån ñònh. Chaát 
löôïng soáng taêng theo thôøi gian vôùi thang ñieåm EORTC-
QOL-OES18 laø 30 (18–34); 15 (9–22), and 11 (7–18) 
laàn löôït ôû thôøi ñieåm 3, 6 vaø 12 thaùng sau moå. 

Hình 1: chaát löôïng soáng sau moå theo thang ñieåm EORTC-QOL-OES18

Baøn luaän
Nghieân cöùu cuûa chuùng toâi cho thaáy phaãu thuaät 

caét thöïc quaûn vaø taïo hình baèng ñaïi traøng qua ñöôøng 
haàm sau xöông öùc khaû thi, an toaøn vaø hieäu quaû ôû chaát 
löôïng soáng vaø soáng coøn laâu daøi. Vieäc söû duïng oáng daï 
daøy khoâng coøn nghi ngôø gì nöõa laø phöông phaùp ñöôïc 
öu tieân duøng cho thay theá thöïc quaûn sau phaãu thuaät 
caét boû thöïc quaûn ñeå ñieàu trò ung thö. Trong nhöõng 
tröôøng hôïp, oáng daï daøy khoâng theå söû duïng ñöôïc do 

ñaõ coù phaãu thuaät caét daï daøy tröôùc ñoù hoaëc do beänh 
lyù keát hôïp vôùi daï daøy, bao goàm ung thö daï daøy vaø 
söï xaâm nhaäp cuûa ung thö thöïc quaûn vaøo daï daøy… ñaïi 
traøng ñöôïc öu tieân duøng ñeå thay theá thöïc quaûn caét boû 
vaø duøng mieäng noái ôû coå [2], [4], [11], [12]. Hôn nöõa, 
trong tröôøng hôïp caét thanh khí thöïc quaûn keøm theo 
do ung thö xaâm laán gaây bieán chöùng, mieäng noái thöïc 
hieän ôû cao neân oáng daï daøy khoâng ñuû chieàu daøi neân 
oáng ñaïi traøng vaãn öu tieân söû duïng. Theo baùo caùo cuûa 
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Ñaùnh giaù keát quaû soáng coøn daøi haïn vaø chaát löôïng soáng sau phaãu thuaät caét thöïc quaûn...

Nhaät Baûn, vieäc taïo hình baèng caùc cô quan khaùc daï 
daøy chieám 10-15% trong soá taát caû beänh nhaân ung thö 
thöïc quaûn ñöôïc phaãu thuaät [13], [14].

Nhieàu nghieân cöùu tröôùc ñoù, chuùng toâi nhaän thaáy 
caùc bieán chöùng phöùc taïp nhaát sau phaãu thuaät caét thöïc 
quaûn vaø taïo hình baèng ñaïi traøng laø xì mieäng noái, chaûy 
maùu, vaø caùc vaán ñeà veà phoåi (vieâm phoåi, traøn dòch 
maøng phoåi, suy hoâ haáp..). Töû vong hieän nay giaûm 
nhieàu, vaø haàu heát caùc vaán ñeà sau phaãu thuaät xaûy ra 
trong vaøi tuaàn ñaàu vaø ñaõ ñöôïc khaéc phuïc trong vaøi 
thaùng sau phaãu thuaät [3], [6], [8], [10], [15]. 

Tyû leä soáng coøn sau phaãu thuaät cuûa beänh nhaân ung 
thö thöïc quaûn coù tieàn söû phaãu thuaät caét daï daøy khoâng 
keùm hôn so vôùi nhöõng tröôøng hôïp khoâng coù tieàn söû 
nhö vaäy. Taïi beänh vieän cuûa chuùng toâi, ñaïi traøng beân 
traùi ñaõ ñöôïc söû duïng nhö laø söï löïa choïn ñaàu tieân. Bieán 
chöùng nghieâm troïng nhaát, maëc duø hieám, laø söï hoaïi töû 
cuûa ñaïi traøng do thuyeân taéc maïch maùu cung caáp maùu 
cho oáng daï daøy. Tuy nhieân, chuùng toâi söû duïng ICG 
trong moå ñeå xaùc ñònh vieäc caáp maùu cho oáng ñaïi traøng 
neân ñaûm baûo oáng ñaïi traøng ñöôïc caáp maùu ñaày ñuû.

Chaát löôïng cuoäc soáng sau phaãu thuaät caét thöïc 
quaûn vaø taïo hình baèng ñaïi traøng raát quan troïng. 
Trong nghieân cöùu cuûa chuùng toâi, chuùng toâi ñaùnh giaù 
chaát löôïng cuoäc soáng cuûa beänh nhaân baèng caùch söû 
duïng baûng caâu hoûi EORTC QOL-OES18, ñöôïc thieát 
keá ñaëc bieät cho beänh nhaân maéc caùc roái loaïn sau caét 
thöïc quaûn. Caùc thang ñieåm ñöôïc ñaùnh giaù laëp laïi sau 
3, 6, 12 thaùng vaø moãi naêm tieáp theo. Söï caûi thieän cuûa 
taát caû caùc vaán ñeà cuõng nhö ñieåm toång theå ñaëc bieät 
trong naêm ñaàu tieân sau phaãu thuaät ñaõ chöùng minh 
tính hieäu quaû cuûa oáng ñaïi traøng sau phaãu thuaät caét 
thöïc quaûn ñoái vôùi chaát löôïng cuoäc soáng cuûa beänh 
nhaân, töông töï nhö caùc nghieân cöùu tröôùc [3], [12], 
[15], [16]. Moät soá nghieân cöùu ñaõ chæ ra raèng thay 
theá oáng ñaïi traøng vöôït troäi hôn so vôùi oáng daï daøy 
veà chöùc naêng tieâu hoaù vaø söï haøi loøng cuûa beänh nhaân 
[4], [7], [12], [14]. Tuy nhieân, chöa coù nghieân cöùu so 
saùnh chaát löôïng cuoäc soáng vaø tình traïng dinh döôõng 
giöõa vieäc taùi taïo ñaïi traøng vaø daï daøy hoaëc taùi taïo 
ñaïi traøng qua ñöôøng haàm sau xöông öùc. Vôùi keát quaû 
khaù toát töø nghieân cöùu cuûa chuùng toâi, oáng ñaïi traøng 
coù theå laø moät löïa choïn toát cho vieäc taùi taïo sau phaãu 

thuaät caét boû thöïc quaûn. Söï phöùc taïp cuûa kyõ thuaät 
phaãu thuaät coù theå ñöôïc vöôït qua bôûi caùc baùc só phaãu 
thuaät coù kinh nghieäm vaø tay ngheà cao.

Keát luaän
Söû duïng oáng ñaïi traøng qua ñöôøng haàm sau xöông 

öùc sau phaãu thuaät caét thöïc quaûn vaø khoâng theå duøng 
oáng daï daøy thay theá khaû thi vaø an toaøn trong ñieàu trò 
ung thö thöïc quaûn. Phöông phaùp naøy cuõng mang laïi 
keát quaû toát veà chaát löôïng cuoäc soáng cuûa beänh nhaân, 
vôùi söï caûi thieän ñaùng keå trong naêm ñaàu tieân sau phaãu 
thuaät. Duøng oáng ñaïi traøng qua ñöôøng haàm sau xöông 
öùc coù theå laø moät löïa choïn toát thay theá oáng daï daøy cho 
vieäc taùi taïo thöïc quaûn.

Cam ñoan
Nghieân cöùu ñöôïc thöïc hieän vôùi söï chaáp thuaän cuûa 

Hoäi ñoàng Ñaïo ñöùc trong Nghieân cöùu Y sinh hoïc cuûa 
Beänh vieän Ñaïi hoïc Y döôïc TP. Hoà Chí Minh.

Nghieân cöùu ñaûm baûo tính baûo maät veà thoâng tin 
cuûa caùc ñoái töôïng nghieân cöùu.
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