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KET QUA PHAU THUAT NOI SOI CAT POT DIEU TRI TANG SINH
LANH TiNH TUYEN TIEN LIET TAI BENH VIEN DA KHOA TINH BAC KAN
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TOM TAT

Nghién ciru nham dénh gia két qua phau thuat noi soi cat ddt diéu tri tang sinh lanh tinh tuyén tién
liét tai Bénh vién Da khoa tinh Bic Kan. Nghién ctru tién hanh theo phuong phap mé ta, cit ngang
trén 78 bénh nhan, chan doan tang sinh lanh tinh tuyén tién liét c6 chi dinh phau thuat noi soi cat
d6t. Két qua sau phau thuat, triéu chimg duoc cai thién nhiéu nhét 1a dai khé 61,5%; bi dai 32,1%.
Ty 1& bénh nhan c6 luong nude tiéu ton du sau khi di tiéu & mirc trén 100 ml giam tr 26,9% xudng
0% sau phau thuat (p<0, 001). Ty 1€ bénh nhén co diém triéu chimg tuyén tién liét (IPSS) ¢ mirc do
ndng giam tr 80,8% xuodng con 0%. Mirc do chét luong cudc song ciia ngudi bénh bi anh huong
nang giam tir 74,4% xudng con 1,3%. Két qua sau phau thuat: Tot 85,9%; Trung binh 6,4%; Kém
7,7%. Phiu thuét noi soi cat dot dléu tri tang sinh lanh tinh tuyén tién liét- 1a phau thuat tiéu chuén
6 két qua tt, lam giam cdc triéu chimg lam sang, cai thién cac triéu ching can lam sang va diém
triéu ching tuyén tién liét IPSS, giam lwong nudc tiéu ton du sau di tiéu va cai thién chat luong
cudc sdbng nguoi bénh sau phau thut.

T khéa: Tang sinh lanh tinh tuyén tién liét; triéu chitng \am sang; triéu chimg cdn lim sang;
phdu thudt néi soi cdt dot; két qua phau thudt.
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ABSTRACT

The aim of the study is to evaluate the effects of endoscopic surgery of transurethral resection of
prostate for treating benign prostatic hyperplasia in Backan General Hospital. The study was
carried out by cross-sectional descriptive studies on 78 patients with diagnosis of benign prostatic
hyperplasia who were indicated to transurethral resection prostate. After surgery, the results got as
the following: the most improved symptom was dysuria 61.5%; dysuria 32.1%. The proportion of
patients with residual urine after urination above 100 ml decreased from 26.9% to 0% after
surgery, (p<0.001). The percentage of patients with severe prostate symptom score (IPSS) reduced
from 80.8% to 0%. The level of severely affected patients’ life quality lowered from 74.4% to
1.3%. The results after surgery were good 85.9%; average 6.4% and poor 7.7% respectively.
Endoscopic surgery of transurethral resection of prostate for treatment of benign prostatic
hyperplasia is a standard good method which reduces clinical symptoms, improves sub-clinical
symptoms and prostate symptom score (IPSS), lowers urine residue after urination and enhances
quality of patients’ life after surgery.
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1. Pit van dé

Tang sinh lanh tinh tuyén tién liét (TSLTTTL)
la mot bénh ly thudng gdp & nam gidi cao tudi,
bénh gay nén céc triéu ching réi loan tiéu tién
va mot sd bién chung lam anh hu:orng truc tiép
va 16 1ét dén chat hmng cudc song cia ngudi
bénh. Bénh thuong xuét hién ¢ tudi trén 40 va
tang theo tudi tho. Nghién ctru ctia Van Rij.S
thay tan xuat TSLTTTL kh4 pho bién, 20% &
ltra tudi 40; 50% & ltra tudi 50-60; 90% & ltra
tudi trén 80 [7].

Tuy thudce kich thudc, mic do bién chung cua
TSLTTTL ma c6 phuong phap diéu tri khac
nhau, nhung diéu tri ngoai khoa 1a phuong
phap diéu tri triét dé nhat, phiu thuat ndi soi
cit dbt tuyén tién liét (TTL) 1a phwong phap
diéu tri phd bién nhat, ty 1& ndi soi cit dot
chiém 70-95% phau thuat didu tri TSLTTTL.
Phiu thuét ndi soi cit ddt TSLTTTL dugc coi
la tiéu chuin vang trong cic phuong phap
diéu tri cac rdi loan tiéu tién duong tiéu dudi
do TSLTTTL gay ra. Toc do dong nudc tiéu
sau ph?lu thuat dat 21,6+9,4ml/s, cao hon c6 y
nghia so voi trude ph?lu thuat 10,4+6,8ml/s
(p<0,001). Luong nudc tiéu ton du sau phiu
thuat 31,1£73,0ml, thp hon trudc phau thuat
108,3+296,9ml (p<0,001). Ty 1& bién ching
thép, nhiém khuén duong tiét niéu 3,6%, chay
mau sau md 2,9%, phai phiu thuat lai 5,6% [6].
Bénh vién Da khoa tinh Bic Kan ap dung
phau thuat ndi soi cit ddt diéu tri TSLTTTL
tir nam 2016; Dé danh gia két qua phau thuat
ndi soi cit dot didu tri TSLTTTL, tai bién,
bién ching cua phiu thuat va chét luong cude
sdng ctia nguoi bénh sau phau thuat, chung t6i
tién hanh nghién ciru: Két qua phiu thuat noi
soi cat ddt diéu tri tang sinh lanh tinh tuyén
tién liét tai Bénh vién Da khoa tinh Bic Kan.

2. P6i twong va phwong phap nghién ctru
2.1. Péi twong nghién ciru: 78 bénh nhan
(BN) chan doan xac dinh TSLTTTL, chi
dinh phdu thuat noi soi cit dét didu tri
TSLTTTL tai khoa Ngoai téng hop, Bénh
vién Pa khoa tinh Bic Kan.

Tiéu chudn lwa chon: - Tét ca bénh nhan tudi
> 50, thé tich tuyén tién liét > 25¢, co6 roi loan
tiéu tién mirc do tir trung binh dén ning dua
trén cac thong sd IPSS, QoL. Piéu tri noi
khoa khong két qua.

- TSLTTTL ¢ giai doan 2 va 3.

- Bénh nhan c6 bién chiing cua tang sinh lanh
tinh tuyén tién liét.

- TSLTTTL giai doan 1 nhung bi dai khong
khéc phuc duoc.

Tiéu chuan logi trir

- TSLTTTL c6 nhidm khuan duong tiét niéu,
¢6 u bang quang.

-TSLTTTL c6 hep niéu dao, di dang hoac di
tat vung khung chau, khép hang.

- Bénh nhan c6 bénh kém theo chua dugc diéu tr,
¢6 nguy co cao v6i phau thuat.

- Bénh nhan khong dong y tham gia nghién ctru.
2.2. Phwong phdp nghién ciru: Mo ta

Thiét ké nghién ctru cit ngang; C& méu toan
bd; Phuong phép chon mau thuan tién.
Chon nhiing d6i twong nghién ctru dap tng
tiéu chuan chon mau trong thoi gian nghién
ctru (78BN).

2.3. Chi tiéu nghién ciru

Pic diém chung cua d6i twong nghién ciu
bao gdm tudi, nghé nghiép, thoi gian diéu tri,
1y do vao vién, bénh kém theo.

Két qua diéu tri TSLTTTL bang phau thuat
ndi soi (PTNS) qua duong niéu dao.

Két qua 1am sang diéu tri TSLTTTL trudc va
sau PTNS duong niéu dao:

- Ty 18 ¢6 tridu ching dai kho, dai dat, dai
budt, tia nude tiéu yéu, dai nhiéu lan, dai
khong hét bai, dai ri, bi dai, dai duc, dai mau.
- Céc chi s6 can 1am sang nhu thé tich TTL qua
siéu am, chi s6 cong thirc mau, sinh héa mau.

- Piém quéc té triéu chung tuyén tién liét
(International Prostate Symptom Score: IPSS)
danh gia mic do rdi loan tiéu tién [5]. Diém
chét lwong cudc séng (Quality of Life: QoL)
danh gié su anh hué’ng ctia roi loan tiéu tién
1én chit luong cudc sdng cua bénh nhan [5].

Luong nude tiéu ton du sau khi di tiéu (Post
Void Residual: PVR)
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- Két qua diéu tri TSLTTTL bang phiu thuat
ndi soi duong ni¢u dao chia l[am 3 mirc: tdt,
trung binh, kém [5].

2.4. Ky thudt thu thip va xir 1y sé liéu

S6 liéu duogc thu thap va xtr 1i trén phan mém
SPSS version 23.0.

3. Két qua va ban luin

3.1. Két qua

Két qua bang 1 cho thdy trudc phiu thuat,
100% BN c6 dai kho va ddi dém nhiéu lan;
92,3% BN c6 dai khong hét bii va tia nuéc
tiéu yéu; 65,4% BN co dai rat; 53,8% co bi

dai; 33,3% co dai budt va 26,9% co dai mau
va dai duc. Sau ph?au thuat, c6 7,7% BN co
dai kho; 3,8% BN co dai dém nhiéu lan; 7,7%
BN c6 tia nuéc tiéu yéu; 6,4% BN co dai rat
va bi dai; 2,6% BN c6 dai budt; 1,3% BN c6
dai mau va 6,4% BN c6 dai duc. Sy khéc biét
triéu ching 1am sang trudc va sau phau thuat
déu c6 y nghia théng ké (p<0,05 dén
p<0,001).

Két qua ¢ bang 2 cho thiy khong c6 BN nao
sau phau thuat co trong lugng tuyén tién liet >
50g; 64BN (82,1%) c6 thé tich tuyén tién liét
< 25g. Sy khac biét c6 y nghia (p<0,001).

Bang 1. Triéu chiing lam sang truée va sau phau thudt

Két qua Truée PT Sau PT p
L&m sang SL % SL %
Dai kho 78 100 6 7,7 <0,05
Dai yéu 72 92,3 6 7,7 <0,001
Dai khong hét bai 72 92,3 4 5,1 <0,001
Dai dém nhiéu lan 78 100 3 3,8 <0,05
Dai budt 26 33,3 2 2,6 <0,001
Dai rat 51 64,5 5 6,4 <0,001
Dai mau 21 26,9 1 1,3 <0,001
Bi dai 42 53,8 5 6,4 <0,001
Dai duc 21 26,9 5 6,4 <0,01
Bang 2. Trong luong tuyén tién liét trude va sau phdu thudt trén siéu am
Két qua Truéce PT Sau PT
T.lwgng TTL (g) SL % SL % P
<25 0 0 64 82,1
25— 49 30 38,5 14 17,9 0,001
>50 48 61,5 0 0
Tong 78 100,0 78 100,0
Bang 3. Diém triéu chimg tuyén tién liét (IPSS), QoL va PVR truée va sau phdu thudt
o en Trwée PT Sau PT
Chi tiéu SL % SL % p
Nhe (0-7) 03 3,8 16 20,5
IPSS Trung binh (8-19) 12 15,4 62 79,5 <0,01
Ning (20-35) 63 80,8 0 0
Anh huong nhe (0-2) 04 5,1 29 37,2
QoL Anh huong trung binh (3-4) 16 20,5 48 61,5 <0,001
Anh hudng ning (5-6) 58 74,4 01 1,3
<50 ml 15 19,2 64 82,1
PVR 50-99 ml 42 53,8 14 17,9 <0,01
>100 ml 21 26,9 0 0

Nhdn xét: Sau phau thuat, khéng c6 BN c6 diém triéu chimg tuyén tién liét (IPSS) & muc d6 ning
(p<0,01); mirc d6 chit luong cudc sdng cua ngudi bénh bi anh hudng ning giam (74,4%) con
1,3% (p<0,001). Khéng c6 BN c6 lugng nudce tiéu ton du ¢ muc trén 100 ml (p<0,001). Sau can
thiép, diém IPSS di duoc cai thién 61,2%; diém chit lugng cudc séng QoL cai thién 41,3% va
luong nudc tiéu tdn du sau khi di tiéu cai thién 65,4%.
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Bang 4. Két quad phdu thudt ngi soi cat dot

TSLTTTL
Két qua S6 lwgng Ty 18 (%)
Tét 67 85,9
Trung binh 05 6,4
Kém 06 7,7
Tong 78 100,0

Nhén xét: Sau phau thuat, c6 67BN (85,9%)
dat két qua tbt, 6,4% (5BN) két qua trung
binh va 7,7% (06BN) két qua kém.

3.2. Ban lugn

3.2.1. Pdc diém lam sang va cdn lam sang:
Két qua bang 1 cho thiy, trudc phau thuat
100% BN c6 dai kho va d4i dém nhiéu lan;
92,3% BN c6 dai khong hét bii va tia nudc
tiéu yéu; 65,4% BN co6 dai rat, 53,8% c6 bi
dai, 33,3% c6 dai budt va 26,9% cé dai mau
va dai duc. Sau phau thuat, 7,7% BN dai kho,
3,8% BN di déi dém nhiéu lan; 7,7% BN tia
nude tiéu yéu; 6,4% BN dai rat va bi dai, 2,6%
BN di budt, 1,3% BN dai méau va 6,4% BN dai
duc. Sy thuyén giam cac triu chung 1am sang
trudc va sau phau thudt co y nghia thong ké
(p<0,05 dén p<0,001)

Thé tich tuyén tién liét trén siéu am 1a mot chi
s6 khach quan dé danh gid va lwa chon
phuong phap diéu tri, tién luong hiéu qua
diéu tri, tuy nhién khong phai 1a chi sé quan
trong nhat vi khong c6 mdi lién quan chit ché
giita thé tich tuyén tién liét véi triéu ching
duong niéu dudi; Trong lugng tuyén tién liét
sau phiu thuat trén siéu 4m c6 sy thay doi rd,
khong c6 BN nao co trong lugng tuyén tién
liét > 50g, 64BN (82,1%) c6 thé tich tuyén
tién liét vé binh thudng (<25g), su khac biét
¢6 y nghia (p<0,001). Két qua nghién ciru cho
thdy sau khi cat d6t ndi soi, thé tich ciia tuyén
tién liét giam, giam sy chén ép luu thong cua
ni€éu dao tuyén tién ligt [am gidm cac triéu
chung r6i loan tiéu tién nhu dai kho, dai rét,
bi ddi... Sau phdu thudt ndi soi cat dot
TSLTTTL lam giam céc triéu chiing co ning
O y nghia.

3.2.2. Pdnh gid két qua phdu thudt néi soi
théng qua diém IPSS, QoL va PVR (bdng 3):

Danh gia triu chiing co nang cé vai trd quan
trong, vi hau hét bénh nhin dén co so y té dé
tim kiém hd tro vi céc triéu chimg co ning.
Mirc d6 nang cia cac triéu ching co nang va
su gdy phién toai cho bénh nhén 13 yéu t6 chi
dinh quan trong trong can thi€p y khoa va
cling 1a phuong tién quan trong dé danh gia
thanh cong ciia phuong phap diéu tri. Thang
diém quéc té vé triéu ching co ning tuyén
tién liét (IPSS) dugc khuyén cio sir dung,
thang diém c6 7 cau hoi, danh gia hai nhom
triéu chung kich thich va tic nghén duong
ni¢u dudi (phan 3 nhém muic do: Réi loan
tiéu tién muac do nhe: 0-7 diém; Réi loan tiéu
tién muc d6 trung binh: 8-19 diém; Rbi loan
tiéu tién muc do nang: 20-35 diém). Thang
diém IPSS c6 thé gitip cho dinh hudng lya
chon phuong phap diéu tri, du bao két qua
diéu tri va theo ddi két qua diéu tri [7]. Trong
d6, nhom tridu ching kich thich duong tiéu
gdm céc triéu ching tiéu nhidu lan, tiéu gép,
tiéu dém c6 diém s toi da 1a 15 diém. Nhém
triéu ching tic nghén duong tiéu gdm céc
triéu ching tiéu khong hét bai, tiéu ngat
quing, tiéu yéu, phai ran tiéu, c6 diém sb tbi
da 1a 20 diém. Véi dap tng diéu tri phiu thuat
noi soi cat dot TSLTTTL thap ¢ nhom bénh
nhan rdi loan tiéu tién muac do nhe va dap tmg
cao & nhom bénh nhan réi loan tiéu tién murc
dd niang trudc phau thuat. Nghién ctu
Nguyén Minh An [1] khing dinh nhitng bénh
nhan c6 diém IPSS truéc mb trén 17 diém, c6
gia tri cai thién tdt tridu chirng sau ph?lu thuéat
87%. CAc triéu chimg tic nghén dudng tiéu
duoc cai thién tot hon céac triéu chung kich
thich dudng tiéu sau phau thuat [1]. Cac triéu
chung co nang cua TSLTTTL khong phai
hang dinh giita cdc ngay, nén danh gia thang
diém IPSS bang hoi dé lugng gia cac tridu
chtng trong khoang thoi gian 1 thang, két qua
tuong dwong v6i két qua ciia Nguyén Thanh
Tang [4], diém s6 trung binh cua thang diém
IPSS 1a 28,75 (thdp nhit 17 diém voi 1 bénh
nhan, cao nhit 35 diém), chu yéu bénh nhan &
nhom rdi loan tiéu tién muc do nang voi diém
s6 IPSS cao. Nghién ctru cua ching t6i c6 63
bénh nhan (80,8%) nhém r6i loan tiéu tién
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mic do ning (20-35 diém) trudc phiu thuat,
tuong duong két qua nghién ctru cia Nguyén
Minh An va Nguyén Thanh Tung [1], [4].

Pic diém thang diém chat luong song voi
triéu chimg dudng tiéu dudi (quality of life-
QoL) thuc ra 1a cau hoéi thar 8 trong thang
diém tridu ching qudc té v& triéu ching co
ning tuyén tién liét IPSS. Thang diém chat
luong séng danh gia mirc do hai long cia
bénh nhan d6i v6i cac tridu ching rdi loan
tiéu tién, su thich nghi ciia mdi bénh nhan
voi cac tricu ching do, nod tuong ung voéi
bang diém IPSS. Thang diém QoL c6 7 muc
diém tir 0 dén 6 diém, chia 1am 3 mic do:
Ning 5-6 diém; Trung binh 3-4 diém; Nhe 0-
2 diém [1]. Theo két qua bang 3, diém sb QoL
thip nhét 2 diém c6 04 BN, cao nhét 6 diém
c6 58 BN, QoL trudc va sau phau thuat thay
dbi co y nghia (p<0,001).

Thé tich nudc tiéu ton du (NTTD) do
TSLTTTL, két qua nghién ctru cua Nguyén
Cong Binh cho thiy luong nudc tiéu ton du
trén siéu &m trung binh 50,29 ml (thap nhat 1a
20ml, cao nhit 150 ml), co sy ting lén cua thé
tich nudc tiéu ton du theo nhém tudi cao
nhung khéng c¢é ¥ nghia thong ké, voi p>0,05,
két qua cua ching toi trong duong voi nghién
ctru ctia Nguyén Cong Binh [2] (NTTD <50
ml c6 15 BN, NTTD >100 ml c6 21 BN) c6
su khac biét nhung khong c6 y nghia.

Két qua sau ph?lu thuat 78 BN dua vao su cai
thién diém sb IPSS, diém chat luong cude
sdng QoL, su giam thé tich tuyén tién liét va
thé tich nude tiéu ton du. Ty 1& bénh nhan co
diém IPSS & muc do ning giam 100%, ty 1é
bénh nhan c6 chat lwong cudc séng bi anh
huéng ning giam co6 y nghia tir 74,4% xudng
1,3%. Lugng nudc tiéu ton du sau khi di tiéu
giam dang ké sau can thiép (luong nudc tiéu
ton du sau khi di tiéu (PVR) <50 ml la
82,1%). Sau phau thuat, diém IPSS duoc cai
thién 61,2%; diém chat lugng cudc séng QoL
cai thién 41,3% va lugng nude tiéu ton du sau
khi di tiéu cai thién 65,4%. Két qua phau
thuat cia chung t6i trong duong két qua cua

Ding Puc Tam (2013), diém IPSS cai thién tir
24,52+7,47 xubng 7,61+2,57; diém trung binh
QoL 4,52+1,9 xubng 2,18+1,21 diém, luong
nude tiéu ton du sau khi di tiéu giam co y
nghia tir 95,48 ml xudng 31,53 ml [3].

Két qua chung sau phau thuét cia chung toi
tdt 85,97%; trung binh 6,4% va xiu 7,7%.
Tuong duong nghién ctru ciia Nguyén Minh
An (2013) ¢ ty 1¢ cudc phau thuat ndi soi cat
d6t TSLTTTL dat két qua tét, trung binh va
x4u lan luot 12 91,37%; 7,69% va 0,94% [1].
4. Két luan

Phau thuat noi soi cat ¢6t TSLTTTL cho két
qua tot, it tai bién va bién chung. Sau phiu
thuét cai thién tot cac tridu chung lam sang,
can lam sang va dac biét cai thién chét luong
cudc séng clia ngudi bénh.
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