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DANH GIA KET QUA PHAU THUAT CAT THUC QUAN NGUC
TRONG DIEU TRI UNG THU THUC QUAN 1/3 DUOI
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TOM TAT ,

Muc tiéu: Danh gié két quéa phdu thuét cat thyc quén nguc trong diéu tri ung thw thuc quén 1/3 dudi.

Déi twong va Phwong phép: Nghién ctu tién ciru mé ta khéng so sénh, theo déi ngén han dya trén
tat ca bénh nhén ung thw thye quén 1/3 dudi da phéu thuat cét thuc quan nguc tai Bénh vién Trung wong
Hué ttr thdng 1/2012 dén 6/2015,

Két qua: T4t ca 56 bénh nhén bao gém 52 nam va 4 ni¥, ty 16 nam/niy : 13/1, tudi trung binh 54 tudi. Thoi
gian mé trung binh 145 phut. Tai bién trong mé 1 trudng hop ( v& Idch phai ct Iach cdm méu ), 2 trudng
hop rach mang phéi va 1 trudng hop réch khi quén, 1 trudng hop réch phé quén P. Luong méu mét trong
mdé khéng déng ké. khéng c6 trudng hop nao phai mé nguc. Két qua gidi phau bénh sau md: ung thu té bao
vay: 52 truong hop, ung thw biéu mé tuyén: 4 trvong hop. Thoi gian ndm vién trung binh 11 ngay (8 - 22).
Bién ching sém sau mé 9 truong hop: dd miéng ndi 2 truong hop, 3 viém phdi, 1 trwdng hop tran dich
‘mang phéi P, 1 trudng hop tran djch duong chap phdi P va 2 truong hop khan giong khéng héi phuc. T
vong: 1 truong hop do viém phéi lan tda. Theo déi trong 12 thang duwoc 44 bénh nhén : 3 trLfc‘yng hop hep
- miéng nbi, 4 trudng hop tir vong do di ¢in phdi va néo.

'Két lugn: C3t thyre quan nguc budc déu cho thdy hiéu qua, an toan, kha thi trong diéu tri ung thuw thuc
quén 1/3 du6i. Lira chon phuong phép phéu thudt tay thudc va tinh trang bénh nhén, giai doan khéi u va
kinh nghiém ph&u thuét vién. Tuy nhién, cdn nghién ctru dai hon véi sé luong 16n hon dé dénh gié két qua
vé mit ung thw hoc.

Tir khoa: Ung thuw thye quén 1/3 dudi, cét thure quén ngue.
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Objective: To assess the initial outcomes of thoracic esophagectomy for low — third esophageal cancer.
Materials and Methods: A prospective study base on patients of lower third esophageal cancer
underwent thoracic esophagectomy at Hue Central Hospital from 1/2012 to 6/2015.
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Bénh vién Trung wong Hué

Results: Total 56 patients: Mean age 54, ratio male/female: 13/1. Mean operative time: 145 minutes,
intraoperative complications: 1 case splenectomy, 2 cases pleural laceration, 1 case right bronchial laceration
and 1 case tracheal laceration. Early complications: 2 case anastomosis leakage, 3 case pneumonia and
1 pleural effusion, 1 case chylothorax. Death: 1 case. 12 months follow — up on 44 patients: 3 cases
anatomosis stricture and 4 cases death for metastasis.

Conclusions: Thoracic esophagectomy initially revealed the effectiveness in shortening operative time.
However, it is necessary to conduct further research on the evaluation of oncology results.

Key words: Low — third esophageal cancer, thoracic esophagectomy.

'L PAT VAN PE

Ung thu thyc quan 13 loai ung thu hay gip va
ndm trong danh sich 10 loai ung thu hang ddu &
Viét Nam, chiém 15% trong cac loai ung thu dudng
tiéu héa. TAn sudt méc bénh thay ddi tlly theo ving
dia du, c6 thé do yéu té méi trudng va dinh dudng.

Bénh gip chii yéu & nam gi6i va thudng xay ra
& ngudi 16 tudi. G Chau Au va My, rugu va thubc
14 12 nhitng yéu t8 nguy co, trong khi d6 & cac nude
Phuong Pong yéu t6 nguy co chi yéu 1a thic &n
néng. Viém nhiém, Barrett thyc quan, achalasie va
bong thyc quéan 13 nhitng yéu t6 thuén lgi cho sy
phét trién thanh ung thw thyc quan.

Phu thuat c4t thuc quan 1 phwong phép didu
tri triét @& ung thu thyc quan khi u con khu tra.
PhAu thuat cit thuc quan c6 thé dugc thyc hién qua
dudng nguce hodc qua 16 khe hoanh. Phuong phap
m& nguc hodc ndi soi ngwe mic di cé vu diém 1a
c6 thé nao vét hanh triét d&. Tuy nhién, bién ching
v& phdi van con 1a mot vin dé dang lo ngai va thoi
gian phuc hdi sau m chim [6]. Trong khi do, phau
thuét cét thyc quéan qua 18 khe hoanh mic du khdng
vét duge hach & trung thét, nhung dy 12 mot phau
thuat nhe nhang hon, it bién ching vé& phdi va thoi

Phwong phdp phiu thugt

gian phyc hdi sau mb nhanh hon. Tuy nhién, day la
mdt phuong phap phiu tich mi thye quan nén dé
xay ra tai bién trong qua trinh phau tich [5]. Theo
y vin, chi dinh phuong phép phau thujt trong ung
thu thyc quan 1/3 du6i vin con nhiéu quan diém
khéc nhau. M3i phuong phép didu c6 wu diém va
nhuoc didm phy thudc vao giai doan khéi u, tinh
trang chung ciia bénh nhén, diéu kién co s& phiu
thuét cling nhv kinh nghiém phau thujt vién. Do
d6, chting tdi thyc hién nghién ctru ndy nhim dénh
gia két qua phiu thuat cit thue quan nguc trong
didu trj ung thu thyc quan 1/3 dudi.

II. POl TUGNG VA PHUONG PHAP

NGHIEN CUU
-2.1. Péi twong nghién ciru

T 1/2012 — 6/2015, 56 bénh nhén ung thu thuc
quén 1/3 dudi ( 24 trudng hop phau thudt qua khe
hoanh, 32 trudng hop qua ndi soi ngyc) dugc phiu
thudt cit thuc quan nguc, tao miéng ndi thyc quan
cb - ng da day tai Bénh vién Trung wong Hué.

2.2. Phwong phap nghién ciru

Nghién ciru tién ciru mo ta, khong so sanh, theo
doi ngén han.

- Phuong phap Akiyama ndi soi ngyc, ndi soi nguc - bung
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- Phuong phép Orringer ndi soi bung hodic mé bung

ao hinhvda day

Didnh gid két qud phiu thudt cit thuc quin nguc...

Di dgng thuc quin cd

III. KET QUA NGHIEN CUU
Tir 1/2012 dn 1/2015, 56 bénh nhan ung thu thue quan 1/3 duéi dwoc phiu thuat cit thyc quan ngue.
Tudi trung binh 54 tudi, ty 16 nam/nit 14 13/1.
Bang 1. Mgt sé diic diém lém song

Phau tzcﬁ mu

Triéu chirng n %
Nudt nghen 54 96,4
Sut cdn 48 85,7
Khan giong 0 0
Dau sau mili xuong rc 18 32,1
Téng tiét nudc bot 0 0
Bang 2. Bénh Iy phdi hop
Bénh ly n %
Hdi chirng han ché 16 28,6
Gu veo cot séng 1 1,8
Dbit stent mach vanh 2 3,5
Gan xo « 3 5,4
Tong 22 39.3
Badng 3. Tai bién trong mé
—__Phwong phap .
Tai bién Akiyama ( ndi soi nguc) Orringer ' Tong
Réch mang phdi 0 2 35
Cit lach 1 0 1,8
Réch khi — phé quan 2 0 3,5
Téng 3 2 8,8
' Bang 4. Phan giai doan u theo pTNM l
TNM n Y%
T1 2 3.3
T T2 16 28,6
T3 38 67,9
T4 0 0
NO 21 37.3
N N1 32 57,1
N2 3 5,4
MO 55 98,2
M M1 1 1,8
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Bang 5. Bién ching sém sau phdu thugt

Phwong phap .
Bién chitng Akiyama ( ndi soi ngurc) ~ Orringer Tong
Do miéng nbi cb 1 1 2
Viém phdi* 2 1 3
DO dich dudng trip 1 0 1
Khan giong 1 1 2
Tran dich mang phdi 0 1 1
Tong 5 5 9

Bang 6. Theo doi sau mé trong 12 thdng trén 44 bénh nhdn chiém 80%
T/g theo doi 3 thang 6 thang 1 nim
Pic diém n % n % n %
Hep miéng ndi cb 1 2,3 2 4,5 0 6,8
Tai phat miéng nbi 0 0 0 0 0 0
Di can phdi 0 0 2 4,5 0 4,5
Di can gan 0 0 2 4,5 0 4,5
Tk vong 0 0 0 0 4 9.
IV. BAN LUAN 1/3 duéi, ndu u chwa lan rong vé phia da day nhiéu

Mic di thoi gian sbng thém toan b sau md véi
bénh nhén ung thy thye quéan vin con thip nhung
phiu thuat cét thuc quan van 13 tiéu chudn didu trj
cho sy lua chon dbi véi ung thu thyc quan. Hign
nay, ¢ 3 phu’dng phép duoc ap dung phd bién thuc
hién ct thyc quan trong didu trj ung thu thyc quan
1/3 duéi: Phau thuét Ivor — Levis: thyc hién cit thue
quan tao hinh da day va thyc hién miéng nbi trong
nguc. Phiu thust Akiyama thyc hién cét thuc quan
va tai 14p luu thong tiéu héa véi 3 duong md. Phiu
thuét Orringer thyc hién phiu tich md va cét thuc
quan qua khe hoanh véi 2 duong md [6], [8]

Muc tidu chung cia phiu thuat ung thu 1a phai
l4y bo u nguyén phét v&i bdr an toan phi hop [11].
Trong khi d6, thién hudng chung cta ung thu thyc
qu;c’m 1 t& bao ung thu va hach lan tran trong thanh
thuc quan ¢ 16p dudi niém mac. Ung thu thyc quan
¢6 xu hudng lan 1én thyc quan va xubng da day.
Vi vy, d& dam bao cit hét té bao ung thu, trude
day, ngudi ta thuong cét cach bd khdi u dén 10cm
[9]. Nhung ngay nay, ngudi ta nhén thiy chi cin cét
cach bd u 4-5cm 13 du, véi ty 16 dwong tinh vé mat
vi thé rét thip [3]. Vi vay, trong ung thu thyc quén

Tap Chi Y Hoc LAm Sang - So 37/2016

thi kha ning cit toan bd thuc quin ngyc va thay
thé bing éng da day du dé dua 1én cb dé thuc hign’
miéng ndi. .

V& mit chi dinh phwong phap phiu thugt déi véi
ung thur 1/3 du6i vin con nhiéu tranh cdi: Hién nay,
¢6 3 phuong phap chinh c6 thé chi dinh trong diéu
trj phiu thuat dbi véi ung thu 1/3 dudi thuc quan:
ph3u thuat Orringer, phiu thuit Akiyama, phiu
thuat Ivor'— Lewis. M8i phuong phap déu c6 uu va
nhuge diém nhét dinh, viéc lya chon phwong phap
phu thudc vao nhidu yéu tb: giai doan bénh, tinh
trang bénh nhan, co didu tri va kinh nghiém phiu
thuit vién. '

Trong nghién ctru nay: ty 18 tai bién trong md:
8,8%, bién chiing sau md : 16,1 vaty 18 tir vong trong
30 ngay 1a 2,8%. Céc két qua nay tuong tw véi két
qua cac tac gia trong nude va trén thé gisi [1], [2],
[6], [8]. MOt nghién ctru so sanh gitta phuong phéap
cét thyc quan qua dudng nguc va qua khe hoanh
nim 2003 cua Jeffrey Rentz va cong su [4] v6i 562
trudng hop cit thye quan qua duong nguc va 383
trudng hop cét thuc quan qua khe hoanh, cho két
qua: tir vong trong 30 ngay 13 9,96% so vdi 9,92%

27



Dinh gid két qué phiu thudt cit thyc quin nguc...

(p=0,93), viém phdi 26% so v&i 18% (p=0,007) khac
biét c6 y nghia théng ké, chay mau can phai chuyén
mau 1a 2% so véi 3% (p=0,207) khac biét khong
¢6 y nghia théng ké va di dén két luan khong c6 sy
khéc biét c6 y nghia thdng ké khi so sanh tai bién,
bién chimg ciing nhur ty 1¢ tir vong trong 30 ngay
ctia 2 nhém. Rafe C Connors [10] va cdng sy nghién
ctru 17.395 bénh nhan, trong d6 5.481 bénh nhan cit
thue quan qua dudng nguc va 11.914 bénh cét thue
quan qua khe hoanh cho két qua: bién chiing chung
53,5% so véi 49,3% (p=0,011), ty 1§ t&r vong 8,91%
so v6i 8,47% (p=0,642), nhiém tring 7,2% so véi
6,8% (p=0,64), bién chiing vé& phdi 32,1% so vdi
29.7%(p=0,303) va nghién ciru ciing di dén két luan
twong ty. Andrew C Chang va cdng sy [2] nghién
ctiu trén 868 bénh nhén, trong d6 643 bénh cit thyc

quan qua dudng nguc, 225 cit thyc quan qua khe
hoanh cho két qua: ty 18 tir vong 13,1% so véi 6,7%
(p=0,009), thoi gian sdng thém sau 5 nim 22,7% so
v6i 30,5% (p=0,02).

C& mau nghién ciru ndy con nhé nén chua ddnh
gi4 ddy du cac bién ching ciing nhu thoi gian theo
ddi ngén nén khong thé danh gia dugc thoi gian
sbng thém sau md dé c6 két luan lau dai v& mit ung
thu hoc.

V. KET LUAN

Cét thuc quan ngyc trong diéu tri ung thu 1/3
du6i thye quan bude dAu cho thiy an toan, hiéu qua.
Dic biét d8i véi nhitng bénh nhan ¢6 bénh ly phbi
hop. Tuy nhién cin nghién ctru dai hon véi s6 lugng
16n hon d& danh gia Kkét qua v& mit ung thu hoc.
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