JOURNAL OF 108 - CLINICAL MEDICINE AND PHARMACY  Vol.20 - Special Issue 10/2025 DOI: https://doi.org/10.52389/ydls.v20i0.2778

Nhén xét moi lién quan giira hinh anh thin va s6i than
trén cat 16p vi tinh véi két qua tan soi qua da tai Bénh
vién Pa khoa tinh Ninh Binh nam 2024

Assessment of the correlation between computed tomography findings of
the kidney and nephrolithiasis, and the result of percutaneous
nephrolithotomy at Ninh Binh Provincial General Hospital in 2024

Ng}lyén Ngoc Son*, Vii Vin Tuyén, Bénh vién Da khoa tinh Ninh Binh
Tran Dinh Hoan va Tran Van Ngoc

Tom tat

Muc tiéu: Nhan xét méi lién quan gilra hinh anh than va soi than trén cat I6p vi tinh (CLVT) véi
két qua tan séi qua da tai Bénh vién Da khoa tinh Ninh Binh nam 2024. Béi tuong va phuong phdp:
Nghién cltu mé ta cat ngang trén 103 NB c6 séi than dugc chup CLVT tiém thudc can quang trudc
tan soi va dugc tan soi qua da tai Bénh vién Da khoa tinh Ninh Binh tir 01/01/2024 dén
30/09/2024. Két qua: Nhém dién tich séi < 400mm?, > 1600mm? c6 ty 1é sét séi la lan luot la 8,3%,
66,7%, su khac biét c6 y nghia théng ké véi p<0,05. Dong thdai ty 1é tai bién bién chiing chdy mau
cing cao & nhom > 1600mm? so véi nhém < 400mm?, (tuong ting 1a 50% so véi 0%), su khac biét co
y nghia théng ké. Khong cé méi lién quan gilia ty trong soi véi thai gian phau thuat. Khéng c6 moi
lién quan gitta muc d6 & nudc than va ty 1 sét séi. Co su lién quan gitia thang diém S.T.0.N.E vGi ty
l& sot s6i va tai bién, bién chiing chdy mau, diém S.T.0.N.E cang cao thi ty & s6t séi va chdy mau
cang tang. Két ludn: Hinh anh CLVT than va soi than cé mai lién quan téi két qua tan soi qua da,
déng vai tro rat quan trong trong danh gia trudc tan séi qua da dé giup phau thuat vién tién lugng
duoc két qua ctia cudc phau thuat.

Ttrkhéa: Tan séi qua da, thang diém S.T.O.N.E, hinh anh cat I16p vi tinh than.

Summary

Objective: Assessment of the correlation between computed tomography findings of the
kidney and nephrolithiasis, and the outcomes of percutaneous nephrolithotomy at Ninh Binh
Provincial General Hospital in 2024. Subject and method: A cross-sectional descriptive study was
conducted on 103 patients with kidney stones who underwent contrast-enhanced computed
tomography prior to percutaneous nephrolithotomy at Ninh Binh Provincial General Hospital from
January 1, 2024 to September 30, 2024. Result: In the stone surface area groups of < 400mm? and >
1600mm?, the residual stone rates were 8.3% and 66.7%, respectively, with a statistically significant
difference (p<0.05). Similarly, the rate of bleeding-related complications was higher in the >
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1600mm? group compared to the < 400mm’ group (50% vs. 0%), and this difference was also
statistically significant. There was no correlation between stone density and operative time. There
was no association between the degree of hydronephrosis and the residual stone rate. There was a
correlation between the S.T.O.N.E. score and both residual stone rate and bleeding complications;
the higher the S.T.O.N.E. score, the higher the rates of residual stones and bleeding. Conclusion:
Computed tomography findings of the kidney and nephrolithiasis characteristics are correlated
with the result of percutaneous nephrolithotomy and play a critical role in preoperative evaluation,
helping surgeons to more accurately anticipate the surgical outcome.

Keywords: Percutaneous nephrolithotomy, S.T.O.N.E. score, computed tomography findings of

the kidney.

I.DAT VAN BE

Séi tiét niéu la bénh Iy phé bién trong cong
déng, anh hudng dén khoang 1-5% dan s6 '. Ngay
nay cé nhiéu phuang phap diéu tri séi than trong do
tan soi dai bé than qua da 1a mét lua chon phau
thuat an toan va hiéu qua®. Tuy nhién phau thuat
nay van tiém an nguy co chdy mau, sét soi, thai gian
kéo dai **... néu phau thuat vién khéng danh gia
dugc day da cac yéu té vé 1am sang, dac diém hinh
anh soi va duong tiét niéu. CLVT la phuong tién
chan doan hinh anh khic phuc dugc cac nhugc
diém cua siéu am va Xquang, gitup danh gia toan
dién va chi tiét nhat vé hinh anh hé tiét niéu trudc
mé °. Viéc danh gia cac hinh anh CLVT than va soéi
than trudc phau thuat la yéu cau bat budc doi véi
mobi phau thuat vién dé tién lugng duoc két qua
cudc phau thuat cling nhu giai thich cho NB. Véi
mong mudn tim hiéu vé madi lién quan gita hinh
anh CLVT than va séi than vdi két qua phau thuat
tan séi qua da nham phuc vu cho tan séi qua da tai
Bénh vién Da khoa tinh Ninh Binh dat két qua cao,
ching téi tién hanh nghién ctu: “Nhdn xét méi lién
quan gitia hinh dnh thdn va séi than trén cat I6p vi tinh
véi két qua tdn séi qua da tai Bénh vién Ba khoa tinh
Ninh Binh ndm 2024".

1. ool TUONG VA PHUONG PHAP
2.1. Béi tuong

Nguai bénh (NB) cé séi than dugc chup CLVT da
day c6 tiém thudc can quang trudc tan séi va dugc
tan séi qua da tai Bénh vién Da khoa tinh Ninh Binh
tr01/01/2024 dén 30/09/2024.

Tiéu chudn lua chon: NB c¢6 séi than dugc chup
CLVT da day c6 tiém thudc can quang, c6 chi dinh va
dugc tan soi qua da, cd bénh an véi day du thong tin
theo mau bénh an nghién ctu.

Tiéu chudn logi tro: Phim CLVT khoéng dat tiéu
chudn. NB ¢6 séi tiét niéu hai bén, c6 can thiép soi
bén d6i dién trong cung cudéc mé. NB c6 sdi niéu
quan cuing bén can thiép trong cling cuéc mé. NB c6
di dang, phinh d6ng mach bén than du dinh tan séi.

2.2. Phuong phdp

Thiét ké nghién cru: M6 ta cat ngang.

C& mau va phuang phap chon mau:

C8 mau: Tat cd cadc NB du tiéu chuén lua chon
trong thai gian nghién cuu.

Chon mau: Thuan tién, khéng xac suat.

Phuong tién nghién cuu: May chup CLVT 16 day
(GE healthcare), may X-quang ki thuat sé Siemens,
may siéu am Voluson S8 (GE helathcare), mdy néi soi
tiét niéu (Karl Storz - Duic), may phat tia laser tan soi
va may bom nuédc (Accu - tech, Trung Quéc), hé
thong truyén tai va luu trr hinh anh GEPACS, mau
bénh an nghién cdu.

Bién s6 va chi s6 nghién ctiu

Dac diém than va séi than:

Muc d6 ¢ nudc than: Khéng U nudc, dé | (nhe),
do Il (gian vua), d6 Il (gian nang).

Dién tich séi: (1)x(2) don vi la mm?% (1) 1a chiéu
dai t6i da va (2) la chiéu réng toi da vién soi trén lat
cét coronal, c6 nhiéu séi thi cong téng dién tich cac
vién soi.

DPiém S.T.0.N.E °: t6ng diém clia 5 bién doc lap:
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Dién tich séi: Dién tich séi 0-399mm? dugc tinh
13 01 diém, 400-799mm? 1a 02 diém, 800-1599mm?1a
03 diém, > 1600mm? 13 4 diém.

Khodng cach soi-bé mat da: La khoang cach tu
tam cdia vién soi dén bé mat da dugc do & goc 45°
trén CLVT tu thé nam ngla. Chiéu dai dudng ham
duagc tinh diém: < 100mm 13 01 diém va >100mm la
02 diém.

Muc do U nudc than: Khdng U nudc hoac U nuéc
nhe dugc cho 01 diém, U nudc vira va ( nudc nang la
02 diém.

S6 lugng dai than mang soéi: Néu mét hoac hai
dai than c6 mang séi thi dugc danh gia 1a 01 diém,
néu ba dai than thi 02 diém, va séi san hé la 03 diém

Ty trong soi: Soi c6 ty trong = 950HU la 02 diém,
< 950HU 12 01 diém.

Két qua tan soi: Thoi gian phau thuat, sét séi (con
manh soi > 4mm trén X-quang va siéu am), bién ching
chdy mau (phai truyén mau trong mé hodc hau phau
phai truyén mau hodc/va nat mach cam mau).

Ky thuat thuc hién:

Quy trinh chup CLVT & bung c6 tiém thuéc can
quang ° cho tat ca cac NB trén cing mét may CLVT,
cung mot protocol chup: Chup tir vom hoanh téi hét
khép mu, do day lat cat 5mm. S dung thuéc can
quang Xenetix 300ml/ml liéu 1,5ml/kg, téc do tiém
2-3ml/gidy. Chup thi ddng mach, tinh mach va thi
mudn. Téi tao I6p cat ngang 1Tmm. Téi tao hinh anh
MIP  (maximum intensity project) va MPR
(multiplanar reconstruction)

Quy trinh do dac vé séi than, than trén CLVT
dugc thuc hién theo huéng dan ctia ST.O.N.E°.

Tan soi than qua da dudng ham nhé: Do bac si
phau thuat tiét niéu thuc hién. Xac dinh vi tri choc
vao dai bé than trén siéu am. Choc do, tao dudng
ham, dat 6ng soi vao dai bé than. Tan so6i bang laser,
dung dong nudc ddy cadc manh sdi ra ngoai. it dan
luu JJ va dan luu dai bé than qua da.

Chup X-quang hé tiét niéu khong chuén bi danh
gia két qua diéu tri sau tan soi 36-48 gio.

Phuong phép thu thap thong tin: Tién hanh thu
thap s6 liéu théong qua hé so bénh an, trong mé va
hinh anh CLVT trén hé théng GEPACS dién vao mau
bénh an nghién cdu.

Xt ly s6 liéu: Bang phan mém SPSS 20.0. Cac bién
dinh lugng dugc trinh bay dudi dang trung binh va
dé léch chuén, kiém dinh so sanh cac trung binh phi
tham s6 véi Kruskal Wallis Test, cé y nghia thong ké
VGi p<0,05. Cac bién dinh tinh dugc trinh bay dudi
dang ty lé va dugc kiém dinh bang phép kiém Chi
binh phuong hoac Fisher, c6 y nghia théng ké vdi
p<0,05.

Dao duc trong nghién cdu: Tén va cadc muc tiéu
nghién clu cta dé tai da dugc thong qua hoi déng
bdo vé dé cuang Bénh vién Da khoa tinh Ninh Binh.
Dam bao cac sé liéu trong nghién ctu la trung thuc.
Cac thong tin vé NB dam bao bi mat.

Ill. KET QUA

Tu ngay 01/01/2024 dén hét ngay 30/09/2024 tai
Bénh vién Pa khoa tinh Ninh Binh, 103 NB dugc tan sbi
than qua da thod man cac tiéu chuan nghién ciu
trong d6 NB trén 40 tudi chiém chd yéu véi 86,4%; ty 1é
nam/n( la 1,34. Ching t6i thu dugc két qua: Thaoi gian
phau thuat trung binh la 90 + 52,21 phut, ty |é tai bién
bién chiing chdy mau la 5,8%, ty 1& sot s6i la 33,9%.

Bang 1. Lién quan giira dién tich séi véi bién chiing chay mau

. Bién chiing chdy mau .
Dién tich s6i (mm?) - - N ; - Tong
Chay mau Khéng chay mau
<400 0 48 (100%) 48 (100%)
400-799 0 33 (100%) 33 (100%)
800-1599 3(18,7%) 13 (81,3%) 16 (100%)
>1600 3 (50%) 3 (50%) 6 (100%)
p <0,001
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Nhdn xét: Ty |é chdy mau cao hon & cac soi c6 dién tich I6n han, su khac biét cé y nghia thong ké vai p<0,05.

Bang 2. Lién quan giilta dién tich sdi véi ty Ié sot soi

s Sot soi ,
Dién tich s6i (mm?) - - Tong
Co Khong
<400 4 (8,3%) 44 (91,7%) 48 (100%)
400-799 15 (45,5%) 18 (54,5%) 33 (100%)
800-1599 12 (75%) 4 (25%) 16 (100%)
>1600 4 (66,7%) 2(33,3%) 6 (100%)
p <0,001

Nhdn xét: Nhém dién tich séi < 400mm?, > 1600mm?co ty 1é sét séi la lan luot |a 8,3%, 66,7%. Ty | s6t soi
gita cdc nhém dién tich soi cé su khac biét cé y nghia théng ké véi p<0,05.

Bang 3. Lién quan muic d0 & nudc va ty lé sach soéi

Sot soi i
Muic d6 & nudc than Tong
Co Khéng
Khong U nudc hoac do6 | 18 (26,8%) 49 (73,2%) 67 (100%)
D6 I hodc dé lli 17 (47,2%) 19 (52,8%) 36 (100%)
p 0,054

Nhdn xét: Ty |é s6t s6i & nhdm than & nudc doé Il va lll (47,2%) cao han so véi nhém khong U nudc hoac U
nudc do | (26,8%), tuy nhién su khac biét khong cé y nghia théng ké vai p>0,05.

Bang 4. Lién quan ty trong séi va théi gian phau thuat

Ty trong soi Thai gian phau thuét (phut) P
< 950HU 97,41 £13,012
0,988
> 950HU 88,04 + 5,069
Téng 90,68 + 52,216

Nhan xét: Thai gian phau thuat & nhom séi cé ty trong < 950HU cao han nhém séi ¢é ty trong > 950HU,
su khac biét khong cé y nghia théng ké véi p>0,05.

Bang 5. Lién quan thang diém S.T.O.N.E véi ty 1é s6t séi

i Tinh trang sot soéi 3
Piém S.T.O.N.E - " Tong
Co Khéng
5-7 16 (24,3%) 50 (75,7%) 66 (100%)
8-10 16 (50%) 16 (50%) 32 (100%)
11-13 3 (60%) 2 (40%) 5(100%)
p 0,017
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Nhan xét: Nhom diém S.T.O.N.E tir 5-7 diém c6 ty lé st soi thap nhat chi€ém 24,3%, nhom diém S.T.O.N.E
tur 11-13 diém ¢ ty 1& s6t séi cao nhat vai 60%, su khac biét co y nghia théng ké véi p<0,05.

Bang 6. Lién quan thang diém S.T.0.N.E véi bién chiing chdy mau

. Bién chiing chay mau i
Pbiéem S.T.O.N.E Tong
Chay mau Khong chay mau
5-7 1(1,5%) 65 (98,5%) 66 (100%)
8-10 2 (6,3%) 30 (93,7%) 32 (100%)
11-13 3 (60%) 2 (40%) 5(100%)
p <0,001

Nhdn xét: Nhém c6 diém S.T.O.N.E tU 5-7 diém
va 11-13 diém c6 ty lé tai bién bién ching chdy mau
lan luot 1a 1,5% va 60%, su khac biét cé y nghia
thong ké véi p<0,05.

IV. BAN LUAN

Vé dac diém dién tich séi, nghién ctiu ctia chiing
toi cling cho thay dién tich soi cang I6n thi ty 1€ tai
bién bién chiing chdy mau va ty & sot soi cang tang,
su khac biét c6 y nghia théng ké véi p<0,05.

Theo tac gia Phung Anh Tudn nam 2021 nghién
ctu 322 trudng hgp tan séi qua da cho thay kich
thudc soi trén 3cm cé mic do tai bién bién ching
theo phan do Clavien la ndang hon so v6i nhém dudi
3cm, ¢6 lién quan mat thiét gitta kich thudc séi va ty
lé chdy mau trong va sau mé 7. Cng theo tac gia
nay, v&i soi I6n va nhiéu vién thi ty 1é sot soi tang lén
7. Diéu nay dugc giai thich do dién tich soi cang I6n
dan téi dién tan soi rong, sdéi & nhiéu vi tri do vay cé
thé phai sir dung nhiéu hon mot dudng ham dé tan
dugc hét soi, mdy tan phai luon vao nhiéu vi tri
trong dai than c6 thé gay tén thuong mach mau.
Ngoai ra nhiing vi tri s6i ndm & cac dai ngugc hudng
véi dudng ham ma may soi khong thé bé nguac tré
lai dugc, hodc cac séi nam & mot vai nhém dai biét
lap kho c6 thé quan sat dugc sé la nhimng nguyén
nhan gay s6t séi. Khi khdo sat dugc dién tich soi, soi
nam vi tri kho trén CLVT thi phau thuat vién cé ké
hoach gidi thich cho NB cling nhu tién lugng phai
tan soi qua hai duong ham hoac tan soéi thi hai.

144

Vé diac diém ty trong séi, theo tac gid
Anastasiadis va cong su ® nghién c(ru trén cac NB tan
soi chia lam hai nhém, nhém 1 gém 562 NB cé ty
trong séi < 1000HU, nhém 2 gém 449 NB c6 ty trong
sOi > 1000HU, thai gian phau thuat trung binh lan
luot la 88,6 + 41,6 phut va 87,4 + 49,5 phdt, thoi gian
phau thuat trung binh gitta hai nhém nay khong co
su khac biét c6 y nghia théng ké véi p=0,565>0,05.
Nghién cttu ctia chdng t6i cho thay thoi gian phau
thuat trung binh gilta cdc nhém cé ty trong séi <
950HU va > 950HU lan luot la 97,41 + 13,01 phat va
88,04 + 5,06 phut, su khac biét khong c6 y nghia
théng ké véi p>0,05. Do tat ca cac NB trong nghién
clu cla ching téi déu si dung nang lugng
holmium laser 80W tan séi thanh cac manh nhé két
hgp bom nudc bang may vaéi 4p luc 25 - 30Kpa day
manh soi ra ngoai va lam gidm nhiét d6 trong qua
trinh tan sdi tao ra. Laser céng suat cao gilp qua
trinh tan soéi tré nén don gian, dé dang hon, vi vay
dd ciing gilta cac vién sdi khéng con nhiéu su khac
biét nhu trudc day.

Theo phan 16n cac tac gia, khong cé su khac biét
vé ty |é sot soi gitta muc do gian dai bé than. Theo
Nguyén Hoang Buc?, ty lé sach soi véi cac than khéng
gian: 100%, gian do I: 80,4%, gian do II: 94,4% va gian
dé Ill: 75%. Khac biét khong co6 y nghia thong ké véi
p=0,081. Trong nghién ctiu ctia chung toi, ty Ié sot séi
& nhom khong gian va gian do | la 26,8% trong khi &
nhém than gian dé Il va lll la 47,2%, khac biét khéng
c6 y nghia théng ké. Diéu nay cé thé giai thich bai khi
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dai bé than cang gian thi séi tan v& ra c6 xu hudng
bay sang cac dai khac, mat thém thaoi gian dé€ dua may
di tim soi tuy nhién ty 1& sot soi gan nhu khong tang

Hinh dnh CLVT s6i bé than phai

Ty 1é sot sbéi ching t6i danh gid trén phim X-
quang hé tiét niéu khong chuan bi két hop vdi siéu
am sau tan séi 36-48 gid khi NB 6n dinh, sot séi dugc
xac dinh khi con soéi kich thudc tir 4mm. Trong dé tai
cla chang t6i, cho thay cé su lién quan chdt ché
gitra thang diém S.T.O.N.E va ty & sot soi. Két qua
cho thdy nhom NB c6 diém tir 5-7 diém c6 ty lé sét
s0i thap chi 24,3%. Két qua nay tuong tu véi nghién
cliu cla tac gia Akhavein * véi ty 18 sot soi la 20%. Véi
nhém diém tu 8-10 diém thi ty |& sach s6i 50%, két
qua nay tuong tu tac gid Labadie K (46,2%) ° nhung
thap hon clia tac gia Akhavein (45-94,1%) *. Theo tac
gia Vernet (2016) vGi thang diém thap ti 5-7 diém ty
|& sot sbi tir 0-6%, muc diém trung binh ty 1& sach soi
tlr 8-17%, muc diém cao thi ty 1& sot soi ti 36-73% °.
Su khac biét gitta cac nghién ctu c6 thé do ty lé sét
sOi clia cac nghién ctu danh gid soi trén cac phuong
tién hinh anh khac nhau va & cac thdi diém khac
nhau. Cac tac gid nu6c ngoai danh gia trén siéu am
hodac CLVT hodc phim X-quang tiét niéu khéng
chuan bi & thai diém sau tan 1 thang. Nhung nhin
chung cac nghién ctiu déu cho thay co su lién quan
gitra thang diém S.T.O.N.E véi ty lé sot séi. Trong
nghién ctu cda chuing téi dé han ché cac bién
chiing xay ra khi thoi gian mé kéo dai cac phau
thuat vién da chu déng chia lam 2 lan tan soi véi cac
s0i to.

Anh séi trong qua trinh tan laser

thém c6 thé do cac béc si phau thuat luén dung siéu
am dan dudng cho may soi tim dén dugc dung dai ma
manh séi than di tru téi.

Anh séi dugc lay ra
Hinh 1. Minh hoa NB Nguyén Van D. (s6 ho so: 24340545 - Nguon: BVDK tinh Ninh Binh)

Theo nghién clu cta ching t6i, ty 1é tai bién
bién ching chdy mau tang dan theo thang diém
S.T.O.N.E: nhom diém 5-7 ty 1& chdy mau 1,5%, nhom
diém 8-10 diém ty & chdy mau 6,3%, nhom diém 11-
13 diém ty I& chdy mau lén t&i 60%, su khac biét co 'y
nghia théng ké véi p<0,05. Theo nghién clu cua
Phung Anh Tuan nam 2021 cling cho thay dé phuc
tap cla soi co lién quan chat ché téi bién ching
chady mdu, du theo nghién ctu nay dugc phan do6 soi
theo GUY 7. O nghién cliu ctia ching toi ty 1& chay
mau & nhém diém 11-13 diém kha cao c6 thé do s6
lugng NB con it. Tién lugng dugc khd nang chdy
mau & nhiing doi tugng nay gilp bac si lam sang
gidi thich nguy ca cho NB cling nhu cé ké hoach xur
tri chdy mau sau mé cho NB.

V. KET LUAN

Qua nghién ctu 103 NB dugc tan séi than qua
da c6 chup CLVT tiém thudc can quang tai Bénh vién
da khoa tinh Ninh Binh tur thang 01/01/2024 dén
30/09/2024 chung téi rat ra mot s6 két luan sau:

Cé sy lién quan giira dién tich soi vdi ty & sét soi
va tai bién, bién ching chay mau. Dién tich soi tang
6 lién quan tGi tang ty 1€ sot séi va chdy mau.

Khong cé méi lién quan gilra ty trong soi véi
thoi gian phau thuat.

Khong c6 méi lién quan gilta miic dé & nudc
than va ty 1é sét soi.
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C6 su lién quan gitia thang diém S.T.O.N.E vai ty lé

s6t s6i va tai bién, bién chimng chdy mau, diém ST.O.N.E
cang cao thi ty lé sét sbi va chdy mau cang tang.
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