5%, va chung téi khédng ghi nhan trwdng hop co
tén thwong ndng do PTTMNB

DTTMNB bénh nhan so sinh khéng dat khi
tiép nhan tai khoa HSSS nguyén nhan chu yéu
la chwa cé “Hwéng dan cach duy tri/ ¢bé dinh
dwéng truyén tinh mach ngoai bién danh cho tré
so sinh”, chwa chudn héa vat tw y té tiéu hao
cho bénh nhan so sinh khi thiét [ap DTTMNB.
Ty lé tuan tha “Hwéng dan cach duy tri/ cb dinh
dwéng truyén tinh mach ngoai bién danh cho tré
so sinh’sau can thiép cao hon trwéc can thiép
tang tr 37% lén 85%, ty 1& duwong truyén tinh
mach ngoai bién khéng dat chuén khi tiép nhan
sau can thiép thap hon trwéc can thiép va dat
duoc duoi 5%.

KIEN NGH]

Tai don vi c6 bénh nhi so sinh: ap dung
“Hwéng dan cach duy tri/ cb dinh dwéng truyén
tinh mach ngoai bién danh cho tré so sinh” trén
bénh nhi so sinh, tap huan néi dung hwéng dan
cho Diéu dwéng chadm séc, thiét 1ap hé théng
giam sat — phan hoi ty & tuan tha, dé cai thién ty
l& tuan thd hwong dan va tang an toan nguoi
bénh.
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PHAM TRONG VAN?, VU TUAN ANH®
'Bénh vién Mit Ha Nam

2Trwong Pai hoc Y Ha Néi; *Bénh vién Mat TW

TOM TAT

Muc tiéu: Bénh gia két qua mé bao sau bang
laser Nd-YAG tai Bénh vién Mat Ha Nam; Nhén
xét 1 s6 yéu té lién quan.

Péi twong va PPNC: can thiép Idam sang trén
mét duc bao sau sau mé thé thay tinh, danh gia
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két qua céi thién thi luc va bién ching.

Két qua: 50 mat (43 bénh nhan tudi trung
binh 73,73 tuéi (48-99)) bi duc bao sau sau mé
phaco dat thé thiy tinh nhén tao (IOL) thoi gian
42,96 + 21,94 thang da dwoc mé bao sau béng
laser Nd-YAG, thj lurc (TL) tang trung binh 4,68 +
1,56 hang, khéng cé bién chirmng dang ké xay ra.

Két luan: laser Nd-YAG la ky thuéat an toan,
hiéu qua trong diéu tri duc bao sau thir phéat sau
mé duc thé thdy tinh tai don vi chdm séc maét
tuyén tinh.

Tur khéa: Puc bao sau, laser Nd-YAG

SUMMARY

RESULTS OF Nd-YAG POSTERIOR
CAPSULOTOMY IN HANAM EYE HOSPITAL

Purposes: Clinical assessment of Nd-YAG
capsulotomy result in Hanam Eye Hospital;
Investigate some related - factors with final
result. opacification — laser treatment.

Materials and Method: interventional case
series, 50 PCO eyes (43 patients) were
capsulotomy. Results: visual outcome was
improved 4.86 + 1.56 lines, no complication.

Conclusion: laser Nd-YAG capsulotomy is
safe, effectiveness technique and can
implemente at provincial level.

Keywords: posterior capsule opacification,
laser Nd-YAG

DAT VAN DE

Buc bao sau thé thdy tinh (TTT) Ia mét bién
chirng phd bién sau phau thuat duc TTT, anh
hwéng dén chirc nang thi giac: giam thi lwc (TL),
dé bi choi I6a tham chi cé thé gay song thi mét
mat. M& bao sau bang laser Nd-YAG 13 phuong
phap hiéu qua vé kinh t& va an toan, dwoc thuc
hién trén thé gi¢i tr hon 30 nam, va dwoc sk
dung réng rai tai cac trung tdm nhan khoa trén
toan quéc.

D3 c6 mot s6 dé tai nghién clru trong nuéc vé
diéu tri duc bao sau TTT bang laser Nd - YAG cho
thay két qua diéu tri rat khd quan. Tai Bénh vién
Mat Ha Nam, k¥ thuat nay da dwoc (rng dung tiy
2006, gép phan vao gidi phong mu l6a tai cong
déng. Vi vay, dé danh gia két qua diéu tri, ching
t6i tién hanh nghién ctru v&i 2 muc tiéu:

Panh gié két qud mé bao sau bang laser Nd-
YAG trén méat @& mé cé dat thdy tinh thé nhéan
tao tai Bénh vién Mat Ha Nam.

Nhén xét 1 sb yéu té lién quan dén két qua
trong nhém bénh nhan nghién ctru.

DOI TWONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

Nghién clru can thiép thir nghiém lam sang
dwoc thuwc hién tai Bénh viéen Mat Ha Nam to
thang 9/2019 dén thang 3/2020 trén 50 mét (43

bénh nhan).

Tiéu chuan lwa chon: bénh nhan duc bao sau
trén mat da phau thuat duc TTT tudi gia co dat
IOL, TL sau chinh kinh < 20/40.

Tiéu chudn loai trir: nhirtng bénh nhan dang
c6 bénh viém cap tinh tai mat hoac cac bénh ly
khac & mat, mat c6 NA cao, bénh nhan khéng
ddng y tham gia nghién ctru.

Phuong tién s& dung trong diéu trj laser

- Thuéc nhé gian ddng t& Mydriacin 0,5%,
thudc té Alcain 1%.

- May laser Nd-YAG bwdc séng 1064 nm.

- Kinh tiép xtc Ocular Abraham Capsulotomy
YAG Laser.

Xac dinh maec d6 va hinh thai duc bao sau
sau khi nhé ran déng tir:

Danh gia mrc dd duc bao sau: theo phan loai
cta Prajna N. V2 tlr 0 dén 3

Xac dinh hinh thai duc bao sau: theo Raj S.
M* gdm hinh thai xo, hinh thai hat trai Elschnig
va hinh thai hén hop

Thu thap cac bién sb trwdc va sau can thiép
(TL, NA,. bién ching).

Xt ly sé liéu: Sé lieu dwoc xt ly bang phan
mém SPSS 20.0.

KET QUA VA BAN LUAN

50 mat (43 bénh nhan) dwoc mé bao sau
bang laser tién hanh trong th&i gian tir 9/2019
dén thang 3/2020.

1. Pac diém veé tubi va gii

Bang 1. D&c diém nhém tudi (n = 43)

Nhom tudi N %
<60 2 4.7
60-69 11 25,5
70-79 18 41,9
>80 12 27,9
Téng 43 100

Trong nghién ctu nay cho thay tudi trung
binh 73,77 (48-92). Tubi trung binh va phan bb
nhém tudi 1& khac nhau trong cac nghién ctru
cla cac tac gid khac nhau. Nghién clu cuUa
Pham Thi Kim Thanh [8] (2004) ciing cho thay
nhém 70 - 79 tudi chiém da sb [5] (62,7%%).
Gan day nhéat la nghién ctu cia Nguyén Manh
Hai [11] (2019) cho thay tnhom 70-80 tudi chiém
nhiéu nhat [6] (46,8%). Nhém tudi bénh nhan can
can thiép phan nao cho thdy xu hwéng gia hoéa
dan sé ciing nhw nhu cau chadm séc strc khoe
clia nguoi cao tudi & Viét Nam.

Phan bd bénh nhan theo gidi

S6 bénh nhan ni (32 ngwdi chiém 64%)
nhiéu hon rat nhiéu sé bénh nhan nam (11
chiém 22%). Xu huwéng cao hon & nhém ni 14
phu hop véi ty 1& mac bénh duc TTT & ni¥ cao
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hon nam. Két qua vé gi6i cling gan véi nhan
dinh ctia Nguy&n Manh Hai [11] ty 1& bénh nhan
n&r chiém 70,1% nhiéu hon s6 bénh nhan nam
chiém 29,9%.

2. Dic diém lam sang va két qua mé& bao
sau

2.1. Bac diém Iam sang

Triéu chirng cha quan

Bang 2. Triéu chirng chd quan tai méat (n = 50)

doé cé cdm giac choi sang, anh hwéng téi chat
lwong thj giac. Pay la ly do ma bénh nhan phan
nan nhiéu va 1a ly do chinh khién bénh nhan dén
kham mét.

2.2. Két qua duc bao sau thir phat sau mé
dit IOL

Ty 16, mirc d6 va hinh thai duc bao sau
TTT

Bang 5. phan bd s6 mat duc bao sau theo

Ly do vao vién N % hinh thai va mrc d6 duc
Nhin m& 48 96 Hinh bo 1 b6 2 b6 3 Téng %
Chdi sang 2 4 thai
Tbng 50 100 Dang 5 35 6 46 92,0
Pa sb bénh nhan dén vi |i do nhin m& véi 48 XQ
mat (96%), sb it la cdm giac choi sang chi cé 2 hoa
mét (4%). Nghién ctru clia cac tac gia khac cing | Dang. 0 1 0 1 2,0
cho thdy nhém bénh nhan dén kham vi nhin mo [ Hattrai
2 3 . C 4A paa o Dang 0 1 2 3 6,0
cao hon rat nhieu nhom co6 dau hiéu chdi sang. H&N
Trong nghién ctru clia Nguyén Manh Hai'' (2019) hop
nhoém bénh nhan c6 biéu hién nhin mo chiém  T&,q 5 37 8 50 1100
96,4%. _ . (10,0%) | (74,0%) [(16,0%)| (100%)
Thoi gian sau phau thuat duc thé thay tinh P <0,05

Bang 3. Thoi gian sau phau thuat duc thé
thay tinh (n = 50)

Thoi gian N % P
<12 thang 3 6 <0,05
> 12 - 24 thang 7 14
> 24 - 36 thang 7 14
> 36 - 48 thang 15 30
> 48 thang 18 36
Tbng 50 100
Trung binh | 42,96 + 21,94 (9 thang - 90 thang)

Két qua nghién ctu cho thay thdi gian sau
phau thuat trung binh 1a 42,969 + 21,94 thang (9-
90 thang). Thoi gian can can thiép laser sau phau
thuat TTT la gan twong dwong so véi cac tac gia
trén thé gidi [5,6,7], chirng t& chéat lwong phau
thuat TTT da co tién bd rd rét. Tuy vay, duc bao
sau ngoai ky thuat mé con phu thudc rat nhiéu
yéu t6 nhw tudi phu thuat, loai bénh Iy duc TTT,
bénh ly khac tai mat, bénh ly toan than [6].

Churc ndng trwéc phau thuat

Thi lwre truede laser

Bang 4. Thi luc trwdc diéu trj laser (n = 50)

Thi lwc SO lwgng | % | Ty lé cdng don
DNT < 3m 8 16 16,0
DNT 3m - BDNT 5m 14 28 44.0
1/10 - < 3/10 28 66 100
Tbng 50 100 100

Thi lwc ctia nhédm ddi twong trong nghién ctu
to dwdi DNT3m dén < 3/10. Trong d6 < 1/10: 22
mat (44%), 1/10- < 3/10: 28 méat (66%). Trong
nghién clru nay, nhitng mat c6 TL > 1/10 van
dwoc chi dinh diéu tri laser do bénh nhan truwdc

Trong nghién clru clia chung t6i cé duc do 1:
5(10,0%); d6 2: 37 (74,0%); d6 3: 8 (16,0%). Vé
hinh thai duc, s6 mat duc xo héa chiém chi yéu:
46 mat (92,0%); hat trai: 1 mat (2,0%); hén hop:
3 mat (6,0%,). Dang xo héa chiém wu thé &
nhém duc dé 3 cé y nghia voi p < 0,05.

Hinh thai duc xo hoa la cac té bao biéu moé
TTT con soét lai van dinh vao bao trwéc, cac té
bao nay dong vai trd wu thé trong viéc hinh
thanh mang xo trong khoang thoi gian tir 2 dén
6 thang sau phau thuat, c6 thé tranh duoc bién
chirng duc dang nay véi ky thuat danh béng bao
trwdc modt cach can than.

3. Két qua mé bao sau

3.1. Yéu t6 lién quan va két qua Iam sang

Bang 6. Két qua thi luc & cac thoi diém sau
laser

Thi Tang Giam Khoéng
lwe déi
Sé6mat| Sédong | S& [Sédong| Sb
(%) |trung binh | mat | trung | mét
(merc dd) | (%) binh
(mwc dé
Thoi
diém
Tngay| 48 |337¢155] 0 0 2
(1-6)
(96,0%) (4,0%)
1 tuan 50 447+153 ( O 0 0
(100%)| (1-7)
1 50 4,65+152( 0 0 0
thang | (100%)| (1-7)
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3 50 468+156| 0 0 0
thang | (100%) 1-7)
Bang 7. Mrc d6 cai thién TL & thoi diém 3
thang
Puc bao sau S0 dong thj lwc tang P
Hinh | Xo hoéa 45+16 p=0,37
thai Hat trai 45+0 p > 0,05
duc | H6n hop 5,8+0,6
b6 duc| DO1 3,521 p=0,22
Do 2 47+15
Do 3 44+16

O thoi diém 3 thang sau laser hinh thai duc
hat trai co s6 dong tang nhieu nhat (3,96 + 1,48
dong), tiep theo la hinh thai hon hop (3,57 +

Bang 8. Nhan 4p tai cac thdi diém

1,41) thap nhat 1a hinh thai duc xo hoa (3,69
1,21). Khac biét khdng c6 y nghia thdng ké.

Theo d6 duc, s6 dong TL tang & duc d6 2 la
cao nhét (4,7+1,5 dong), tiép theo 1a duc do 3
(4,4+1,6 dong), thap nhat la duc d6 1. Khac biét
khéng c6 y nghia thdng ké.

So sanh ty 1& méat cé TL dwoc cai thién theo
nghién clu cla chadng t6i cling cho két qua
twong tw cac nghién clru cla cac tac gia
Nguyén Quy Déng [9] (2007): 98,7%, Lam Thi
Ngoc Mai [10] (2011): 97,3%, Nguyén Manh Hai
[11] (2019): 98,8%.

hoi diém | Trwéc Laser | Sau 1gid (n | Sau 1 ngay (n | Sau 1 tudn Sau 1 thang Sau 3 thang
Nh&n ap (n = 50) = 50) = 50) (n = 50) (n = 50) (n = 50)
Trung binh 19,0+ 1,1 19,2+1,2 19,1+£1,1 19,1+£1,1 19,0+ 1,1 19,0+ 1,1
Gidi han 18 - 21 18 - 22 18 - 21 18-21 18 - 21 18 - 21
P < 0,05 > 0,05
Trong nghién clru cla chung t6i nhan ap | Do 1 0 5 5 >0,05
(NA) trung binh sau 1h, sau 1 ngay c6 tang so (100%) (100%)
V&i trwde laser (p < 0,05). Sau laser 1 giy co 1 | P02 3 34 37
mat cé hién twong ting NA & mtc 24mmHg (8’11%) (91’79%) (102%)
(NA > 22mmHg). Sau 1 tuan, 1 thang va 3 thang P63 | (12.5%) (87.5%) (100%)

tat cad 50 méat (100%) NA 6n dinh. NA khéng co
thay dbi & thoi diém sau 1 tudn, 1 thang va 3
thang (p > 0,05).

Tang NA tam thoi 1a bién chirng phd bién
nhét. NA thwong bét dau tdng sém sau khi thuc
hién laser, dat dinh khoang 3 gi®, tr& vé muic
binh thwdng trong mét tuan. Co ché ting NA
dwoc giai thich do sw lang dong cla cac manh
vun tai ving bé, nghén ddng tt, do phu viém co
thé mi hodc chan méng mat di kém déng goéc
tidn phong. Theo Shaikh M.A [12] (2015) sau
laser 3h, > 10% s6 mat NA tang > 10mmHg sau
1 ngay diéu tri bang Diamox dwédng udng va
thudc chen beta tai chd, chi con 1% sé méat co
tang NA. Theo Nguy&n Qubc Pat (2005) st
dung Aprachlonidin 1% va Diamox 0,25g két
quad khong co6 bién chirng tang NA. Theo
Nguyé&n Quy Béng (2007), st dung Timolol 0,5%
chi gap 1 mat c6 tang NA sau diéu tri 1 ngay.

Trong nghién ty 1& mat c6 tang NA la khdng
dang ké cé thé do viéc dung thubc diéu tri dw
phong trwéc va sau laser cho tat ca cac bénh
nhan:

Tén thuwong trén IOL

Bang 9. Tén thuong trén IOL theo mirc dd
duc

Noi Rb Khéng Téng P

dung bién chirng

Trong tat cd cac mat da lam laser bao sau
khéng co trwedng hop nao bi ran, v& kinh ndi
nhan. Trong dé cé 4 mat (8,0%) thay xuét hién
anh hwédng dén IOL & dang vét ré viung chu
bién, gdp & mét cé duc d6 2 va dd 3. Trong
nhém duc dd 2 c6 3 mat (chiém 8,1%) bi rd vung
chu bién, c6 1 mat trong nhém duc dd 3 (chiém
12,5%). Tuy nhién sw khac biét nay khéng c6 y
nghia théng ké& (p > 0,05). Puc d6 1 khéng co
tbn hai IOL. C6 7 mét (8,3%) xuét hién tén hai
dang vét ré vung chu bién, day & nhitng mat
duc dd 2 va 3; trong nhém duc dé 2 co 4 mat
(chiém 8,5%) bi ré viing chu bién, trong khi c6 3
mat trong nhém duc dé 3 (17,7%), tuy nhién sw
khac biét khong c6 y nghia théng ké (p > 0,05).

Theo théng ké clia cac nghién clru, anh
hwéng dén IOL do laser Nd-YAG c6 thé xay ra
& cac muirc do khac nhau: nhe nhét va hay gap
nhat 1a nhixng vét dang ré, nang hon la ran, va
nang nhét l1a v& I0OL. Nguyén nhan gébm: mdc
nang lwong laser, mirc d6 duc bao sau, khoang
cach gitra IOL va bao sau TTT, chét liéu IOL.
Trong nghién ctvu nay, bién chirng &nh hwéng
IOL chi gdp & dang vét rd, khong gap cac tdn
thwong nang hon nhw ran hay v&. Cac vét ré
déu nam & vj tri ngoai vi khi mé& bao sau theo
dwdng mé& hinh tron, cho nén sau khi diéu tri
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ddng t& co lai binh thuwérng, méng mat che khuét
cac vét rd, khong lam anh hwéng dén chirc
nang thi giac cta bénh nhan sau diéu tri. Ty &
anh hwéng téi IOL trong nghién clru cla chung
t6i thAp hon két qué ctia mot sb tac gid. Nguyén
Quéc Pat (2005) 1a 51,4%, nghién ciru cla
Nguy&n Quy Dong (2007) la 43,6%. Ty lé nay
trong nghién ctu thap hon cé thé do dac diém
cta kinh IOL trong nghién ctru, 100% bénh
nhan dwoc phau thuat phaco dat loai IOL gép
duoc (foldable), chéat liéu acrylic ki nwéc, con
déi twong nghién ctru cla 2 tac giad trén duwoc
thwc hién cad mat dwoc dat IOL co chét liéu
PMMA dé tén thwong hon.

Bang 10. Céc bién chirng khac

Bién chirng n %

Viém MBD 1 2,0

DPac diém
VMBD trwdc, xuat
hién 1 ngay sau laser
va 6n dinh sau 1

tuan didu tri
Puc dich kinh 11| 22,0 Xuat hién trong
va sau laser
Phu hoang diém | O 0
dang nang
Xuéat huyét 0 0
tién phong

Buc dich kinh phat sinh trong qua trinh diéu
tri |4 do mang bao sau lo Irng trong budng dich
kinh, khoéng tinh nhitng méat da dwoc phat hién
trwée laser.

Viém mang b6 dao theo két qua cia Nguyén
Qubc Pat (2005) 1a 2,2%, cta Nguy&n Quy
Doéng (2007) la 4,3%°, Khan va cong sy (2014)
la 1,14%. Trong nghién ctru cla ching téi, két
qua c6 tinh twong déng, cac bénh nhan duwoc
diéu tri khang viém tai chd va déu dap &ng tét.

3.2. Cdc théng so6 ki thuat laser va yéu tb
lién quan

Trong 50 mat dwg'c mé bao sau chi tién hanh
ky thuat 1 1an, khoéng cé trwong hop nao phai
tién hanh bd sung Ian hai. Nang lvgng ban dau
tr 3mJ/xung, sau d6 tang dan dén du dé pha
duwoc bao.

Nang lwong laser véi mirc d6 duc bao
sau

Bang 11. M{rc nang lwgng véi mirc do duc
bao sau

Nang| Mduc nang Sb xung | Téng nang
ng| lwongtrung | trung binh | Iwgng (mj)
D6 duc™| binh/xung (mj) (lan)
bé 1 2,810,4 6,0+0,7 16,8+3,4
(n=5)
b6 2 3,010,2 6,3+1,0 19,3+3,4
(n=37)

Do 3
(n=8)

3,1+0,4 7,1£1,8 22,153

P <0.05

D6 duc cang cao thi m&c nang lwgng s
dung cang l&n (p < 0,005).

Mdrc nang lwong véi hinh thai duc

Bang 12. Mc nang lweng v&i hinh thai duc
bao sau

Ning| Mcdc nang Sb xung | Tdng nang
ng| lwongtrung | trung binh | lwgng (mj)
Hinh thai| binh/xung (mj) (lan)
Xo héa 3,0+0,3 6,37+1,0 19,1+3,4
Hat trai 3,010 6,040 18,0+0
Hbén hop 3,010 8,7£23 26,0+6,9
p <0,01

Tbng né&ng lwong trung binh trong nghién ctru
clia chung t6i v&i duc hat trai va duc hén hop la
cao hon so v&i két qua ctia Nguyén Quéc Pat
(2005), Bhargava (2015), nhwng & duc dang xo
hda lai thdp hon nhiéu so vé&i Nguyén Quéc Pat
tuy nhién khac biét khong nhiéu so véi két qua clia
Bhargava (2015). C6 thé do cé sw khac nhau &
cac nghién ciru vé mire do, dic diém duc bao sau
ctia nhom ddi twong nghién ctru.

KET LUAN

Nghién ctru m& bao sau béng laser Nd-YAG
trén 50 mét (43 bénh nhan) tudi trung binh 73,73
(48-99), thoi gian can thiép sau md 1a 42,96 +
21,94 thang, TL cai thién t6i da sau 1 thang 4,68
+ 1,56 hang. Khéng co bién chirng dang ké nao
xay ra. Tang NA thoang qua sau laser c6 thé xt&
tri bang thudc ha NA dwéng ubng. Ky thuat mé
bao sau bang laser Nd-YAG 14 k§ thuat an toan,
hiéu qua, cé thé thwc hién tai co s& cham soc
mat tuyén tinh, gép phan giai phéng mu loa tai
cong déng.
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DANH GIA MOT SO DAC DIEM HINH ANH
SIEU AM DI DANG HO SAU CUA THAI NHI
TAI BENH VIEN PHU SAN TRUNG UONG

TOM TAT

Dj dang hé sau & thai nhi co tién lwong va
thai do xt ly chua théng nhét, tuy thudc loai dj
dang va bat thuong hinh thai kém theo. Bé gop
phén chdm séc thai san tét hon, ching téi tién
hanh dé tai nay véi muc tiéu: (1) Panh gié cac
dac diém hinh anh siéu dm di dang hé sau. (2)
Xéc dinh méi lién quan véi céc bét thuong hinh
thai thai khac.

Phuwong phap nghién ctru: Nghién ctru dwoc
tién hanh trén 369 thai phu duoc chan doan thai
méc dj dang hé sau tai Trung tdm chén doén
trwrdc sinh, Bénh vién Phu san Trung wong.
Phén loai di dang h6 sau va danh gid moi lién
quan v&i cac bét thuong hinh théi co quan khéc.

Két qua: Tubi thai trung binh phét hién dj
dang Dandy - Walker la 23,9 = 5,4 tuén, tdng
kich thuéc hé sau la 29,2 + 5,3 tuédn, nang hé
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sau la 27,3 + 6,2 tuén, thiéu séan tiéu ndo la 19,8
+ 4,3 tuan va dj dang vom so ving chédm la 16,7
+ 4,1 tuén. Loai di dang hé sau gép nhiéu nhét
la dj dang Dandy - Walker (34,1%) va téng kich
thwée hd sau (34,4%). Bét thuong di kém hay
gdp nhét la tim mach chiém 19,2% va dij tat than
kinh khac chiém 18,7%.

Két luén: Loai di dang h6 sau g&p nhiéu nhét
la di dang Dandy - Walker (34,1%) va tang kich
thuwéc hd sau (34,4%). Bét thuong di kém hay
gap nhét la tim mach chiém 19,2% va dij tat than
kinh khac chiém 18,7%.

Ter khéa: Di dang hé sau, di dang Dandy -
Walker, chdn doén truwéc sinh, hé thadn kinh
trung wong.
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