TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

DANH GIA TAC DUNG GIAM BAU SAU MO NOI SOI
LAY SOI TUI MAT BANG PHUONG PHAP DIEN CHAM

Bui Tién Hwng'2*, Cao Thi Huyén Trang'

"Trwong Dai hoc Y Ha Noi
2Bénh vién Da khoa Xanh Pén

Muc tiéu chinh trong viéc kiém soét con dau sau phau thuét Ia giam thiéu liéu lrong thudc dé gidm tac dung phu

va gidm dau day di. Ching t6i tién hanh dé tai nhdm danh gia tac dung gidm dau cta phuong phap dién cham trén

bénh nhan sau mé noi soi lay séi tii méat. Nghién ctru duwoc tién hanh trén 68 bénh nhan sau phau thuét ndi soi lay séi

ti mét, phurong phap can thiép 1dm sang cé déi chimg, so sénh truée sau diéu tr, chia 2 nhém: nhém dién cham két

hop véi phéc db nén y hoc hién dai va nhém chi sty dung phéc dé nén y hoc hién dai. Két qué sau 4 ngay diéu tri, &

nhém nghién ctwu, diém VAS trung binh khi nghi gidm tir 5,0 + 1,3 xubng 0,8 % 0,6; diém VAS trung binh khi hoat déng

giam tir 6,1+ 1,2 xudng 1,5 + 0,7. Luong thudc gidm dau paracetamol gidm déng ké so véi nhém chimg (p < 0,05).

Tir khéa: Pau sau md, dién cham, néi soi lay séi thi mat.

I. DAT VAN BE

DPau sau mé 1a két qua cha nhirtng chén
thwong trong phau thuat. N6 la thach thirc 16n
déi v&i toan bod hé thdng y té cha cac quéc gia,
dac biét 1a nhirng nwéc cé ngudn thu nhap thap
va trung binh." Trong mét nghién ciru thudn
tap, tién clru tai Plre, so sanh 179 nhém phau
thuat trén 50.523 bénh nhan, c6 dén 47,2%
bénh nhan dau dir déi (NRS = 8) trong 24h sau
phdu thuat.2 Cwong dd dau, thoi gian kéo dai
con dau phu thudc vao loai phau thuat, yéu td
cam xuc, tinh than cta bénh nhan ciing nhw
qua trinh cham soéc hau phau.® D& kiém soat
dau sau phau thuat, y hoc hién dai siv dung céc
thudc gidm dau da thirc theo bac thang ctia T
chirc Y té thé gidi (WHO). Tuy nhién, nhiing
loai thubc gidm dau nay co lién quan dén mot
sb tac dung khéng mong muén bao gébm budn
nén, nén, chéong mat, gidm nhu dong rudt, gay
doc té bao gan.*
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Theo y hoc cb truyén, céc triéu chirng cia
dau sau ph3u thuat ndi soi séi tui mat dwoc
mo ta trong pham vi chirng Phuc théng. Trong
qua trinh phau thuat viing bung, cac tha thuat
lam tén thwong bi phu, co nhuc, 1am khi huyét
ngwng tré. D& didu tri cac triéu ching trén y
hoc ¢b truyén dung phép ly khi hoat huyét, ich
khi bd trung. Dién cham la phwong phap diéu
tri khéong dung thubc an toan, cé tac dung diéu
hoa khi huyét, 1ap lai can bang am dwong trong
co thé, tir d6 lam gidm nhu cau s dung thubc
gidm dau.® Hién nay, phwong phap nay da dwoc
nghién ctru rong rai & mot sé quéc gia nhu Dai
Loan, Trung Québc, Hong Kéng dem lai hiéu qua
kha quan trong giam dau. ®"® Tuy nhién, tai Viét
Nam chwa cé nghién cru nao danh gia hiéu
qua clia phwong phap nay ciing nhw cac yéu td
lién quan dén tinh trang dau trén nhirng bénh
nhan sau mé ndi soi lay sai tui mat, do d6 chung
t6i tién hanh dé tai: “Panh gia tac dung cua
dién cham trong diéu tri giam dau trén bénh
nhan sau phau thuat ndi soi lay séi tai mat”
vOi cac muc tiéu sau:

(1) Banh gia tac dung gidm dau cua dién
cham trén bénh nhan sau phau thuat ndi soi
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lay s6i tui mat tai Bénh vién Da khoa Xanh Pén.

(2) Khao sat mot sé yéu té lien quan dén tinh
trang dau sau phau thuat.

Il. DOI TWVONG VA PHUONG PHAP
1. Déi twong
68 bénh nhan sau phau thuat ndi soi lay

séi mat phu hop tiéu chudn dwoc chia thanh
2 nhoém

Tiéu chuén Iwa chon bénh nhan

Bénh nhan trén 18 tudi, cé chi dinh diéu tri soi
mat bang phwong phap phau thuat ndi soi cat tui
mat. Phan loai tinh trang strc khde bénh nhan
trwdc phau thuat theo Hiép hoi gay mé Hoa Ky
(ASA): ASA | - Il, bao gdbm cac bénh nhan khéng
c6 bénh toan than hoac cé bénh toan than nhe.
Phuwong phap vé cam: gay mé ndi khi quan.
DPanh gia dau theo thang diém VAS > 3,3 cm.®
Bénh nhan déng y tham gia nghién ciru.

Tiéu chudn loai trie bénh nhan

Bénh nhan tién hanh ti hai 14n phau thuat tré
lén trong thdi gian ndm vién. Bénh nhan cé bién
chirng sém phtrc tap sau phau thuat vung bung:
chay mau sau md, viém phuc mac khu tri hodc
toan bo, nhiém trung vét mé, téc rudt co hoc, tac
mach phdi, viém phdi."® Bénh nhan dang dwoc
cay céac thiét bj kich thich bang dién. Da ving
cham kim cé tinh trang viém nhiém.

2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru

Can thiép 1am sang m& c6 dbi ching, so
sanh trwdc - sau diéu tri.

Dja diém va thoi gian nghién ctru

Nghién ctu duoc tién hanh tai Khoa Ngoai
Tiéu hoa - Bénh vién Da khoa Xanh Pén, tir
thang 5/2020 - 10/2020.

C& mau nghién ctru

Chon ¢& mau c6 chi dich 68 bénh nhan
phu hop tiéu chuan Iwa chon dwoc chia thanh

2 nhém theo phwong phap chon mau ghép cap
twong déng vé mirc dd dau, phwong phap phau
thuat, tudi, gidi.

+ Nhém nghién clru: phac dd nén y hoc hién
dai + dién cham 1 1an/ ngay x 4 ngay.

+ Nhém chirng: phac d6 nén y hoc hién dai.

Chét liéu nghién ciru

Dién cham: cong thirc huyét: Tuc tam ly,
Hop cbc, Tam am giao, Thién khu, A thj huyét.
Day la coéng thirc huyét dwoc ap dung nhiéu
nam nay tai Khoa Y hoc dan toc, Ngoai Tiéu
hoa - Bénh vién Da khoa Xanh Pén.

Phac d6 nén y hoc hién dai

Sau md noi soi lay sdi tii mat. Bénh nhan
duwoc theo dbi toan trang. Rut sonde da day sau
24 - 48h. Cham séc dan lwu 6 bung (néu co).
Dinh dwéng bang dwdng tinh mach. Bénh nhan
c6 thé bat diu &n bang dwdng miéng sau khi
da trung tién. Gidm dau bang Paracetamol 1g
x 2 lo/ngay, trong ngay dau sau phau thuat, cac
ngay tiép theo st dung theo mirc do dau cla
bénh nhan. Khang sinh truyén tinh mach. Thay
bang vét mb. Ngbi day, di lai sau 48 - 72h.

Phwong tién nghién ctru

Kim cham ctu sb 5 kich thwéc 0,3mm x
25mm v6 khuan lam béng thép khéng ri do
cong ty Hai Nam - Viét Nam san xuét. May dién
cham M8 do Bénh vién Cham ctu Trung wong
san xuat. Cén 70°, bong, khay qua dau, pince
vo khuan.

Phwong phap dién cham

Cham kim theo céng thirc huyét, cham déi
xrng & hai bén co thé, trong doé co 6 - 8 A thi
huyét (méi 16 trocar c6 2 kim dbi x(rng hai bén
cach vét md 2 cm x 3 - 4 16 trocar), téng sb 1a
14 - 16 kim. Kich thich huyét bang may dién
cham: néi c&p day ctia may dién cham véi kim
da cham vao huyét, chinh tan sb 15Hz. Cuong
dd nang dan tuy theo mirc chiu dwng clia ngudi
bénh. Thoi gian: 20 - 25 phut/lan. Cac bénh
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nhan nhém nghién ciu dwoc cham 1an dau tién
sau phau thuat 24h, ngay 1 lan x 04 ngay.

Danh gia két qua so sanh trwdc va sau diéu
tri & cd 2 nhém tir ngay 1 dén ngay 4 (D1- D4).

Céc chi tiéu theo dbi va danh gia két qua

- Banh gia mic d6 dau: Str dung thwédc do
VAS (Visual Analog Scale) danh gia mirc d6
dau cda bénh nhan khi nghi va khi van déng
(bénh nhan chi dong ho hodc thay déi tw thé).
Thuéc do VAS c6 chiéu dai 10 cm, dwoc chia
thanh 6 mrc: VAS = 0 cm: khéng dau; VAS <
2 cm: dau nhe; 2 cm < VAS < 4 cm: dau vira;
4 cm < VAS £ 6 cm: dau nang; 6 cm < VAS
< 8 cm: Pau rat ndng; 8 cm < VAS < 10 cm:
dau khéng chiu dwgc)." Diém VAS trung binh
duoc do tai thoi diém trwéc dién cham (DO)
va cac ngay sau phau thuat tlr ngay thir nhat
dén ngay th tw (D1 - D4). Liéu thudc gidm dau
(paracetamol) dwoc sir dung sau phau thuat:
tinh theo miligam (mg).

-Yéu té lién quan dén tinh trang dau sau phau
thuat: thoi gian phau thuat, tinh trang van dong

. KET QUA

sau md, phwong phap phau thuat, tudi, giéi...
3. Xtr ly s6 liéu

- S&r dung phan mém nhap s6 liéu Epidata,
xt ly s6 liéu badng SPSS 16.0.

- Kiém dinh Chi - square : so sanh sy khac
nhau gitra cac ty I€.

- t-test student: so sanh 2 gia trj trung binh.

- Twong quan pearson: kiém dinh méi twong
quan tuyén tinh gitra 2 bién.

- p > 0,05: sy khac biét khong c6 y nghia
théng ké.

- p < 0,05: sy khéac biét c6 y nghia théng ké.
4. Pao dirc nghién clru

Bénh nhan dwoc gidi thich ré muc tiéu, loi
ich va nguy co khi thyc hién nghién ctru. Khi
déi twong khong dap (rng véi diéu tri hodc dién
bién bénh xau di, hodc bénh nhan yéu cau
ngrng tham gia nghién cru, chang téi sé dirng
va thay déi phac do diéu tri. Dé tai duwoc thong
qua Hoi déng khoa hoc co s& clia Bénh vién Da
khoa Xanh Pén.

Bang 1. Pic diém chung bénh nhan nghién ctru

Nhém nghién ctru

Nhém chirng

(n=34) (n=34) Prc.e
D6 tudi trung binh 57,9+ 13,2 51,2 +17,1
Nam (%) 412 35,3
Gioi
N (%) 58,8 64,7 > 0,05
ASAI 52,9 50,0
ASA
ASAI 47,1 50,0
. Nghi 57 +1,1 57+14
VAS trung binh trwédc diéu tri > 0,05
Van dong 6,6+0,9 6,4+12

Khoéng co6 su khac biét vé tudi, gidi, phan
loai strc khoé theo ASA va diém VAS trung binh

trwéc didu tri tai 2 thoi diém nghi va van dong
gitra 2 nhém véi p > 0,05.
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2. Két qua diéu tri

VAS p>0,05

6 p<0,05
57+14

0 0,8+0,6
D1 D2 D3 D4  Thei diém

=8-—Nhom nghién clru Nhom dbi chirng

Biéu doé 1. Biém VAS trung binh khi nghi (n = 68)
Diém VAS khi nghi tai thoi diém ngay thé» 1 dén ngay thi 4 sau phau thuat ctia nhém nghién ciu

thdp hon nhém chirng (p < 0,05).

VAS p>0,05

6,4+12 p<0,05

1,5+0,7
D1 D2 D3 D4  Thei diém

=8—Nhém nghién clru Nhém dbi chieng

Biéu do 2. Piém VAS trung binh khi van dong (n = 68)

Diém VAS khi van dong tai thoi diém ngay the 1 dén ngay thir 4 sau phau thuat ctia nhém nghién
ctru thdp hon nhém ching (p < 0,05).
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Bang 2. Lwong thudc giam dau paracetamol str dung (n = 68)

Nhom nghién ctru

Nhoém chirng Prcc

Paracetamol (mg)
(X + SD)

2764,7 £ 606,0

3823,5 + 999,1 < 0,05

Nhan xét: Lwong thubc gidm dau parac-
etamol dwoc sir dung & nhém nghién ctru nhd

hon nhém chirng, sw khac biét cé y nghia théng
ké v&ip < 0,05.

Bang 3. Méi lién quan giira diém VAS trung binh
sau phau thuat khi nghi va khi van déng (n = 68)

Nghi
(1)

Van dong
(2)

Diém VAS trung binh
(X £ SD) (cm)

57+1,3

6,5+ 1,0 <0,05

Diém VAS trung binh ngay dau tién sau
ph&u thuat khi nghi va khi van déng khac biét

c6 y nghia thdng ké v&i p < 0,05.

Bang 4. Twong quan gitra thoi gian phau thuat va diém VAS ngay dau
sau phau thuat (n = 68)

VAS nghi VAS van dong
Tho gian Hé sb twong quan (r) 0,25 0,27
phau thuat o <0.,05 <0.,05

Thi gian phau thuat va diém VAS ngay dau
sau phau thuat khi nghi va khi van ddng c6 mi
twong quan yéu véi hé sé twong quan rlan luot
la 0,25 va 0,27. Hé sb twong quan cé y nghia
théng ké véi p < 0,05.

IV. BAN LUAN

Quan ly con dau hau phau luén l1a van dé
quan trong déi v&i bénh nhan. Gidm dau dé ti
dé van déng sém, rut ngén thei gian nam vién,
gidm chi phi y té va lam ting sy hai long cua

bénh nhan luén la van dé cap thiét dwoc dat lén
hang dau. Sau mé, cac chan thwong mé gay ra
viém cép tinh dan dén tinh trang dau cGa bénh
nhan, d3c biét trong ngay dau tién. Mrc dd dau
con phu thudc vao tinh trang strc khoé, tam ly
lo I&ng, cling nhw qua trinh, thoi gian va loai
ph&u thuat. Muc tiéu chinh trong viéc kiém soéat
con dau sau phau thuat lam gidm téi thiéu liéu
lwong thudc nham giam tac dung phu trong khi
van cung cip day du tac dung gidm dau.® Do
do, trong nghién clu ching téi chu trong dén
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2 chi tiéu dé danh gia hiéu qua diéu tri 1a mic
dod giam diém VAS va lvong thubc gidm dau
paracetamol dwoc st dung.

Trong 4 ngay diéu tri, diém VAS trung binh
khi nghi va khi van déng va nhu cau s dung
thudc gidm dau paracetamol ciia nhém nghién
clru déu cai thién tét hon so véi nhém ching (p
<0,05). Két qua nay twong tw véi tac gia Simon
S.M.NG, Wing Wa Leung va cdng sy (2013)
danh gia tac dung gidm dau cla dién cham
trén bénh nhan sau phau thuat ndi soi diéu tri
ung thw dai trwc trang, diém VAS trung binh &
nhém dién cham sau 3 ngay diéu tri gidm ti
5,6 2,0 xudng 2,1 = 1,2 v&i p < 0,01. Nhu cau
st dung thudc giam dau Pethidine 50mg tiém
tinh mach & nhém dién chamla 2,7 £ 2,3, gidm
dang ké so v&i nhém ching 1a 5,0 + 4,5 (p <
0,01).8 Theo Ming-Shun Wu, Kee-Hsin Chen va
cong s (2016) nghién ctru tac dung giam dau
cUa dién cham trén nhirng bénh nhan sau phau
thuat néi chung, nhan thay rang nhirng bénh
nhan & nhém dwoc diéu tri bang dién cham it
dau hon va nhu cau st dung opioids thap hon
tai thoi diém ngay dau tién sau phau thuat so
v&i nhom chirng (p < 0,01).8

Céc bénh nhan sau phau thuat phai trai qua
tinh trang dau cap tinh do cac tha thuat gay
chan thwong mé trong qua trinh phau thuat gay
ra.3 Theo y hoc cb truyén, cac thi thuat nay lam
tdn thwong bi phu, co nhuc, kinh lac dan dén
khi huyét ngwng tré dan dén tinh trang dau.
Dién cham t 1au da dwoc st dung dé diéu tri
dau trong cac bénh ly néi khoa nhw dau lwng,
dau gdi, dau dau... mang lai hiéu qua diéu tri
rd rét trén 1am sang.'2 Gan day, phwong phap
nay ngay cang dwoc nghién clru va (rng dung
rong rai két hop véi cac chuyén khoa khac
nhw mot liéu phap diéu tri hé trg.¢® Trong qua
trinh diéu tri, viéc lwa chon huyét vé ciing quan
trong. Hop céc va Tac tam ly 1a hai huyét & xa
dwoc dung phd bién dé cham giam dau. Hai

huyét nay da dwoc nghién clru c6 tac dung
gidm dau manh khi cham dat déc khi."* Hon
nira, theo Iy luan y hoc cd truyén, Tuc tam ly
la huyét chd vung bung trén do vay sé cé tac
dung trén cac phau thuat thudc ving nay dac
biét 1a phau thuat diéu tri sdi mat thudc bénh ly
cla Can B&m."2 Huyét tai chd duwoc lwa chon
l& cac huyét A thi xung quanh vét rach 1 - 3
cm c¢6 tac dung lam tang cwdng lwu thong khi
huyét bi ngwng tré & viing co nhuc, bi phu, kinh
lac bj tén thwong do cac thu thuat trong phau
thuat gay ra. Do vay su két hop gitra huyét &
xa va huyét tai chd sé lam tang tac dung giam
dau cho bénh nhan.

Vé tan sb dién cham, khi kich thich huyét
véi tan sb cao (100 - 200 Hz) c6 tac dung gidi
phéng dynorphins trong khi d6 tan sé thap (2 -
4 Hz) va tan sb trung binh (15 - 30 Hz) c6 tac
dung giadi phéng enkephalin va endorphine.™
Viéc st dung két hop tan sb thap hoac trung
binh trén cac huyét & xa két hop véi tan sbé
cao & cac huyét tai chd sé c6 sy phdi hop gitva
hai co ché tac dung lam tang hiéu qua diéu
tri." Tuy nhién, cac may dién cham hién co6 &
Viét Nam chwa dap (rng di tiéu chuan vé tan
sb cao. Do vay, trong nghién ciru ching toi st
dung dién cham véi tan sé trung binh (15 Hz),
phé tan sé nay co tac dung giam dau tich Ity va
kéo dai it nhat 1 gid sau khi divng cham.'® Diéu
nay phu hop véi nhirtng bénh nhan sau mé cé
tinh trang dau kéo dai vai ngay cé thé dén vai
tudn cho dén khi tdn thwong mé da hdi phuc.

Thi gian phau thuat va diém VAS ngay dau
sau phau thuat khi nghi va khi van déng c6 méi
twong quan yéu véi hé sb twong quan r 1an
lwot 1a 0,25 va 0,27 (p < 0,05). Nhw vay thoi
gian phau thuat anh huéng it dén mic do dau
sau phau thuat. Diéu nay c6 thé do cac bénh
nhan dwoc phdu thuat bang phwong phap noi
soi, thoi gian phau thuat ngdn nén mbc do
twong quan khéng dwoc thé hién ré rang.
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V. KET LUAN

Dién chdm cong thrc huyét Tuc tam ly, Hop
cbc, Tam am giao, Thién khu, A thi huyét c6 tac
dung hé tro' giam dau sau md ndi soi lay séi tui
mat sau phau thuat 2 - 4 ngay (p < 0,05) (khi
nghi), va sau phau thuat 3 - 4 ngay (khi van
dong) (p < 0,05).

Thoi gian phau thuat chwa thay c6 mbi
lién quan dén mc dd dau theo thang diém
VAS ngay dau sau phau thuat khi nghi va khi
van dong.

L&i cam on

Dé c6 dwoc cong trinh nghién clu nay,
chung téi xin dwoc bay té long biét on chan
thanh va sau sac nhat t¢i: Ban Giam hiéu, Khoa
Y hoc ¢b truyén Trwdng Dai hoc Y Ha Néi, Ban
Giam déc, Phong Ké hoach tbng hop, Phong T
chirc can bg, lanh dao cung tap thé nhan vién
va bénh nhan Khoa Ngoai Tiéu hoa, Bénh vién
Pa khoa Xanh Pén da tan tinh giup d&, tao diéu
kién cho chung tbi trong qué trinh nghién ctru.
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Summary

EVALUATION ON THE ANALGESIC EFFECT OF
ELECTROACUPUNCTURE ON POSTOPERATIVE ENDOSCOPIC
CHOLECYSTOLITHOTOMY PATIENTS

The maijor goal in the management of postoperative pain is to minimize the the side effects from
medications and to provide adequate analgesia. We carried out this study to evaluate the effect of
electroacupuncture on patients suffering from paralytic ileus after endoscopic cholecystolithotomy.
This study was designed as a controlled clinical interventional study with before — after treatment
comparison and was conducted on 68 patients; patients were divided into 2 groups: the integrated
electroacupuncture and the basal modern medicine protocol group . Results: after 4 days of treatment,
the average VAS score when joint at rest decreased from 5.0 + 1.3 to 0.8 + 0.6 and the average
VAS score when joint move decreased from 6.1 £ 1.2 to 1.5 £ 0.7 in the study group. The dosage of
paracetamol was also significantly reduced when compared with the control group (p < 0.05).

Keywords: Postoperative pain, electroacupuncture, endoscopic cholecystolithotomy.

126 TCNCYH 158 (10) - 2022



