
TӳP CHĉ Y häc viÖt nam  t ӿP 541 - th¸ng 8  - sè  2 - 2024 
 

207 

296(14), tr. 1735 -41. 
8.  Trʇʅng Th ̂MΧng ThʇΫng  (2012), "Chʠt lʇαng 

cuΧc sΞng cεa b n˂h nhân vʞy n n̋ Ľ̋n Ľiu̓ tr  ̂tʜi 
b n˂h vi n˂ Da Liˀ u TP.HCM tι 01/09/2010 Ľn̋ 
30/04/2011", Tʜp ch² Y dʇαc Thành phΞ HΠ Chí 
Minh,  16(Phγ bʞn 1), tr. 284 -292. 

9.  Nguy nˀ Minh ņʠu và Hu ǐnh VŁn B§ (2023), 
"Nghiên cηu Ľ̡c Ľimʾ lâm sàng, chʠt lʇαng cuΧc 

sΞng cεa b n˂h nhân vʞy n n̋ mʞng tʜi b n˂h vi n˂ 
da li uˀ thành phΞ Cʢn Thʅ v¨ vin˂ nghiên cηu da 
thʤm mχ quΞc t  ̋FOB nŁm 2022-2023", Tʜp chí Y 
Dʇαc hΚc Cʢn Thʅ, (61), tr. 163-168. 

10.  J. Bu, R. Ding, L. Zhou và các c Χng sο. 
(2022), "Epidemiology of Psoriasis and Comorbid 
Diseases: A Narrative Review", Front Immunol,  
13, tr. 880201.  

 
 

.'()P. #ў5 Mу# M)щ- ,=- 3;.'ȟ #о. ,=- 3;.'ȟ +ч4 15й .є) 3/) 
-о4 4ћ9 .'ѝњ# $r.' M)ш5 42э 3я) ѐ.' -о4 #(ќ 
4и) "ы.( 6)ы. M! +(/! 425.' ѝѕ.' #л. 4(ѕ 

 

HuȢnh ņ֣ HuyԚn Tr©n1, Nguy֑n VŁn Đt2, 

TrӺn Ho¨ng HiԒu1, TrӺn Ho¨ng Anh, TrӺn ņ֣ Thanh Phong1 

 

¢ja ¢ӊ¢51 
Mγc tiêu:  (1) Mô tʞ mΧt sΞ Ľ̡c Ľimʾ lâm sàng 

và cʨn lâm sàng έ b n˂h nhân sΜi Ξng mʨt chε tʜi 
B n˂h vi n˂ ņa khoa Trung ʇʅng Cʢn Thʅ nŁm 2023 - 
2024. (2) ņ§nh gi§ kt̋ quʞ lʠy sΜi Ξng mʨt chε bʬng 
phʇʅng ph§p nΧi soi mʨt tγy ngʇαc dòng tʜi B n˂h 
vi n˂ ņa khoa Trung ʇʅng Cʢn Thʅ nŁm 2023 - 2024. 
ņΞi tʇαng v¨ phʇʅng ph§p nghi°n cηu:  Nghiên 
cηu ti n̋ cηu, mô tʞ cʪt ngang 35 b n˂h nhân sΜi Ξng 
mʨt chε, Ľiu̓ tr  ̂bʬng kƙ thuʨt nΧi soi mʨt tγy ngʇαc 
dòng b n˂h vi n˂ ņa khoa Trung ʇʅng Cʢn Thʅ nŁm 
2023 - 2024 tι th§ng 01/2023 Ľn̋ tháng 03/2024.  
K t̋ qu ʞ: k t̋ quʞ cho thʠy ĽΧ tuΣi trung bình 63,2 
±16,7, th ʠp nhʠt: 26, cao nhʠt: 93 tu Σi, tuΣi g p̡ 
nhi u̓ nhʠt là trên 60 tu Σi (54,3%). Chε y ű b n˂h 
nhân sΜi Ξng mʨt chε nhi u̓ vi°n (35,3%), k²ch thʇΩc 
sΜi tι 1 - 2 cm (60%). 100% b n˂h nhân thông nhú 
thành công. 30/35 b n˂h nhân (85,7%) l ʠy sΜi thành 
công. T  ˄ l  ˂ bi n̋ chηng sau thε thuʨt ERCP là 8,6%. 
K t̋ lu ʨn: NΧi soi mʨt ngʇαc d¸ng l¨ mΧt phʇʅng 
ph§p can thip˂ Ľiu̓ tr  ̂b n˂h lý sΜi Ξng mʨt chε mang 
lʜi k t̋ quʞ tΞt và an to àn. Tι khoá:  NΧi soi mʨt tγy 
ngʇαc dòng, sΜi Ξng mʨt chε.  
 

SUMMARY 
STUDY ON CLINICAL FEATURES,  

PARACLINICAL CHARACTERISTICS, RESULTS 
OF LAPAROSCOPIC REVERSE FLOW 

PANCREATOBILIARY CHOLANGIOTHERAPY 
TREAMENT OF COMMON BILE DUCT STONES 

AT CAN THO CENTRAL GENERAL HOSPITAL  
Aim:  (1) Describe some clinical and paraclinical 

characteristics in patients with common bile duct 
stones at Can Tho Central General Hospital in 2023 - 
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2024. (2) Evaluate the results of common bile duct 
stone removal using this method. Endoscopic 
retrograde cholangiopancreatography at Can Tho 
Central General Hospital in 2023 - 2024. Methods:  
Prospective study, cross-sectional description of 35 
patients with common bile duct stones, treated with 
endoscopic retrograde cholangiopancreatography 
technique at Can Tho Central General Hospital in 2023 
- 2024 from January 2023 to March 2024. Results:  
The results showed that the average age was 63.2 ± 
16.7, the lowest: 26, the highest: 93 years old, the 
most common age was over 60 years old (54,3%). 
Most patients have multiple common bile duct stones 
(17.1%), with stone sizes ranging from 1 - 2 cm 
(60%). 100% of patients had successful papillectomy. 
30/35 patients (85.7%) had successful stone removal. 
The complication rate after ERCP is 8.6%. 
Conclusion:  Endoscopic Retrograde Cholangio 
Pancreatography is an interventional method of 
treating gallstone disease resulting in good and safe 
life of the patients. Keywords:  Endoscopic Retrograde 
Cholangio Pancreatography (ERCP); Bile stones. 
 

LΦ 7ӎ¢ ±Ӆb 7ӓ 
B n˂h lý sΜi Ξng mʨt chε (OMC) khá phΣ bi n̋ 

έ nʇΩc ta cƶng nhʇ c§c nʇΩc Ľang ph§t trinʾ v¨ 
l¨ bn˂h lĨ Ľc̡ trʇng cεa c§c nʇΩc nhi t˂ ĽΩi. 
Theo c§c thΞng kê thì 90% b n˂h lĨ vi°m ĽʇΫng 
mʨt nguyên nhân do sΜi. Sο tΠn tʜi cεa sΜi có 
th  ʾ gây ra các bi n̋ chηng cʠp tính, ʞnh hʇέng 
nghiêm trΚng Ľn̋ tình trʜng sηc khΜe cεa ngʇΫi 
b n˂h nhʇ: vi°m ĽʇΫng mʨt cʠp, viêm tγy cʠp, 
ung thʇ ĽʇΫng mʨt, tʪc mʨt cʠp, sΜi k tɹ cʅ Oddi 
[8] . Hi n˂ nay, có rʠt nhi u̓ kχ thuʨt Ľʇαc sλ 
dγng Ľ ʾĽi̓u tr  ̂ sΜi mʨt, trong Ľ· c· sλ dγng 
thuΞc làm tan sΜi (ĽΞi vΩi sΜi có thành phʢn cʠu 
tʜo là cholesterol), mΣ mέ lʠy sΜi kinh Ľinʾ, mΣ 
mέ k t̋ hαp nΧi soi tán sΜi trong mΣ và các 
phʇʅng ph§p can thip˂ lʠy sΜi không phʦu thuʨt 
(PT) nhʇ t§n sΜi ngo¨i cʅ th,ʾ lʠy sΜi qua da. NΧi 
soi mʨt tγy ngʇαc dòng (NSMTND) là mΧt trong 
nhνng phʇʅng ph§p hin˂ Ľʜi Ľʇαc sλ dγng Ľ ʾ
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chʤn Ľo§n v¨ Ľiu̓ tr  ̂b n˂h sΜi mʨt. 
ά Vi˂ t Nam NSMTND Ľiu̓ tr  ̂b n˂h lý mʨt tγy 

Ľʇαc thοc hi n˂ tʜi B n˂h vi n˂ Bình Dân TP. HΠ 
Ch² Minh v¨o nŁm 1993. Sau Ľ· lʢn lʇαt các 
b n˂h vi n˂ lΩn trong nʇΩc nhʇ Bn˂h vi n˂ Chα 
Rʦy, B n˂h Vi n˂ Vi t˂ ņηc, B n˂h vi n˂ Nhân dân 
Gia ņn̂h, B n˂h vi n˂ Bʜch Mai, B n˂h vi n˂ Trung 
ʇʅng Hu.̋.. cƶng Ľʇαc thοc hi n˂ v¨ Ľʜt nhi u̓ 
thành công trong chʤn Ľo§n v¨ Ľiu̓ tr  ̂[6] . 

B n˂h vi n˂ ņa khoa Trung ʆʅng §p dγng kƙ 
thuʨt NSMTND lʠy sΜi OMC tι tháng 1996 và có 
nhi u̓ k t̋ quʞ Ľʇαc công bΞ rʠt Ľ§ng kh²ch l.˂ 
Tuy nhiên tʜi Cʢn Thʅ vʦn chʇa c· nhiu̓ nghiên 
cηu (NC) v  ̓kχ thuʨt n¨y ch²nh v³ lĨ do Ľ· ch¼ng 
tôi thοc hi n˂ Ľ̓ tài này nhʬm nghiên cηu Ľ̡c 
Ľiʾm lâm sàng, cʨn lâm sàng b n˂h nhân (BN) sΜi 
OMC, Ľ§nh gi§ kt̋ quʞ Ľi̓u tr  ̂ sΜi OMC bʬng kƙ 
thuʨt NSMTND.  
 

LLΦ 7ӛL ¢ӨӥbD ±" tIӨӠbD tI#t bDIL<b /ө¦ 
2.1. Thiʺt kʺ nghi°n cηu. Nghi°n cηu m¹ 

tʞ hΠi cηu kʺt hαp tiʺn cηu 
2.2. ņΞi tʇαng nghi°n cηu. GΠm nhνng 

BN bˆ sΜi OMC Ľʇαc lʠy sΜi qua NSMTND tʜi 
B˂nh vi˂n ņa Khoa Trung ʆʅng Cʢn Thʅ. 
2.3. ThΫi gian v¨ Ľˆa Ľiʾm nghi°n cηu: 

tι tháng 01/2023 Ľn̋ tháng 03/2024 tʜi B n˂h 
vi n˂ ņa Khoa Trung ʆʅng Cʢn Thʅ.  
2.4. Cί mʦu v¨ phʇʅng ph§p chΚn mʦu 

 
Trong Ľ·: p = 98 % là t˄ l˂ BN lʠy hʺt sΜi cεa 

Nguyˀn ņʪc Hi˂u 2023 [3] . 
Z1- �Ù/2 = 1,65 gi§ trˆ tι ph©n bΞ chuʤn, Ľʇαc 

t²nh dοa tr°n mηc Ĩ nghƙa thΞng k° = 10%. 
d = 5% l¨ sai sΞ chʠp nhʨn 
Kʺt quʞ t²nh cί mʦu tΞi thiʾu l¨ 31. Thοc tʺ, 

nghi°n cηu lʠy Ľʇαc 35 mʦu. 
Phʇʅng ph§p chΚn mʦu thuʨn ti˂n, chΚn 

tr°n c§c BN Ľʺn Ľiʼu trˆ tʜi c§c cʅ sέ y tʺ thoʞ 
m«n ti°u chuʤn chΚn mʦu. 
2.5. NΧi dung nghi°n cηu:  
+ ņ̡c Ľimʾ BN nghiên cηu: tuΣi, giΩi tính, 

ngh  ̓nghi p˂, Ľâ dʇ. 
+ Tri u˂ chηng lâm sàng, cʨn l©m s¨ng: Ľau 

hʜ sʇΫn phʞi, sΞt, vàng da; xét nghi m˂ công 
thηc máu (bʜch cʢu) và sinh hóa máu (bilirubin 
toàn phʢn, AST, ALT); Ľc̡ Ľimʾ cεa sΜi OMC: sΞ 
lʇαng; k²ch thʇΩc trung bình (± SD).  

+ K t̋ quʞ Ľi̓u tr :̂ k t̋ quʞ thông nhú, t  ˄ l  ˂
lʠy h t̋ sΜi, dγng cγ lʠy sΜi, t  ˄l  ˂tán sΜi, thΫi gian 
can thi p˂, phʇʅng ph§p can thip˂, tai bi n̋, thΫi 
gian xuʠt vi n˂ sau nΧi soi, k t̋ quʞ di u̓ tr .̂ 
2.6. Phʇʅng ph§p xλ lĨ v¨ ph©n t²ch sΞ 

li˂u. C§c sΞ li˂u Ľʇαc ghi nhʨn lʜi, nhʨp li˂u v¨ 
xλ lĨ bʬng chʇʅng tr³nh SPSS 20.0.  

2.7. Y Ľηc. MΚi th¹ng tin vʼ BN Ľʼu Ľʇαc 
bʞo mʨt v¨ nghi°n cηu kh¹ng l¨m ʞnh hʇέng 
Ľʺn qu§ tr³nh Ľiʼu trˆ hoʲc sηc khΜe cεa BN. HΧi 
ĽΠng khoa hΚc TrʇΫng ņʜi hΚc V» TrʇΫng Toʞn 
Ľ« th¹ng qua v¨ chʠp thuʨn nghi°n cηu. 
 

LLLΦ YӒ¢ v¦ӄ bDIL<b /ө¦ ±" ."b [¦Ӊb 
3.1. ņʲc Ľiʾm chung cεa b˂nh nh©n 
Bʞng 1. ņʲc Ľiʾm chung cεa b˂nh nh©n 

(n = 35)  
ņʲc Ľiʾm SΞ BN Tυ l˂ (%) 

TuΣi 
(63,2±16,7)  

< 18 - 40 4 11,4 
41 - 60 12 34,3 
> 60  19 54,3 

GiΩi t²nh 
Nam 9 25,7S 
Nν 26 74,3 

Nghʼ nghi˂p 
Nông dân 21 60 

Lao ĽΧng tr² ·c 3 8,6 
Nghʼ kh§c 11 31,4 

ņˆa dʇ 
Th¨nh thˆ 12 34,3 
Nông thôn 23 65,7 

Nhʨn x®t: BN tι 26 - 93 tuΣi, trung b³nh 
63,2 Ñ 16,7 tuΣi. Trong Ľ·, hay gʲp nhʠt l¨ BN 
tr°n 60 tuΣi (54,3%). Nν giΩi (74,3%) mʪc b˂nh 
nhiʼu hʅn nam giΩi (25,7%) vΩi tυ l˂ BN nν/nam 
å 2,89. Trong 35 BN nghi°n cηu c· 21 BN l¨ 
n¹ng d©n (60%), 3 BN l¨ lao ĽΧng tr² ·c (8,6%) 
v¨ 11 BN l¨m nghʼ kh§c (31,4%). C· 12/35 BN 
sΞng έ th¨nh thˆ (34,3%), 23/35 BN έ n¹ng th¹n 
Ľʇαc lʠy sΜi OMC (65,7%). 

3.2. ņʲc Ľiʾm l©m s¨ng, cʨn lâm sàng  
Bʞng 2. ņʲc Ľiʾm l©m s¨ng, cʨn l©m 

sàng (n = 35)  
ņʲc Ľiʾm SΞ BN Tυ l˂ (%) 

Lâm 
sàng 

ņau hʜ sʇΫn phʞi 27 77,1 
SΞt 24 68,6 

Vàng da 23 65,7 

Cʨn 
lâm 
sàng 

Bʜch cʢu 24 68,6 
Bilirubin to¨n phʢn 26 74,3 

AST 25 74,1 
ALT 25 74,1 

Nhʨn x®t: Tri˂u chηng hay gʲp nhʠt l¨ Ľau 
hʜ sʇΫn phʞi (77,1%), tiʺp Ľʺn l¨ sΞt (68,6%), 
²t gʲp nhʠt  l¨ tri˂u chηng v¨ng da (65,7%). Kʺt 
quʞ nghi°n cηu cho thʠy 68,6% BN tŁng sΞ 
lʇαng bʜch cʢu v¨ 31,4% BN kh¹ng tŁng sΞ 
lʇαng bʜch cʢu. X®t nghi˂m Ľ§nh gi§ chηc nŁng 
gan thʠy rʬng, t˄ l˂ BN c· enzyme AST tŁng 
khoʞng 2,6 lʢn l¨ 74,1% v¨ enzyme ALT cƶng 
tŁng l¨ 74,1%.  
3.3. Kʺt quʞ lʠy sΜi Ξng mʨt chε bʬng 

kχ thuʨt nΧi soi mʨt tγy ngʇαc d¸ng  
Bʞng 3. Kʺt quʞ th¹ng nh¼, sΞ lʇαng 








