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Muc tiéu: Danh gia tinh an toan ngan han cta diéu tri hep dong
mach canh trong ngoai so bang phuang phap phau thuat béc néi mac
va can thiép nong stent.

Pdi tuong va Phuong phap: Nghién ciiu mo ta hoi ctu trén 59
bénh nhan hep déng mach canh trong doan ngoai so cé chi dinh diéu
tri tai thong tai Bénh vién Dai hoc Y Dugc Thanh ph6 H6 Chi Minh. Két
qua diéu tri dugc danh gia & thai diém trong thai gian nam vién va trong
vong 01 thang sau phau thuat.

Ké&t qua: Téng s6 59 bénh nhan dugc diéu tri tai thong cé 27 trudng
hagp can thiép nong stent va 32 trudng hgp phau thuat boc néi mac, co
03 ca mat theo déi trong 01 thang. Bién ¢ chu phau giai doan noi vién
bao gém liét day than kinh so la thudng gap nhat (8,5%), tu mau vét mé
(5,1%), nhéi mau nao (3,4%), xuat huyét ndi so (1,7%), chdy mau vét mo
(1,7%), t& vong (0%), nhéi mau ca tim (0%). Bién c6 chu phau trong vong
01 thang bao gém liét day than kinh so (8,9%), nh6i mau nao (5,4%),
xuat huyét ndi so (1,8%), tlr vong (0%), nhéi mau co tim (0%).

Két luan: Diéu tri hep dong mach canh trong doan ngoai so bang
phau thuat boc néi mac va can thiép nong stent la an toan.

Tiur khéa: Hep dong mach canh trong ngoai so, phau thuat boc néi
mac, nong stent.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the short-term safety of carotid
endarterectomy and carotid artery stenting for treating extracranial
carotid artery stenosis.

Methods: A retrospective descriptive study was conducted on
59 patients with extracranial carotid artery stenosis indicated for
revascularization at the University Medical Center, Ho Chi Minh City.
Treatment outcomes were assessed during hospitalization and at one
month follow-up.
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Results: A total of 59 patients who
underwent revascularization, 27 received carotid
artery stenting, and 32 underwent carotid
endarterectomy. Three patients were lost to
follow-up within one month. Perioperative
complications during hospitalization included
cranial  nerve palsy (8.5%), hematoma
(5.1%), cerebral infarction (3.4%), intracranial
hemorrhage (1.7%), bleeding (1.7%), mortality
(0%), and myocardial infarction (0%). Thirty-day
periprocedural complications included cranial
nerve palsy (8.9%), cerebral infarction (5.4%),
intracranial hemorrhage (1.8%), mortality (0%),
and myocardial infarction (0%).

Conclusion: Treatment of extracranial carotid
artery stenosis with carotid endarterectomy and
carotid artery stenting is safe.

Key words: Extracranial carotid artery
stenosis, carotid endarterectomy, carotid artery
stenting.

I. DAT VAN BE

Dot quy la mét trong nhiing van dé suic khoé
toan cau. Tai Viét Nam, thong ké ctia BS Y Té ghi
nhan dét quy la nguyén nhan t vong va tan tat
hang dau,' véi khoang 200.000 ca mac méi méi
nam; sé liéu bao déng nay nhac nhé bénh ly dét
quy can dugc quan tdm nhiéu hon. Hep déng
mach canh trong doan ngoai so chiém khoang
10 -15% nguyén nhan gay dét quy nhéi mau nao
cap, 2 ti 1& nay con tang theo tudi. Nguy co dét
quy tai phat trong sé nhimng ngudgi séng so6t trong
nghién ctu NASCET 3 (1991) la khodng 4 - 15%
trongvong 1 nam, 1én dén 25%trong 5 nam.Trong
nhing nam 90 thé ky trudc thi nghién ctu kinh
dién 1a NASCET 3 (1991) dugc thuc hién & bénh
nhan hep dong mach canh trong doan ngoai so
6 triéu ching véi muc do hep > 70% cho thay uu
thé clia phau thuat béc ndi mac trong viéc giam
ti 1&é dot quy tai phat so vaéi diéu tri ndi khoa don
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thuan, mé& ra ky nguyén mdi vé diéu tri tai thong
déng mach va phuc héi dong chay. Tir d6 ching
ta cling c6 phuong phap danh gia mdc do hep rat
phé bién theo NASCET trong thuc hanh lam sang.
Nghién ctru SAPPHIRE* (2004) dugc thuc hién &
nhém bénh nhan nguy co cao phau thuat lai cho
thay can thiép nong stent la phuong phap diéu tri
khong thua kém so véi phau thuat boc ndi mac
dong mach canh vé két cuc dot quy, ti vong va
nh&i mau co tim chu phau trong 30 ngay.

& Viet Nam, nghién cliu cla tac gia D6 Kim
Qué ° va cong su la mét nghién ciru mé ta danh
gia an toan cda diéu tri phau thuat béc ndi mac
& bénh nhan hep dong mach canh trong ngoai
so, ti 1& dot quy chu phau trong vong 30 ngay la
0,8% va tir vong la 0,6%. Nghién ctu khac vé can
thiép nong stent cia Nguyén Luu Giang ¢ va cong
su (2022) ghi nhan bién c6 chu phau trong vong
30 ngay cho thay dét quy chiém 1,4%, khéng ghi
nhan t&rvong hodc nhéi mau co tim. Tuy nhién, s6
lugng trung tam dét quy tai Viét Nam co diéu tri
tai thdng bao gém phau thuat boc néi mac déng
mach canh hoac can thiép nong stent con rat han
ché, dan dén sé liéu nghién ctu khong nhiéu, can
thém nhiéu nghién ctu dé cung cap cho ngudi
bac si lam sang mot cai nhin khach quan vé hai
phuong phap diéu tri tai théng phd bién. Do do,
chung t6i thuc hién nghién clu véi cdc muc tiéu
sau: mo ta dac diém hinh dnh hoc nhu mé va dac
tinh hep déng mach canh; phan tich ti lé bién c6
chu phau trong vong 30 ngay culia can thiép nong
stent va phau thuat béc ndi mac tai bénh vién dai
hocY Dugc thanh phé H6 Chi Minh.

I1. BOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
2.1. Déi tuong nghién ciru

Bénh nhan trudng thanh (tudi > 18) c6 hep
doéng mach cdnh trong doan ngoai so c6 hodc
khong co triéu ching dugc diéu tri phau thuat
boc ndi mac hoac can thiép nong stent dong
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mach canh tai bénh vién Dai Hoc Y Duogc thanh
pho H6 Chi Minh.
Tiéu chudn lua chon

BN > 18 tudi. Hep ddng mach canh trong doan
ngoai so = 50% do theo phuong phap NASCET
qua chup mach mau véi CTA, MRA. Bugc nhap
vién va diéu tri can thiép nong stent hodc béc
ndi mac dong mach canh tai bénh vién bai HocY
Dugc thanh phé H6 Chi Minh.
Tiéu chudn loai trir

Khong da di liéu trén hé so bénh an: khong
du théng tin vé 1am sang, hinh anh hoc & trung
tam y té khac, khong cé hinh anh trén hé thong
PACS.
2.2. Phuong phap nghién ctiu
Thiét ké nghién ciru

Nghién ctiu mé ta héi ciu
Phuong phdp ldy méu

Lay mau thuan tién.
Dia diém tién hanh nghién ciru

Khoa NoiThan kinh, Bénh vién Dai hocY duoc,
thanh phé H6 Chi Minh.,
Thdi gian tién hanh nghién ciu

Turthang 10 nam 2024 dén thang 06 nam 2025.
Quy trinh thuc hién

Hoi cliu tat ca bénh an dién td tir nam 2020 -
2024 nhiing bénh nhan c6 hep dong mach canh,
dugc diéu tri can thiép nong stent va phau thuat
bdc ndi mac. Sau d6 loai tri nhiing trudng hop
khong théa tiéu chuan chon bénh va Idy nhiing
trudng hop thda tiéu chudn vao nghién ctu. Thu
thap cac thong tin vé nhan trac hoc, 1am sang, can
lam sang, hinh anh hoc va cac bién c6 chu phau
trong ltc nam vién, theo déi trong vong 01 thang.
Théng tin thu thap tir hé so bénh an dién ti va
phan mém PACS dugc nhap liéu, xtrly va phan tich.

- Cac dac diém dan s6 hoc clia nghién cuu,
Iam sang, can lam sang va hinh anh hoc.

- Phan tich cac bién c6 chu phau sau phau
thuat giai doan ndi vién va sau 01 thang.
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2.3. Xt ly sé liéu

Cac bién dinh lugng khong cé phan phéi
chuan dugc trinh bay theo trung vi va khoang tu
phan vi. Cac bién dinh tinh dugc trinh bay dudi
dang ti l&. So sanh hai bién dinh tinh bang phép
ki€ém chi binh phuong hoac Fisher khi vong tri <1
hay vong tri <5 tir 20% tr& 1én. Gia tri P<0,05 dugc
stt dung dé xac dinh khac biét c6 y nghia théng
ké.Phan tich thong ké dugc thuc hién bang phan
mém Stata 15.1.
2.4.Y dic

Dé tai da dugc théng qua Hoi dong Dao diic
cla trudng Dai hoc Y Dugc, thanh ph6 H6 Chi
Minh. S6 2596/DHYD-HDPDD ngay 25/09/2024.

III. KET QUA
3.1.Dac diém dan sé nghién cuu

DO tudi trung binh trong nghién cdu la 64,5
+7,4.Tubi nhé nhat 1a 51, 16n nhat 83. Do tudi tur
50-69 la phé bién nhat chiém 76,3% (> 70 tudi
chiém 23,7%). Gigi nam chiém phan I6n trong
nghién clu vai ti 1é 89,8%. Ti 1é nam/nir1a 8,8 lan.

Bdng 1. Cdc yéu té nguy co & bénh nhdn hep déng
mach canh trong nghién cuu

Cacyéu td nguy co Tilé

Tang huyét ap 100%
BMI:

+ Thtfa cén 30,5%
+Béo phi 2%

Hut thudc la 44,1%
Dai théo dudng 30,5%
R6i loan m& mau 79,7%
Tién can dot quy/con thiéu mau nao thoang qua 20,3%

Nhén xét: Cac yéu t6 nguy co tim mach pho
bién nhat trong nghién ctu la tdng huyét ap
(100%), ké dén la réi loan ma& mau (79,7%). Trong
do, bénh nhan cé tién can dét quy hoac con
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thiéu mau ndo thoang qua la 20,3%, hat thuoc 1a
la 44,1%, dai thao duong la 30,5%. Ti Ié béo phi la
22% va thua can la 30,5%.

3.2. Dic diém lam sang

m Khong triéu chiing

u Co triéu chiing

Biéu dé 1. Phdn nhém hep déng mach cénh

Nhan xét: Nghién clu chung téi thu nhan
cac trudng hagp bao gobm hep déng mach canh
¢6 va khong co triéu ching, nhém hep déng
mach canh cé triéu chiing chiém 50,8% va con lai
nhém hep dong mach cadnh khong triéu ching
chiém 49,2%.

Bdng 2. DBdc diém Iam sang cua nghién ciu

Ly do vao vién Tile

Yéu/liét nta ngudi 34,0%
N6i khd/khong ndi dugc 3,4%
Té/mat cdm gidc 10,2%
Mo mat 3,4%
Khdc 49,2%

Nhén xét: Triéu ching phé bién nhat la yéu
hoac liét nlta nguai chiém 34%, ké dén la té/mat
cam giac chiém 10,2%, m& mat va noi kho/ khéng
ndi dugc déu chiém 3,4%. Ngoai ra bénh nhan c6
nhiéu triéu chiing da dang khac bao gom: dau
dau, chong mat, quén va ca khoéng triéu ching,
vGi khdm suic khoé dinh ky.

44 vjn.vnna.org.vn

3.3. Dac diém can lam sang

Bdng 3. Ddc diém can lam sang cda nghién ciu

Can [4m san Somau | Trung binh + dé léch chuan

: 9 quan sat (Trungvi, Q1-Q3)
Cholesterol
mau toan phan 57 47+13
(mmol/1)
LDL-Cméu

+

(mmol/l) % 3011
Triglyceride mau
(mmol/) 58 16(12-24)
HbATcmdu (%) 33 6,2(59-7,0)

Nhén xét: Hau hét bénh nhan trong nghién
ctru dugc xét nghiém bé maé mau. Két qua ghi
nhan LDL-C mdu cao trung binh la 3,0 £ 1,1
mmol/l. Cac chi s6 m& mau khac déu & muic tuong
déi Cholesterol toan phan cé trung binh la 4,7 +
1,3 mmol/l, trung vi cCia Triglyceride la 1,6 mmol/I.
Chi s6 HbA1c chi quan séat dugc 33 truong hop,
VGi trung vi cling & muc chap nhan la 6,2%.
3.4.Dac diém hinh anh hoc

u CTA
= MRA

Biéu dé 2. Ky thudt hinh dnh hoc chdn dodn hep
mach mdu

Nhdn xét: Tat ca bénh nhan déu dugc khao
sat hinh anh hoc mach mau. Hinh anh hoc duoc
thuc hién nhiéu nhat trong dan s6 nghién ctu la
CTA véi 32 trudng hgp chiém 54%.
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Bang 4. Béic diém hinh dnh hoc hep déng mach canh

Vi tri ton thuong Tile
V6 ndo 54,2%
Dui vo 75%
Nhan xdm 8,3%
Bao trong 8,3%
Gidp ranh 58,3%
Vitrihep

Phinh canh 94,9%
Sau phinh cdnh 51%
Murc d6 hep

50-69% 28,8%
70-99% 71,2%
Do dai doan hep

Trung binh = d6 léch chudn (mm) 7.9+4,1

Nhdn xét: Tén thuang nhu mé néo thudng gap
nhat & viing dugi vo 75%, ké dén la viing gidp ranh
58,3%, v ndo 54,2%. Thap nhat ghi nhan & nhém
ton thuang viing nhan xam va bao trong (8,3%).
Vi tri doan hep ddng mach canh trong nghién ctu
chiém da s6 la & doan phinh canh véi 94,9%, thap
nhat la doan sau phinh canh vai ti 1é 5,1%. MUc do
hep nang tir 70-99% chiém uu thé trong dan s6
nghién ctu véi 42 truong hgp chiém ti [é 71,2%,
hep ti 50-69% chiém 28,8%. D6 dai doan hep
trung binh clia nghién ctu la 7,9 £ 4,1 mm.

3.5. Phuong phap diéu tri tai théng

m Nong stent

m Boc ndi mac

Biéu dé 3. Ti Ié cdc phuong phdp diéu tri tdi théng
trong nghién cdu
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Nhdn xét: Ti |& bénh nhan dugc diéu tri bang
phau thuat boc ndi mac ddng mach canh (54,2%)
nhiéu hon so véi nhom diéu tri nong stent dong
mach canh (45,8%).

(S6 ca)
20
18 18— Nong Stent
e BOC NOI Mac
16
14
12
10
8 8
6
4 3
2 2
0

2020 2021 2022 2023 2024 (Nam)

Biéu dé 4. Xu huéng diéu tri tdi théng tor ndm 2020 -
2024

Nhdn xét: Nam 2022 la giai doan s6 ca can
thiép nong stent tang manh véi 18 ca. Trong khi
d6 s6 ca dugc phau thuat béc ndi mac gia tang
tur tUr qua cac nam, dinh diém la nam 2023 véi
12 ca.

3.6. Két cuc chu phau giai doan néi vién

Bdng 5. Két cuc chu phéu giai doan ndi vién

Két cuc Tong s6 (N=59)
Nhdi mau ndo (n, %) 2 (3,4%)
Xudt huyét ndi so (n, %) 1(1,7%)
Liét dy than kinh so (n, %) 5(8,5%)
Nhéi mau ca tim (n, %) 0(0%)
Térvong (n, %) 0(0%)
Tumau (n, %) 3(5,1%)
Chdy mau (n, %) 1(1,7%)

Nhén xét: Trong téng s6 59 ca duoc diéu tri
tai thong bang can thiép nong stent va phau
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thuat boc ndi mac, két qua bién c6 chu phau giai
doan ndi vién bao gém liét day than kinh so la
thudng gap nhat (8,5%), nhoi mau nao (3,4%), tu
mau (5,1%), xuat huyét ndi so & day la xuat huyét

khoang dugi nhén (1,7%), chdy mau (1,7%),
khong ghi nhan trudng hop ti vong va nhéi mau
catim.

3.7. Két cuc chu phau trong vong 01 thang

Bdng 6. Két cuc chu phau trong vong 01 thdng va & ting phdn nhém diéu tri

Két cuc Tong s6 Bdcndi mac Nong stent p*

: (N=56) (N=29) (N=27)
Nhoi médu ndo (n, %) 3(5,4%) 1(3,4%) 2(7,4%) 0,605
Xudt huyét ni so (n, %) 1(1,8%) 0(0%) 1(3,7%) 0,482
Liét day than kinh so (n, %) 5(8,9%) 5(17,2%) 0(0,0) 0,052
Nhoi mau ca tim (n, %) 0(0%) 0(0%) 0(0%)
Tttvong (n, %) 0(0%) 0(0%) 0(0%)

(*): phép kiém Fisher

Nhén xét: C6 tong cong 56 trudng hgp duoc
theo doi trong vong 01 thang, ¢ 03 truong hop
mat theo doi. Ti 1& bién cé thudng gap nhat la liét
day than kinh so (8,9%), k& dén la nh6i mau nao
(5,4%), xuat huyét néi so (1,8%), khong ghi nhan
trudng hop nhéi mau co tim va ti vong. C6 thé
thay ti 1& bién c6 nhoi mau nao gap nhiéu hon &
nhém can thiép nong stent (7,4%) so véi (3,4%)
& nhom phau thuat boc ndi mac, nhung khong
c6 khac biét y nghia thong ké (p=0,605). Trong
khi d6 liet day than kinh so lai thusng gip &
nhém béc ndi mac hon (17,2% so véi 0%), nhung
khong c6 khac biét y nghia théng ké (p= 0,052).
Xuat huyét néi so chi gap 8 nhém can thiép nong
stent vdi 3,7%.

IL BAN lUl;\N

D6 tudi trung binh 1a 64,5 + 7,4. Nhdm tudi
phé bién nhat trong dan s6 nghién cliu cla
ching téi la dé tudi tir 50-69 la chiém 76,3%, > 70
tudi la 23,7%, tap trung nhém tudi trung nién va
cao tudi, diéu nay la phu hop vi tudi cao ¢6 lién
quan mat thiét véi nguy co xa vita ddng mach va
la yéu t6 nguy co cla dot quy. Gidi nam chiém

46 IR

phan Ién trong nghién ctu vdi ti 1é 89,8%. Ti &
nam/n( la 8,8 1an. Ti I1é nam gidi luén cao hon nir
giGi & cac nghién clu, qua dé cho thay nam gidi
la yéu t6 nguy co that su clia hep déng mach
canh do xc vira, c6 thé lién quan dén cac yéu
t6 nguy co tim mach nhu hat thudc 13, béo phi,
réi loan m& mau, nghién rugu. Cac yéu té nguy
cd tim mach phé bién nhat trong nghién ctu 1a
tang huyét ap (100%), ké dén la réi loan m& mau
(79,7%).Trong d6, bénh nhan cé tién can dot quy
hodc TIA 1a 20,3%. Hat thuéc 1a chiém 44,1%,
dai thdo dudng la 30,5% va béo phi la 22%.
Trong nghién cu clia chung téi, nhém hep
ddng mach canh 6 triéu ching chiém 50,8% va
con lai nhém hep dong mach canh khéng triéu
chiing chiém 49,2%. So sanh vai nghién ctu Ién
CREST” ndm 2010 cling chon bénh hai nhém vao
nghién cuu, ti Ié hep cé triéu ching la 52,3% va
47,7% la hep khong cé triéu ching. Do nghién
clu cla chung téi thu nhan nhiing ca hep déng
mach canh c6 triéu chidng va khong cé triéu
ching, nén cé sy da dang cac triéu ching khi
vao vién, trong dé triéu chiing phd bién nhat la
yéu, liét nira ngudi chiém 34%, ké dén la té hoac
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mat cdm giac 10%, n6i khé hodc khong néi duagc
va md mat vdi ti 1é lan luot 3 va 4%, con lai cac
triéu ching da dang khac chiém 49% bao gom
dau dau, chong mat, quén va khong triéu ching,
chi khdam suic khoé dinh ky phat hién hep dong
mach canh. Két qua ctia nghién ctiu ching téi
kha tuong dong véi cac nghién ciu trong nudc,
tac gid Nguyén Luu Giang® va cong su ghi nhan
ti 1é triéu ching yéu hoac liét ntia ngudi chiém
da s6 (56,9%), ké dén la am théi dong mach canh
(36,1%), mu thodng qua (1,4%).

Két qua trong nghién clu clia ching toi ghi
nhan muc Cholesterol toan phan, LDL-C mau co
trung binh lan lugt la 4,7 + 1,3 mmol/l, 3,0 = 1,1
mmol/l, trong khi Triglyceride cé trung vi 1,6 (1,2
- 2,4) mmol/I. Cholesterol la yéu té nguy co chinh
gay ra xo vita déng mach va cé vai trd quan trong
trong co ché bénh sinh chinh clia nhéi mau nao
do xa vira déng mach Ién.

Hinh anh hoc dugc thuc hién nhiéu nhat la
CTA véi chiém 54%, trong khi d6 MRI la 46%.
Vung tén thuong chiém ti 1& cao nhat la chat
trang dudi vo (75%), ti€p dén la viing giap ranh
(58,3%), v& nao (54,2%), thap nhat la bao trong
va nhan xam (8,3%). Két qua clia ching téi tuong
déng véi mét nghién cliu trong nudc cla tac gia
Nguyén Hanh Ngan.2 Vi tri hep doan phinh canh
la vi tri thudng gdp nhat, tuong dong véi nghién
cliu ctia Nguyén Hanh Ngan2 Ti 1& hep 70-99%
chiém da s6 71,2% trong nghién ctu clia ching
t6i, tuong déng véi nghién ctu ctia Pham Hong
Phuaong cling cho thay ti 1é hep > 80% la chiém
das6.

S6 lugng bénh nhan dugc diéu tri bang phau
thuat béc néi mac va nong stent dong mach
canh gan tuong duong nhau trong nghién ctu,
VGi ti & 1an luot 1a 54,2% va 45,8%. Ti 1é dot quy/
tlr vong ndi vién la 3,4%, tuong dong vai két qua
cUa tac gia Nguyén Luu Giang®la 3,12%.Ti lé chay
mau cta chung téi la 1,7%. Ti 1é nhéi mau co tim

Vietnamese Journal of Neurology 2026,48:41-48

ndi vién cla chung to6i la 0%, ti Ié tu mau la 5,1%
trong nghién ctru. Khong cé trudng hgp ti vong
trong nghién c(tu. Ti I& nhdi mau ndo chu phau la
5,4%, cao hon so vai nghién ctiu hoi cliu tuong
tu & Han Qudc cutia tac gia Jeong Su Cho cotilé la
2,4%."° Trong 3 truong hogp mo td nhoi mau ndo
chu phau trong vong 30 ngay thi cht yéu bién
c6 xay ra trong 8 ngay dau sau phau thuat/tha
thuat, diéu nay phu hgp véi phan tich & nhém
dét quy chu phau trong nghién ctru CREST khi
ma khodng 68% bénh nhan dét quy trong vong
08 ngay dau hau phau.” Cac truong hgp nhoi
mau nao déu cé mRS 1-3 diém, hau hét la dot quy
muic d6 khiém khuyét nhe. Ti |é liét day than kinh
so trong nghién clu ching t6i cao hon trong
nghién ctru CREST va nghién ctiu clia Jeong Su
Cho. Do ¢& mau trong nghién ctu clia ching toi
kh& nho so véi hai nghién cdu trén. Khong ghi
nhan trudng hgp nhéi mau co tim va td vong. Khi
phan tich dusi nhom & hai phuong phap diéu tri,
ti lé nhoéi mau nao chu phau trong vong 01 thang
cla phau thuat boc ndéi mac va can thiép nong
stent lan lugt 1a 7,4% va 3,4%, két qua nay cao
hon trong nghién ctu CREST véi 4,1% & nhom
nong stent va béc ndi mac la 2,1%, su khac biét
nay cé y nghia thong ké (p = 0,01).” Nghién ctu
cla chung t6i ¢6 vai diém han ché nhu ¢& mau
nghién cu nhd, chi thuc hién tai mét trung tam
dét quy va theo doi ngan han. Can nghién ctu
vGi ¢ mau I6n hon va thuc hién da trung tam dé
c6 thé danh gia vé tinh an toan cutia hai phuong
phap diéu tri tai thong nay trén nhém bénh nhan
hep ddng mach canh trong ngoai so.

\ KET LUAN

Qua nghién ctu 59 bénh nhan dugc diéu tri
tai thong déng mach canh va theo déi két cuc
chu ph3u trong thoi gian nam vién va trong vong
30 ngay tai bénh vién Dai hoc Y Dugc Thanh phé
H6 Chi Minh chiing t6i rat ra mét s6 két luan sau:
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ti 1& bién c6 chu phau trong vong 30 ngay sau
diéu tri tai thong & muc chap nhan dugc theo
khuyén cao thé gigi. Qua doé cho thay diéu tri tai
thong bang phau thuat boc ndi mac va can thiép
nong stent cho bénh nhan hep déng mach canh
doan ngoai so dugc xem la an toan. Néu bénh
nhan hep ddong mach canh trong doan ngoai so
c6 chi dinh diéu tri tai thong thi phuong phap
phau thuat béc ndi mac hodc can thiép nong
stent nén dugc lua chon tai Bénh vién Pai hocY
dugc Thanh phé H6 Chi Minh.
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