TAP CHIi NGHIEN CPU Y HOC

DANH GIA THU'C TRANG PAU DOI NGU'Q'C CUA PHUONG PHAP
PHONG BE ONG CO KHEP TIEM MOT LAN BE GIAM PAU SAU
PHAU THUAT NOI SOI KHOP GOI

Vii Hoang Phwong"?™, Vii Thi Kiéu Anh', Lwu Hoang Anh?

'Bénh vién Pai hoc Y Ha Noi
2Trwong Dai hoc Y Ha Noi

Nghién ctru mé ta, tién ciru dwoc thure hién trén 108 bénh nhan phéu thuét noi soi khop gc"Si tai Bénh vién Dai
hoc Y Ha Néi tir thang 3/2023 dén théang 8/2023. Bénh nhén tham gia nghién ctru dugc géy té 6ng co khép bang
15ml Ropivacain 0,375% truéc mé sau dé gay té tuy séng dé vé cam phéu thuédt néi soi khép gbi, sau mé bénh
nhén sé duoc theo d6i dau va st dung céc thudc gidm dau theo phéc db. Két quéa nghién ctru cho thdy c6 19,4%
bénh nhan c6 dau déi nguoc, thoi gian xuét hién dau déi nguroc sau khi hét phong bé 6ng co khép trung binh Ia
4,17 + 1,28 gio, thoi gian kéo dai dau ddi ngwoc trung binh la 3,81 + 0,97 gio, mirc do dau doi nguorc tir 4 dén
6, ltrong morphin tiéu thu khi dau déi ngurge trung binh la 7,24 £ 1,61mg, mirc dd hai long & nhém bénh nhéan
¢6 dau déi nguroc la 19,1% thap hon nhiéu nhém bénh nhan khéng cé dau déi nguwoc c6 mire do hai long 100%.

Tir khéa: Dau déi ngwoc, phong bé dng co khép, phau thuat noi soi khép géi.

l. DAT VAN BE

Gay té vung da dwoc ching minh la lam
gidm nhu ciu opioid quanh phau thuat, thoi
gian nam vién sau phau thuat va tac dong tich
cwe dén két qua lau dai nhw nguy co dau dai
déng sau phau thuat ty I& mac bénh va ty 1& to
vong."2 Tuy nhién, & mot sé bénh nhan khi hét
tac dung phong bé than kinh ngoai vi con dau
sé tré |én dir doi hon, kéo dai khoang 2 giv
trong 12 - 24 gi&> dau sau khi phong bé than
kinh ngoai vi hét tac dung it dap tng v&i thube
gidm dau théng thwong gay anh hwéng chét
lwong hdi phuc sau phau thuat.34

Ph&u thuat ndi soi khép gbi cé6 mirc dd dau
sau md tir vira dén nang cé thé dan dén viéc
cham tré tap van dong sau mé gay ting nguy
co huyét khéi tinh mach va kéo dai thoi gian
nam vién. Phong bé éng co khép dwoc chirng
minh c6 thé gidm dau sau mb sau phau thuat
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ndi soi khép géi it tac dung khdng mong muén
va c6 thé ap dung réng rai nhung dau déi nguoc
sau khi phong bé mét 14n éng co khép lai chwa
dwgc quan tdm dung mrc.®® Vi vay, chung toi
thwe hién nghién ciru dé danh gia thuc trang
dau déi ngwoc clia phuong phap phong bé éng
co khép tiém mét 1an béng ropivacain dé giam
dau sau phau thuat ndi soi khép gbi.

Il. DOl TUQNG VA PHUONG PHAP
1. Péi twong

Tw thang 3/2023 dén thang 8/2023 tai Bénh
vién Pai hoc Y Ha N&i chung t6i c6 108 bénh
nhan tlr 18 tudi tré 1én, ASA I- II, c6 chi dinh
phau thuat noi soi khép gbi khong di kém chan
thwong co quan khac, khéng cé cac bién chirng
cép tinh sau md va déng y tham gia nghién ctu.
2. Phwong phap

Thiét ké nghién ciru

Nghién ctru mé ta, tién cru, chon mau ngau
nhién.

Céc buwdrc tién hanh nghién cteu:
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- Bénh nhan c6 chi dinh phau thuat néi soi
khép gbi dwoc kham truéc md, lwa chon va giai
thich vé qua trinh va muc dich nghién ctru.

- Ngay trwdc phau thuat bénh nhan sé duoc
phong bé éng co khép bang 15ml Ropivacain
0,375% sau dé danh gia hiéu qua phong bé
bang phwong phap Pin-Prick.

- Bénh nhan duwoc gay té tuy sdng bang
Fentanyl va Bupivacain theo liéu lwong phu
hop dé vd cdm trong phau thuat. Khi két thuc
phau thuat tAt ca cac bénh nhan dwoc truyén
1g Paracetamol va tiém tinh mach 30mg
Ketorolac.

- Bénh nhan dwoc chuyén ra phong hdi tinh
theo déi sau mé. Tat ca cac bénh nhan duwoc
l&p 1 may PCA morphin v&i cai dat khéng chay
liéu nén, méi lan bolus 1 mg/1ml, thoi gian khoa
10 phut va liéu ti da 15 mg/4 gi¢. B&nh nhan
duwoc chuyén vé khoa khi du diéu kién.

- Bénh nhan dwoc danh gia muc dd dau
theo thang diém NRS - numberical rating scale
tr 0 dén 10 diém twong (ng tir khong dau dén
dau khéng chiu ndi.”

- Bénh nhan dwoc ghi lai diém dau NRS van
dong thap nhat va cao nhét khi con té mat trong
cang chan. Nhitng bénh nhan cé diém NRS
van dong = 4 khi con té mat trong cang chan
duwoc dua ra khéi nghién ciru ( do phong bé
khoéng dat hiéu qua).

- Tai bénh phong, khi bénh nhan bat diu
xuét hién con dau tai khdp gbi va khéng con té
bi méat trong cdng chan dwoc tinh 1a thoi diém
hét phong bé éng co khép. Thoi diém nay duoc
tinh 1a thoi diém HO. Sau dé, theo dbi diém dau
NRS khi van déng & tat ca cac bénh nhan trong
cac thoi diém H1, H2, H4, H6, H8, H10, H12,
H16, H20, H24 twong &ng v&i 1 gid, 2 gid, 4
gio, 6 gio, 8 gio, 10 gio, 12 gio, 16 gio, 20 gi¢
va 24 gi& sau thoi diém HO.

- Khi bénh nhan cé diém dau NRS van déng

> 4 diém sé& dwoc udng 1g Paracetamol va
200mg celecoxib.

- Khi con dau c6 NRS van dong = 6 diém
bénh nhan dwogc ghi nhan c6 dau ddi ngwoc va
bét dau str dung PCA morphin.

- Nhirng bénh nhén cé con dau déi ngwoc
s& duwoc ghi lai thi gian xuat hién con dau, thoi
gian kéo dai con dau va mrc dé con dau.

- Sau phau thuat 24 gi& tat ca cac bénh
nhan sé duwgc danh gia mdrc dd hai long theo
thang diém Terheggen va héi xem bénh nhan
néu cé phau thuat twong tw cé6 chon phuong
phap gidm dau twong tw khong.®

Mét sé tiéu chuan trong nghién ciru

Con dau dbi ngwoc (rebound pain) la con
dau cép tinh, xay ra ti sw dich chuyén ti» mirc
gidm dau tét véi NRS van dong < 3 khi phong
bé than kinh con tac dung sang mirc xuét hién
con dau nang NRS van dong = 6 mac du da
dwoc dungthude gidm dau théng thwong, trong
24 gio sau gay té.

Thoi gian xuét hién con dau déi nguoc:
Théi gian tinh tir khi hét phong bé dng co khép
dén khi xuat hién con dau NRS van dong = 6 du
da giai clru bang thuéc gidm dau théng thweong.

Thoi gian con dau ddi ngwoc: Tinh tw
NRS van dong = 6 dén khi NRS van déng < 3.
M&rc dd con dau dbdi ngwoc ( Rebound pain
score = RBS): Theo tac gia William 2007:* Sw
chénh léch gitva diém dau thdp nhét trong 12
gi®& dau phong bé than kinh con tac dung véi
diém dau cao nhat trong 12 gi& sau khi phong
bé than kinh hét tac dung.

Phén tich sé liéu

Sé lieéu dwoc thu thap, xt ly va phan tich
b&ng phdn mém SPSS 20.0.

Dé so sanh su khac biét gitra cac ty 1& (bién
dinh tinh) dung test x2. D& so sanh sy khéac biét
gitra cac gia tri trung binh (bién dinh lwong)
dung test t-student, p < 0,05 dwoc coi la sw
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khac biét cé y nghia théng ké.
3. Pao dirc nghién ciru

Bénh nhan dwoc giai thich day da va déng y
tham gia vao nghién ctu. Cac sb liéu thu thap
cla nghién ctru chi st dung cho muc dich khoa
hoc, cac thong tin lién quan t&i bénh nhan dwoc
gilr bi méat.

ll. KET QUA

1. Pac diém chung

Céac bénh nhan dwoc phau thuat ndi soi
khép gbi co dd tudi trung binh 1a 38,49 + 14,57
tudi, bénh nhan nam chiém 59,3% va bénh
nhan ni chiém ty 1& 40,7%.

Nhém cé dau ddi nguoc cé 85,7% la phau
thuat két hop stra sun chém va day chéng chéo,
trong khi nhém khéng c6 dau déi nguoc co ty
I& 3 loai phau thuat stra sun chém, tai tao day
chang chéo va két hop gan nhu twong duong
lan lwot 1a 34,5%, 36,8% va 28,7%.

Thoi gian phong bé trung binh cia gay té
ty séng 1a 2,5 + 0,71 gi®, thdi gian phau thuat
trung binh 67 + 7,6 phut va thoi gian phong
bé éng co khép v&i anaropin la 16,03 + 1,63
gi&. Thoi gian phong bé té tuy sdng va thoi
gian phong bé éng co khép khéng cé su khac
biét dang k& & 2 nhom bénh nhan cé dau doi
ngwoc va khdng cé dau déi ngwoc. Trong khi
do co sw khac biét cé y nghta vé thdi gian phau
thuat trung binh cdia 2 nhém nay: 77 + 8,5 phut
& nhém co6 dau déi ngwoc va 60 + 7,8 phut &
nhém khéng cé dau ddi nguwoc.

2. banh gia thwc trang dau déi ngwoc cua
phwong phap phong bé éng co’ khép tiém
mét 1an bang ropivacaine dé giam dau sau
md néi soi khép gbi

Diém dau NRS khi van déng & cdc bénh
nhéan trong 2 nhém cé dau déi ngwoc (RB)
va khéng c6 dau déi nguworc

Biém NRS khi van dong sau khi hét phong bé

HO H1 H2 H4 H6

—eo—Nhom RB

H8 H10 H12 H16 H20 H24

Nhém khéng RB

Biéu doé 1. Piém dau NRS khi van dong trong 24 gi® sau khi hét phong bé éng co’ khép

Sau khi hét phong bé éng co khép tiém mot
mi, diém dau NRS khi van déng & ca 2 nhém
déu cé xu hwdng tdng nhanh chéng tir thoi
diém HO va dat cao nhét tai thoi diém H4-H6,
sau d6 giam dan tai cac thdi diém tr H6-H24.

Diém dau NRS khi van déng & nhém co dau

déi nguoc déu cao hon nhém khéng c6 dau doi
nguoc tai tat ca cac thoi diém tir HO-H24.

Ddc diém dau déi ngwoc cua cdc bénh
nhan phong bé 6ng co’ khép tiém mét lan
bang ropivacain dé giam dau sau mé néi soi
khép gbi

78

TCNCYH 185 (12) - 2024



TAP CHi NGHIEN CU’U Y HOC

Bang 1. Pac diém dau d6i ngwoc ctia cac bénh nhan phong bé éng co khép tiém mét 1an
bang ropivacain dé giam dau sau md néi soi khép géi

o 3 Gia trl
Pac diem
(n=108)
n 21
Ty |é dau déi ngwoc
% 19,4
Thoi gian xuét hién dau doi nguwoc X+ SD 4,17 +1,28
(9i0) Min - Max 2-6
Thoi gian kéo dai dau doi nguoc X+ SD 3,81+0,97
(gio) Min - Max 2-6
Mrc d6 dau ddi ngwoc X+ SD 4,71 £ 0,56
(RBS) Min - Max 4-6
Lwong morphin tiéu thu X+ SD 7,24 + 1,61
(mg) Min - Max 5-10

Ty |é dau doi nguoc & cac bénh nhan duoc thoi diém sau khi hét phong bé éng co khép
gay té 6ng co khép tiém mét 1an cho phau thuat trung binh 4,17 + 1,28 gi®, dao déng tr 2 - 6
ndi soi khép gbi la 19,4% véi thoi gian kéo dai gi®. Mtrc d6 con dau dbéi ngwoc RBS trung binh
con dau déi nguwoc trung binh 1a 3,81 £ 0,97 gid. 1a 4,71 diém.

- Con dau doi nguwoc thwdng xuét hién tai Mdrc do hai long cua bénh nhan
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Biéu d6 2. Biéu dd mirc d6 hai long ctia 2 nhém bénh nhan
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- O nhém dau doi nguoc 71,4% bénh nhan
danh gia & mirc khong hai long.

Trong khi cé 100% bénh nhan & nhom
khéng cé dau dbi ngwoc danh gia & mdc hai
Idng va rat hai long.

Chon phwong phap gay té twong tw & 1an sau

NHOM KHONG BAU DOI NGUOC

NHOM BAU DOI NGUQC

Co6 mKhong

Biéu d6 3. Biéu db ty 1é mong muén gay té twong tw & 1an sau

Pa sb6 bénh nhan & nhém khéng dau doi
ngwoc sé chon phwong phap gay té giam dau
twong tw & lan sau (néu phau thuat twong tw)
chiém ty 1& 97,7%.

Trong khi chi c6 33,3% sb bénh nhan &
nhom c6 dau déi nguoc sé van chon phwong
phap gay té twong tw.

IV. BAN LUAN

Do tudi trung binh clia cac bénh nhan duwoc
phau thuat ndi soi khép gbi 1a 38,49 + 14,57
tudi. Bénh nhan nhé tudi nhét 1a 18 tudi va bénh
nhan I&n tudi nhét 1a 75 tudi. Trong nghién ciru
clia chung toi, ty 1& nam gi&i chiém 59,3% va
ni gi¢i chiém 40,7%. Nhiéu nghién clru da
ching minh rdng bénh nhan ni c6 xu huéng
dau nhiéu hon nam vé ty 1é va mirc d6 dau sau
phau thuat.

Nghién ctru cla chang téi thay sw khac biét

vé phwong phap phau thuat va thoi gian phau
thuat & 2 nhém co6 dau doi ngwoc va khéng céd
dau doéi ngwoc. Nném cé dau dodi nguoc phan
Ién phau thuat két hop tai tao day chéng chéo
va slra sun chém chiém 85,7% va thdi gian
phdu thuat cling dai hon trung binh 77 + 8,5
phut, trong khi nhém khéng c6 dau doi ngwoc
c6 28,7% phau thuat dang két hop va thoi gian
phau thuat trung binh 1a 60 + 7,8 phut. Phwong
phap phau thuat can thiép nhiéu vi tri cung thoi
gian phau thuat kéo dai hon cé thé lién quan
dén viéc tang ti 1&é dau doi ngwoc sau phong bé
than kinh.

Thoi gian phong bé trung binh cia gay té
tdy séng & 2,5 + 0,71 gid, thdi gian phau thuat
trung binh 67 + 7,6 phat va théi gian phong bé
dng co khép v&i ropivacain la 16,03 + 1,63 gio.
Thoi gian phong bé té tuy sbng va thoi gian
phong bé éng co khép khong cé sy khac biét
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dang ké & 2 nhom bénh nhan co dau doi nguwoc
va khdng c6 dau déi nguworc.

DPiém dau NRS khi van dong & ca 2 nhém
déu cé xu hwéng tdng nhanh choéng tir thdi diém
HO va dat cao nhét tai thoi diém H4-H6, sau do
gidm dan tai cac thoi diém tor H6-H24. Thoi diém
H4-H6 ciing la thoi diém xuét hién con dau doi
ngwoc. Nghién clru clia Gao va CS ciing nhan
thdy bénh nhan dau tré lai nhiéu nhat va 18 - 24
gid sau gay té sau d6 gidm dan.®

Trong s6 108 bénh nhan nghién ctru, cé
21/108 bénh nhan c6 tinh trang dau ddi nguoc
(diédm NRS = 6) chiém ty 1& 19,4%. Két qua
nghién clru nay cla ching t6i thAp hon so véi
hau hét cac nghién ctru khac trén thé gidi vé
dau doéi ngwoc. Mot nghién ciru hdi ciru nam
2016 cua Sarah Sunderland va CS trén 195
bénh nhan ngoai tri dwoc phau thuat két hop
xwong vung cb tay dwoc gay té dam réi than
kinh canh tay hodc gay mé toan than dé thuc
hién phau thuat.'® Két qua cho thay, ty 1& dau doi
ngwoc sau gay té dam roi tiem mot 1an l1a 41%
so v&i gay mé toan than la 10%. Nam 2017,
mot nghién clru quan sat cla tac gia Rune Sort
va CS trén 21 bénh nhan tir 20 - 83 tudi dwoc
phau thuat két hop xwong mat ca trong dudi
gay té than kinh hdng khoeo va than kinh hién
bang ropivacain cho thay rang c6 t&i 66,7% sb
bénh nhan ttr 20 - 60 tudi xuét hién con dau doi
ngwoc nang véi NRS 2 7, trong khi d6 chi co
khodng 9% sb bénh nhan trén 60 tudi xuét hién
con dau dbéi ngwgc nang." Nghién cliru nay
trén déi twong két hop xwong cé thé dan dén
ty 1é dau doi ngwoc cao hon nghién clru cua
chung tai. O' Viét Nam, hién nay chi c6 duy nhat
mot nghién ctru cla tac gid Tran Hiru Hiéu, Vi
Hoang Phwong tién hanh trén 60 bénh nhan
phau thuat noi soi khép vai cho thay ty 1& bénh
nhan xuét hién con dau doéi nguwoc & nhém gay
té than kinh tiém mot Ian la 4/30 (13,3%) cao
hon so véi nhém truyén lién tuc qua catheter
la 0%.12

Thoi gian xuét hién con dau doi ngwoc sau
khi phong bé éng co khép hét tac dung la 4,17
+ 1,28 gi® twong tw mot sb6 nghién civu trén thé
gi¢i nhw nghién ctru cia Rune Sort nam 2017
va nghién clru clia Goldstein va cs.3!"

Trong nghién clru cda chung t6i, cac bénh
nhan xudt hién dau doi nguwoc sau khi hét
phong bé véi diém NRS = 6 sé dwoc s dung
PCA morphin dé gidi cru dau cho dén khi hét
dau, twvong rng NRS < 3. Thoi gian con dau
doi ngwoc kéo dai trung binh sau khi giai ctru
morphin 1a 3,81 £ 0,97 gi®, dao dong tr 2 - 6
gi0. Lwong morphin gidi ctru trung binh la 7,24
+ 1,61mg, lweng morphin tiéu thu thap nhat 1a 5
mg va cao nhat la 10mg.

Nghién clru clia chung téi twong tw nghién
clru clia Rune va Sortva Gao va CS.%"

Murc d6 con dau ddi ngwoc RBS trong nghién
ctru clia ching t6i trung binh 14 4,71 + 0,56 diém,
v6i diém RBS Ién nhét 1a 6 diém va diém RBS
nhd nhét 12 4 diém. Trong cac bénh nhan nghién
ctu, diém dau NRS I&n nhat dat dworc 1a 7 tai thoi
diém 4 - 6 gi& sau khi hét phong bé. M6t nghién
clvu mod t& cat ngang khac duoc tién hanh trén
384 bénh nhan dwoc gay té than kinh ngoai vj
cho cac phau thuat chan thuwong chinh hinh cho
théy murc d6 con dau ddi ngwgc RBS trung binh
& cac bénh nhan sau khi hét tac dung phong
bé than kinh 13 4,19 + 2 diém, két qua nay ciing
twong tw nhw két qua nghién clru clia ching t6i."
Co ché dau déi nguoc chua dwoc hiéu biét day
dd. Bang ching hién tai cho thay réng cac day
than kinh dan truyén cam giac dau khi giai phong
tda do hét tac dung thudc té sé dan truyén cam
giac dau vén co do tén thuwong co hoc clia phau
thuat, khi khéng c6 du thubc gidm dau toan than,
con dau trd [én dot ngdt va div doi.

Trong nghién ctu cla ching téi bénh nhan
dwoc dung paracetamol 1g va celecoxid 200mg
khi bénh nhan cé diém NRS van déng = 4 diém
gitp kiém soat con dau trwéc khi con dau tré
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[én dir dOi. Tuy nhién, néu bénh nhan dwoc st
dung thuéc gidm dau co ban truéc khi xuét hién
con dau tham chi khi thubc gay té van con tac
dung c6 thé gidm ti 1& dau doi nguoc va cai
thién mirc d6 hai long clia bénh nhan.

Nghién clru cla Barry trén hon 900 bénh
nhan phau thuat chan thwong chinh hinh ngoai
trd cho thdy méc du ti 1é con dau doi nguwoc rat
I&n gan 50% nhung cé t&i 83,2% sb bénh nhan
danh gia & mdc hai long va rat hai long, chi
c6 8,4% danh gia & mirc rat khong hai long va
khong hai long vé tinh trang kiém soat dau néi
chung.™ Nghién clru khac ciia Gao va CS danh
gia mirc do hai long theo thang diém 1 dén 10
diém va két qua vé mirc do hai long ctia bénh
nhan 1a 8/10 diém, mac du xuét hién cia con
dau doi ngwoc.® Cac két qua nay cé khac biét
so v@i nghién clru clia chung toéi. Trong nghién
ctru clia chung t6i, 6 t&i 80,9% sb bénh nhan
dau dbi ngwgc danh gia & mirc khéng hai long
hodc rat khdng hai long. Cé t&i 66,7% sb bénh
nhan sé khéng chon phwong phap gay té giam
dau twong tw. Nguyén nhan cla sw khac biét
nay la do bénh nhan chwa dwoc gidi thich ro
rang vé con dau doi ngwoc cé thé xuét hién,
hon ni*a nghién ctu clia cac tac gia khac
khdéng chia thanh nhdm c6 dau va khéng cé dau
déi ngwoc nhw cla chung t6i, s& dung thang
diém danh gia khac nhau va déi twong nghién
ctu cling khac nhau. Tuy nhién, ti két qua nay
cho thdy con dau déi nguoc la mét can tré cho
viéc lwa chon phuwong phap gidm dau va cac
bénh nhan can dwoc giai thich ré vé nguy co
con dau doi nguoc xuét hién sau khi hét phong
bé than kinh.

V. KET LUAN

DPau doi nguoc c6 thé xay ra sau khi hét tac
dung phong bé éng co khép bang Ropivacain
dé gidm dau sau phau thuat ndi soi khép goi.
Ty lé dau ddi ngwoc cao hon & nhém cé phau
thuat phirc tap voi thoi gian kéo dai. Bénh

nhan can dwoc gidi thich ki v& kha ndng xuét
hién con dau doi nguwoc, va ching ta can dw
phong ciing nhw phat hién sém dé kiém soat
dau déi ngwoc. Phong bé than kinh ngoai vi
tiép tuc la mot phan quan trong trong chién
lwoc kiém soat dau da md thirc sau phau thuat.
Chung ta can thém nhiéu nghién ctu dé hiéu
hon vé dau doi nguoc.
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Summary

EVALUATING REBOUND PAIN OF THE SINGLE-SHOT INJECTION
ADDUCTOR CANAL BLOCK AFTER KNEE ARTHROSCOPIC SURGERY

A descriptive, prospective study was conducted on 108 patients undergoing arthroscopic knee
surgery at Hanoi Medical University Hospital from March 2023 to August 2023. Patients received an
adductor canal block with 15ml of 0.375% ropivacaine before surgery, then spinal anesthesia was
used to anesthetize the knee arthroscopic surgery. After surgery, patients was monitored for pain and
given pain relievers according to the protocol. The study results showed that 19.4% of patients had
rebound pain; the average time of rebound pain after the end of adductor canal block was 4.17 + 1.28
hours, the average duration of rebound pain was 3.81 + 0.97 hours, the level of rebound pain ranged
from 4 to 6, the average amount of morphine consumed during rebound pain was 7.24 + 1.61mg, the
satisfaction level in patients with rebound pain was 19.1%, much lower than patients without rebound
pain with a satisfaction level of 100%.

Keywords: Rebound pain, adduction canal block, knee arthroscopic surgery.
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