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TOM TAT

Pit van dé: Phau thuat dong vai trd quan trong trong diéu tri ung
thu tuyén giap. Mot sb bién chiing c6 thé khong hdi phuc nhu: khan
tiéng, ha calci huyét s& anh huong dén chit luong cudc sdng cua
bénh nhan va ting chi phi diéu tri. Phiu thuat diéu tri ung thu tuyén
giap da duoc thyc hién tai Trung tdm Ung budu Thai Nguyén
nhung nhitng nim gan day, chwa c6 nghién ctru ndo vé bién chimg
ctia bénh nhan phau thuét cit toan bd tuyén giap vét hach cb trén

nhom bénh nhan nay. Muc tiéu: Panh gia bién chimg sém va
mudn trén bénh nhan cit toan bo tuyén giap do ung thu tai Trung
tdm Ung budu Thai Nguyén. Phwong phap: Nghién ctru mo ta
tién ctru dugc thuc hién trén 71 bénh nhan diéu tri tai Trung tam
Ung budu, Bénh vién Trung wong Thai Nguyén tir thang 01 dén
thang 07 nam 2021. Két qua: Pic diém chung cua ddi tuong
nghién ctu: Ty 1€ nir gidi cao hon nam gidi (90,1% va 9,9%); da
s6 bénh nhan c6 tudi tir 40-60 chiém 70,4%; thé mé bénh hoc hay
gip nhét 1a ung thu tuyén giap thé nhu, chiém 93%. Ty 1¢ xuét hién
bién chimg sém sau phau thuét 1a 60,6%, trong d6 bién ching ha
calci mau chiém 57,7%. Mot sb bién chimg khac nhu chay mau
sau md (1,4%), ro dudng chip (1,4%), khan tiéng (1,4%), khong
c6 truong hop nao bi nhiém tring vét mo. Bién chimg mudn hay
gip nhat 13 ha calci mau chiém 19,7%. C6 01 trudong hop khan
tiéng sau phau thuat, nhung hoéi phuc khi kham lai. Bién chimg ha
calci chu yéu 1a tam thoi, phan 16n bénh nhan hét cac triéu chimg
ha calci mau trén lam sang tai thoi diém kham lai. Két ludn: Phiu
thuat diéu tri ung thu tuyén giap duoc thuc hién tai Trung tim Ung
budu c6 lién quan dén cac bién ching ha calci mau sau md, do vay
viéc giai thich diy du cho bénh nhan trude phau thuat, ciing nhu
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¢6 cac bién phap du phong ha calci mau ¢6 vai tro quan trong trong
viéc nang cao chit luong diéu tri bénh nhan.

Tir khéa: Phau thuat; Ung thu tuyén gidp; Bién ching som; Bién
chirng mudn
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ABSTRACT

Background: Thyroid surgery plays a pivotal role in treating
thyroid cancer. Some complications may be permanent, such as
hoarseness and hypocalcemia, which affect the quality of life and
cause higher treatment costs. Thyroidectomy has been performed
at Thai Nguyen Oncology Center. However, in recent years, there
have been no studies on the complications of patients undergoing
total thyroidectomy with cervical lymph node dissection in the
patient group. Objective: Evaluation the early and late
complications in thyroid cancer patients with total thyroidectomy
at Thai Nguyen Oncology Center. Methods: A prospective
descriptive study was conducted on 71 patients treated at the Thai
Nguyen Oncology Center from January 2021 to July 2021.
Results: General characteristics of the research subjects: The
percentage of women is higher than that of men (90.1% and 9.9%);
the majority of patients aged 40-60 accounted for 70.4%; The most
common histopathological type is papillary thyroid cancer,
accounting for 93%. The rate of early complications after surgery
was 60.6%, of which complications of hypocalcaemia accounted
for 57.7%. Other complications were postoperative bleeding
(1.4%), chylous fistula (1.4%), hoarseness (1.4%) and no cases of
wound infection. The most common late complication was
hypocalcaemia, accounting for 19.7%. There was 1 case of
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hoarseness after surgery but recovered on re-examination.
Complications of hypocalcaemia are mainly temporary; most
patients have no symptoms of clinical hypocalcemia at the time of
follow-up. Conclusion: Thyroidectomy with neck dissection at the
Oncology Center was associated with postoperative hypocalcemia,
so an adequate explanation was given to the patient before surgery.
Preventive measures for hypocalcemia play an essential role in
improving the quality of patient treatment.

Key words: Surgery; Thyroid cancer; Early complications; Late
complications

PAT VAN PE

Ung thu tuyén giap (UTTG) 1a bénh thuong gip nhit trong cic ung
thu hé théng noi tiét (Chiém khoang 90%). Theo Globocan (2018),
ti 16 mic UTTG cua ca hai gioi 1a 3,1%, dirng thr 9 trong cac bénh
ung thu hay gap trén toan cau. Ddi véi nir gidi, ti 16 méc trung binh
1a 5,1%, dtmg thtr 5 trong cic bénh ung thu hay gip'. Phiu thuat
cit toan bo tuyén giap 12 mot phuong phap quan trong trong diéu
trj bénh Iy UTTG. Bién chimg nhu: Ha calci huyét, nut kho, nhiém
tring vét mo, chay mau, ro bach huyét va khan tiéng co thé xuét
hién sém hay mudn sau phau thut®. Trong d6, bién chiing ha calci
huyét sau phau thuat cit tuyén giap toan bd gy ra nhimng triéu
chimg nghiém trong va kéo dai thoi gian ndm vién. Nguyén nhan
ctia bién chtng nay do suy giam chirc ning ciia tuyén can giap do
tuyén can giap bi ton thuong sau phau tich hoic do mach nudi bi
t6n thuong hodc do bi cit cing voi tuyén giap. Khan tiéng chu yéu
do t6n thwong ddy than kinh thanh quan quit nguoc®*. Nhiing bién
chimg sau phau thuat cat gidp toan bo lién quan dén thé bénh, su
xam l4n ctia khdi u, k¥ thuat phau tich. Bién chimg khong hdi phuc
s& 1am giam chat luong cudc sdng ciia bénh nhan sau phau thuit va
lam ting chi phi diéu tri. Mot s6 nghién ctru chi ra rang kinh nghiém
ctia phiu thuat vién lién quan dén viéc giam bién chimg sau mo>®.
Trung tam Ung budu, Bénh vién Trung wong Thai Nguyén la mot
trung tdm 16n v6i nhiéu phau thuét vién co trinh do cao trong phiu
thuat tuyén giap diéu tri UTTG. Tuy nhién, trong nhiing nim gan
day, trung tAm chua thuc hién nghién ctru ndo vé bién ching cua
phiu thuat cit tuyén giap toan phan trén bénh nhan UTTG. Vay dic
diém nhitng bién chirmg sém, mudn sau phau thuat cit toan bo tuyét
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gido trong diéu tri UTTG tai ddy ra sao? Dé tra 10i cau hoi nay
ching t6i tién hanh nghién ctru véi muc tiéu “Pdnh gid bién chimg
sém va mudn trén bénh nhan cdt toan bo tuyén gidp do ung thu tai
Trung tam Ung buou Thai Nguyén .

PHUONG PHAP NGHIEN CUU

Poi twrgng, thoi gian va dia diém nghién ciu

Déi twgng: Bénh nhan UTTG duoc phau thuat cit toan bo tuyén
giap.

Théi gian nghién ciru: Tir 01/2021 dén thang 07/2021

Dia diém nghién ciru: Trung tim Ung budu, Bénh vién Trung
uong Thai Nguyén

Tiéu chuan lya chon:

- Bénh nhan duoc chan doan ung thu tuyén giap, phiu thuét cit toan
b tuyén giap va vét hach co tai Trung tim Ung budu Thai Nguyén
trong thoi gian nghién ctu.

- Bénh nhan xét nghiém c6 chi s calci mau trong giéi han binh
thuong trude phau thuat.

- Bénh nhéan dong y tham gia nghién ctru.

Tiéu chuan logi trie:

Bénh nhan UTTG va phau thuit cét giap toan bd nhung c6 triéu
ching sau: Khan tiéng trudc mo do liét hodc giam van dong day
thanh trén ndi soi tai miii hong; Nudt khé trude méd do bénh 1y tai
thuc quan; Bénh nhan da phau thuét viing co.

Phwong phap nghién ctru

Thiét ké nghién ciru: Nghién ciru mé ta tién ciru

Co méu: Toan bd

K thugt chon méu: Chon c6 chu dich 71 bénh nhan UTTG dap
g tiéu chuén lya chon.

Cic bién so nghién civu

Pdc diém chung ciia dvi tuong: Tudi, gidi, thé mo bénh hoc, giai
doan bénh.

Cdc chi tiéu vé bién ching sém: Bién chimg sém 1a nhirng bién
chtng xuat hién tinh tir thoi diém sau phau thuét cho dén khi bénh
nhan ra vién:

- Chay mau sau phau thuat.
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- R0 dudng chap.

- Nhiém trang vét md.

- Khan tiéng: Khan tiéng dugc xac dinh khi ¢6 su thay doi giong
n6i, cht giong s& tho rap, yéu va théu thao, lam 4m phat ra khong
duoc muot ma.

- Ha Calci mau (Con co rut tay chin hodc t€ bi ving mat - ngon
chi): Cac dau hi¢u thuong thiy 1a chan tay dot nhién bi co rit, cling
lai, kho ctr dong.

Cdc chi tiéu vé bién chirng muén (Danh gié tai thoi diém bénh nhan
theo hen kham lai, danh gid kha nang diéu tri Tode 13 1):

- Ha calci mau: Ha calci mau dugc xac dinh khi lugng calci toan
phan < 2,1 mmol/L.

- Nubt khé

- Khan tiéng

Xir Iy s6 li¢u

S lidu nghién ctru dugc nhap, xir 1y va phén tich trén may tinh, sir
dung phan mém SPSS 21.0. Str dung phuong phap phan tich da
bién theo phuong trinh hdi quy Cox dé dénh gia anh hudng cua cac
yéu tb tién luong dén két qua diéu tri. Sy khac biét c6 y nghia thong
ké khi gia tri p ctia kiém dinh < 0,05.

Pao dirc nghién ciru
Nghién ctru da dugc thong qua boi Hoi dong Y Purc, Truong Pai
hoc Y Dugc Thai Nguyén.

KET QUA NGHIEN CUU

Bang 1. Pic diém bénh nhan trong nghién ciru

Pic diém n %
<40 16 22,5
Nhém tubi 40 - 60 50 70,4
> 60 5 7,1
Nam 7 9,9
Gi61
N 64 90,1
) Thé nht 66 93
Thé mo6 bénh hoc -
Thé nang 5 7
Giai doan T T1 44 62
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T2 1 1,4

T3 25 35,2
T4 1 1,4
NO 38 53,5
Giai doan N Nla 24 33,8
Nl1b 9 12,7

Két qua Bang 1 cho thdy: Phan 16n d6i tugng co do tudi tir 40-60
(70,4%); Nit gii chiém 90,1%; Thé mo bénh hoc thé nhu chiém
93%; Khdi u ¢6 chan doan sau md cha yéu 1a T1 chiém 62%. Khéi
u chan doan T3 chiém 35,2%. Chi c¢6 1 bénh nhan (1,4%) chan doan
T4; C6 33,8% bénh nhan di can hach Nla.

Bang 2. Bién chung sém sau mo

n %
Khong c6 bién chiing 28 39,4
Chay mau 1 1,4
Ro dudng chip 1 1,4
Khan tiéng 1 1,4
Tri€u chung ha calci mau sau md 41 57,7
Nhiém trung vét mod 0 0

Két qua Bang 2 cho thy: 57,7% ddi twong c6 triéu chirng ha Calci
méu sau mo; 39,4% doi twong khong cé bién chimng gan va ty 1¢ ddi
tuong ¢6 bién chimng chay mau sau mo, rd dudng chip, khan tiéng
chi chiém 1,4%.

Bang 3. Bién chirng mudn sau mo

n %
Khong c6 bién ching 56 78,9
Ha calci mau 14 19,7
B0 sung calci duong udng hang ngay 8 11,3
Nuét khé 1 1,4
Khan tiéng 0 0

Két qua Bang 3 cho thdy: Phan 16n dbi tuong nghién ctiru khong c6
bién chimg mudn sau mé (78,9%). Ty 18 bién chimg mudn sau md
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nhiéu nhét 13 ha calci méau (19,7%), chi ¢6 1,4% ddi tuong co6 bién
ching nudt kho.

Bang 4. Moi lién quan ctia mot s0 yéu to vdi bién chung sém

Bién ching sém

OR ]
Gi6i (Nam/Nit) 0,483 0,418
Tudi (< 40/ > 40) 2,591 0,168
Kich thu6c u (T3,4/T1,2) 0,517 0,243
Di can hach (Khong di can/di cén) 0,642 0,431

Két qua Bang 4 cho thiy: Khong c6 mbi lién quan giira cac yéu td
tudi, gidi, kich thudc u, di cin hach vdi bién chimg sém sau phau
thuat.

BAN LUAN

Pic diém bénh nhan trong nghién ciru

Két qua nghién ctru & Bang 1 cho thdy nir gi6i chiém ti 1& cao
(90,1%). Ty 1& nay tuong duong véi trong nghién ctru cia D6 Hitu
Liét va cong su (2017) voi ty 1€ bénh nhan nit UTTG 1a 90,9%’. Co
t61 70,4% sb bénh nhan thuéc nhom 40-60 tudi. Thé md bénh hoc
hay gip nhit 1a UTTG thé nhi, chiém 93%, khéng c6 bénh nhan
nao dugc chan doan 1a UTTG thé tity hay thé khong biét hoa. Vé
giai doan bénh, chin doan tinh trang xam 14n cua khdi u sau md
dugc danh gia qua quan sét ctia phiu thuét vién va két qua mé bénh
hoc. Trong nghién ctru ndy, chi c6 1 truong hop duge chan doan 1a
T4, do khdi u xam 14n vao day than kinh thanh quan quit nguoc.
Chu yéu khéi u dugc chan doan T1 va T3 véi ti 1¢ lan luot 1a 62%
va 35,2%. Di cin hach ¢ gip ¢ 46,5% cac truong hop (Nla:
33,8%; N1b: 12,7%). Khi so sanh voi cac nghién ctru khac, Yan chi
ra rang trong 7385 bénh nhan phau thuat cit toan bd tuyén giap,
71% la nit gi¢i®. Huang va cdng su ghi nhin trén 3428 trudong hop
cét toan bo tuyén giap, ti 1& nit : nam 1a 5,24 : 1, trong khi d6 do
tudi trung binh ctia bénh nhéan cao hon 40 tudi®. Trén thuc té, ndi
chung céc nghién ciru vé dich dé hoc déu chi ra ti 1¢ cao hon méc
cac bénh vé tuyén giap & nit gidi so voi nam giGi.
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Bién chirng sém sau phiu thuat

Trong 71 ca phiu thuat cit toan bo tuyén giap, vét hach c6 do ung
thu dugc tién hanh tai Trung tim Ung budu Thai Nguyén, c6 60,6%
¢6 bién chimg sém sau phau thuat, trong d6 bién chimg ha calci
méu (Biéu hién bang cac triéu ching ha calci mau sau mo nhu: Con
co rat tay chan hodc té bi viing mit - ngon chi) chiém 57,7% (Béang
2). Nguyén nhan ctia bién chimg nay do suy giam chirc ning ctia
tuyén cén gidp do tuyén can giap bi ton thuong sau phau tich hoic
do mach nudi bi t6n thuong hodc do bi cit cing voi tuyén giap
va/hodc vét hach c¢6 nhom VI. Déi v6i nhimg bénh nhan c6 bién
ching ha calci mau sau md, ching t6i déu diéu tri bd sung calci
duong tinh mach & ngay thtr 2 sau phau thuat, sau dé tiy tinh trang
bénh nhan ma s& bd sung tiép dudng tinh mach hoic duong udng.
Trong nhiéu nghién ctru, ha calci mau duge ghi nhan 1a bién chimg
hay gdp nhat sau phau thuat cit toan bo tuyén giap. Nhiéu nghiéu
ctru vé phiu thuét tuyén giap da chi ra ti 16 ha calci tam thoi sau md
dao dong tir 2% - 53%. Suwannasarn va cdng sy ghi nhan tri€éu
ching ha calci mau & 38,5% s bénh nhan'®. Ti 18 gap triéu ching
nay 1a 42% trong nghién ctru ctia Seo, S. T va cong su''. Ty 1€ ha
calci méau trong nghién ctru ciia chiing t6i c6 thé 1a do chung t6i chi
nghién ciru trén nhimg bénh nhan dugc phiu thuat cit toan bo tuyén
giap va vét hach cd. Ha calci mau thuong xuat hién & ba ngay dau
sau phau thuat. Mot sé bién chiing khac ciing dugc ghi nhan trong
nghién ctru ctia chung t6i nhu chay méu sau mo (1,4%), ro dudng
chap (1,4%) do ton thuong 6ng nguc, khan tiéng (1,4%), khong co
truong hop nao bi nhidm tring vét mb. Nhidu nghién ctru chi ra
bién chimg ha calci mau tam thoi va t6n thuong day than kinh thanh
quan quan quit ngugc 1a nhimg bién chimg phd bién, trong khi
nhitng bién ching khac nhu nhiém tring vét md, tén thwong dong
mach/ tinh mach canh hay t6n thuong thyc quan hiém gap. C6 mot
diéu luu y rﬁng, trinh d6 va kinh nghiém ctia phau thuat vién c6 anh
huéng truc tiép dén ti 18 gip bién chimg sau mo'21.

Khi tién hanh phén tich da bién nhi phan dé xac dinh méi lién quan
ciia mot sd dic diém bénh hoc nhu tudi, gidi, giai doan T, tinh trang
di can hach véi tinh trang c¢6 bién chimg sém sau phau thut, ching
t6i khong tim thdy mdi lién quan ctia nhitng dic diém trén véi tinh
trang bién chung.
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Bién chirng mudn sau phiu thuit

Bién ching muodn dugc danh gia vao thoi diém bénh nhan nhap
vién kham lai va diéu tri iode 131, thuong 1a sau 3 thang theo doi
sau phau thuat (Bang 3). Bién chtng hay gip nhét 14 ha calci mau
duoc thé hién qua xét nghiém calci toan phén trong mau, néng do
calci trung binh 1a 2,25 mmol/l (95% CI: 1,88 — 3,02) ¢6 19,7% s6
bénh nhan co chi sb calci mau < 2,1 mmol/l. Tuy nhién chi c6 8
bénh nhan (Chiém 11,3%) phai st dung ché phim chira calci dudng
uéng, bénh nhén ghi nhén cé céc triéu chung ha calci mau nhu té
bi ving mit, biéu hién co co ¢ tay néu dirng udng calci. Viéc nay
c6 thé giai thich do co thé di co thich nghi véi tinh trang calci trong
mau thap hon mtc binh thudng. DJi véi nhimg trudng hop nay can
phai theo d&i thém sau 6 thang, néu van con tinh trang ha calci mau,
thi bénh nhan dugc chan doan 1a ha calci mau man tinh'>'. Tinh
trang ha calci mau man tinh sau phiu thuat tuyén giap dwoc ghi
nhén trong cac nghién ctru tr 0,4% - 13,8%'*'°. Trong nghién ctru
cua Chahardahmasumi va cdng su, ti I¢ ha calci mau sau 3 thang la
6,2%"2. Ti 18 nay thap hon trong nghién ctru cua chung toi, c6 thé
gii thich do trong nghién ctru cia tac gia bao gdm ca nhitng truong
hop phau thuat cit 1 thuy gidp trang. Ngoai ra, trong nghién ctru
clia ctia chung t6i con gap 1 trudng hgp (Chiém 1,4%) gay khoé chiu
va anh huong dén chit lugng cudc séng cia bénh nhan. Nguyén
nhan nudt kho 1a do dinh tai ving ¢d. Khi vao kham lai, khong c6
bénh nhan nao co triéu chimg khan tiéng, 1 truong hop khan tiéng
sau md da hoi phuc.

Moi lién quan ciia mét sé yéu t6 téi bién chirng gin

Két qua Bang 4 cho thay khong c6 mdi lién quan giita cac yéu t6
gidi, tudi, kich thudc u va di can hach téi bién chirng sém cua dbi
tuong nghién ctru. Pay co thé 1a han ché trong nghién ciru cua
ching t6i do ¢& mau nhé va thoi gian nghién ctru ngan. Trong thoi
gian td1i, ching t6i s€ co ké hoach thuc hién nhitng nghién ctru dugc
thiét ké chit ché hon nhdm tim duoc mbi lién quan giita cac yéu td
dén tinh trang xuat hién bién chimg sau phau thuat ctia bénh nhan.
KET LUAN

Phau thudt cit toan bd tuyén giap kém vét hach cb didu tri ung thu
tuyén giap thuc hién tai Trung tim Ung budu c6 lién quan dén cac
bién chimg ha calci mau sau md, do vay viée giai thich diy da cho
bénh nhan va ngudi nha vé bién chimg ha calci mau, ciing nhu c¢6
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cac bién phap du phong ha calci mau cé vai tro quan trong trong
viéc nang cao chit luong diéu tri bénh nhan.
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