JOURNAL OF 108 - CLINICAL MEDICINE AND PHARMACY  Vol.20-N°5/2025  DOI: https://doi.org/10.52389/ydI|s.v20i5.2737

Panh gia két qua chim séc ngwoi bénh sau phau thuit cat
dot noi soi qua ni€u dao di€u tri tang sinh lanh tinh tuyén
tién li¢t tai Bénh vién Trung wong Quan doi 108

Evaluation of postoperative care outcomes for patients undergoing

transurethral resection surgery for benign prostatic hyperplasia at 108
Military Central Hospital

Nguyén Phu’g’ng Thanh Ta'*, - "Truwong Pai hoc Thing Long,
bo Ngoc The” va Nguyen Thanh Tuén Bénh vién Trung wong Quan doi 108
Tém tat

Muc tiéu: Danh gia két qua cham soc sau phau thuat cat dét tuyén tién liét noi soi qua niéu dao diéu
tri bénh tang sinh lanh tinh tuyén tién liét va mét sé yéu t6 lién quan. Béi tuong va phuong phdp: Nghién
cliu mo ta cat ngang trén 170 ngudi bénh tang sinh lanh tinh tuyén tién liét dugc phau thuat cat dot
tuyén tién liét noi soi qua niéu dao turthang 1 dén thang 6/2025 tai Bénh vién Trung uang Quan déi 108.
S8 liéu thu thap bao gom dac diém lam sang, thuc hién cac hoat dong cham séc va danh gia két qua
cham soc. Két qua: Tuéi trung binh clia nhém nghién ctiu 1a 72,6 + 8,4 tudi. Pa s6 c6 BMI binh thudng
(85,3%). Cham séc diéu dudng tap trung cao ngay dau sau phau thuat va giam dan theo su phuc héi cta
ngudi bénh. Nguoi bénh hai long véi chdam séc dinh dudng (85,3%), vé sinh cd nhan (83,5%) va giam dau
(82,9%); tuy nhién phuc héi van dong va cham séc tdm ly con han ché. Bénh ly nén man tinh (OR = 0,26;
95% Cl: 0,07-0,9) va phau thuat kéo dai > 60 phut (OR = 0,14; 95% Cl: 0,06-0,35) lam gidm dang ké ty lé
danh gia két qua cham soc “Tét”. Két ludn: Co 82,3% ngudi bénh dugc cham soc tét; 17,7% ngudi bénh
dugc cham séc muc trung binh. Cé hai yéu t6 lién quan c6 y nghia thong ké dén két qua cham soc ngudi
bénh sau phau thuat la thai gian phau thuat va bénh ly man tinh kém theo (p<0,05).

Tirkhéa: Cham séc sau phau thuat, cat dét tuyén tién liét néi soi qua niéu dao, diéu dudng.

Summary

Objective: To evaluate postoperative care outcomes following transurethral resection of the prostate
(TURP) for benign prostatic hyperplasia (BPH) and identify associated factors. Subject and method: A
cross-sectional descriptive study was conducted on 170 male BPH patients who underwent TURP from
January to June 2025 at the 108 Military Central Hospital. Data collected included clinical characteristics,
implementation of care activities, and assessment of care outcomes. Result: The average age of the study
group was 72.6 + 8.4 years. The majority had a normal BMI (85.3%). Nursing care focused mainly on the
first day after surgery and decreased gradually as patients recovered. Patients were satisfied with
nutritional care (85.3%), personal hygiene (83.5%), and pain management (82.9%); however, recovery of
mobility and psychological care remained limited. The presence of chronic comorbidities (OR = 0.26;
95% ClI: 0.07-0.9) and prolonged surgery duration = 60 minutes (OR = 0.14; 95% Cl: 0.06-0.35)
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significantly reduced the likelihood of a "Good" care outcome rating. Conclusion: 82.3% of patients

received good care; 17.7% received average care. Two statistically significant factors associated with

postoperative care outcomes were surgical duration and the presence of chronic comorbidities (p<0.05).
Keywords: Postoperative care, transurethral resection of the prostate, nursing.

1. DAT VAN BE

Tang sinh lanh tinh tuyén tién liét (TSLTTTL) la
bénh ly phé bién & nam gidi I6n tudi va gia tang
theo tudi tac. G cdc nudc phuong Tay, ty 1& méc
TSLTTTL tang dan ti khoang 8% & Ita tudi 31-40 1én
hon 80% & nhém > 80 tudi '. Tai Viét Nam, co
khodng 63,8% nam gidi trén 60 tudi mac bénh
TSLTTTL (Ién 90% & do tudi 80-90) * °. Tang sinh
tuyén tién liét (TTL) gay cac triéu ching tiéu gap,
tiéu kho, tiéu khéng hét va nhiing bién chiing nguy
hiém nhu bi ti€u cap, suy than... Cat d6t ndi soi qua
niéu dao (TURP) hién dugc xem 1a “tiéu chudn vang”
trong diéu tri phau thuat TSLTTTL, v&i uu diém xam
lan t6i thiéu, mat mau it va phuc héi nhanh * Tuy
nhién sau phau thuat, ngudi bénh can dugc cham
soc toan dién dé ngan ngla bién ching va gidp
phuc hoi chiic ndng dudng tiét niéu.

Da cb nhiéu dé tai nghién ctu danh gia hiéu
qua diéu tri phau thuat TSLTTTL bang phau thuat
cat dét noi soi qua niéu dao. Tuy nhién, nghién ciu
danh gia phoi hgp clung cac hoat déng cla diéu
dudng doi véi cong tac chdam séc ngudi bénh sau
phau thuat con chua c6 nhiéu thong tin. Vay, vai tro
cUa diéu dudng trong cham soc va tu van cho ngudi
bénh sau phau thuat ra sao? Yéu t6 nao anh hudng
dén két qua cham séc nguadi bénh? cho tGi nay con
han ché. Vi vay, nghién ctu nay dugc tién hanh véi
muc tiéu:

1. M6 ta hoat dong chdm séc ngudi bénh sau
phdu thudt cat dét néi soi qua niéu dao diéu tri tdng
sinh lanh tinh tuyén tién liét tai Bénh vién Trung uong
Qudn dbi 108 ndm 2025.

2. Phan tich mét s6 yéu té lién quan dén két qua
chdm séc ngudi bénh sau phau thuat.

1. poI TUONG VA PHUONG PHAP
2.1. Béi tuong

D6i tugng la ngudi bénh TSLTTTL sau phau
thuat cat doét noi soi qua niéu dao.

Tiéu chudn lua chon: Ngudi bénh TSLTTTL diéu
tri bang phuong phéap phau thuat cat dot noi soi
qua niéu dao, c6 hé so bénh an day du.

Tiéu chudn loagi tri: Ngudi bénh ung thu TTL, han
ché nghe, noi, c6 bénh tam ly, than kinh; ngudi bénh
khéng déng y tham gia nghién cuu.

2.2. Phuong phdp

Thiét ké nghién ctru: Nghién ciu mo t3, cat ngang.

Cach chon mau va cd mau: St dung phuang
phap chon mau thuan tién, véi 170 ngudi bénh sau
phau thuat cit d6t ndi soi qua niéu dao diéu tri
TSLTTTL.

Dia diém va thai gian: Nghién ctu thuc hién tai
Khoa Tiét niéu dudgi, Trung tam Tiét niéu va Nam
khoa, Bénh vién Trung uang Quan doi 108, tu thang
1/2025 dén 6/2025.

Bién s6 nghién ctiu va tiéu chi danh gié: Tudi, ngi
cu trd, nghé nghiép, chi s6 BMI, bénh ly kém theo, tinh
trang bi tiéu, thé tich TTL, th&i gian phau thuat.

Bién s6 lam sang: Mach, huyét ap, tinh trang
dau, théng niéu dao, tinh trang nudc tiéu, tam ly sau
phau thuat.

Bién s6 cham soc: Do dau hiéu sinh ton, thuc
hién thu6c, cham soc gidm dau, chdm séc tam ly,
cham so6c dinh dudng, cham séc thong niéu dao,
cham séc vé sinh ca nhan va phuc héi van dong; cac
hoat dong cham sé6c déu dugc thuc hién > 2
lan/ngay. Cac méc thai gian danh gid cham séc
ngudi bénh sau phau thuat la Ngay 1, Ngay 3 va
thai diém ra vién. Viéc lua chon cac méc thai gian
nay dua trén tién trinh phuc hoéi lam sang va muc
tiéu nghién ctu cu thé; déng thai t6i uu hoa viéc
thu thap di liéu tai cac thai diém then chét cua
qua trinh héi phuc, ddam bao tinh dai dién va y
nghia khoa hoc cho viéc danh gia chat lugng cham
soc diéu dudng.

Tiéu chi danh gia két qua cham séc sau phau
thuat dya theo tiéu chi da dugc quy dinh cta Bénh
vién Trung uong Quan doi 108 va tham khao tiéu chi
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danh gia két qua cham soc ngudi bénh sau phau
thuat ndi soi tiét niéu trong nghién ctu cta Sy Thi
Thanh Huyén (2022) tai Bénh vién Da khoa Xanh Pén
> va Lé Anh Tudn (2024) tai Bénh vién Da khoa Tam
Anh . Chang téi xay dung tiéu chi danh gia thanh 3
muc do: T6t, Trung binh va Kém trén co s& diém két
qua dat dugc so véi diém tdi da cla cac hoat déng
cham séc.

Bién so lién quan dén két qua cham séc: Lién
quan gitra dac diém chung vai két qua cham séc.

Ill. KET QUA

Xt ly sé ligu: Lam sach sé liéu, x(r ly va phan tich
trén phan mém SPSS 20.0. Dung cac thuat toan
théng ké dé so sanh cac gia tri vai dd tin cay
(p<0,05).

2.3. bao diic nghién citu

Nghién clu dam bao tuan thu cac nguyén tac
vé dao dic trong nghién clu y hoc; cac thong tin ca
nhan cta déi tugng dugc dam bao gitt bi mat,
nhiing ngudi tham gia thu thap s6 liéu dam bao tinh
trung thuc khi tién hanh nghién ctu.

Bang 1. Mét s6 dac diém chung cia ngudi bénh (n = 170)

Dac diém chung S6 ngudi bénh Tylé %
<60 7 41
) 60 - 69 57 33,5
i\'u%?m 70-79 75 44,1
>80 31 18,3
X+ SD (ham) 72,6 + 8,4 (48 - 98)
Thiéu can (< 18,5) 8 4,7
BMI Binh thudng (18,5 - < 25) 145 85,3
Thia can (= 25) 17 10,0
X+SD 22,5+2,2(16,2 - 28,3)

NGi cutr Nong thén 101 59,4
Thanh thi 69 40,6
B6 d6i nghi huu 69 40,6
. . Coéng chuc 50 29,4
Nghe nghiep Nong dan 19 11,2
Lao dong tu do 32 18,8

Do tudi trung binh clia ngudi bénh 1a 72,6 + 8,4 tudi, vai tudi cao nhat 1a 98 va thap nhat 1a 48. Phan I6n
ngudi bénh cé chi s6 BMI trong gidi han binh thudng. Noi séng chll yéu & ndng thén. Nghé nghiép chu yéu

la bo déi da nghi hu.

Bang 2. Mét s6 dac diém lam sang clia ngudi bénh sau phau thuat

cw . Ngay 1 (n=170) Ngay 3 (n =170) Ravién (n=170)
Bién s6 nghién cdu n Ty 18 % n Ty 18 % n Ty 18 %
Nhanh 43 25,3 2 1,2 1 0,6
Mach Binh thudng 127 74,7 168 98,8 169 99,4
Cham 0 0 0 0 0 0
Tang 64 37,6 2 1,2 0 0
Huyét ap Binh thudng 106 62,4 168 98,8 170 100
Thap 0 0 0 0 0 0
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o . Ngay 1 (n=170) Ngay 3 (n=170) Ravién (n=170)
B h Uu :
el n Ty 18 % n Ty 18 % n Ty 18 %
Khéng dau 0 0 110 64,7 170 100
Tinh trang dau Pau nhe 111 65,3 59 34,7 0 0
ang Pau vua 59 34,7 1 0,6 0 0
Pau di doi 0 0 0 0 0 0
L. Trong 4 24 134 78,8 150 88,2
Mau sac =
o e Hong 136 80,0 36 21,2 20 11,8
nuaoc tieu "
bo 30 17,6 - - - -
R 3 Yén tam 67 394 155 91,2 165 97,1
Tam ly ~
Lo lang 103 60,6 15 8,8 5 29

Ngay dau sau phau thuat, c6 sé lugng it ngudi bénh c6 dién bién bat thudng, tinh trang bénh tét lén
theo thai gian. Dén ngay ra vién, da s6 ngudi bénh trong gigi han binh thudng.

Bang 3. Hoat ddng cham séc ngudi bénh sau phau thuat cta diéu duéng

Théi diém danh gia
Cac hoat dong cham séc Ngay1(n=170) | Ngay3(n=170) | Ravién (n=170)
n Ty lé % n Ty lé % n Tylé %

Dov dau, hiéu sinh ton (theo dung phan cap 169 99,4 145 85,3 54 318
cham séc¢)
Thuc hién y Iénh thuéc day du, dang quy trinh 169 99,4 131 77,1 44 259
TA‘heo ijI cham séc théng niéu dao (= 2 170 100 128 753 0 0
lan/ngay)
Theo doi cham soc gidm dau (= 2 1an/ngay) 169 99,4 130 76,5 9 53
TA‘heo c?0| cham séc phuc hoi van déng (= 2 168 98,8 102 60,0 59 30,6
lan/ngay)
Theo d6i cham séc dinh dudng (= 2 1an/ngay) 170 100 164 96,5 162 95,3
TA‘heo c\10| cham séc vé sinh cd nhan (= 2 168 98,8 87 51,2 14 82
lan/ngay)
TA‘heo c\10| cham séc tam ly tinh than (= 2 166 97,6 29 46,5 24 141
lan/ngay)

Tat ca ngudi bénh sau phau thuat déu dugc thuc hién do dau hiéu sinh ton ding phan cap cham sdéc;
thuc hién y 1énh thu6c day du, ding quy trinh. Cac hoat déng theo doi cham soc thong niéu dao, tinh trang
dau, phuc hoi van dong, dinh duéng, vé sinh ca nhan va tam ly tinh than déu dugc thuc hién > 2 lan/ngay

tr&lén.
Bang 4. Két qua cham s6c ngudi bénh sau phau thuat
Két qua cham séc S8 ngudi bénh Ty 1é %
Tét 140 82,3
Trung binh 30 17,7
Kém 0 0,0
Téng 170 100
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Két qua cham soc ngudi bénh sau phau thuat & muc tét chiém ty 1é cao nhat véi 82,3%; muic do trung
binh chiém 17,7% va khong cé ngudi bénh nao dugc déanh gid & muc kém.

Cham soc ong thong niéu dao

Cham soc giam dau

Cham soc phuc hdi van dong

Cham soc vé dinh dudng

Cham soc vé sinh ca nhan

Cham soc tam Iy tinh than

°

0% 20% 40% 60% 80% 100%

mDat ®Chua dat
Bi€u db 3. Danh gia hoat ddng cham sdc cta diéu dudng qua ngudi bénh

Theo danh gia cia ngudi bénh, cac hoat ddng cham séc cé ty 1é "Pat" & muc cao; trong do, cham soc vé
dinh duéng dugc danh gia "Pat" cao nhat, vai 85,3%; cham séc phuc hoi van déng cé ty |é "Dat" thap nhat,
V@i 77,6%.

Bang 5. Mt s yéu té lién quan dén két qua cham séc ngudi bénh sau phau thuat (n = 170)

Két qua cham séc OR
Chisé Tot Trung binh
L (95% CI) P
n Tylé % n Ty lé %
Nhém tudi
< 70 tudi 55 85,9 9 14,1
0,66 (0,28 - 1,5) 0,341
> 70 tudi 85 80,2 21 19,8
BMI
Binh thudng 121 83,5 24 16,5
iéu ca U 0,63(0,23-1,7 0,367
Ttneu can/Thia 19 76 6 2 ( )
can
Tinh trang réi loan tiéu tién
Bi tiu cap 39 86,7 6 13,3
e ) 1,54 (0,5-4,5) >0,05
Tiéu khé 101 80,8 24 19,2
Bénh man tinh kem theo
Khéng 42 93,3 3 6,7
- 0,26 (0,07-0,9) 0,02
Co 98 784 27 21,6
Thé tich TTL (ml)
<50 56 82,3 12 17,7
1(0,45-2,2) >0,05
>50 84 82,3 18 17,7
Thai gian phau thuat (phut)
<60 100 92,6 8 74
0,14 (0,06 - 0,35) <0,001
> 60 40 64,5 22 35,5
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Su khac biét c6 y nghia thong ké gilta bénh ly
man tinh kém theo va thoi gian phau thuat véi két
qua cham soc, (p<0,05).

IV. BAN LUAN
4.1. Bdc diém chung ciia ngu'éi bénh

Bénh TSLTTTL thudng gdp & nam gidi trén 50
tudi, ty 1& mac bénh tang lay tién theo tudi ” 2. Do
tudi trung binh clia ngudi bénh trong nghién ciu
cla chung toi 1a 72,6 + 8,4 tudi, thdp nhat 13 48
tudi va cao nhat la 98 tudi; tuong tu nghién ciu
cta Va Tri Nhan (2024) ° ghi nhan d6 tudi trung
binh 13 72,6 + 8,4 tudi. Phan déng ngudi bénh cu
trd & néng thén (59,4%), cho thdy muc do quan
tam dén sutic khoe clia ngusi dan tai cac viing nong
thon ngay cang dugc cai thién. Nhdém doi tugng la
b6 déi nghi huu chiém ty |é cao nhat (40,6%), phu
hop véi dac thu cha Bénh vién Trung uong Quan
dodi 108 - noi ¢6 chic ndang chdm séc suc khde cho
doi tugng quan nhan.

Nhiéu nghién ctu chi ra rang, tinh trang béo phi
cla ngudi bénh gay ra nhiéu kho khan cho viéc dat
tu thé ngudi bénh, tang nguy ca chdy mau va khé
khan cho cac thao tac ky thuat '°. Pa s6 ngudi bénh
trong nghién cttu cé chi s6 BMI trong gidi han binh
thudng (85,3%), cho thay day la yéu t6 thudn Igi cho
phau thuat. Ty 1é nay c6 phan cao hon véi nghién
clu cta Sy Thi Thanh Huyén (78,7%) °; Nguyén Tri
Nhan (80,83%) °. Viéc danh gia tinh trang dinh
dudng théng qua BMI |a rat can thiét dé xay dung ké
hoach cham séc dinh dudng phu hgp, dam bao
cung cap day du nang lugng va vi chat thiét yéu
trong giai doan hau phau cho ngudi bénh.

4.2, Ddc diém lém sang cua ngudi bénh sau
phau thudt

Nhin chung két qua nghién ctu déu cé xu
hudng cai thién theo thai gian. Ngay thi 1 sau phau
thuat, ty 1&é ngudi bénh c6 huyét ap & muc gidi han
binh thudng chiém 62,4%; sang ngay thu 3 tang lén
98,8% va dén ngay ra vién 100% ngudi bénh cé muc
huyét ap binh thudng. Ty 1é ngudi bénh ¢ mach
trong gidi han binh thudng & ngay thi 1 sau phau
thuat la 74,7%; sang ngay thid 3 tang 1én 98,8% va

dén ngay ra vién la 99,4%. Tuong tu ty l1é muc dé
dau clia ngudi bénh sau phau thuat cling giam theo
thai gian; mau sac nuéc tiéu va tinh trang tam ly
cling cai thién theo thgi gian. Pén ngay tha 3 sau
phau thuat, ty 1&é ngudi bénh & muc dau nhe chi con
34,7%; khéng dau chiém 64,7%. Tinh trang thong
niéu dao clia ngudi bénh sau phau thuat cho két
qua mau sac nudc tiéu tét 1én theo thai gian; dén
thai diém ra vién, gan nhu tat ca ngudi bénh (88,2%)
déu c6 nudc tiéu trong. Tinh trang tam ly lo 13ng cda
ngudi bénh sau phau thuat ngay thi 1 chiém 60,6%,
sang ngay thu 3 gidam xuéng con 8,8%, dén ngay ra
vién hau nhu ngudi bénh khéng con lo lang. Diéu
nay dé hiéu do tinh trang tién trién tot 1én clia ngudi
bénh sau phau thuat °.

4.3. Hoat déng chdm séc ngudi bénh sau phéu
thuat

Cong tac cham séc ngudi bénh sau phau thuat
cla diéu dudng gop phan rat 1én vao su thanh cong
cla cudc phau thuat ' ' K&t qua nghién ctu cho
thay, tat ca ngudi bénh sau phau thuat déu dugc
thuc hién do dau hiéu sinh tén diing phan cap cham
sO¢; thuc hién y 1énh thuéc day da, dang quy trinh.
Cac hoat ddéng cham soc giam dau, tam ly tinh than,
dinh dudng, vé sinh ca nhan va phuc héi van dong
déu dugc thuc hién > 2 lan/ngay tré 1én G ngay thu
1; tU ngay thur 3 trg di tan suat thuc hién cac hoat
déng cham séc cé xu huéng gidam dan. Tuy nhién, su
giam nay khong phai la do sy thiéu hut trong cham
s6c ma do ngudi bénh da dan phuc héi va cé kha
nang tu thuc hién mét sé hoat ddong ma khéng can
su ho trg truc tiép tur diéu duéng. Theo nghién ctu
cta Sy Thi Thanh Huyén, tat ca ngudi bénh déu dugc
theo doi dau hiéu sinh tén theo dung phan cap
cham soc . Tac gia Nguyén Sy Trang ghi nhan tat ca
ngudi bénh sau phau thuat déu dugc theo doi,
cham séc > 2 lan/ngay trong thdi gian nam vién ",
Diéu nay cho thay su tuong dong vé chat lugng
chdam séc ngudi bénh sau phau thuat gitra Bénh vién
Trung uong Quan d6i 108 va cac co sy té khac.

Theo danh giad cla ngudi bénh, cac hoat déng
cham so6c cé ty 1é "Pat" & muc cao, véi ty |é giao
dong tu 77,6% dén 85,3%. Danh gia chung két qua
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cham séc cho thdy, 82,3% ngudi bénh c6 két qua
cham séc tot; 17,7% ngudi bénh c6 két qua cham
soc trung binh va khong c6 ngudi bénh nao cé két
qua cham soc & muc kém. Theo Nguyén Tri Nhan,
ghi nhan 90% ngudi bénh cé két qua cham soc tét,
10% la chua t6t °. Nghién ctu ctia Nguyén Sy Trang
cho két qua cham séc ngudi bénh sau phau thuat
ndi soi tiét niéu tai Bénh vién Bach Mai & muc tét
véi 71,9% va 28,1% ngudi bénh & muc kha/trung
binh . Diéu nay cho thdy, tuy két qua cham soc
tét déu dat ty 1é cao, nhung van can nd luc cai tién
hon nita dé nang cao chat lugng cham séc ngudi
bénh sau phau thuat.

4.4. Mét sé yéu té lién quan dén két qua cham
séc ngu'di bénh cia diéu duéng

Két qua nghién ctiu ctia ching t6i cho thay, thoi
gian phau thuat c6 mai lién quan cé y nghia théng
ké vdi két qua cham séc sau phau thuat (p<0,001).
Nhém ngudi bénh co thai gian phau thuat < 60 phat
c6 ty lé két qua cham séc tét cao hon nhém thai
gian phau thuat > 60 phut. Chi s6 OR = 0,14 (95% Cl:
0,06 - 0,35), cho thdy ngudi bénh co thai gian phau
thuat dai két qua cham séc tét thap hon dang ké so
vGi nhom phau thuat nhanh hon. Su khac biét nay
c6 y nghia théng ké vai p<0,05. Nghién clu cla
Ottaiano N va céng su (2022) ciing ghi nhan thoi
gian phau thuat kéo dai anh hudng truc ti€p dén
kha ndng phuc héi, tang nguy ca bién chiing va muc
dé can thiép diéu duéng sau phau thuat ™.

Két qua tu Bang 5 cho thdy, cé méi lién quan
gita nhém ngudi bénh cé bénh Iy man tinh kem
theo véi két qua cham séc. Két qua nghién ctu ghi
nhan, nhitng ngudi bénh khong c6 bénh Iy man tinh
kém theo co ty lé két qua cham séc t6t cao hon
dang ké nhiing ngudi bénh c6 bénh ly man tinh kém
theo. Chi s OR = 0,26 (95% Cl: 0,07-0,9, p=0,02), cho
thay ty 1& ngudi bénh mac cac bénh ly man tinh kém
theo co ty lé dat két qua cham séc tét chi bang
khoang 1/4 so véi nhom khéng mac. Su khac biét
nay c6 y nghia thong ké véi p<0,05. Két qua nghién
cuu clia chung t6i phu hgp véi nghién cdu clta Lé
Anh Tuédn (2024) ° va nghién ctu cta Nguyén Sy
Trang (2022) " déu ghi nhan ngudi bénh khong co
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bénh ly man tinh kém theo cé két qua cham séc tot
cao hon nhitng ngudi bénh cé bénh ly man tinh kém
theo, su khac biét nay c6 y nghia thong ké véi
p<0,05.

Chua tim thay méi lién quan gitta két qua cham
s6c v6&i nhdm tudi ngudi bénh; nhém tudi < 70, ¢
85,9% ngudi bénh dugc danh gia két qua cham soc
& muc tot, trong khi ty 1&é nay & nhém > 70 tudi la
80,2%. Su khac biét khong c6 y nghia thong ké vaéi p
= 0,341. Tuong tu két qua nghién clu cta Lé Anh
Tudn (2024) tai Bénh vién Da khoa Tam Anh °.

Chua tim thay méi lién quan gitta chi s6 BMI véi
két qua cham sdc; két qua nghién cru clia ching toi
cho thay su khac biét nay khong cé y nghia thong ké
vGi p=0,367. Két qua nay tuong dong vai nghién ctu
cta Lé Anh Tuan c6 p=0,375 ° va nghién clru cua
Nguyén Sy Trang (2022) c6 p=0,154 ".

Lién quan gi(ia tinh trang rdi loan tiéu tién truéc
phau thuat trong nghién cru chua ghi nhan cé moi
lién quan c6 y nghia théng ké gilta tinh trang roi
loan tiéu tién truéc phau thuat véi két quad cham soc
sau phau thuat véi p>0,05.

Két qua nghién ctru chua tim thdy mai lién quan
c6 y nghia théng ké gilia thé tich TTL va két qua
cham séc sau phau thuat (p>0,05). Nhom ngudi
bénh c6 thé tich TTL < 50ml c6 ty 1& két qua cham
sOc tot 1a 82,3%, gan tuang duang véi nhom thé tich
TTL = 50ml (84,2%), cho thay khong c6 su khac biét
vé kha nang dat két qua cham séc tét gitta hai nhém
thé tich.

V. KET LUAN

Két qua cham soc sau phau thuat cat dot tuyén
tién liét noi soi qua niéu dao diéu tri bénh tang sinh
lanh tinh tuyén tién liét: C6 82,3% ngudi bénh dugc
cham soc tét; 17,7% ngudi bénh dugc cham séc muic
trung binh; khéng c¢6 ngudi bénh nao cham soc &
muc kém.

C6 hai yéu t6 lién quan cé y nghia théng ké dén
két qua cham séc ngudi bénh sau phau thuat la thoi
gian phau thuat va bénh ly man tinh kém theo
(p<0,05).
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