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Nghién ciru theo déi doc sw thay ddi chirc ning cwong
duwong & bénh nhan phau thuat cat dot ngi soi qua ni€u
dao diéu tri phi dai lanh tinh tuyeén tién liét

Changes in erectile function following transurethral resection of the
prostate for benign prostatic hyperplasia: A longitudinal study

Cao Manh Long'?, Nguyén Gia Hao', . "Truwong Pai hoc Y Ha Néi,
Ng6 Duy Anh', Nguyén Thiy Chi' va Ha Hong Cuong™* 2Bénh vién Pai hoc Y Ha Noi
Tém tat

Muc tiéu: Danh gia su thay déi chiic ndng cuong duang sau phau thuat cdt dét noi soi qua niéu dao
diéu tri tang sinh lanh tinh tuyén tién liét. Béi tuong va phuong phdp: Nghién ctu theo déi doc trén 141
bénh nhan chan doan xac dinh tang sinh lanh tinh tuyén tién liét, tai Bénh vién Dai hoc Y Ha Néi tu
thang 01/2020 - 12/2022. Chiic nang cuong duong dugc danh giad bang thang diém IIEF-5 tai cac thoi
diém trudc mé, sau mé 3 va 6 thang. Két qua: Ty 1& bénh nhan quan hé tinh duc trd lai tang dan sau mé
va dat 100% tU thang thu 4. Réi loan cuong duong ¢ xu huéng tang sau mé va phan Ién & muc do trung
binh va nang. Diém IIEF-5 gidm c6 y nghia théng ké trudc va sau mé nhung khéng co su khac biét gitia
thoi diém 3 va 6 thang sau mé. Cac khia canh cua réi loan cuang bi anh hudng nhiéu nhat 1a dé cing
duong vat, kha nang duy tri cuong va muc dé thda man khi giao hgp. Két ludn: Nghién clu ghi nhan
chiic nang cuong duong gidm sau phau thuat cat dét noi soi qua niéu dao, su suy giam xuat hién sém va
duy tri 6n dinh trong 6 thang theo déi. Can tu van tru6c mé va theo déi chiic ndng tinh duc sau phau
thuat dé c6 chién lugc ho trg phu hop.

Tir khéa: Tang sinh lanh tinh tuyén tién liét, phau thuat cat dét néi soi qua niéu dao, réi loan cuong
duang, lIEF-5.

Summary

Objective: To evaluate changes in erectile function in patients undergoing transurethral resection of
the prostate (TURP) for benign prostatic hyperplasia. Subjects and methods: A longitudinal study was
conducted on 141 patients with confirmed benign prostatic hyperplasia who underwent TURP at Hanoi
Medical University Hospital from January 2020 to December 2022. Erectile function was assessed using
the IIEF-5 questionnaire preoperatively and at 3 and 6 months postoperatively. Result: The proportion of
patients resuming sexual activity increased over time and reached 100% by the fourth postoperative
month. Erectile dysfunction showed an increasing trend after surgery, with a large proportion of
moderate and severe cases. The lIEF-5 score decreased significantly between preoperative and
postoperative assessments, with no significant difference between 3 and 6 months postoperatively. The

Ngay nhdn bai: 13/5/2026, ngay chap nhin dang: 01/7/2026

* Tac gia lién hé: longcaomanh@gmail.com - Truong Dai hoc Y Ha Ngi

103



JOURNAL OF 108 - CLINICAL MEDICINE AND PHARMACY  Vol.21 - N°7/2026

DOI: https://doi.org/10.52389/ydIs.v21i7.3126

most affected domains were penile rigidity, maintenance of erection, and sexual satisfaction. Conclusion:

The study observed a decline in erectile function following TURP, with an early decrease that remained

stable over the 6-month follow-up period. Preoperative counseling and postoperative monitoring of
sexual function are recommended to provide appropriate supportive management.
Keywords: Benign prostatic hyperplasia, transurethral resection of the prostate, erectile dysfunction,

IIEF-5.

1. DAT VAN BE

Tang sinh lanh tinh tuyén tién liét (BPH - Benign
Prostatic Hyperplasia) la tinh trang phi dai khéng ac
tinh clla mo tuyén tién liét, gay ra cac triéu ching
duong tiéu dudi (LUTS - Lower Urinary Tract
Symptoms). Ty |é mac BPH tang theo tudi, tir 10% &
nam gidi 30 tudi, 20% & d6 tudi 40, dén 90% & nam
giGi 70 - 80 tudi'.

R6i loan cuong duong (RLCD) dugc dinh nghia
la tinh trang lién tuc khéng dat dugc hodc duy tri
dugc su cuong ciing cla duang vat da dé cé quan
hé tinh duc théa man. & bénh nhan BPH/LUTS, tang
thé tich tuyén tién liét c6 thé lién quan dén giam
chic nang cuong duong?®. Ngoai ra, ty 1é mac RLCD
con chiu anh hudng bdi tudi, dai thdo dudng, bénh
tim mach, bénh than va cac yéu t6 ca nhan khac.

Phau thuat cat dot tuyén tién liét noi soi qua
niéu dao (TURP - Transurethral Resection of the
Prostate) la mét trong nhirng phuong phap diéu tri
chinh cho BPH. M6t s6 nghién clu cho thay TURP cé
thé cai thién chic nang cuong duang thong qua cai
thién cac triéu ching dudng tiéu dudi.? Trudc mé,
triéu chung tiéu khé do BPH c6 thé khién bénh nhan
han ché hoat déng tinh duc va gidm ham muén. Sau
TURP, khi triéu ching tiéu dugc cai thién va gidm
cang thang, ham mudn tinh duc va kha nang cuong
duong ¢6 thé dugc phuc héi*. Tuy nhién, TURP ciing
dugc ghi nhan la nguyén nhan tiém an anh hudng
dén chiic nang cuong duong, bao gom gia tang ty lé
mac mai hodc lam tram trong thém RLCD, qua nhiéu
cd ché nhu tac dong tam ly ti can thiép xam lan, ton
thuong than kinh chi phdi thé hang do dét dién,
huyét khéi ddng mach hang, ro ri tinh mach va tén
thuong dudng dan truyén than kinh®.

Mac du da c6 moét s6 nghién ctu danh gia roi
loan chiic nang tinh duc sau phau thuat diéu tri BPH,

104

di liéu theo déi doc vé chiic nang cuong duang hau
phau & bénh nhan TURP van con han ché. Hon nifa,
van tén tai nhiing két qua mau thuan trong danh gia
anh hudng cua TURP Ién chuc nang cuong duang.
Do d6, ching t6i tién hanh nghién ciru nham muc
tiéu: Bdnh gid su thay déi chiic ndng cuong duong &
bénh nhdan phéu thudt cat dét néi soi qua niéu dao
diéu tri tdng sinh lanh tinh tuyén tién liét.

1. pOI TUQNG VA PHUONG PHAP
2.1. Déi tuong

Tiéu chudn lua chon: (1) Bénh nhan c6 két qua
mo bénh hoc sau phau thuat la tang sinh lanh tinh
tuyén tién liét, (2) C6 trieu ching dudng tiéu dudi rd
rét va co chi dinh diéu tri ngoai khoa va dugc diéu tri
bang phau thuat ndi soi qua niéu dao, (3) Con hoat
déng tinh duc déu trong vong 06 thang truéc mé,
va (4) bong y tham gia nghién ctu.

Tiéu chudn logi trer: (1) Bénh nhan c6 dan luu
bang quang trén xuong mu, hodc dat sonde tiéu > 2
tuan trudc nhap vién; hoac (2) Pang st dung cac
thuéc diéu tri c6 anh huéng dén chiic néng tinh duc.

2.2, Phuong phdp

Thiét ké nghién ctru: Nghién cru theo déi doc két
hgp héi ctu va tién clu.

Dia diém va thdi gian nghién cau: tai Khoa Ngoai
Tiét niéu, Bénh vién Dai hoc Y Ha Néi, tur thang
01/2020 dén thang 12/2022.

C& mdu va chon méu: Ching téi tuyén chon toan
b6 bénh nhan dap (g tiéu chuan lua chon va loai trir
trong thdi gian nghién cttu la 141 trudng hagp.

N6i dung/chi sé nghién ctu: Nghién ctru thu thap
cac théng tin bao gém tudi, dac diém 1am sang va
can lam sang. Chuc nang cuong duong dugc danh
gid bang thang diém IIEF-5 vai phan loai: Khong
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RLCD (= 22 diém), RLCD nhe (17 - 21 diém), trung
binh (8 - 16 diém) va nang (5 - 7 diém); tai thoi diém
trudc mé, sau mé 3 thang va 6 thang.

Quy trinh thu thdp sé liéu: Cac thong tin lam
sang, can lam sang trudc phau thuat va sau phau
thuat 3 thang, 6 thang dugc thu thap ti hé so bénh
an luu trir. Cac thong tin vé chiic nang cuong duang
dugc b6 sung qua phéng van truc tié€p hodc bang
dién thoai. Tat ca dit liéu dugc ghi nhan vao bénh an
nghién cdu riéng.

Phuong phdp x(r ly s6 liéu: S6 liéu dugc xu ly
bang phan mém R (4.5.2). Tinh trang RLCD va cac
bién s6 lam sang, can lam sang dugc mé ta dudi
dang trung binh, d6 léch chuan va ti 1&. M6 hinh hoi
quy tuyén tinh hén hgp dugc st dung dé danh gia
su thay d6i diém IIEF-5 theo thdi gian, véi diém IIEF-
5 1a bién phu thudc, thai diém danh gia la bién c6
dinh va bénh nhan la hiéu Ung ngau nhién. So sanh
hau kiém gilta cac thai diém dugc thuc hién sau mo
hinh. Gia tri p<0,05 dugc xem la ¢ y nghia thong ké.

2.3.Dao dirc nghién ciu

Nghién ctu dugc thuc hién sau khi cé su chap
thuan ctia Khoa Ngoai Tiét niéu va Phong Ké hoach
téng hgp - Bénh vién Dai hoc Y Ha Néi. Ngudi bénh
dugc gidi thich vé muc tiéu nghién ctu va déng y
tham gia. Thong tin cd nhan ctia ngudi bénh dugc
ma hoéa, bdo mat va chi s dung cho muc dich
nghién cdu.

Ill. KET QUA

Tudi trung binh cta déi tugng nghién cutu la
67,2 = 4,9 (tU 58 dén 77 tudi). 57,4% bénh nhan c6
két qua xét nghiém nudc tiéu bat thudng (xét
nghiém nudc tiéu cb nitrite duang tinh, héng cau,
hoac bach cau). Nong d6 PSA (Prostate-specific
antigen) toan phan trung binh la 8,6 + 8,3ng/ml.
Nhém c6 PSA < 4ng/ml chiém ty & cao nhat véi
38,3%, nhom 4 - 10ng/ml la 31,9%, nhém 10 -
20ng/ml 1a 23,4% va nhém > 20ng/ml chiém ty lé
thap nhat véi 6,4%. Ty |& bénh nhan tham gia

nghién ctu c6 thé tich tuyén tién liét dudi 49 ml va
trén 80 ml la déu chiém 34%.
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Phauthuat Sau1thing Sau2thiang Sau3thang Sau4thang

Hinh 1. S6 lugng va ty lé tich Gy bénh nhan quan hé
tinh duc tr& lai sau phau thuat

Ty Ié bénh nhan quan hé tinh duc tr& lai tang
Ién theo thai gian véi 8,5% bénh nhan sau 1 thang
phau thuat, 68,1% sau 2 thang, 85,1% sau 3 thang va
100% sau 4 thang.
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Hinh 2. Sy thay d6i phan b6 muc do réi loan cuong
duong trudc va sau phau thuat

Sau 3 thang
(n=120)

Sau 6 thang
(n=141)
Binh thudng =0=Trung binh

Trudc phau thuat, khéng cé bénh nhan RLCD
muc d6 nang, 29,8% roi loan trung binh va 44,7% roi
loan nhe. Ty 1& RLCD c6 xu hudng tang Ién theo thoi
gian hau phau. Sau phau thuat 3 thang, trong s6 120
bénh nhan quan hé tinh duc tr& lai c6 17,5% RLCD
muc d6 nang, 17,5% muc do trung binh va 40,0%
muc dé nhe. Sau phau thuat 6 thang, 100% bénh
nhan da quan hé tinh duc tré lai, véi 21,3% bénh
nhan RLCD muc dd nang, 34% muc do trung binh va
27,7% muc d6 nhe.
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Bang 1. Su thay ddi dac diém réi loan cuong duong trudc va sau phau thuat

$6 diém (X  SD)
Triéu chiing e Saumé 3 Saumaé 6 Muic gidam sau 6
Truéc mo , , .,
thang thang thang
SU tu tin trong viéc dat dugc va | 5 oo 2,88 + 0,90 2,79+ 0,88 6,7%
duy tri cuong duacng
D 5t 0 cuong dé dua v
puang vat du cuong de dua vao | 5 514 0,71 3,23+ 1,64 3,13+ 1,54 20,5%
am dao
Kha nang duy tri cuong trong thoi
nanang duytri cuiong trong thdt | 3 85+ 0,85 3,23+ 1,67 3,13+ 1,60 20,5%
gian giao hgp
Khé khin khi duy tri kha ni
© Khan Kt auy tr Kha nang | 394 40,84 3,38+ 1,69 3,23+ 1,63 17,9%
cuong khi giao hgp
Thoa man khi giao hgp 4,15+0,69 3,42 +1,68 3,34+1,62 21,4%

Sau TURP, chuic ndng tinh duc cia ngudi bénh
c6 xu hudng gidm, thé hién & tat ca cac khia canh
trong thang diém IIEF-5. Khi tinh todn muc gidm
gilfa thai diém truéc mé va sau mé 6 thang, su tu tin
trong viéc dat dugc va duy tri cuong duong la yéu té
c6 muc gidm thap nhat (6,7% tong diém); do ciing
cla duong vat di dé tham nhap vao am dao va kha

nang duy tri cuong duang trong qua trinh giao hgp
déu gidm ré rét, dong muc 20,5% tong diém. Bén
canh d6, kho khan trong viéc duy tri kha nang cuong
khi giao hgp ciing gia tang (17,9% tong diém). Muc
dé thoa man khi giao hgp la yéu t6 chiu anh hudng
nhiéu nhat, véi muic gidm 21,4% téng diém sau phau
thuat 6 thang.

Bang 2. Miic chénh léch r8i loan cuong duong theo cac thai diém danh gia

So sanh muic réi loan cuong duong AIIEF-5 P 95% Cl
Trudc va sau mé 3 thang -3,00 < 0,001 [-3,96 ;-2,05]
Trudc va sau mé 6 thang -3,09 < 0,001 [-4,05;-2,12]
Sau mé 3 thang va 6 thang -0,08 0,299 [-0,24 ;0,07]

Diém IIEF-5 sau phau thuat thay déi ré rét so véi
trudc phau thuat tai thoi diém 3 thang va 6 thang,
vGi muc chénh léch trung binh lan lugt la -3,00 va -
3,09; su khac biét déu cé y nghia théng ké (p<0,001).
Tuy nhién, khong ghi nhan sy thay d6i c6 y nghia
gitra thoi diém 3 thang va 6 thang sau phau thuat
(AlIEF-5 =-0,08; p=0,299).

IV. BAN LUAN

Tudi trung binh trong nghién ctu cla chung toi
1a 67,2 + 4,9 (ti 58 dén 77 tudi), tuang ddng vai cac
nghién ctu khac. Trén mét nita s6 bénh nhan cé két
quéa téng phan tich nudc tiéu bat thudng. Cac bat
thudng nay thudng kém véi chan doan BPH. BPH
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thudng lam céc triéu ching dudng tiéu dudi ngay
cang tram trong hon, c6 thé gay ra cac bién ching
nhu dai mau, nhiém trung tiét niéu tai dién va suy
gidm chic nang than®. Néng dé PSA toan phan
trung binh trudc phau thuat la 8,56ng/ml, tuong
déng vaéi nghién clu cta D6 Trudng Thanh va cdng
su vGi PSA trung binh 1a 8,23ng/mL’. PSA la moét loai
protein dugc san xuat G tuyén tién liét, PSA tang co
thé lién quan dén phi dai lanh tinh tuyén tién liét,
viém tién liét tuyén hodc ung thu tién liét tuyén.
Nhiém khuan tiét niéu hay bi ti€u cdp cling c6 thé
gay tang PSA. 34% bénh nhan trong nghién cdu cé
thé tich tuyén tién liét trén 80ml. Thé tich tuyén I6n
lién quan dén muc d6 RLCD nang hon’. Méi lién
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quan nay c6 thé qua nhiéu ca ché phéi hgp nhu suy
gidm truc NO-cGMP lam gidm gian mach, tang hoat
héa RhoA-ROCK gay tang co cg tran, tang hoat hé
giao cam va xo vita mach vung chau lam gidm tudi
mau duang vat. Bén canh dé, viém man tinh va mat
can bang hormon sinh duc cling gép phan lam nang
tinh trang RLCD®.

C6 96/141 bénh nhan quan hé tinh duc tré lai &
thang thu 2 sau khi phau thuat. Khi chiic nang tiéu
tién sau mé tuong déi 6n dinh, bénh nhan thudng
s6m muon thir ty danh gid kha nang tinh duc. Kha
nang cuong c6 thé dugc cai thién sau mé nhd gidm
tinh trang tdc nghén hay céc triéu chiing dudng tiéu
dudi. Ngoai ra, qua trinh héi phuc con co thé lién
quan dén su tai tao sgi truc than kinh va phuc hoi
chuc nang ndéi mé sau diéu tri.> Bén canh giup giam
cac triéu chiing duong tiét niéu dudi & bénh nhan
BPH, TURP van c6 nguy co xuat hién cac bién ching
bat Igi nhu xuat tinh ngugc hodc tiéu khéng tu chd®.

Nghién ctu ghi nhan su thay déi muc d6 RLCD
trudc va sau phau thuat theo thang diém IIEF-5, véi
xu hudng gia tang ty lé réi loan chung va réi loan
muc dé nang sau md. Thang diém IIEF-5 gidm & tat
ca cac khia canh cho thay RLCD sau TURP lién quan
ca yéu to sinh ly va tam ly. Két qua nay phu hgp véi
mot s6 nghién ctu trudc day ghi nhan nguy co RLCD
tang lén sau phau thuat, du muc dé anh huéng cé
thé khac nhau gilta cac thanh phan chuc ning tinh
duc’. Tinh trang RLCD tang sau phau thuat c6 thé
do tén thuong dan truyén than kinh tam thdi
(neuropraxia) hodc tén thuong nhiét truc ti€p Ién
cac day than kinh cuong nam ngay dugi bao tuyén
tién liét trong qua trinh cdt dét. Nhiing tén thuong
nay c6 thé lam gia tang qua trinh chét té bao theo
chuong trinh va xa hda & thé hang, tir dé gay gidam
oxy hoa mé thé hang do mach mau bi anh huéng
trong qua trinh phau thuat’. Bén canh do, TURP
cling dugc ghi nhan la c6 thé gay tén thuong cac sgi
than kinh nho cta duong vat, t d6 dan dén cac
RLCD hau phau'™. Tuy nhién, y van van con khéng
déng nhat, dac biét mét nghién ctu téng quan hé
théng va phan tich gép véi hon 20000 bénh nhan
khéng ghi nhan su thay déi c6 y nghia thong ké vé
diém lIEF-5 sau TURP, nhdn manh vai trd cla dac

diém bénh nhan, ky thuat phau thuat va thai gian
theo doi'.

Di vao chi tiét tiing thanh phan clda bang diém
IIEF-5, muc d6 thoa man sau quan hé la yéu t6 chiu
anh hudng roé rét nhat sau TURP. K&t qua nay cé thé
dugc giai thich bang su thay déi cé y nghia vé chiic
nang cuc khodi & nhém bénh nhan nay, bao gém
khong dat dugc cuc khodi, gidm cudng do cuc khoai,
dau khi cuc khodi, tiéu khéng tu chi khi cuc khoai va
gia tang tinh trang xuat tinh khé".

Vé dién tién theo thai gian, nghién ciu ghi nhan
xu hudng gidm diém IIEF-5 rd rét trong vong 3
thang dau sau TURP, nhung khong tiép tuc tién trién
nang hon & méc theo déi mudn hon. Su suy giam
chiic nang s6m sau mé va sau d6 6n dinh va thich
nghi dan cting dugc ghi nhan trong nghién ctu cta
Nguyén Minh An va cong su'. Kiéu dién bién nay c6
thé dugc giai thich bai thuc té rang cac yéu té gay
ton thuong va tac dong tam ly gay nén RLCD sau
TURP thudng mang tinh cép tinh. G giai doan sém
sau m&, tén thuong co hoc va nhiét hoc tai mé
tuyén tién liét cung véi cac bd mach - than kinh lan
can, két hgp vai phlu né va tu mau quanh tuyén tién
liét va c6 bang quang c6 thé lam suy gidm kha nang
cuong®. Tuy nhién, khi phan Gng viém va phu né
gidm dan, RLCD thudng khéng tién trién nang hon.
Dac biét, & nhiing bénh nhan c6 RLCD tiém &n truéc
phau thuat, viéc gidi quyét tinh trang tac nghén
dudng ti€u va gidm hoat hoa giao cdm man tinh sau
TURP c6 thé gitp gidm cing thang tam ly, cai thién
chiic nang ndi moé va diéu hoa than kinh ty dong,
qua d6 gép phan én dinh chiic nang cuong khi theo
déi dai han®.

V. KET LUAN

Phau thuat cat d6t ndi soi qua niéu dao co lién
quan dén sy suy giam chiic ndng cuong duong, VGi
diém IIEF-5 gidm c6 y nghia tai 3 va 6 thang sau mé,
cht yéu anh hudng dén kha nang duy tri cuong va
muc d6é thoa méan. Hoat dong tinh duc cé xu hudng
phuc héi dan, véi 100% bénh nhan quan hé tinh duc
trd lai vao thang thi 4. K&t qua nghién ctu nay goép
phan hé trg tu van tién phau cho bénh nhan cling
nhu cho thay su can thiét theo doi chiic nang tinh
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duc
Tuy

sau phau thuat dé c6 chién lugc hé trg phu hop.
nhién, do han ché vé chon mau va thgi gian

theo doi, cac nghién clu trong tuong lai can dugc
thiét ké ngau nhién vai thai gian theo déi dai hon dé
khang dinh két qua.
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