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ĐÁNH GIÁ KẾT QUẢ CẮT THỰC QUẢN
QUA NỘI SOI KHE HOÀNH
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TÓM TẮT
Mục đích: Đánh giá kết quả phẫu thuật cắt thực quản nội soi bụng qua khe hoành.
Đối tượng và phương pháp nghiên cứu: Nghiên cứu mô tả tiền cứu theo dõi dọc từ tháng 3 năm 2012

đến tháng 8 năm 2015 chúng tôi tiến hành phẫu thuật 47 trường hợp cắt thực quản qua nội soi khe hoành.
Kết quả: Thời gian mỗ trung bình 196 phút, lượng máu mất trung bình 200 ml, thời gian nằm hồi sức

trung bình 18 giờ, thời gian trung tiện 3 ngày, thời gian rút dẫn lưu màng phổi là 9 ngày.
Vị trí 1/3 dưới có 45 bệnh nhân, 1 bệnh nhân là ung thư tâm vị typ 1, 1 bệnh nhân ung thư tâm vị typ

Il, số lượng hạch nạo vét được 14 hạch (ít nhất là 7 hạch, nhiều nhất là 25 hạch). Không có biến chứng
chảy máu, tử vong trong mổ, rồ miệng nối 3/47 bệnh nhân, suy hộ hấp 2/47 bệnh nhân, rò dưỡng chấp: 0

Thời gian nằm viện trung bình 11 ngày, hẹp miệng nối: 0
Kết luận: Cắt thực quản qua nội soi khe hoành giảm biến chứng hô hấp, giảm thời gian nằm hồi sức,

giảm lượng máu mất, thời gian mổ không quá kéo dài.
Là phương pháp tốt để thay thế cắt thực quản không mở ngực.
Từ khóa: Cắt thực quản, nội soi khe hoành.

PRELIMINARY RESULTS OF LAPAROSCOPIC
TRANSHIATAL ESOPHAGECTOMY

Nguyen Xuan Hoa', Pham Duc Huan', Do Mai Lam'

Objective: To evaluate preliminary results of laparoscopic transhiatal esophagectomy.
Material and method: Prospectively observation study based on 47 consecutive cases of laparoscopic

transhiatal esophagectomy for cancer performed from 2/2012 to 8/2015 at Vietduc hospital.
Result: Median operative time 196 minutes, intraoperative blood loss 200ml, mean of stay times at ICU

18 hours, first flatus within 3 days, thoracic drainage within 9 days. Location of tumor: lower esophageal
cancer 45 cases, esophago-gastric junction cancer type l: 1, esophago-gastric junction cancer type II: 1.
Number of lymphonodes: 14. Respiratory complication 2, mortality: O, leakage anastomosis: 3, chylothorax:
0, hospital stay time: 11 days.

Conclusion: Laparoscopic transhiatal esophagectomy reduced respiratory complications, reduced

length of stay in intensive care, blood loss. Operative time lasted is not too long.This is good procedure to change transhiatal esophagectomy.
Key words: Laparoscopic transhiatal esophagectomy.
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