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Toùm taét

Ñaët vaán ñeà: Soûi maät laø beänh lyù thöôøng gaëp, ngaøy caøng coù nhieàu phöông 

phaùp ñieàu trò vaø vôùi neàn y hoïc hieän taïi vaø vieäc aùp duïng nhöõng phöông 

tieän trang thieát bò hieän ñaïi, can thieäp ít xaâm laán ñang ñöôïc öu tieân aùp 

duïng vaø ñaõ chöùng minh tính hieäu quaû. Taùn soûi ñöôøng maät xuyeân gan qua 

da döôùi höôùng daãn cuûa Heä thoáng chuïp maïch maùu soá hoùa xoùa neàn (Digital 

Subtraction Angiogaphy – DSA) vaø C-arm laø moät kyõ thuaät môùi ñang ñöôïc 

aùp duïng taïi beänh vieän Thanh Nhaøn ñaõ cho nhöõng keát quaû toát trong ñieàu 

trò beänh lyù soûi maät.

Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu: Nghieân cöùu hoài cöùu treân 24 

ngöôøi beänh (NB)coù soûi ñöôøng maät ñöôïc ñieàu trò taùn soûi xuyeân gan qua da 

(TSXGQD) baèng laser döôùi höôùng daãn DSA vaø C –arm taïi beänh vieän Thanh 

Nhaøn töø thaùng 3/2024 ñeán thaùng 7/2024 

Keát quaû: Soá ngöôøi beänh ñöôïc taùn soûi 1 laàn chieám 95.8%, 2 laàn chieám 4.2 

%, khoâng coù ngöôøi beänh naøo taùn soûi laàn 3 trôû leân. Tyû leä coång taùn beân phaûi 

chieám 87.5% so vôùi beân traùi, tyû leä coång taùn 18Fr chieám 79.2 %. Thôøi gian 

taùn soûi trung bình 84.6 phuùt, thôøi gian naèm vieän trung bình sau taùn soûi laø 5.2 

± 2.6 ngaøy. Bieán chöùng hay gaëp laø traøn dòch khoang maøng phoåi phaûi chieám 

20.8%. Khoâng coù ngöôøi beänh naøo töû vong sau can thieäp. 

Keát luaän: Taùn soûi ñöôøng maät xuyeân gan qua da baèng laser döôùi höôùng daãn 

DSA vaø C –arm ñieàu trò soûi ñöôøng maät cho keát quaû toát, môû ra xu höôùng can 

thieäp môùi cho ngöôøi beänh soûi maät. Ñaây laø phöông phaùp khaû thi vaø an toaøn, 

coù theå thay theá moå môû trong moät soá tröôøng hôïp phöùc taïp. 
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Early results of percutaneous transhepatic laser lithotripsy for 
cholelithiasis under DSA and C-arm guidance at Thanh Nhan 
Hospital
Vu Khang Ninh, Tran Xuan Phuc

Thanh Nhan Hospital

Abstract

Introductions: Gallstones are a common disease, there are more and more treatment methods and with the 

current medical background and the application of modern equipment, minimally invasive intervention is 

being prioritized and has proven its effectiveness. Percutaneous transhepatic laser lithotripsy for cholelithiasis 

under the guidance of DSA and C-arm is a new technique being applied at Thanh Nhan hospital and has given 

good results in the treatment of gallstones.

Patients and Methods: Retrospective study on 24 patients with biliary stones treated with percutaneous 

transhepatic laser lithotripsy under DSA and C-arm guidance at Thanh Nhan Hospital from March 2024 to 

July 2024.

Results: The number of patients who received lithotripsy once accounted for 95.8%, 2 times accounted 

for 4.2%, no patient had lithotripsy 3 times or more. The rate of right lithotripsy port accounted for 87.5% 

compared to left, the rate of 18Fr lithotripsy port accounted for 79.2%. The average lithotripsy time was 84.6 

minutes, the average hospital stay after lithotripsy was 5.2 ± 2.6 days. The most common complication is right 

pleural effusion, accounting for 20.8%. No patient died after intervention.

Conclusions: Percutaneous transhepatic laser lithotripsy for cholelithiasis under DSA and C-arm guidance 

for biliary stones gives good results, opening a new intervention trend for patients with gallstones. It shows 

feasibility and safety, and can replace open surgery for some complicated cases.

Keywords: Percutaneous transhepatic laser lithotripsyfor cholelithiasis, Gallstones, DSA vaø C –arm 
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Ñaët vaán ñeà

Soûi maät laø moät beänh lyù hay gaëp ôû Vieät Nam cuõng 

nhö ôû caùc nöôùc khaùc treân khaép theá giôùi, dieãn bieán 

beänh phöùc taïp [1]. Theo thoáng keâ, 10-15% daân soá caû 

nöôùc maéc beänh soûi maät, soûi oáng maät chuû, soûi ñöôøng 

maät trong gan. Soûi maät coù theå laøm ngheõn dòch maät 

gaây ñau buïng, chöôùng buïng, chaùn aên, soát cao, vaøng 

da … Neáu khoâng ñieàu trò kòp thôøi, döùt ñieåm coù theå 

gaây neân nhöõng bieán chöùng nhö nhieãm truøng ñöôøng 

maät, vieâm tuïy caáp, aùp xe gan, ung thö ñöôøng maät. 

Coù nhieàu phöông phaùp ñieàu trò soûi ñöôøng maät nhö 

moå môû, moå noäi soi laáy soûi, ERCP vaø can thieäp ít 

xaâm laán khaùc. Trong ñoù phöông phaùp taùn soûi ñöôøng 

maät xuyeân gan qua da baèng laser gaàn ñaây ñaõ ñöôïc 

aùp duïng ôû nhieàu nôi treân theá giôùi vaø cho keát quaû raát 

khaû quan.

Töø thaùng 3/2024 ñeán nay, chuùng toâi ñaõ tieán haønh 

taùn soûi ñöôøng maät qua da döôùi höôùng daãn DSA vaø C 

– arm cho 24 tröôøng hôïp. Baøi vieát naøy ñaùnh giaù keát 

quaû ban ñaàu cuûa taùn soûi ñöôøng maät xuyeân gan qua da 

ñöôïc thöïc hieän taïi Beänh vieän Thanh Nhaøn.

Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu

Ñoái töôïng nghieân cöùu

Tieâu chuaån löïa choïn bao goàm caùc ngöôøi beänh 

ñöôïc chaån ñoaùn soûi ñöôøng maät (bao goàm soûi oáng 

maät chuû, soûi ñöôøng maät trong gan) ñaõ ñöôïc ñieàu trò 

baèng TSXGQD döôùi höôùng daãn cuûa DSA vaø C–arm 

töø thaùng 3/2024 ñeán thaùng 7/2024.

Tieâu chuaån loaïi tröø: ngöôøi beänh coù beänh lyù phoái 

hôïp naëng laøm aûnh höôûng ñaùnh giaù keát quaû TSXGQD 

(ung thö ñöôøng maät…), coù choáng chæ ñònh can thieäp 

(roái loaïn ñoâng maùu, dò öùng thuoác caûn quang …).

Töø thaùng 3/2024 ñeán 07/2024 coù 24 ngöôøi beänh 

ñaõ thöïc hieän taùn soûi ñöôøng maät qua da döôùi höôùng 

daãn cuûa C – arm vaø DSA taïi beänh vieän Thanh Nhaøn. 

Phöông phaùp nghieân cöùu: Nghieâm cöùu moâ taû 

hoài cöùu

Ngöôøi beänh bò taéc maät do soûi oáng maät chuû vaø soûi 

oáng gan chung, ñöôïc daãn löu ñöôøng maät qua da tröôùc 

vaø keát hôïp ñieàu trò oån ñònh caùc beänh lyù noäi khoa keøm 

theo. Sau 1 tuaàn,  ngöôøi beänh ñöôïc taùn soûi ñöôøng 

maät xuyeân gan qua da baèng laser döôùi höôùng daãn 

DSA vaø C - arm.

Trong quaù trình thöïc hieän can thieäp, ngöôøi beänh 

ñöôïc gaây meâ NKQ, theo doõi caùc daáu hieäu sinh toàn. 

Ñöôøng haàm qua da ñöôïc nong baèng boä nong kích 

thöôùc töø 8 – 18Fr (Seplou - America Inc.) tröôùc khi 

ñaët coång taùn Amplatz (Seplou - America Inc.) (kích 

thöôùc töø 14Fr ñeán 18Fr tuyø tröôøng hôïp). Quaù trình 

taùn soûi ñöôïc thöïc hieän baèng maùy laser holmium 

YAG 2123 nm (Sphinx 100 – Germany) döôùi höôùng 

daãn cuûa noäi soi vaø ñònh vò baèng maùy soá hoaù xoaù neàn, 

C-arm. Soûi maät ñöôïc tieáp caän vaø taùn vuïn baèng laser 

thaønh caùc maûnh nhoû tröôùc khi bôm röûa vaø laáy boû 

baèng roï. Quaù trình taùn soûi ñöôïc laëp ñi laëp laïi cho tôùi 

khi saïch soûi hay soûi ñöôïc laáy toái ña. Tieâu chuaån saïch 

soûi ñöôïc ñaùnh giaù baèng chuïp ñöôøng maät coù thuoác 

caûn quang vaø noäi soi ñöôøng maät trong can thieäp vaø 

sieâu aâm sau can thieäp. Vôùi caùc tröôøng hôïp nhieàu 

soûi, soûi phöùc taïp khoâng theå laáy heát trong laàn ñaàu, 

ngöôøi beänh ñöôïc caân nhaéc taùn soûi trong 2 hoaëc nhieàu 

laàn. Sau can thieäp, ngöôøi beänh ñöôïc ñaët oáng daãn löu 

ñöôøng maät.

Caùc thoâng tin tröôùc can thieäp nhö tuoåi, giôùi tính, 

beänh lyù keát hôïp, BMI, tieàn caên phaãu thuaät vuøng 

buïng tröôùc ñaây. Caùc thoâng soá trong vaø sau khi can 

thieäp caàn thu nhaäp laø thôøi gian can thieäp, soá ngaøy 

naèm vieän cuõng nhö caùc tai bieán - bieán chöùng trong 

vaø sau khi can thieäp. Bieán chöùng vöøa vaø nheï bao 

goàm traøn dòch maøng phoåi, tuï dòch döôùi bao gan, 

soát, vieâm tuïy, chaûy maùu ñöôøng maät maø ñieàu trò noäi 
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khoa ñöôïc, moät soá bieán chöùng naëng cuõng coù theå 

gaëp nhö roø maät vaøo oå buïng, nhieãm khuaån huyeát, 

töû vong. Ñaùnh giaù keát quaû sôùm bao goàm caûi thieän 

trieäu chöùng laâm saøng, hình aûnh hoïc (Sieâu aâm, CT 

scan) lieân quan tình traïng taéc ngheõn vaø bieán chöùng 

lieân quan ñeán ñieàu trò. 

TSXGQD chæ ñònh cho nhöõng tröôøng hôïp soûi 

trong gan keát hôïp vôùi soûi oáng maät chuû hoaëc soûi trong 

gan ñôn thuaàn, ñoái vôùi soûi oáng maät chuû kích thöôùc 

>1cm hoaëc soûi oáng maät chuû nhieàu vieân khoâng theå 

can thieäp baèng ERCP.

Quy trình taùn soûi maät qua da:

Chuùng toâi chuû ñoäng daãn löu ñöôøng maät qua da 

tröôùc döôùi höôùng daãn sieâu aâm vaø C-arm: sonde 8F

Hình 1. Sieâu aâm ñaùnh giaù ñöôøng maät vaø vò trí ñöôøng vaøo cuûa daãn löu. Hình 2. NB ñöôïc daãn löu ñöôøng maät qua da.

Hình 3. Chuïp laïi XQ ñöôøng maät baèng maùy DSA qua daãn löu ñöôøng maät.
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Sau 2 tuaàn chuùng toâi taùn soûi ñöôøng maät qua da

Böôùc 1: NB ñöôïc gaây meâ NKQ 

Böôùc 2: Nong roäng ñöôøng haàm: tuøy vaøo kích 

côõ soûi, theå traïng cuûa ngöôøi beänh maø PTV seõ 

choïn kích côõ ñöôøng haàm (thöôøng duøng 14Fr, 

16Fr hoaëc 18 Fr)

Hình 4. Ñaët Amplatz taïo ñöôøng vaøo ñeå taùn vaø laáy soûi maät.

Böôùc 3: Tieáp caän soûi vaø taùn soûi

Sau khi ñaõ taïo ñöôøng haàm, phaãu thuaät vieân 

duøng oáng kính noäi soi ñeå tieáp caän soûi. Sau ñoù ñöa 

sôïi quang qua oáng kính noäi soi ñeå taùn soûi baèng naêng 

löôïng laser. Nhöõng maûnh nhoû ñöôïc taùn nhoû ñöôïc ñaåy 

ra ngoaøi döôùi aùp löïc cuûa nöôùc hoaëc duøng roï laáy ra.

Hình 5. Tieáp caän soûi baèng daây taùn laser vaø taùn soûi
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Hình 6. Laáy soûi maät baèng roï qua ñöôøng haàm

Böôùc 4: Kieåm tra

Kieåm tra xem ñaõ saïch soûi chöa döôùi C – arm 

hoaëc DSA. Neáu ñaõ saïch soûi, ñaët daãn löu ñöôøng maät 

vaø keát thuùc phaãu thuaät.

Hình 7. Chuïp ñöôøng maät qua C – arm sau can thieäp

Keát quaû nghieân cöùu

Ñaëc ñieåm maãu nghieân cöùu

Trong 24 ngöôøi beänh nghieân cöùu coù 9 ngöôøi 

beänh nam chieám 37,5%, nöõ coù 15 chieám 62,5%. 

Tuoåi trung bình laø 54.5 ± 18.2 ( tuoåi treû nhaát 25, 

tuoåi cao nhaát 89). Caùc ñaëc ñieåm laâm saøng cô baûn 

ñöôïc theå hieän trong Baûng 1. Ña soá caùc NB (n = 

17, chieám 70.8%) coù tieàn söû moå soûi maät cuõ. Phaàn 

lôùn caùc NB coù soûi ñöôøng maät caû trong vaø ngoaøi 

gan (n=14, chieám 58.3%), kích thöôùc soûi trung bình 

trong gan 20.5 ± 12.5 (mm) vaø soûi oáng maät chuû 

23.2 ± 14.7 (mm).

Baûng 1: Ñaëc ñieåm chung, laâm saøng vaø CLS cuûa NB ñöôïc TSXGQD 

baèng laser

Ñaëc ñieåm N 

Tuoåi trung bình 54.5 ± 18.2 (tuoåi)

Tieàn söû moå maät cuõ
17 NB (chieám 

70.8%)

Laâm saøng

Ñau buïng 24 NB ( 100 %)

Soát 15 NB (62.5%)

Vaøng da 20 NB (83.3%)

Vò trí soûi maät

Ñöôøng maät gan phaûi 03 TH (12.5%)

Ñöôøng maät gan traùi 01 TH (4.2 %)

Ñöôøng maät trong gan 

2 beân

02 TH (8.4%)

OÁng maät chuû 05 TH (20.8%)

Ñöôøng maät trong vaø 

ngoaøi gan

14 TH (58.3%)

Kích thöôùc soûi maät 

(mm)

Ñöôøng maät trong gan 20.5 ± 12.5 (min 

4 mm – max 58 

mm)

OÁng maät chuû 23.2 ± 14.7 (min 

5 mm – max 47 

mm)
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Caùc chæ tieâu veà kyõ thuaät vaø keát quaû cuûa TSXGQD 

döôùi höôùng daãn cuûa DSA vaø C – Arm ñöôïc trình baøy 

trong baûng 2.

Baûng 2: Quy trình vaø keát quaû phaãu thuaät

Coù 7 ngöôøi beänh (29.1%) gaëp bieán chöùng möùc ñoä 

vöøa vaø nheï lieân quan ñeán phaãu thuaät: 5 ngöôøi beänh 

bò traøn dòch maøng phoåi phaûi möùc ñoä ít, khoâng keøm 

theo khoù thôû; 1 ngöôøi beänh soát sau moå ñöôïc ñieàu 

trò khaùng sinh vaø oån ñònh sau 03 ngaøy; 1 tröôøng hôïp 

chaûy maùu ñöôøng maät. Khoâng coù ca naøo töû vong sau 

can thieäp.

Baøn luaän

Tröôùc ñaây, phaãu thuaät ñieàu trò soûi maät chính laø 

phöông phaùp phoå bieán nhaát bao goàm moå môû oáng 

maät chuû laáy soûi, coù theå keøm theo môû nhu moâ gan 

laáy soûi, caét gan, phaãu thuaät noäi soi môû oáng maät chuû 

laáy soûi keát hôïp noäi soi taùn soûi ñöôøng maät … nhöng tæ 

leä moå laïi do soùt soûi, soûi taùi phaùt coøn cao, coù nhieàu 

ngöôøi beänh phaûi can thieäp, phaãu thuaät nhieàu laàn. 

Chính vì vaäy taùn soûi xuyeân gan qua da döôùi höôùng 

daãn DSA vaø C – arm laø phöông phaùp can thieäp 

ít xaâm laán mang laïi nhieàu öu ñieåm, nhaát laø trong 

nhöõng tröôøng hôïp ngöôøi beänh ñaõ coù tieàn söû phaãu 

thuaät oå buïng cuõ: caét ñoaïn daï daøy, moå môû laáy soûi maät 

… hay soûi ôû ñöôøng maät trong gan phöùc taïp, soûi ñuùc 

khuoân trong ñöôøng maät.

TSXGQD laø moät kyõ thuaät hieän ñaïi khi keát hôïp 

heä thoáng noäi soi vaø sieâu aâm, heä thoáng ñònh vò soá hoaù 

xoaù neàn vaø hoã trôï ñaéc löïc cuûa caùc phöông tieän loaïi 

boû soûi nhö heä thoáng maùy laser vaø maùy bôm nöôùc ñaõ 

cho thaáy tính hieäu quaû vaø an toaøn cao trong vieäc loaïi 

boû soûi ñöôøng maät ñaõ ñöôïc chöùng minh treân theá giôùi 

qua caùc nghieân cöùu cuûa Ping Wang [2]. Cuøng vôùi 

ñoù, trong nghieân cöùu cuûa Jae Hyung Lee [3] vaø Eul 

Jo Jeong[4] ñeàu cho thaáy tyû leä saïch soûi oáng maät chuû 

cuûa phöông phaùp TSXGQD laø 100%, töông ñoàng vôùi 

keát quaû cuûa nhoùm nghieân cöùu chuùng toâi vaø tyû leä saïch 

soûi ñöôøng maät trong gan cuûa A. Lamanna[5] , Ping 

Wang [2], Huang MH [6] laàn löôït laø 92%, 85,1%, 

Ñaëc ñieåm Giaù trò

Soá laàn taùn soûi
1 laàn 23 (chieám 95.8%)

2 laàn 1 (chieám 4.2%)

Vò trí coång taùn

Beân phaûi 21 (chieám 87.4%)

Beân traùi 2 (chieám 8.4%)

Caû 2 coång 1 (chieám 4.2%)

Tyû leä coång taùn

14 Fr 1 (chieám 4.2%)

16 Fr 4 (chieám 16.7 %)

18 Fr 19 (chieám 79.1%)

Thôøi gian phaãu thuaät (phuùt) 84.6 ± 26.5 (30 – 170)

Thôøi gian naèm vieän sau taùn soûi (ngaøy) 5.2 ± 2.6 (3 – 10)

Bieán chöùng

Traøn dòch maøng 
phoåi phaûi

05 (chieám 20.8%)

Soát 01 (chieám 4.2%)

Chaûy maùu ñöôøng 
maät

01 (chieám 4.2%)

Töû vong 0

Coù 1 ngöôøi beänh trong laàn can thieäp ñaàu tieân, 

soûi taäp trung thaønh ñaùm trong gan traùi maø nguyeân 

nhaân laø do heïp ñöôøng maät gan traùi, ôø laàn can thieäp 

naøy ñaõ coá gaéng laáy heát soûi trong oáng maät chuû, coá 

gaéng vaøo ñöôøng maät gan traùi nhöng thaát baïi, phaûi 

can thieäp noäi soi taùn soûi laàn 2, ngöôøi beänh ñöôïc 

xeû heïp ñöôøng maät baèng laser, noäi soi taùn vaø laáy 

ñöôïc heát soûi.
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85,3% ñeàu thaáp hôn so vôùi tyû leä saïch soûi trong gan 

cuûa nhoùm nghieân cöùu chuùng toâi. Ñieàu naøy coù theå 

laø do caùc coâng cuï vaø caûi tieán coâng ngheä nhö thieát 

keá oáng soi ñöôøng maät côõ nhoû, kyõ thuaät taùn soûi baèng 

laser vaø keát hôïp roï laáy soûi vaø xeû heïp ñöôøng maät 

baèng laser.

Nghieân cöùu cuûa Nguyeãn Thaùi Bình thöïc hieän taïi 

Beänh vieän Ñaïi Hoïc Y Haø Noäi töø 2/2018 ñeán 9/2020 

treân 85 tröôøng hôïp taùn soûi maät baèng phöông phaùp 

taùn soûi ñöôøng maät qua da baèng laser vôùi tæ leä thaønh 

coâng heát hoaøn toaøn soûi ñaït 70,6%, coøn soûi nhöng 

khoâng coù chæ ñònh can thieäp 25,9%, caàn can thieäp 

tieáp 2,4%. Tæ leä can thieäp 1 thì chieám 23,5%, hai 

thì chieám 67,1% vaø ba thì chieám tæ leä 9,4%. Tæ leä söû 

duïng coång 14F chieám 98,8% [7]. Ñieàu naøy coù theå 

laø do caùc coâng cuï vaø caûi tieán coâng ngheä nhö thieát 

keá oáng soi ñöôøng maät côõ nhoû, kyõ thuaät taùn soûi baèng 

laser vaø keát hôïp roï laáy soûi vaø xeû heïp ñöôøng maät 

baèng laser. 

Trong nghieân cöùu hieän taïi, söï keát hôïp cuûa moät 

oáng noäi soi cöùng vaø coång taùn ñaõ ñöôïc söû duïng. Coång 

taùn soûi ñöôïc ñaët trong ñöôøng maät bò giaõn, taát caû caùc 

thao taùc phaãu thuaät ñöôïc thöïc hieän trong voû boïc vaø 

caùc oáng daãn maät bò giaõn, oáng daãn maät coù theå deã 

daøng vaøo ñöôïc ñöôøng maät qua coång taùn, aùp löïc cuûa 

maùy bôm nöôùc ñaõ taïo thaønh moät keânh nhaân taïo ra 

ñeå coù theå can thieäp laáy soûi ra beân ngoaøi. Caùc soûi 

sau khi ñöôïc vôõ vuïn ñöôïc röûa saïch vaø ñaåy ra ngoaøi 

bôûi oáng noäi soi, heä thoáng maùy bôm nöôùc taïo aùp löïc 

nöôùc vaø ñöôïc hoã trôï baèng roï laáy soûi ra khoûi coång 

taùn. Hôn nöõa, tình traïng heïp hoaëc chít heïp naøo cuûa 

oáng maät ñöôïc phaùt hieän vaø coù theå can thieäp thaønh 

coâng baèng TSXGQD cuøng moät luùc, ñieàu naøy coù theå 

traùnh ñöôïc nhieàu laàn can thieäp vaø phaãu thuaät laïi cho 

ngöôøi beänh, hieäu quaû hôn so vôùi phöông phaùp taùn 

soûi baèng thuûy löïc truyeàn thoáng[8]. Vôùi phöông phaùp 

noäi soi TSXGQD, thoâng qua moät ñöôøng haàm xuyeân 

nhu moâ gan môû roäng ñöôïc thöïc hieän döôùi söï höôùng 

daãn cuûa sieâu aâm vaø heä thoáng maùy soá hoaù xoaù neàn, 

caùc nhaùnh ñöôøng maät giaõn ôû vò trí phuø hôïp seõ ñöôïc 

löïa choïn ñeå tieáp caän soûi maät, qua ñoù giaûm tyû leä bieán 

chöùng, cuõng nhö taêng khaû naêng laáy soûi toái ña. Söû 

duïng maùy DSA, C-arm vaø sieâu aâm giuùp ñaùnh giaù vò 

trí chính xaùc caùc maïch maùu vaø ñöôøng maät ngaên ngöøa 

toån thöông maïch maùu trong gan vaø trong quaù trình 

laøm can thieäp 

Nhaùnh ñöôøng maät haï phaân thuyø II thöôøng ñöôïc 

söû duïng laøm vò trí ñaët coång beân traùi nhaèm tieáp caän 

soûi ñöôøng maät gan phaûi vaø trong khi caùc nhaùnh 

ñöôøng maät haï phaân thuyø VIII ñöôïc söû duïng laøm vò 

trí ñaët coång beân phaûi ñeå tieáp caän ñöôøng maät trong 

gan beân ñoái dieän vaø oáng maät chuû. Trong nghieân cöùu 

cuûa chuùng toâi thôøi gian taùn soûi trung bình laø 84.6 ± 

26.5 phuùt, coù daøi hôn vôùi caùc nghieân cöùu cuûa taùc 

giaû Löông Thaønh Ñaït [9], Ping Wang [2] vôùi thôøi 

gian trung bình (phuùt) laàn löôït laø 46,6 ± 28.8 (phuùt) 

vaø 45,0 ± 5,4 (phuùt). Coång taùn kích côõ lôùn 18Fr öu 

tieân ñöôïc söû duïng (73,7%) trong nghieân cöùu cuõng 

giuùp giaûm thôøi gian can thieäp. Veà bieán chöùng, trong 

nghieân cöùu cuûa chuùng toâi coù 5 tröôøng hôïp (chieám 

20.8%) traøn dòch maøng phoåi phaûi möùc ñoä ít, bieán 

chöùng naøy theo chuùng toâi coù leõ lieân quan ñeán ñöôøng 

tieáp caän nhaùnh phaân thuyø tröôùc (ñaëc bieät laø nhaùnh 

ñöôøng maät haï phaân thuyø VIII) laøm toån thöông hoaëc 

kích thích maøng phoåi trong quaù trình can thieäp, keát 

quaû naøy cuõng cao hôn khoâng nhieàu vaø ña soá laø bieán 

chöùng nheï so vôùi nghieân cöùu cuûa taùc giaû Löông 

Thaønh Ñaït [9] (10%) ngöôøi beänh coù traøn dòch maøng 

phoåi sau can thieäp. Theo taùc giaû Thaùi Nguyeân Höng 

nghieân cöùu treân 47 ngöôøi beänh thì sau moå coù 6 

ngöôøi beänh coù bieán chöùng (12.8%): 2 NB aùp xe döôùi 

hoaønh, 1 NB roø maät ñieàu trò noäi, 1 NB vieâm tuïy caáp, 
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1 NB vôõ laùch phaûi moå laïi, 1 NB traøn dòch maøng phoåi 

vaø 1 NB nhieãm truøng veát moå [10]. 

Toång theå, phöông phaùp noäi soi TSXGQD baèng 

laser cuûa chuùng toâi ñaõ coù keát quaû saïch soûi maät cao 

vôùi nhieàu öu ñieåm, nhaát laø khi aùp duïng treân nhöõng 

NB ñaõ phaãu thuaät nhieàu laàn coù tyû leä heïp ñöôøng 

maät cao. 

Keát luaän 

TSXGQD baèng laser döôùi höôùng daãn DSA vaø C–

arm laø phöông phaùp an toaøn, hieäu quaû trong ñieàu trò 

soûi ñöôøng maät, ñaõ theå hieän nhöõng giaù trò ñaùng keå vôùi 

tyû leä saïch soûi cao (tyû leä saïch soûi trung bình cho soûi 

trong vaø ngoaøi gan 97,8 ± 6,1%, tyû leä saïch soûi trong 

oáng maät chuû 100% vaø tyû leä saïch soûi trong gan 96,7 

± 7,1%), thôøi gian can thieäp vaø thôøi gian naèm vieän 

ngaén (töông öùng laø 84.6 ± 26.5 phuùt vaø 5.2 ± 2.6 

ngaøy), tyû leä bieán chöùng chæ chieám 29.1%, chuû yeáu laø 

bieán cöùng nheï khoûi sau ñieàu trò noäi khoa). 

Kyõ thuaät taùn soûi ñöôøng maät qua da trong ñieàu 

trò soûi ñöôøng maät trong vaø ngoaøi gan ñaõ khaúng ñònh 

hieäu quaû öu vieät hôn caùc phöông phaùp phaãu thuaät 

truyeàn thoáng vôùi tính an toaøn, tyû leä saïch soûi cao. Kyõ 

thuaät naøy ñaëc bieät thích hôïp vôùi caùc ngöôøi beänh giaø 

yeáu, coù beänh lyù toaøn thaân phoái hôïp hoaëc ngöôøi beänh 

ñaõ coù tieàn söû phaãu thuaät ñöôøng maät nhieàu laàn (gaây 

dính, khoù khaên khi moå laïi), ngöôøi beänh coù ñaëc thuø 

soûi maät phöùc taïp, naèm nhieàu vò trí, phoái hôïp trong 

vaø ngoaøi gan, soûi tuùi maät keát hôïp soûi oáng maät chuû…

Ñieàu trò baèng phöông phaùp tieân tieán naøy, ngöôøi 

beänh khoâng phaûi traûi qua ñaïi phaãu neân ít ñau ñôùn, 

haïn cheá ñöôïc nguy cô bieán chöùng thöôøng gaëp nhö 

chaûy maùu, nhieãm truøng…, phuïc hoài söùc khoûe nhanh 

choùng, coù theå ñi laïi sau 24h can thieäp vaø xuaát vieän 

sau 3 – 6 ngaøy theo doõi. Qua ñoù ruùt ngaén thôøi gian 

naèm vieän, tieát kieäm chi phí ñieàu trò, caûi thieän chaát 

löôïng cuoäc soáng. Töø nhöõng giaù trò mang laïi cho 

ngöôøi beänh, coù theå coi taùn soûi maät qua da baèng laser 

laø böôùc ñoät phaù, môû ra trieån voïng trong ñieàu trò beänh 

lyù soûi maät taïi beänh vieän Thanh Nhaøn. Töø nhöõng giaù 

trò mang laïi cho ngöôøi beänh, coù theå coi taùn soûi maät 

qua da baèng laser laø böôùc ñoät phaù, môû ra trieån voïng 

trong ñieàu trò beänh lyù soûi maät taïi beänh vieän Thanh 

Nhaøn. Tuy nhieân vôùi soá löôïng ngöôøi beänh chöa 

nhieàu, chuùng toâi hy voïng coù theå tieáp tuïc trieån khai 

nghieân cöùu treân soá löôïng ngöôøi beänh nhieàu hôn vaø 

seõ laáy theâm soá lieäu ôû caùc laàn taùi khaùm tieáp theo ñeå 

hoaøn thieän vaø ñaùnh giaû khaû quan hôn veà öu ñieåm cuûa 

kyõ thuaät naøy.
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