4. Dic diém vé két qua dién tam doé

Trong nhém nghién clru cta chang t6i, 71%
co két qua dién tdm do binh thwong, day nhi
phai 13%, day that phai 7 bénh nhén, day ca nhi
phai that phai cé 2 bénh nhan, ngoai tam thu 5
bénh nhan, réi loan dan truyén c6 3 bénh nhan.

5. Pac diém veé bach cau/mau cua doi
twong nghién ciru

Bach cau trong mau tang 13 mét trong yéu t6
chi diém viém trong dot cap cua COPD, két qua
nghién clru clia chung t6i c6 sb lwong bach cau
trung binh 1a 12,093 + 4,56G/I, bach cau I6n
nhét la 28,72G/l, bach céu nho nhét la 3.100 G/l
bach cau da nhan trung tinh trung binh la 74,85
+ 13,12(%), bach cau da nhan trung tinh Ion
nhat 1a 95,8%, bach cau da nhan trung tinh nhé
nhét la 35,5%.

Bach cau da nhan trung tinh tang trén 10. G/I
chiém 62%.

6. Pac diém vé CRP trong déi twong
nghién ctru

Trong 103 bénh nhan nghién clru clia ching
t6i, CRP trung binh la 68,93 + 43,77 (mg/l), CRP
I&n nhat Ia 152 mg/l, 100% bénh nhan c6 CRP
tang trén 5 G/I.

KET LUAN

Nghién ctru ddc diém can l1am sang 103 bénh
nhan dot cAp COPD tai Bénh vién Phéi Trung
wong tlr thang 9 nam 2014 dén thang 9 nam
2015, chang toi rat ra mot sb két luan sau:

Khi mau: 49,5% khi mau binh thwong, 28,2%
khi mau hén hop, 12,6% pH toan tang CO, giam
02, 9,7% giam Oxy don thuan.

Chtre nang hé hap: Cha yéu la giai doan lll,
IV chiém 86,4%, giai doan Il chiém 12,6%, giai
doan | c6 2 bénh nhan.

Phéan loai mirc d6 nang: 79,6% la GOLD-D,
20,4% la GOLD-C.

XQ phéi: Cha yéu la phdi tang sang chiém
67%, vom hoanh bat thuwong chiém 58, 3%, giam
tuan hoan ngoai vi chiém 41,7%, phéi ban chiém
33%, tim hinh giot nwéc chiém 16,5%, khdng co
tim to toan bd. ]

29 bénh nhan chup cat Iop, c6 22 bénh
nhan gidn phé nang, 12 bénh nhan gian phée
quan, 7 bénh nhan vira gién phé quan vira gian
phé nang. .

bién tam d6: 10,7% day nhi phai, 4,9% day
that phai, 2 bénh nhan day nhi phai that phai.
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'Bénh vién Pa khoa Ha Déng

2Trung tam Nghién ctru va Dénh gia Kinh té Y té

TOM TAT
Qua nghién ctru 150 bénh nhan phau thuat nhé
réng khén ham dwéi moc léch ngdm cé chi sé
dé khé twong dwong nhau tai Bénh vién Pa
khoa Ha Péng nhén thay ty 1é bénh nhén khéng
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dau sau phéu thuét bang phuong phép nhé réng
ghép PRF (21,7%) va nhé rdng ghép PRF +
DDM (33,3%) cao hon rét nhiéu so véi nhém dbi
ching (0%). Khéng con tinh trang sung né &
nhém st dung phuong phép nhé rdng ghép
PRF va nhé réng ghép PRF + DDM sau 7 ngay.
Ty trong xwong tai huyét é rdng khi nhé bang
phuong phép nhé réng ghép PRF va nhé réng
ghép PRF + DDM c6 két qua tuong du’O’ng nhau
va déu cao hon khéng ghép. Két qua nghién
ctru cho thdy PRF khi ghep vao huyet 0 rang
sau nhé cé tac dung gidm dau,gidm sung va
téng ty trong xuwong.

Ttr khéa: Nné6 RKHD, nhé réng ghép PRF,
nhé réng ghép PRF + DDM, Bénh vién Pa khoa
Ha Déng.

SUMMARY

EFFICACY OF PLATELET-RICH FIBRIN
GRAFTING INTO THE ALVEOLAR CAVITY
AFTER EXTRACTION IN HANOI

Through a study of 150 patients undergoing
surgery to extract wisdom teeth of the lower jaw
with the same difficulty index at Ha Dong
General Hospital, it was found that the
percentage of patients with mild pain after
surgery by PRF and grafting methods. PRF +
DDM graft extraction decreased gradually after
72 hours (only 1.7%) and this rate was lower
than the control group (3.3%). There was no
more swelling in the group using PRF and PRF
+ DDM grafts after 7 days. The density of bone
at the alveolar point when extracted by PRF
grafting and PRF + DDM graft extraction have
similar results and are both higher than those
without grafting.

Keywords: Lower wisdom tooth extraction,
PRF graft extraction, PRF + DDM graft
extraction, Ha Dong General Hospital.

DAT VAN BE

Phau thuat nhd rang la mot tha thuat thwong
gap trong phau thuat miéng — ham mat. Réng
ham I&én the 3 (rang khon) c6 thoi gian hinh
thanh va phat trlen dai hon so véi tat ca cac
rang khac. Rang ndm & vj tri lién quan nhiéu
clu truc gidi phau quan trong. Do cé thoi gian
moc mudn, khodng moc rang hep nén rang
khon ham duéi (RKHD) thuwdng c6 xu hudng
thiéu ché gay nén hién twong moc léch, chim...
gay ra nhiéu bién ching tai ché va toan than
nhw viém quanh than rang, ap xe quanh réng,
viém xwong ham. Mac du voi sy phat trién cda
nhwng ky thuat va vat lieu moi, phau thuat nhd
rang khéon ham dudi van dan dén nhirng triéu
chirng va bién chirng a&nh hwéng dén chét
lugng sbng clia bénh nhan. Viéc lam thé nao
dé qua trinh tai tao xwong va mé mém duoc

dién ra nhanh chéng, dwoc tdi da héa lam cho
cac bac si nha khoa luén mudn tim ra mot vat
liéu ghép dé thuc day qua trinh nay. Vat liéu
ghép ly twdng phai ddm béo tinh twong hop
sinh hoc, twong hop ly hoc, ddm bdo chirc
néng va tinh tién dung. Hién nay cé nhiéu vat
liéu ghép dwoc str dung trong nha khoa. Nhieu
nghién ctru trén thé gi¢i nhw nghién clru cla
Choukroun J, Simonpieri, Dohan DM...cho thay
Fibrin giau tiéu cau (PRF) cé hiéu qua trong
viéc kich thich qua trinh lanh thwong xwong va
moé mém, cé kha nang giam dau, swng ne, chay
mau kéo dai sau phau thuat, viem huyét 6 rang,
viém md té bao. Pay Ia san phdm tw than nén
khéng gay cac phan (*ng mién dich dao thai
loai, quy trinh ché tao don gian va gia thanh ré
nén dé duoc &p dung. V&i mong mubn dwa ky
thuat nay st dung rdng rai ching toi tién hanh
nghién clru danh gia hiéu qua cta ghép Fibrin
giau tleu cau (Platelet Rich Fibrin - PRF) vao
huyét & réng sau nhé & Ha Noi.

DOI TUQNG, PHUONG PHAP NGHIEN CUU

1. Déi twwong nghién clru

150 bénh nhan chan doan rang khén ham
dwéi moc léch diéu tri tai Khoa Rang Ham Mat,
Bénh vién Pa khoa Ha Béng tr thang 9 nam
2019 dén thang 10 nam 2021. Puoc chia lam ba
nhém:

* th')m 1 (nhém chL’mg): Khong ghép gi vao
huyet 6 rang sau nhd 30 bénh nhan.

* Nhom 2: Ghép Fibrin giau tiéu cau vao
huyét 6 rang sau nhd 60 bénh nhan.

* Nhém 3: Ghép fibrin giau tiéu cau phdi hop
véi nga réng khr khoang vao huyét & rang sau
nhd 60 bénh nhan.

2. Phwong phap nghién ciru: Nghién ciru
can thiép lam sang c6 dbi chirng.

3. Xor Iy so liéu: Theo phwong phap théng
ké y hoc, xtr ly bang phan méem SPSS 16.0.

KET QUA NGHIEN CclrU

Nghién ctru tién hanh trén 150 bénh nhan
ch‘én doan rang khdén ham dwéi moc Iéch dwoc
dieu tri tai Khoa Rang Ham Mat, Bénh vién Da
khoa Ha Péng tir thang 9 nam 2019 dén thang
10 nam 2021. )

1. Piac diém chung cta déi twong

Bang 1. Phan bb bénh nhan theo tudi va gisi
tinh

Nhom Tudi Gidi tinh
X+SD | Min- | Nam (%) | N@ (%)

max
1 [ 30,4+7,0]20-44]13(43,3%)[17 (56,7%)
2 [29,1+6,2[20-43[23(38,3%)|37 (61,7%)
3 [30,4+6,6[20-45[24(40,0%)]36 (60,0%)
Tong | 29,9 6,5 [ 20 - 45 [60 (40,0%)] 90 (60,0%)

100
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Két qua nghién clru cho thay, phan I&n bénh Bang 2. Chi s6 d6 khé RKHD moc léch ngadm
nhan la nir gi¢i & ca 3 nhém. Két qua nay twong (%)
duong véi két qua trong nghién ciu cla Lé Ba Rang[ Nhém 1 | Nhom 2 [ Nhém 3
Anh Durc (2014), ty 1& nay 1a 46%, niv la 54%; |Diém R38] R48 | R38 | R48 | R38 | R48
Dé&ng Tuén Anh (2015), ty 1& nay 1a 50-50%. Do Tw1-5diém |10,0| 6,9 |12,3[13,6( 6,9 | 34
tudi trung binh cGa 3 nhém twong duong nhau T 6-10diém |90,0/193,1/87,7/86,4|93,1/96,6
(29,9 + 6,5), tlr 20 - 45 tudi. Pay la d6 tudi sy [Tw11-15diém| 0 | 0 [ O | 0 | O | O

tang trwdng xwong clia bénh nhan twong déi én Tong so 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100
dinh va it ¢ cac bénh Iy nén. Vi cac bénh ly nén O ca 3 nhém doi twong, chi sO do kho trong
nhu huyét &p, tidu dwong cé thé anh hwéng dén  khoang 6 - 10 diém chiém ty 1& cao nhat (6 kho
sw lanh thwong cla huyét 6 rang sau nhd. & muc dé trung binh), thuén loi cho viéc nho
rang.
Bang 3. Mirc d6 dau clia cac nhom déi twong sau phau thuat
Thoi gian Sau 6 gi Sau 24 gi& 72 Qi Sau 7 ngay
(T1) (T2) T3) (T4)
Nhém / Mirc a6 n % n % n % n %
1 Khéng dau 0 0 9 30,0 28 93,3 29 96,7
Pau nhe 11 36,7 21 70,0 2 6,7 1 3,3
Pau vira 19 63,3 0 0 0 0 0 0
Dau dir doi 0 0 0 0 0 0 0 0
Téng sO 30 100 30 100 30 100 30 100
2 Khéng dau 13 21,7 45 75,0 59 98,3 59 98,3
Pau nhe 41 68,3 15 25,0 1 1,7 1 1,7
Pau vira 6 10,0 0 0 0 0 0 0
Dau dir doi 0 0 0 0 0 0 0 0
Tbng sb 60 100 60 100 60 100 60 100,
3 Khéng dau 24 40,0 40 66,7 59 98,3 59 98,3
Pau nhe 22 36,7 20 33,3 1 1,7 1 1,7
Pau vira 14 23,3 0 0 0 0 0 0
Dau dir doi 0 0 0 0 0 0 0 0
Tbng sb 60 100 60 100 60 100 60 100

Sau phau thuat, khéng cé bénh nhan bi dau dir doi. Tai thdi diém 6h sau phau thuat, & nhom 1 1a
nhém chung, 100% bénh nhan c6 cam glac dau, nhém 2 ty 1& bénh nhan khéng dau chiém 21,7%
va ty I& nay & nhém 3 la 40%. Tai thoi diém 24h sau phau thuat, ty &€ bénh nhan khéng dau & nhém
2 va nhém 3 tang lén, ty 1&é dau nhe & nhom 1 chiém 70% cao hon nhém 2 (25%) va nhém 3
(33,3%). Sau 72 gi¢ va 7 ngay, hau nhw bénh nhan & 3 nhém khong dau. Két qua nay cho thay
PRF khi ghép vao huyét 6 rang sau nhd cé hiéu qua giam dau sau phau thuat.

Bang 4. Tinh trang swng né sau phau thuat ctia 3 nhom dbi twong

S =
% swng ne %+ 8D p Ei
Thoi diém P,
24h Nhom 1 3,37 £4,98 0,011 0,038
Nhom 2 2,25+ 2,00 0,003
Nhom 3 1,74 + 0,82 0,250
72h Nhom 1 1,47 £4,49 0,048 0,030
Nhom 2 0,46 + 0,57 0,021
Nhom 3 0,40+ 0,53 0,871
7 ngay Nhom 1 0,82 + 4,57 0,120 0,076
Nhom 2 0 0,050
Nhom 3 -0,08 £ 0,24 0,821

Sau 24 gio, 72 gi¢ va 7 ngay, nhdm 1 c6 d6 swng né trung binh cao nhat, nhém 3 c6 dé swng né
thap nhat. Nhdm 2, nhém 3 hét swng né hoan toan vao ngay th» 7 sau phau thuat. Sy khac biét nay
co y nghia thdng ké véi p < 0,05. Két qua nay cho thdy st dung PRF ghép vao huyét 6 réng sau
nhé cé tac dung giam swng né.
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Bang 5. So sanh ty trong xwong tai huyét 6 réng sau 1 thang, 4 thang, 8 thang
" X+ SD B2 X+ SD b2 X+ SD n2
sau 1 thang P2:3 Sau 4 thang P2:3 Sau 8 thang p2:3
Nhém 1 | 30 | 1260,70+ 71,55 | 0,027 1340,57 + 61,31 0,015 1412,87 + 60,40 0,053
Nhém 2 | 60 | 1307,57 + 89,32 | 0,000 1391,06 + 97,41 0,000 1459,04 + 82,66 0,029
Nhém 3 | 60 | 1415,85+ 102,57| 0,000 1450,60 + 126,54 0,029 1465,29 + 117,20 | 0,746
Chung | 150 | 1342 + 110,32 0,000 1401,77 + 110,83 0,000 1452,36 + 95,96 0,04

Nhan xét: Sau 8 thang phau thuat nhé rang, ty
trong xwong tai huyét 6 rang cda nhém 2 va
nhém 3 twong dwong nhau, sy khac biét khdng
c6 y nghia thong k& v&i p>0,05. Nhw vay,
phuwong phap nhé rang ghép PRF va nhd rang
ghép PRF + DDM co6 két qua twong dwong nhau
va déu co ty trong xwong tai huyét 6 rang cao
hon.

KET LUAN

- Phan bd bénh nhan theo tudi va gioi: b6
tudi trung binh clia bénh nhan 13 29,9 + 6,5, t»
20 — 45 tudi. N& nhiéu hon nam. )

- Chi s6 d9 kh6 cia RKHD moc Iéch ngam
twong dwong nhau & ca 3 nhom (6-10 diém).

- Mrc d6 dau: Fibrin giau tiéu cau cé tac
dung giém dau sau phau thuat, dac biét trong
24h dau sau phau thuat.

_ - Mtrc 46 sung n'é:, Nhém 1 c6 mire d6 swng
né trung binh cao nhat, nhém 3 c6 do swng né
trung binh thap nhat.

- Ty trong xwong sau phau thuat: ty trong
xwong tai huyét 6 rang cGa nhém 2 va nhém 3
twong duwong nhau va cao hon nhém 1.
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THU'C TRANG VOI HOA VAN BONG MACH CHU
VAMOT SO YEU TO LIEN QUAN
O BENH NHAN BENH THAN MAN

TOM TAT

Nghién ctru mé ta cat ngang 303 bénh nhén
méc bénh than man céc giai doan ttr |-V chan
doén theo tiéu chudn KDIGO 2012 dén kham
diéu tri tai Bénh vién Bach Mai tir théng 8/2020
dén théng 6/2021. Bénh nhén duoc lam siéu 4m
tim qua thanh nguc dé déanh gia tinh trang voéi
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VU THI HUONG', NGUYEN NGOC QUANG?
KHONG NAM HUONG', O GIA TUYEN?
'Bénh vién Bach Mai

2Trwong Pai hoc Y Ha Noi

hoé van dbéng mach chu theo thang diém
Yousry. Tudi trung binh cta nhém dbi tuong
nghién cteu la 52,85 + 15,37, nam gi6i chiém
60,4%,; nguyén nhan gdy bénh than man do
viém céu than (viém cau than man) la phé bién
nhéat 62,4%. Két qua nghién ctru cho thay ti 1é
véi hoa van dong mach chd la 31,7%. Trong doé
véi héa mirc dé nhe 87,5%; véi hba murc db vira
8,3%; murc dd ndng 4,2%. Ty Ié véi hoéa tédng
dan theo murc d6 ndng cua céc giai doan bénh
than man, ty Ié véi héa cao nhét & nhém BN giai
doan V (64,1%); giai doan Ill-IV c6 22,2%. C6
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