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Nghién ctru cdt ngang mé t& nhdm xéc dinh ty 16 hoi chung triéu chung lién quan sonde (SRS),
diém CLCS theo b6 cau héi USSQ va mét s6 yéu 6 lién quan & 227 nguoi bénh dét sonde JJ sau URS
ttr thang 5/2025 dén thang 10/2025 tai Bénh vién Nhan dén Gia Binh. SRS duoc ghi nhan & 100% ngudi
bénh, v&i trung binh 4,36 + 1,13 biéu hién/ngudi. Céc biéu hién thudng gdp gébm dau bét ky tdn suéat nao
theo USSQ (99,1%), tam ngung hoat déng tinh duc trong thoi gian lwu sonde JJ (71,8%), tiéu mau dai thé
(62,6%) va tiéu dém = 3 lan/dém (58,1%). Hai linh vire USSQ c6 diém génh ndng cao nhét Ia triéu chimng
tiét niéu (24,44 + 5,77) va dau thé xéac (9,34 + 3,89); 40,6% ngudi bénh c6 CLCS chung & mirc trung binh/
kém. Tw bdo céo c6é dau theo cau héi sang loc nhi gia lién quan véi khd nang dat CLCS tét thédp hon &
nam (OR hiéu chinh 0,34; KTC 95%: 0,13 - 0,92) va ni¥ (OR hiéu chinh 0,37; KTC 95%: 0,15 - 0,91). Cén

chuén héa tw vén xuét vién, dac biét vé triéu ching dw kién, kiém soét dau va thoi diém cén téi kham.

Tir khéa: Sonde JJ niéu quan, chat lwong cudc sdng, USSQ, triéu chirng dwong tiét niéu dwéi, ndi soi

tan séi ngwoc dong, séi niéu quan.
l. DAT VAN BE

S6i tiét niéu 1a bénh Iy phd bién tai chau A, ty
l& mac tr 1% dén 19,1%." Theo Global Burden
of Disease 2021, sb ca mac méi sdi tiét niéu
toan cau la 106 triéu ngudi (2021), tang 26,7%
s0 v&i nam 2000.2 Viét Nam thuéc vung “vanh
dai sdi” cla thé gi®i.>* Sau ndi soi tan sdi niéu
quan ngwoc dong (URS), sonde niéu quan hai
dau cong (sonde JJ) thwong dwoc dat lvu dé
dan lwvu nuwéc tidu va phong tdc nghén, dic
biét trén cac trwong hop cé bién chirng hodc
yéu t6 nguy co.® V& nguyén tac, sonde JJ co
hai dAu cong ndm & bé than va bang quang,
gitp duy tri dan lwu niéu quén trong giai doan
phu né, con manh sdi hodc nguy co tdc nghén
sau can thiép. Sonde JJ ciing 1a ngudn gbc cta
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nhiéu triéu chirng bat loi goi chung 1a hdi chirng
triéu ching lién quan sonde (stent-related
symptoms- SRS). Nghién ctru clia Geavlete va
cong sw trén 50.000 tha thuat ghi nhan 41.369
bién chirng, v&i 47,1% phan loai Clavien-Dindo
do | va 44,8% do 1.6 Phan tich dinh tinh cua
Corneli va cong su cho thdy sonde tac dong
dang ké& dén gi4c ngt, cdm xuc va mdi quan hé
than mat cta ngwoi bénh.”

B6 cau héi USSQ (Ureteral Stent Symptom
Questionnaire) do Joshi va cong s phat trién
nam 2003 dwoc cdng nhan la céng cu chuan do
lwéng ganh nang triéu chirng va chét lwong cudc
sbng lién quan sonde JJ.2 Tai Viét Nam, USSQ
da dwoc ap dung trong moét sb nghién ciru sau
tan séi tai Nam Dinh, va Bénh vién Bach Mai.®"°
Tuy nhién, di liéu tlr cac trung tam tiét niéu I&n
khu vire phia Nam con han ché. Bénh vién Nhan
dan Gia Dinh la co sé diéu tri sb lwong |&n ngudi
bénh séi niéu quan tai Thanh phd H6 Chi Minh,
nhwng con it di¥ liéu vé SRS.
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Nghién ctru cé ba muc tiéu:

(1) Xac dinh ty 1é cac triéu chirng 1am sang
khéng mong muédn & ngudi bénh dat sonde JJ
sau tan soi niéu quan ndi soi ngwoc dong tai
Bénh vién Nhan dan Gia Binh nam 2025;

(2) Xac dinh diém chat lwong cudc sbng
trung binh theo cac linh viec clia b cau haéi
USSQ;

(3) Xac dinh mot sb yéu td lién quan dén
chét lwgng cudc séng chung va triéu chirng lam
sang khéng mong muén cta nhém ddi twong
nghién ctru.

Il. DOI TWONG VA PHUONG PHAP

1. Péi twong

Nghién ctru thwc hién trén ngudi bénh dén
kham va diéu tri tai Khoa Ngoai Than - Tiét niéu
Bénh vién Nhan dan Gia Dinh t thang 5/2025
dén thang 10/2025. Théi diém thu thap di liéu
dworc thye hién trong giai doan nguwdi bénh con
lwu sonde JJ, tir tudn thir 2 dén tuan thr 4 sau
phau thuat. Tiéu chudn lwa chon gdm nguoi
bénh tir 18 tudi tré 1&n, dworc chi dinh ndi soi tan
s0i niéu quan nguoc dong (URS hoac RIRS) va
dat lwu sonde JJ sau phau thuat, cé kha nang
giao tiép va dong y tham gia nghién ctu. Tiéu
chuén loai trir gébm cac trwdng hop cé bénh
ly dwdng tiéu man tinh trwdc phau thuat lam
nhiéu triéu chirng (hdi chirng bang quang tang
hoat, viém tuyén tién liét man, hep niéu dao, dai
dam co chirc nang), d&t nhidu hon mét sonde
trong cung lan can thiép, bién chirng ndi phau
can can thiép lai trwéc thoi diém thu thap di
liéu, rat sonde JJ s&m trwdc 14 ngay vi ly do
y khoa cép tinh, phu ni c6 thai, va cac trwong
hop rdi loan nhan thirc hodc bénh tam than anh
hwéng kha nang hoan thanh bé cau héi. Nghién
ctu chi bao gdbm céc trwong hop dét sonde JJ
sau can thiép tan séi. Cac chi dinh dat sonde JJ
khong lién quan séi tiét niéu, nhw u dwdng tiét
niéu, hep niéu quan, chén ép ngoai niéu quan

hodc phau thuat tai tao niéu quan, khong thudc
quan thé nghién ctu.
2. Phwong phap

Thiét ké nghién ctru

Cat ngang mé t& c6 phan tich.

C& mau

C& mau duwoc tinh theo céng thirc wéc
lwvong moét ty 1é n = Z2(1-a/2) x p(1-p)/d?, vé&i
do tin cay 95%, p = 0,82 dwa theo ty Ié bién
chirng do sonde JJ trong nghién clru cla
Geavlete va cong sv, sai sé tuyét déid = 0,05,
cho c& mau téi thiéu 227 nguoi bénh. Ky thuat
chon mau lién tiép dwoc ap dung cho dén khi
dat du c& mau.

Céng cu thu thap

B6 cau hoi USSQ (Ureteral Stent Symptom
Questionnaire) phién ban tiéng Viét dwoc st
dung dé& danh gia triéu chirng va chat lvong
cudc sbng. BO cau héi gbec do Joshi va cong
sy phat trién nam 2003 véi do tin cay néi bd
Cronbach’s a > 0,7.8 Phién ban tiéng Viét do D6
Thu Tinh va cdng sv dich va ap dung tai Viét
Nam vé&i sw dbéng y cla tac gia Joshi, da dwoc
cbng bb tir ndm 2023.9 B4 cau hdi gdbm sau linh
vue: triéu chirng tiét niéu (11 - 54), dau thé xac
(6 - 27), strc khde tdng quat (6 - 30), hiéu suat
lam viéc (3 - 15), van dé tinh duc (2-10) va chét
lwong cudc sbéng chung (1 - 6); diém sb cang
cao phan anh triéu chirng cang nang.

Bién s6

SRS dwgc xac dinh khi nguwdi bénh co it
nhat mot trong cac biéu hién: dau do sonde,
tiéu mau dai thé, tiéu dém = 3 1an/dém, rbi loan
tiéu, nhiém trung niéu l1am sang, gidm hiéu suét
lam viéc hodc tam ngwng hoat déng tinh duc
trong thoi gian lwu sonde. Sé triéu chirng duoc
tinh bang tdng sb biéu hién ghi nhan & méi
ngudi bénh. Chét lwvong cudc séng dwoc danh
gia bang bd cau hdi USSQ phién ban tiéng
Viét, gdm sau Iinh vuc: triéu chirng tiét niéu,
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dau thé xac, strc khde téng quat, hiéu suat [am
viéc, van dé tinh duc va chét lwong cudc sbng
chung.t Biém sb cang cao phan anh mc do
anh hwdng cang ndng. Chét lwong cudc séng
chung dwoc phan thanh “Tét” khi diém < 3 va
“Chuwa tét” khi diém = 3 theo Joshi va cong su.
Cac bién nhan khau hoc, 1am sang va phau
thuat dworc trich xuét tir hd so bénh an. Triéu
chirng lién quan sonde JJ va diém USSQ duoc
thu thap bang phéng van truc tiép tir tudn thir 2
dén tuan th 4 sau phau thuat, khi nguoi bénh
con lwu sonde JJ. Diéu tra vién dwoc tap huén
thdng nhat trwdc khi thu thap div liéu. Pau lién
quan sonde JJ dwoc ghi nhan bang hai bién
khac nhau. Ty 1é dau mo ta trong Bang 2 s
dung cau héi tan suét dau cla USSQ; ngudi
bénh dwoc xem la cé dau khi tra & tr mirc
“hiém khi” tré l1én. Bién dau trong md hinh héi
quy & Bang 4 str dung cau hdi sang loc nhj gia
c6/khéng vé dau riéng cho nam va niv. Do hai
bién phan anh hai cach ghi nhan khac nhau,
céac ty 1é nay khéng dwoc dién gidi nhw cung
mot chi s6.

Théng ké

S6 lieu dwoc phan tich badng phan mém
Stata 17.0 (StataCorp, Texas, Hoa Ky). Bién
dinh lwong dwoc kiém tra phan bb bang kiém
dinh Shapiro-Wilk va trinh bay dwéi dang trung
binh + d6 léch chuan (BLC); bién dinh tinh trinh
bay dwdi dang tAn sb va ty 1& phan trdm. So

sanh hai nhom s dung kiém dinh t-test hoac
Mann-Whitney U; so sanh nhiéu nhém st dung
ANOVA hodc Kruskal-Wallis. M&i lién quan
gitra cac yéu t6 va chat lwong cudc sdng chung
duwoc lwong héa qua md hinh héi quy logistic
hai buwéc: phan tich don bién trwédc, cac bién
c6é p < 0,2 dwoc dwa vao md hinh da bién dé
tinh ty s6 chénh da hiéu chinh (OR,.sy i) V@
khoang tin cay 95% (KTC 95%). Da cang tuyén
dwoc danh gia bang hé sé lam phat phwong sai
tdng quat (VIF); tat ca gia tri VIF déu duwéi 1,2,
xac nhan khéng cé hién twong da cong tuyén
(nguwéng chap nhan < 5). Mrc y nghia thdng ké
xac dinh & p < 0,05 hai phia.
3. bao dirc nghién ciru

DPé cwong nghién clru dwoc Hoi ddng Pao
dirc Trwdng Pai hoc Quéc té& Héng Bang phé
duyét theo Quyét dinh s6 211/GCN-HDPDD ngay
26/10/2024 va Hoi déng Dao dic Bénh vién
Nhan dan Gia Binh chap thuan theo Quyét dinh
s6 81/GNC/HPDD ngay 14/05/2025. Nghién
ctru tuan thd Tuyén ngdn Helsinki. Nguoi
bénh dwoc gidi thich day da vé muc dich, quy
trinh, quyén rat khdi nghién ctru ma khéng anh
hwdng dén qua trinh diéu tri, va ky ban dong
thuan tham gia béng van ban. Théng tin ca
nhan dwgc ma hoa va bao mat, chi phuc vu
muc dich nghién ctru.

Ill. KET QUA

Bang 1. Dac diém nhan khau hoc va lam sang cta déi tweng nghién ctru (n = 227)

Dic diém

Tan sb (%)

Tubi (ndm)* 50,3 + 11,6
Nhém tubi
Duw6i 40 tudi 45 (19,8)
Tl 40 dén 60 tudi 132 (58,1)
Trén 60 tudi 50 (22,0)

410

TCNCYH 204 (07) - 2026



TAP CHi NGHIEN ClPU Y HOC

Dic diém Tan s6 (%)

Gi&i tinh

Nam 115 (50,7)

N 112 (49,3)
Phan nhém chi sé khéi co’ thé (BMI, kg/m?)

Nhe can hoac binh thudng (BMI < 23) 98 (43,2)

Thitra can (BMI 23 - 24,9) 58 (25,6)

Béo phi (BMI = 25) 71 (31,3)
Bénh déng mac

Tang huyét ap 90 (39,6)

bai thao dwong 37 (16,3)

Réi loan lipid mau 33 (14,5)
Tién s nhiém trung tiét niéu

Khéng bao gi¢ 129 (56,9)

ba trng 23 (10,1)

Khong biét 75 (33,0)

*Trung binh + DLC

Tuéi trung binh ctia dbi twong nghién ctvu 14 50,3 + 11,6 ndm, v&i nhém 40 - 60 tudi chiém ty trong

cao nhét. Tang huyét ap 1a bénh déng méc phd bién nhét.

Bang 2. Tan s6 va ty lé biéu hién khéng mong muén

lién quan sonde JJ theo gi®i tinh (n = 227)

Biéu hién Chung (n=227) Nam (n =115) N (n =112)
C6 SRS (= 1 biéu hién) 227 (100,0) 115 (100,0) 112 (100,0)
Sé biéu hién trung binh (TB + BLC) 4,36 £ 1,13 445+1,15 4,27 £+ 1,11
Dau bét ky tan suét nao theo USSQ 225 (99,1) 114 (99,1) 111 (99,1)
Tam ngwng hoat déng tinh duc trong
thoi gian Iwu sonde JJ 163 (71.8) 70(60.9) 93 (83.0)
Tiéu mau dai thé 142 (62,6) 84 (73,0) 58 (51,8)
Tiéu dém = 3 lan/dém 132 (58,1) 66 (57,4) 66 (58,9)
Giam hiéu suét lam viéc 125 (55,1) 69 (60,0) 56 (50,0)
Réi loan tiéu 105 (46,3) 57 (49,6) 48 (42,9)
Nhiém trung niéu Iam sang 98 (43,2) 52 (45,2) 46 (41,1)
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SRS duwgc ghi nhan & toan bé 227 nguwoi
bénh, v&i s6 biéu hién trung binh 14 4,36 + 1,13
trén mdi nguwdi bénh. Pau bat ky tAn suat nao
theo USSQ la biéu hién dwoc ghi nhan nhiéu
nhét (225/227; 99,1%); cach phan loai nay bao
gdm cd dau & mirc hiém khi va khéng phan
anh riéng dau thuwdong xuyén hoac dau nang.

Tam nguwng hoat déng tinh duc trong thoi gian
Ivu sonde JJ dwoc ghi nhan & 163 nguwdi bénh
(71,8%). Tiéu mau dai thé g&p & nam cao hon
nir (73,0% so v&i 51,8%), trong khi tam ngwng
hoat dong tinh duc dwoc ghi nhan & ni¥ cao
hon nam (83,0% so véi 60,9%).

Bang 3. Diém chat lwong cudc séng va phan loai
cac triéu chirng lién quan sonde JJ theo tirng linh viec USSQ (n = 227)

Linh vire USSQ Piém trung binh Tot/ kha, Trung binh/kém,

*PLC n (%) n (%)

Chét lwong cudc sdng chung 3,52 +1,97 135 (59,4) 92 (40,6)

Triéu chirng tiét niéu 24,44 + 5,77 200 (88,1) 27 (11,9)

Dau thé xac 9,34 + 3,89 212 (93,4) 15 (6,6)

Strc khée tong quéat 10,95 + 4,36 208 (91,6) 19 (8,4)

Hiéu suét lam viéc 5,59 + 3,92 173 (76,2) 54 (23,8)

Van dé tinh duc 3,06 £ 1,18 224 (98,7) 3(1,3)

Diém chét lwong cudc sbéng chung trung
binh ctia dbi twong nghién ctru 1a 3,52 + 1,97,
v&i 40,6% nguwoi bénh xép loai trung binh hodc
kém. Hai Iinh vurc ghi nhan ty 1& chat lwong cude
sbng trung binh hodc kém cao nhét |14 hiéu suét

lam viéc va triéu chieng tiét niéu. Phan loai linh
vic van dé tinh duc theo diém USSQ cho thay
phan 1&n nguwdi bénh ndm & nhom tét/kha; két
qua nay can dwoc dién giai tach biét v&i bién
tam ngwng hoat dong tinh duc trong Bang 2.

Bang 4. Phan tich héi quy logistic da bién cac yéu té lién quan
dén chat lweng cudc sdng chung & ngwdi bénh dit sonde JJ (n = 227)

Chét lwgng cudc séng

Déc diém Chua tét Tét i Gia tri p
(KTC 95%)
(n, %) (n, %)

Gi@i tinh (n = 227)

Nam 50 (43,5) 65 (56,5) Tham chiéu

N&r 55 (49,1) 57 (50,9) 0,80 (0,47 - 1,35) 0,399
Tw bao cao c6 dau & nam theo cau héi sang loc nhi gia (n = 114)

Khéng dau 6 (24,0) 19 (76,0) Tham chiéu

Co dau 44 (49,4) 45 (50,6) 0,34 (0,13-0,92) 0,034
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Chat lwong cudc séng
OR

Dic diém Chura tét Tt (KTC 95%) Gid tri p
(n, %) (n, %)

Tw bao cao c6 dau & nir theo cau héi sang loc nhi gia (n = 112)

Khbéng dau 9 (31,0) 20 (69,0) Tham chiéu

Co6 dau 46 (55,4) 37 (44,6) 0,37 (0,15-0,91) 0,031
Tién st nhiém trung tiét niéu (n = 152)

Khdéng bao gi¢& 50 (38,8) 79 (61,2) Tham chiéu

ba tirng 17 (73,9) 6 (26,1) 0,24 (0,09 - 0,63) 0,004

Ghi chu: Bién dau trong Bang 4 la bién sang loc nhi gig cé/khéng, khac véi bién tan suéat dau theo
USSQ trong Bang 2. M6t truong hop nam thiéu dir lidu & bién sang loc dau.

Tw bao cdo co dau theo cau héi sang loc
nhi gia lién quan véi kha ndng dat chat lvong
cudc sbng tét thAp hon & ca hai gidi, véi OR
hiéu chinh la 0,34 (KTC 95%: 0,13 - 0,92; p =
0,034) & nam va 0,37 (KTC 95%: 0,15 - 0,91;
p = 0,031) & nir. Nguwdi bénh ¢ tién st nhiém
trung tiét niéu cling c6 kha nang dat chat lwong
cudc séng tét thdp hon so véi nhém khong céd
tién s nay, véi OR hiéu chinh & 0,24 (KTC
95%: 0,09 - 0,63; p = 0,004). Cac két qua nay
phan anh méi lién quan trong thiét ké ct ngang
va khoéng cho phép két luan quan hé nhan qua.

IV. BAN LUAN

Nghién ctru trén 227 ngwdi bénh dat sonde
JJ sau ndi soi tan séi niéu quan nguwgc dong tai
Bénh vién Nhan dan Gia Dinh ghi nhan SRS &
toan bd dbi twong nghién ctu, véi trung binh
4,36 + 1,13 biéu hién trén méi nguwdi bénh. Ty
I&é nay cao hon bao cao 82% cua Geavlete va
coéng sw, nhung hai két qua khong hoan toan
twong dwong vi nghién clru cia Geavlete chu
yéu ghi nhan bién chirng can x& tri y khoa theo
Clavien-Dindo, trong khi nghién ctru nay dwa
trén triéu chirng tw bao cao va diém USSQ.6
Dau bét ky tan suat nao theo USSQ duwoc ghi
nhan & 99,1% ngwdi bénh. Ty & nay can dién

gidi than trong vi ngwdng phan loai bao gém
ca mirc “hiém khi”, do d6 khong dai dién cho ty
I& dau thwdng xuyén hodc dau ndng. Céac biéu
hién tiét niéu nhw tiéu dém, réi loan tiéu va tiéu
mau dai thé cé thé lién quan kich thich co hoc
cla sonde lén bang quang-niéu quan, nhwng
nghién ctru hién tai khéng thu thap chuén hoéa
d@ liéu vi tri sonde hoac hinh anh hoc dé kiém
chirng co ché nay. So v&i bao céo ctia D6 Thu
Tinh tai Nam Dinh, diém triéu chirng tiét niéu
trong nghién ctu cla chung t6i (24,44 + 5,77)
thdp hon 28,62 + 5,87.° Ty |é tiéu mau dai thé
(62,6%) cao hon bao cao 43,3% cla Nguyén
Thi Thanh Hién sau tan séi than qua da. Sy
khac biét nay co6 thé phan anh khac biét vé tha
thuat, thoi diém khado sat hodc cach ghi nhan
triéu ching, nhung khdng cho phép két luan
co ché."

Ganh nang CLCS tap trung & hai linh vyc
triéu chirng tiét niéu (24,44 + 5,77) va dau thé
xac (9,34 + 3,89). C6 40,6% nguwdi bénh tw
danh gia CLCS chung & murc trung binh hoac
kém, cho thay sonde JJ c6 thé anh hwéng dén
sinh hoat trong giai doan sau can thiép du URS
la tha thuat it xam Ian. Diém dau thé x&c trong
nghién ctru thap hon bao céo ctia D6 Thu Tinh
(18,36 = 3,44), nhwng nghién ctru hién tai khéng
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c6 di¥ liéu chuan hoéa vé phac dd gidm dau, kich
thwérc, chéat liéu, chiéu dai, vi tri hodc thoi gian
lwu sonde dé giai thich sw khac biét nay.® Cac
d&c diém ctia sonde cé thé anh hwdng dén triéu
chirng theo y van, nhwng trong nghién ctru nay
chi ¢6 thé néu nhw yéu t6 chwa dwoc khéo sat.
Ty lé tam ngwng hoat déng tinh duc trong thoi
gian lwu sonde JJ 1a 71,8%. Két qua nay khéng
nén dwoc dién giai la rdi loan chirc nang tinh
duc vi nghién ctru khéng dung thang do chuyén
biét v& chirc ndng tinh duc. O’ nhém tra I&i inh
vue tinh duc cla USSQ, phan I&6n duoc xép
mdrc tét/kha. Dién giai phu hop hon la viéc tam
ngwng sinh hoat cé thé lién quan lo l&ng, dau, e
ngai lam léch sonde hoéc thiéu théng tin tw véan,
twong thich véi két qua dinh tinh ctia Corneli va
cong sw.” Vi vay, tw van xuét vién nén néi rd cac
triéu chirng thuwdrng gap, dau hiéu can tai kham
va mirc d6 hoat ddng c6 thé chap nhan trong
thoi gian Iwu sonde.

Trong phan tich héi quy, tinh trang tw bao cao
co dau theo cau hdi sang loc nhij gia lién quan véi
kha n&ng dat CLCS tét thap hon & ca nam (OR
hiéu chinh 0,34) va n (OR hiéu chinh 0,37). Do
thiét ké cat ngang, két qua nay chi phan anh mdi
lién quan, khéng chirng minh dau la nguyén nhan
trwe tiép lam gidm CLCS. V& mét sinh ly, dau va
kho chiu khi mang sonde cé thé lién quan kich
thich bang quang, co thét co tron, trao nguoc
bang quang-niéu quan khi di tiéu va yéu t6 tam
ly, nhung nghién ctru hién tai khéng do truc tiép
cac co ché nay. Nghién clru ctia Yaghoubian va
cong sw ndm 2025 cho thdy xu hwéng tham hoa
héa dau lién quan véi mire dau cao hon sau URS
dat sonde.” Céac tdng quan gan day ciing ghi
nhan thudc chen alpha, thudc déi van muscarinic
va mot sd Iwa chon khac cé thé gidm diém triéu
chirng lién quan sonde so voi gia dwec.'" Tuy
nhién, nghién ctru clia ching t6i khédng danh gia
hiéu qua thubéc hodc can thiép gidm dau, nén
khuyén nghi thwc hanh can giéi han & viéc tw
van, nhan dién triéu chirng, hwéng dan dung

thudc theo phac db diéu tri va tai kham khi cé dau
hiéu bat thuong.

Nghién clru cé mot sd han ché. Thiét ké
cat ngang tai thoi diém con lwu sonde tir tudn
thtr 2 dén tuan thé 4 khéng cho phép danh gia
dién bién triéu chirng theo thdi gian va khéng
thé xac 1ap quan hé nhan qua. D liéu chi yéu
dwa trén tw bdo cdo qua USSQ va phdng van
truc tiép, nén cé thé chiu anh hwéng cua sai s6
nhé lai, cach hidu cau hdi va xu hwéng tra [&i
theo ky vong xa hoi, dac biét v&i ndi dung tinh
duc. Nghién ctu chuwa c6 di¥ liéu can ldm sang
ho&c di¥ liéu khach quan dwoc thu thap chuan
héa cho toan bd mau nhw téng phan tich nwéc
tiéu, cdy nwéc tidu, hinh anh hoc, vi tri sonde,
kich thwéc, chét liéu va thoi gian lvu sonde.
Mét sb triéu chirng, dac biét la dau, co thé thay
doi theo dinh nghia bién va cach dat cau hoi;
trong nghién clru nay, cau hdi tan suét dau va
cau hoi sang loc nhi gia cho ty I& ghi nhan khac
nhau. Phién ban tiéng Viét ctia USSQ da dwoc
&p dung trong mét sé nghién clru trong nuwéc
nhwng chwa cé thdm dinh tam ly do lwéng da
trung tam. Cudi cung, thiét k& don trung tam
gi&¢i han kha nang khai quat héa két qua.

V. KET LUAN

O 227 ngudi bénh dat sonde JJ sau ndi soi
tan soéi niéu quan ngwoc dong tai Bénh vién
Nhan dan Gia Pinh, SRS duwoc ghi nhan phé
bién, v&i cac biéu hién thuwong gap gébm dau bat
ky tan suat nao theo USSQ, tam ngung hoat
dong tinh duc, tiéu mau dai thé va tiéu dém.
Ganh ndng CLCS tap trung & triéu chirng tiét
niéu va dau thé xac; 40,6% ngudi bénh coé
CLCS chung & murc trung binh hoac kém. Ty
bao cao c6 dau theo cau héi sang loc nhj gia
lién quan vé&i kha néng dat CLCS tét thap hon
& ca hai giéi. Két qua ang ho viéc chuan hoa tw
van xuét vién, hwdng dan kiém soat dau, giai
thich cac triéu chirng dw kién va chi dinh tai
kham trong th&i gian lwu sonde JJ.
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LOI CAM ON

Nhoém nghién ctru tran trong cdm on tap thé
bac si, didu dwdng va ky thuat vién Khoa Ngoai
Than - Tiét niéu, Bénh vién Nhan dan Gia Dinh
da hé tro trong qua trinh thu thap sé liéu, cling
nhu toan thé ngwdi bénh da déng y tham gia
nghién ctru. Cac tac gid cam két khéng cé xung
doét lgi ich.
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DOUBLE-J STENT-RELATED SYMPTOMS AND QUALITY OF LIFE
AFTER RETROGRADE URETEROSCOPIC LITHOTRIPSY FOR
URETERAL STONES

This descriptive cross-sectional study examined stent-related symptoms (SRS), quality-of-life (QoL)
and associated factors among 227 patients with double-J ureteral stents after ureteroscopic lithotripsy
(URS) from May 2025 to October 2025 at Gia Dinh People’s Hospital. Data were obtained using the
Ureteral Stent Symptom Questionnaire (USSQ); SRS was recorded in 100% of patients, with a mean
of 4.36 + 1.13 manifestations per patient. The most frequent manifestations were any-frequency pain
on the USSQ (99.1%), temporary cessation of sexual activity during stent placement (71.8%), gross
hematuria (62.6%), and nocturia 23 times per night (58.1%). The two USSQ domains with the highest
burden were urinary symptoms (24.44 + 5.77) and body pain (9.34 + 3.89). Overall, 40.6% of patients
had fair/poor overall QoL. Self-reported pain on a binary screening question was associated with a
lower likelihood of good QoL in both men (adjusted OR 0.34; 95% CI: 0.13-0.92) and women (adjusted
OR 0.37; 95% CI: 0.15—0.91). Structured discharge counselling should include expected symptoms,
pain-control guidance, warning signs, and follow-up instructions during double-J stent placement.

Keywords: Ureteral double-J stent, quality of life, USSQ, lower urinary tract symptoms,
retrograde ureteroscopy, ureteral stone.
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