TAP CHI NGHIEN ClPU Y HOC

DAC PIEM LAM SANG VA SIEU AM CUA VIEM CAN GAN CHAN
VA KET QUA DIEU TRI VIEM CAN GAN CHAN
BANG TIEM CORTICOID DU'Ol HUONG DAN CUA SIEU AM
TAI BENH VIEN BACH MAI
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Nghién ctru tién ctru duoc thuc hién nhdm dénh giad dac diém Iam sang va siéu 4m cda bénh nhén bj
viém cén gan chén, déng thoéi danh gia hiéu qud diéu tri viém cén gan chén bang tiém corticosteroid
tai ché dudi huéng dan siéu &m va khdo sét cac tac dung khéng mong mubn ctua phuong phép nay tai
Bénh vién Bach Mai. Nghién ctru bao gém 24 bénh nhén dwoc chan dodn viém cén gan chéan tir thang
9/2025 dén théng 11/2025. Tudi trung binh cta bénh nhéan la 53,04 (30 — 70 tudi), 79,2% la ni¥, BMI trung
binh 22,44 kg/m? Piém dau VAS trung binh gidm tir 8 trudc tiém xuéng con 2,25 sau 1 tuén va 2,21 sau
4 tuén. Chi s6 chirc ndng ban chan FFI gidm ttr 58,27% truéc tiém xubng 18,17% sau 1 tudn va 18,05%
sau 4 tudn. Sy khac bigt vé diém VAS va FFI truéc va sau tiém tai cac thoi diém 1 tudn va 4 tudn déu cé
y nghia théng ké (p < 0,05). Khéng ghi nhan truong hop nao gép bién ching hodc tac dung khéng mong
muén sau tiém. Két qué cho thay tiém corticosteroid tai ché duéi huéng dén siéu &m la phuong phéap diéu

tri hiéu qua, gitp gidm dau, cai thién chirc ndng védn déng va an toan cho bénh nhan viém cén gan chén.
Tir khoéa: Viém can gan chan, tiém corticosteroid, siéu am.

. DAT VAN BE

Viém can gan chan la mét bénh ly co xwong
phd bién anh huéng dén moi ngudi & moi Ira
tudi va mirc d6 hoat dong, tinh trang nay wéc
tinh chiém hon 1 triéu lwot kham bac si hang
nam tai Hoa Ky.'

Tiém corticosteroid tai chd la phwong phap
diéu tri phd bién trong diéu tri bénh ly viém can
gan chan. Trén thé gi6i da cé nhiéu nghién ciru
danh gia két qua diéu tri corticosteroid tai chd
trén bénh nhan viém can gan chan dwéi hwéng
dan cla siéu am nhw McMillan, Landorf va cong
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sy, Li Zonghuan va coéng sw.2® Cac nghién ctru
déu cho thay hiéu qua gidm dau nhwng duy tri
trong thoi gian ngan. Tiém corticosteroid dudi
hwéng dan siéu am khac phuc duwgc nhuoc
diém cla tiém thuweng do cho phép bac si quan
sat trwc tiép nhirng thay dbi cu tric vung can
gan chan, cho phép dinh vi chinh x&c vi tri tén
thwong, tir d6 nang cao hiéu qua diéu tri va
giam thiéu cac bién chirng so véi tiém thudng.

Tai Bénh vién Bach Mai da thyc hién ky
thuat tiém corticosteroid dwéi hwéng dan siéu
am dé diéu tri viém can gan chan. Tuy nhién,
chwa cé nghién ctvu théng ké day da vé hiéu
qua ciing nhw cac yéu tb lién quan dén hiéu
qua cla phwong phap. Vi vay, ching téi tién
hanh nghién ctu “D&c diém lam sang va siéu
am cla viém can gan chan va két qua diéu tri
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viém can gan chan bang tiém corticoid duwéi
hwéng dan cua siéu am tai Bénh vién Bach
Mai” nhdm 2 muc tiéu: 1) M6 ta dic diém lam
sang va siéu am cla bénh nhan viém can gan
chan; 2) Panh gia két qua diéu tri va khao
sat tac dung khéng mong muén ctia phwong
phap diéu tri viém can gan chan bang tiém
corticosteroid tai ché dwéi hwdng dan siéu am
tai B&nh vién Bach Mai.

I. DOI TWONG VA PHUONG PHAP
1. Péi twong

24 bénh nhan dwoc chin doan viém can
gan chan va dwoc chi dinh tiém Corticosteroid
tai chd dwdi hwdng dan siéu am tai Bénh vién
Bach Mai giai doan tir thang 9/2025 dén hét
thang 11/2025.

Tiéu chuéan chon méu: Bénh nhan trén
18 tudi, dwoc chan doan viém can gan chan,
dwoc chi dinh tiém corticosteroid, diéu tri Thudc
NSAID duwérng udng: Celebrex 200 mg/ngay
trong 10 ngay sau tiém v&i cac triéu chirng 1am
sang va can lam sang nhw sau:

1. Pau mat dwéi gét chan, thwong & gan vi
tri diém bam can gan chan vao xwong gét, dau
tang lén khi bwéc di budi sang s&m hodc sau
khi ngdi 1au.?

2. Dau khi ngwdi kiém tra gap mu ban chan
cta bénh nhan bang mét tay dé kéo cang can
gan chan, sau dé dung ngon cai hodc ngon tré
clia tay kia 4n doc theo can gan chan to gét
chan dén ban chan truéc.5

3. Hinh &nh siéu am viém can gan chan dac
trung gom tang doé day can gan chan (thwdng >
4mm), gidm am tai vung tén thwong. Tuy nhién
hinh anh siéu am can gan chan binh thwong
khong loai trir chan doan viém can gan chan.

Tiéu chan loai trte: Bénh nhan duéi 18 tudi,
c6 vét thwong hé hodc nhiém trung tai viing tén
thwong, hodc bénh nhan cé chéng chi dinh cta
tiém Corticosteroid.

2. Phwong phap

Thiét ké nghién citru: Nghién clru mé ta,
tién ctru, theo déi doc.

C& mau va phwong phap chon mau: C&
mau thuan tién. Nghién ctu lwa chon ¢& mau
thuan tién nhdm phu hop véi diéu kién thuc té
va sb lwong bénh nhan dén diéu tri trong thoi
gian nghién ctru; tuy nhién, phwong phap nay
c6 han ché la kha nang dai dién cho quan thé
chwa cao, c6 thé anh hwéng dén tinh khai quat
cla két qua.

Ky thuat tiém dwéi hwéng dan cuda siéu
am: Dau do siéu am tan sé cao (7 — 15MHz)
dwoc d&t ngang truc ban chan (mét cat ngang),
tai viing g6t chan dé xac dinh ré can gan chan.
Kim tiém (23 - 25G) dwoc dwa vao tr mat
trong ban chan, hwéng chéch xubng dudi va
ra ngoai, tién t&i khoang quanh can gan chan
dudi sw theo ddi siéu am. Thubc (Depo medrol
20mg) dwoc tiém vao khoang quanh cén (bao
can gan chan), tranh tiém tryc tiép vao trong
can gan chan nhdm gidm nguy co rach hodc
thoai hoa.

Néi dung nghién ctru

Péc diém chung cua déi tuong nghién ctru:
Tudi, gidi, bén ton thwong, BMI.

Dac diém 1am sang va hinh anh hoc: Tinh
chét dau, tén thwong trén siéu am.

Két qua diéu tri: Hiéu qua gidm dau sau tiém
1 tudn, sau tiém 4 tudn, bién chirng (néu co)
dwa trén 2 thang diém VAS va FFI.

- Thang diém VAS: |a mét cong cu danh gia
mirc d6 cdm nhan chd quan cla ngudi bénh,
dung dé& do mirc do dau, toi da 10 diém, toi
thiéu 0 diém. Danh gia hiéu qua giam dau dwa
trén cac thong sb:

+ VAS cai thién 20%: m&rc do dau da giam
it nhat 20% so v&i mirc ban dau lan lwot sau 1
tuan va sau 4 tuan.

+ VAS cai thién 30%: m&rc do dau da giam
it nhat 30% so v&i mirc ban dau lan lwot sau 1
tuan va sau 4 tuan.
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+ VAS cai thién 50%: mirc d6 dau da giam
it nhat 50% so v&i mire ban dau lan lwot sau 1
tuan va sau 4 tuan.

Cong thire: ((VAS ban dau — VAS sau diéu
tri)/VAS ban dau) x 100%

- Thang diém FFI: Thang do Iam sang danh
gia mrc d6 &nh hwdng cla viém can gan chan
Ién dau, chirc nang van dong va kha nang thuc
hién cac hoat dong hang ngay, gém 23 cau hai,
chia thanh 3 nhém: Pau (9 cau héi), han ché
van dong (9 cau hai), gi¢i han hoat dong (5 cau
hdi). M&i cau hdi dwoc chdm trén thang diém
0-10 diém, 0 = khéng dau, 10 = dau di doi.

FFl = (Téng diém dat dwoc/ (S6 cau hoi
bénh nhan trd 1&i x 10)) x 100 %

Panh gia hiéu qua gidm dau dwa trén cac
théng sb:

+ FFI cai thién 20%: m&c d6 anh hwdng Ién
dau, chirc nang van dong va kha nang thwc
hién cac hoat ddng hang ngay da giam it nhat
20% so v&i mie ban dau lan lwot sau 1 tuan va
sau 4 tuan.

+ FFI cai thién 30%: m&rc d6 anh hwdng Ién
dau, chtrc nang van dong va kha nang thwc

TAP CHi NGHIEN CU’U Y HOC

hién cac hoat dong hang ngay da giam it nhat
30% so v&i mirc ban ddu lan lwot sau 1 tuan va
sau 4 tuan.

+ FFI cai thién 50%: mrc 6 anh hwéng Ién
dau, chtrc nang van déng va kha nang thyc
hién cac hoat dong hang ngay da giam it nhat
50% so v&i mirc ban ddu 1an lwot sau 1 tuan va
sau 4 tuan.

Cong thire: ((FF1 ban dau — FFI sau diéu tri)/
FFI ban d4u) x 100%

Phwong phap x& ly va phan tich sé liéu: Dir
liéu dwoc phan tich dwa vao phan mém SPSS
20.0, két qua phan tich dwoc xem nhw cé y
nghfa théng ké khi p < 0,05.

3. Pao dirc nghién ciru

Péi twong tham gia dwoc giai thich rd vé
muc tiéu va ndi dung nghién ctru, viéc tham gia
l& hoan toan tw nguyén va cé quyén rat lui bat
ct lic nao. Thong tin thu thap dwgc dam bao
4n danh, bdo mat va chi phuc vu cho muc dich
nghién ctu, khéng st dung cho bat ky muc
dich nao khac.

ll. KET QUA

1. Pac diém chung ctia nhém nghién ctru

Bang 1. Dic diém chung clia bénh nhan viém can gan chan (n = 24)

Dic diém chung S6 lwong bénh nhan Ty 1€ (%)
. . Nam 5 79,2
Déac diém vé gioi
N 19 20,8
Phai 12 50
Bén bi vié R
eiv bi viém cén gan Trai Z 292
chén
Ca 2 bén 5 20,8
Gay (< 18,5) 0 0
Binh thuwdng (18,5 -22,9) 8 33,3
BMI (kg/m?)
Thira can (23 —24,9) 6 25,0
Béo phi (> 25) 10 41,7
. > 50 tudi 17 70,8
Do tudi -
< 50 tudi 7 29,2
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Do tudi trung binh clia nhém nghién ctru |
53,04; tudi nhé nhat 1a 30 va tudi Ién nhat 1a 70.
Trong d6 79,2% la nir, 20,8% la nam. C6 50%
trwdng hop la viém can gan chan bén phai,
29,2% la viém can gan chan bén trai, va 20,8%

trwdng hop la viem can gan chan ca hai bén.
BMI trung binh clia nhém bénh nhan la 24,44
+ 2,74 (kg/m?), trong d6 25% cé BMI thira céan,
41,7% c6 BMI béo phi.

Bang 2. Dac diém lam sang va siéu am bénh nhan viém can gan chan (n = 24)

S6 lwong bénh nhan Ty 1é (%)
Nhe (1 - 3) 0 0
X Trung binh (4 - 6) 0 0
VAS 0 (diém)
Nang (7 - 10) 24 100
VAS 0 Trung binh 8 + 1,02 diém
Anh hwéng nhe (< 25%) 2 8,3
Anh hwéng trung binh
3 12,5
(25 - 49%)
FFI0 (9 -
(%) Anh huwéng nang (50 - 74%) 15 62,5
Anh hwéng rat nang (= 75%) 4 16,7
FFI 0 Trung binh 58,27 £ 14,83 %
X Day cén gan chén 22 91,7
Déac diém .
S Giam am 24 100
siéu &m
DO day can gan chén trung binh 5,41 £ 1,25mm

VAS 0: VAS truroe tiém, FFI 0: FFI truvée tiém

Bénh nhan trwdc tiém cé mire dd dau nhiéu
véi VAS trung binh 8 + 1,02 (7 — 10 diém),
100% & mwrc d6 nang. FFI trung binh la 58,27
+ 14,83%, trong d6é 62,5% anh hwdng nang
va 16,7% rat nang. Trén siéu am, 91,7% bénh

nhan c6 day can gan chan (5,41 £ 1,25mm) va
100% gidm am.

2. Két qua diéu tri viém can gan chan bang
tiém corticosteroid tai chd dwéi hwéng dan
siéu am tai Bénh vién Bach Mai

Bang 3. Mrc do cai thién thang diém VAS va FFI (n = 24)

S6 lwgng bénh nhan Ty 1& (%)

Sau 1 tuan 24 100
Cai thién VAS 20% -

Sau 4 tuan 24 100

Sau 1 tuan 24 100
Cai thién VAS 30% -

Sau 4 tuan 24 100

Sau 1 tudn 24 100
Cai thién VAS 50% -

Sau 4 tuan 24 100
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S6 lwong bénh nhan Ty 1é (%)

Sau 1 tuan 24 100
Cai thién FFI 20% -

Sau 4 tuan 24 100

Sau 1 tuan 23 95,8
Cai thién FFI 30% -

Sau 4 tuan 23 95,8

Sau 1 tuan 22 91,7
Cai thién FFI 50% -

Sau 4 tuan 22 91,7

Ca 24 bénh nhan déu cai thién dau sau didu
tri. VAS trung binh gidm con 2,25 + 0,99 sau
1 tudn va 2,21 + 0,88 sau 4 tuan; 100% bénh
nhan dat mirc cai thién VAS 20%, VAS 30% va
VAS 50% & ca hai thoi diém. FFI trung binh
lan lwot 1a 18,17 + 7,73% sau 1 tudn va 18,05

+ 6,59% sau 4 tuan; ty 1& cai thién FFl 20% la
100%, FF1 30% la 95,8% va FFI 50% la 91,7%
tai ca hai thoi diém.

3. Tac dung khéng mong muén cua liéu phap
tiém corticosteroid tai ché dwéi hwéng dan
siéu am tai bénh vién Bach Mai

Bang 4. B an toan cua liéu phap

Cac tac dung khéng mong muén Trwéec tiém Sau tiém p

Huyét ap tbi da (mmHg) 128,64 + 8,99 127,57 + 8,56 0,87
Huyét ap tbi thiéu (mmHg) 77,67 + 4,56 76,89 + 4,78 0,85
Nhiét dé (°C) 36,77 £ 0,14 36,75+ 0,16 0,78
Mach (l&n/phut) 70,89 + 4,55 71,09 + 4,78 0,98

Liéu phap an toan, khéng ghi nhan tac dung
khéng mong muédn. Céc chi sb sinh tén (huyét
ap, nhiét do, mach) trwéc va sau tiém khéng
thay dbi c6 y nghia théng ké (p > 0,05). Khéng
ghi nhan trwéng hop chay mau, nhiém tring
hay dau tang sau tiém.

IV. BAN LUAN

1. Pac diém chung ctia nhém nghién ctru.

Nghién ctru clda chung t6i da khao sat 24
bénh nhan bj viém can gan chan v&i dé tudi
trung binh la 53,04 (dao dong tr 30 dén 70).
Nghién ctru cé sw chénh l&ch rd rang vé gidi
tinh, v&i 79,2% la nlr gidi.

V& vi tri tdn thwong, nghién ctu ghi nhan
50% bénh nhan bj viém can gan chan bén phai,

29,2 % bénh nhan bi viém can gan chan bén
trai, 20,8 % bj viém ca 2 chan.

BMI trung binh clia cac bénh nhan tham gia
nghién ctu la 24,44 + 2,74 (kg/m?), trong do
25% c6 BMI thwra can, 41,7% cé BMI béo phi.
Diéu nay cho thay thira can va béo phi duoc
coi la mét yéu td nguy co dién hinh ctia viém
can gan chan. Két qua nay twong tw véi nghién
ctru clia Daniel L Riddle (2003).

Trwde khi dwoc tiém corticosteroid, cac
bénh nhan tham gia nghién ctru déu c6 mirc
dd dau cao, véi diém sb VAS trung binh 12 8 +
1,02 (trong khoang 7 — 10), 100% bénh nhan
cé mlrc dd dau nang. D6i voi thang diém FFI,
bénh nhan trudc tiém co gia trung binh 1a 58,27
+ 14,83 %, trong do co6 8,3% bénh nhan cé mirc
d6 anh hwéng lén dau, chirc nang van dong va
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kha nang thwc hién cac hoat ddong hang ngay
nhe, 12,5% bénh nhan cé mirc do anh hwéng
trung binh, 62,5% bénh nhan cé6 m&c dd anh
hwéng nang, 16,7% bénh nhan cé mrc d6 anh
hwéng rat nang. Diéu nay cho thdy viém céan
gan chan gay ra nhirtng con dau dang ké, anh
hwéng nhiéu dén sinh hoat va di lai clia nguoi
bénh, va nhan manh sy quan trong va can thiét
ctia can thiép diéu tri. Siéu am ciing la 1 phwong
phap hitu ich trong chdn doan viém can gan
chan. Trong nghién ctu nay, 91,7% bénh nhan
¢6 hinh &nh day can gan chan trén siéu am véi
s6 do 5,41 + 1,25mm, 100% c6 hinh anh gidm
am trén siéu am. Két qua nghién ciru nay phu
hop v&i cac nghién clru trudc day cho thay siéu
am c6 dod nhay trong viéc phat hién day can gan
chan.
2. Két qua

Nghién ctru cho thdy phwong phap tiém
corticosteroid dwdi hwédng dan siéu am mang
lai hiéu qua tich cuwc cho tat ca 24 bénh nhan
tham gia. Diém VAS sau tiém gidm dang ké,
v&i gia tri trung binh sau tiém 1 tuan 1a 2,25 *
0,99, sau tiém 4 tuan la 2,21 + 0,88, cho thay
tinh trang dau dwoc cai thién rd rét. Phép kiém
dinh t-test cho mau cap dwoc s dung dé so
sanh diém VAS truéc va sau tiém. Doi véi VAS
trwdc tiem va sau tiém 1 tuan, sw khac biét co
y nghia théng ké (p < 0,05), 100% bénh nhan
dat mirc cai thién thang diém VAS 20%, 100%
bénh nhan dat mc cai thién thang diém VAS
30%, 100% bénh nhan dat mc cai thién thang
diém VAS 50%. Di v&i VAS trudce tiém va sau
tiém 4 tudn, su khac biét cling c6 y nghia théng
ké (p < 0,05), 100% bénh nhan dat mic cai
thién thang diém VAS 20%, 100% bénh nhan
dat mirc céi thién thang diém VAS 30%, 100%
bénh nhan dat mirc cai thién thang diém VAS
50%. Con dbi v&i VAS sau tiém 1 tuan véi VAS
sau 4 tudn, sy khac biét khéng cé y nghia théng
ké (p > 0,05).

DPanh gia hiéu qua diéu tri bang thang diém
FFI. Béi v&i FFI trwdce tiém va sau tiém 1 tuan,
sw khac biét cé y nghia thdng ké (p < 0,05), 100
% bénh nhan cai thién thang diém FFl 20%,
95,8% bénh nhan céi thién thang diém FFI
30%, 91,7% bénh nhan cai thién thang diém
FFI 50%. Déi v&i FFI trwdc tiém va sau tiém 4
tuan, sw khac biét ciing cé y nghia théng ké (p
< 0,05), 100% bénh nhan cai thién thang diém
FFI 20%, 95,8% bénh nhan cai thién thang
diém FFl 30%, 91,7% bénh nhan cai thién
thang diém FFIl 50%. Con dbi v&i FFI sau tiém
1 tuan vé&i FFI sau 4 tuan, sy khac biét khong
c6 y nghia théng ké (p > 0,05). Diéu nay xac
nhan lai ring phwong phap diéu tri béng tiém
corticosteroid tai chd mang lai hiéu qua giam
dau ré rét, ddng thdi cai thién kha nang sinh
hoat va di lai sau tiém 1 tuan va sau tiém 4 tuan
S0 VOi truvde tiém.

Céc nghién ctru trwdc day ciing chi ra tiém
corticoid dwéi hwéng dan siéu am co nhiéu loi
thé so v&i tiém thuwdng. Cac phan tich tdng hop
tr cac thtr nghiém ngau nhién da ghi nhan rang
tiém dwdi siéu am cai thién ngwéng dau co hoc
va gidm doé day can gan chan & ca thoi diém
ngén han va dai han hon so véi tiém thuwdng,
minh chirng cho hiéu qua lam sang vwot troi
nhd kha nang dinh vi chinh xac kim va thudc tai
vi tri tdn thuwong.*?

Trong nghién ctru clia chung téi, khdng
gdp bénh nhan nao cé bién chirng sau tiém.
Diéu nay cho thy tiém corticoid tai chd 1a mot
phwong phap diéu tri twong dbi an toan cho
diéu tri viém can gan chan, vai ty 1é bién chirng
thap. Tuy nhién, van can tuan thd nghiém ngat
quy trinh tiém va theo ddi bénh nhan sau tiém
dé phat hién va xt ly kip thoi cac bién chirng
néu co.

V. KET LUAN

Nghién ctru trén 24 bénh nhan viém can
gan chan cho thdy bénh chi yéu gép & phu ni
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trung nién, da sé tén thwong mét bén, thwong
& chan phai, va nhiéu bé&nh nhan cé thira can
hodc béo phi. Trwédc diéu tri, tAt cad bénh nhan
déu dau nang voi diém VAS cao va muc dod
anh hwéng chlrc nang ban chan Ién theo thang
diém FFI. Siéu am cho thay da s6 bénh nhan cé
day va gidm am can gan chan, khang dinh gia
tri ciia phwong phap nay trong chan doan. Tiém
corticosteroid tai chd dwdi hwéng dan siéu am
mang lai hiéu qua diéu trj rd rét, giup giam dau
va cai thién chirc ndng ban chan sau 1 tuan va
duy tri dén 4 tuan. Ty Ié bénh nhan dat mac
cai thién 1am sang cé y nghia theo thang diém
VAS va FFI déu cao. Khdng ghi nhan tac dung
khéng mong muédn hay bién chirng sau tiém,
cho thdy phwong phép diéu tri nay an toan va
hiéu qua trong diéu tri viém can gan chan tai
Bénh vién Bach Mai. Tuy nhién, kich thwéc
mau con nhd va thdi gian theo ddi ngan. Can
¢6 nhirng nghién ctru vé&i quy md I1én hon va
thoi gian theo déi dai hon dé danh gia day du
hiéu qua va tinh an toan cta phwong phap nay.
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Summary

CLINICAL AND ULTRASOUND CHARACTERISTICS OF PLANTAR
FASCIITIS AND OUTCOMES OF ULTRASOUND-GUIDED
CORTICOID-ORIENTED TREATMENT AT BACH MAI HOSPITAL

This prospective study was conducted to evaluate the clinical and ultrasound findings
of patients with plantar fasciitis, to assess the effectiveness of treating plantar fasciitis with
ultrasound-guided local corticosteroid injections, and to investigate the adverse effects of this
method at Bach Mai Hospital. The study included 24 patients diagnosed with plantar fasciitis
between September and November 2025. The average age of the patients was 53.04 (30 — 70
years old), 79.2% were female, and the average BMI was 22.44 kg/m?. The mean VAS pain score
decreased from 8 before injection to 2.25 after 1 week and 2.21 after 4 weeks. The foot function
index (FFI) decreased from 58.27% before injection to 18.17% after 1 week and 18.05% after 4
weeks. Differences in VAS and FFI scores before and after injection at 1 week and 4 weeks were
statistically significant (p < 0.05). No complication or adverse effect were reported after injection.
The results indicate that ultrasound-guided local corticosteroid injection is an effective treatment
method to reduce pain, to improve motor function, and is safe for patients with plantar fasciitis.

Keywords: Plantar fasciitis, corticosteroid injection, ultrasound.
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