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TOM TAT:

Phau thuét cét tui mat ndi soi trén bénh nhan béo phi thuong gdp mét s6'van dé vé ky thuét do
cén phéi bom hoi trong phic mac cang hon binh thudng dé thao tac, cac véan dé vé huyét dong va
toan than ciing thuong gap trong nhém bénh nhan nay, chinh vi véy dé tai dugc thuc hién nham
danh gi sw thay déi huyét dong va EtCO, trong nhém bénh nhan nay.

Qua nghién ctru 48 bénh nhan béo phi va binh thuwong duoc cat tui mat ndi soi chung téi dwa
ra mot s6 két qua sau: Bién déi huyét ép trung binh trong qua trinh bom hoi CO, dé phéu thuét:
Nhém béo phi ndi soi 88+18 mmHg, khéng béo phi ndi soi 75+10 mmHg. Bién déi EtCO, trong
qua trinh bom hoi CO, dé phéu thuat Nhoém béo phi ndi soi 41,7+7,5 mmHg, khéng béo ph/ noi
soi 36,7+4,1mmHg

Nhiing thay déi vé huyét dong, hé hép khi bom hoi mang bung EtCO, téng cao vao phit 45 &
nhém béo phi, phat 30 & nhém khdng béo phi. Néng do EtCO, tang lién tuc trong qua trinh bom
hoi duoc gidi quyét bdng ting thong khi phat va nén didu chinh tan sé thé.

ABSTRACT
CHANGES IN HEMODYNAMIC AND EtCO, IN OBESE LAPAROSCOPIC
CHOLECYSTECTOMY _
Ngo Dung', Luong Ngoc Khanh', Nguyen Van Khuyen', Le Duy Bich Thuy’,
Luu Thi Minh Tam', Nguyen Thi Dong Chau’, Nguyen Van Quyen', Huynh Phuoc’

Obese laparoscopic cholecystectomy had some technique problems which was needed easy
manipular with a more abdominal inflation, haemodynamic and general problems are important,
the aims of this study purpose is to evaluate its changes.

By studying on 48 obese and normal laparoscopic cholecystectomies, we considered that:
The average blood pressure variation in the CO, gas to pump surgery, laparoscopic obesity
group 88 + 18 mmHg non obese endoscopy 75 + 10 mmHg. Change EtCO, during pumping
CO, gas to surgery, laparoscopic obesity group 41.7 + 7.5 mmHg non obese 36.7 + 4.1 mmHg
endoscopy

Changesin hemodynam/c respiratory pumping gas into the peritoneal EtCO, increased among
obese 45 minutes, 30 minutes in non-obese group. EtCO, concentration mcreased continuously
during the inflatable be solved by increased minute ventilation and breathing frequency should
be adjusted. '

1. Khoa Gay mé Hbi sirc B, BVTW Hué
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I. PAT Vz\&N PE

Gay mé cho phau thuat ndi soi ¢6 3 dic thu chu
yéu do chinh k¥ thut ndi soi va tu thé phau thuat,
do bom hoi trong & phiic mac (khi CO,) va do chinh
k¥ thuat gdy mé. Nhiing bién loan tudn hoan va ho
hip dugc tao ra do chinh k§ thuat va do khi trong
6 phtic mac tao ra. Chinh vi thé ngudi gdy mé can
phai hiéu biét nhiing thay ddi sinh Iy vé tim mach va
hé hap trong qua trinh thuc hién dé c6 bién phap hdi
stic thich hop tranh nhiing bién chimg nguy hiém c6
thé xay ra. Cing véi su tién bd cta phiu thuat gay

+ BMI< 18,5: nguoi g?ly
+BMI tir 18,5 dén 24,9: ngudi binh thudng
+ BMI tir 25 dén 29,9: ngudi béo phi do 1

+ BMI tir 30 dén 34,9: ngudi béo phi do 11
+ BMI > 35: nguoi béo phi d¢ III.

- - X ly s6 liéu dya vao phin mém SPSS 12.0, va

Excel 2003.

III. KET QUA NGHIEN CUU
3.1. Pic diém chung

Bang 3.1. Tudi trung binh cuia nhém nghién cuu

mé hdi stic, c6 nhiéu cong trinh nghién clu trong N NI N2
thuc nghiém ciing nhu trén 1am sang lién quan dén :
trong md noi soi da duoc tién hanh nhdm déap tng X+SD 45+ 13 44+15

trong linh vuc ndy. Dé gép phan nghién citu nhitng

Bang 3.2. Phén bo bénh nhén nhém béo phi theo

bién loan v& hé hap, tudn hoan trén 1am sang trong gici va dj béo phi
pl’l'flu th\llét}cé"’l‘t'tl’li Tét ndi soi. flac bié'F frén Eénﬁ\h nhé? BEO PHI PO PO Il PO
béo phi, dé tai nham: Tim hiéu sw bién doi vé huyét 1l
déng, EtCO, trong qud trinh cdt tii mdt ngi soi. :

: ' NAM (10) 9 1 0
IL POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN NU (14) 10 3 1

cUU
2.1. DPéi twgng nghién ciru: 48 BN tudi >18, c6
ASA 1, khong c6 bénh ly di kém. Pugc phiu thuat

3.2. Gi4 trj huyét dong va EtCO,

Bang 3.3. Gid tri EtCO, cua nhém nghién ciru

ndi soi cét thi mat tai khoa GMHS bénh vién TW N (24 bénh N1 N2

Hué, duoc chia lam 2 nhém, 1: 24 bénh nhan béo nhén)

phi, 2: 24 bénh nhan binh thudng. | EtCO, (mmHg) | 41,7+7,5 36,7+4,1
2.2. Phuong phép nghién ciru , p(N1) 0 0,005
- Céac bf:nh f]hall dugc do EtCO,, Huyét ap, mach p(N2) 0,005 0
- Tu thé khi phau thuat Trendelenbourg 15°

- Ap lyc bom CO, trong 6 bung khoang 12-
15mmHg, bét dau bom khi huyét 4p BN &n dinh.

- Céc thong ) du‘qc cai dit theo mét tiéu chuin
va mot may tho duy tri-FiO, tir 40-50%, tan sb thd
12- 161/phut, VE V5.

- Gy mé NKQ véi Propofol, Esmeron, Fentanyl,
Isoflurane.

- Banh gia bénh nhin béo phi theo tiéu chudn
BMI
Can ning (kg)

BMI = :

ke.

p ciia EtCO, gitta N1 va N2 déu c6 y nghia thong

BIEU B3 THO! DIEM M VA EtCO,

60

(2]
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. EtCO(mmHg)
ny w

=4—BEO PHI NOI SOI

~#-BINH THUONG
NGI SOl

5 10 156 20 25 30 35' 40 45 50 55 60
THOI BIEM MO (phiit)

Chiéu cao? (m)
- Phan loai BMI:
+ Binh thuong 18.5-24.9

Biéu d6 1. Phdn'bé EtCO, theo thoi diém mé
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Bdng 3.4. Huyét dp trung binh va EICO,

N (bénh nhan) NI N2
Huyét ap truﬁg 88+18 7510
binh (mmHg)

Huyét 4p trung binh cia nhom N1 va N2 khong
khac nhau c6 y nghia :

HATB VABOMCO:

HATB

et HATB NOI SOI
BEO PHI

—m—HATB NOI SOl
BINH THUONG

5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
THO! DIEM PHAU THUAT(phdt)

Biéu do 2. Phan bé huyét dp trung binh theo thoi
diém phadu thudt

IV. BAN LUAN

4.1. Mt s6 dic diém chung

Trong ca 2 nhom nghién ciru s6 bénh nhan trén
40 tudi chiém sb lugng 16n, va ty 1€ cit tai mat noi
soi & Viét Nam chiing ta soi tai mat la chd yéu, ngoai
ra do soi gay nén tinh trang viém nhiém tai lai nhiéu
lAn, cac con dau ciing nhu nhiém tring nguyén
nhan do séi lam anh hudng dén sinh hoat cta bénh
nhan. Riéng & My ngudi ta udc lugng cé dén 16-20
triéu ngudi mang soi trong thi mat, va mdi ndm lai
¢ thém 1 triéu ngudi méi gia nhap hang ngii nay.
Nhiéu yéu td khién chit mat dé két ty va tao soi tai
mét, trong do c6 cac yéu t6 tudi tac, phai tinh va béo
map. Cang cao tudi cang dé bj soi, va phu nir hay c6
s6i tai mat hon dan dng. Trong nghién ciru nhom md
ndi soi béo phi ty 1& nam/nir 1a 10/14 diéu nay ciing
hoan toan phu hop.

Céc cdng trinh nghién ctru cho thay: ty 1¢ t&r vong
tang 1én khi chi s6 BMI qua thap (gdy) hoic qua cao
(béo, méap).

Hi¢n nay tinh hinh thira cén va béo phi dang tang
[én véi mot toe do bao dong khéng nhiing & cac
nudc phat trién ma & ca cac nudc dang phat trién.
" Pay that su 1a mdi de doa tiém an trong tuong lai. O
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céc nude dang phat trién béo phi ton tai song song
v6i thiéu dinh dudng, gap nhiéu & thanh phé I6n
hon & nong thon. O Viét Nam ty I¢ thua can va béo
phi khoang 4% & Ha Ngi (1995) va thanh phd Hb
Chi Minh (2000) 10,7% & loa tudi 15-49 va 21,9%
& IGa tudi 40-49. Ty 1& béo phi & tré hoc sinh tiéu
hoc Ha Noi 1a 4,2% (1996) va 12,2% & thanh ph
H& Chi Minh (1997).

4.2. Bién d6i EtCO, trong phiu thuit ndi soi
EtCO, (end-tidal CO,) la ép lyc (mmHg) hodc
ndng d6 (%) khi cacbonic do bang phuong phap
khong xam nhap vao cudi thi thé ra clia bénh nhan.
Monitor EtCO2 goi 1a than dd (capnography) trong
do ghi lai biéu dd ndng d¢ tirc thoi CO, ctia khi the
vao (FiCO,) va tho ra trong sudt chu ky ho hip va
chi hién thi s6 gi4 tri EtCO,. ,
Trong nghién clru cua chung téi EtCO, cha cé 2
nhém khac nhau c¢é y nghia (p=0.005) véi cac gia
tri 41,7+7,5; 36,7+4,1;. Gia tri EtCO, ting 1€n sau
phit ther 10 cta bom hoi nhém N1, N2 ndi soi va
theo két qua biéu dd 1 ¢4 2 nhém déu ting dén phut
thir 30, tuy nhién sy tang cia nhom béo phi(N 1) con
tiép tuc cao hon va dat dinh diém vao phit thi 45-
50 clia qué trinh phau thuat. Sinh Iy bénh nhén béo

2
A

phi c6 mét ap suat & bung cao hon 2 dén 3 lan so
v6i bénh nhan binh thuong. Cac hau qua x4u cua
tran khi mang bung & bénh nhéan béo phi tuong tu
nhu nhiing quan sat thdy & nhitng bénh nhan khong
béo phi. Phau thuat ndi soi trén bénh nhan béo phi
c6 thé dan dén su hép thu CO, va tang Ién ddi véi
loai bo CO,, tang ap lyc duong tho, va thuc té trén
IAm sang vGi cac gia tri tang cao cia EtCO, mic
du tn s6 tho chung t6i duy tri 12- 161/phat nhung
céc biéu hién 1am sang ctia tam chirg ngd doc CO,
mach nhanh, v md hoi, huyét ap tang khong thiy
xay ra, diéu nay c6 1¢ do bénh nhan nghién ciru cia
ching t6i chirc niang phdi dam bao(ASA 1), bénh
nhan trong do tudi trung nién sirc khoe t6t va co thé
do phAu thuat vién md nhanh, thdi gian bom CO,
twong déi ngin nén céc tai bién va bién chimg do
CO, khéng xay ra. Theo nghién ctru ciia Nguyén
Vian Ching EtCO, trong ndi soi tii mat tang én sau
khoang 10 phut bom hoi va dat cao nhat sau 25- 30
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phat va c6 nghién cru cho thay véi thoi gian bom
hoi 90 phut sau 3 gio & phong hdi tinh PaCO, van
con ting cao. Trong mot nghién ciru cia Wittgen
CM vé2 nhom cét ti mat ndi soi binh thuong va cé
bénh tim phdi di kém thi cho thay rang, bénh nhan
méc bénh tim phdi trudc phau thuat ting dang ké
murc d§ CO, dong mach va lam gidm pH trong qua
trinh bom CO, so v6i nhém bénh nhén khong c6
bénh co ban va dua ra khuyén céo véi thoi gian kéo
dai ctia bom hot, cép do CO, dong mach co thé thay
ddi bét loi va bénh nhan méc bénh tim phéi man tinh
doi hoi phai can than theo dai khi mau dong mach
trong qué trinh phiu thuat. Theo Davis Liu SY tin
sb thd cua bénh nhan duoc ting lén néu EtCO,
vuot qua 45 mmHg hodc tang hon 12 mmHg so
v&i ban dau. EtCO,, PaCO, dong mach tang tur 31,4
+/-0.7 mmHg dén 42,1 +/- 1,6 mmHg va 33,3 +
/- 0.7 mmHg dén 43,7 + /- 1,2 mmHg tuong tng,
trong qué trinh phau thuat. PH dong mach giam tur
7,43.4 /- 0,01 dén 7.34 + /- 0,01, trong khi néng
do bicarbonate van khong thay ddi va theo nghién
clru clia tac gia nay thi c6 sy tuong quan thuén gilta
su ting EtCO, v6i PaCO, dong mach. Tuy nhién dé
dua ra mot con sb cu thé trén 1am sang ‘vé theo dGi
EtCO, dé uéc chirng PaCO, dong mach cua bénh
nhén khoéi phai lam xét nghiém khi mau thi tac gia
khéong dé cap. Theo K Berg sau khi bom 10 phut
CO, trong tu thé nam ngira paCO, tang 2,4 mmHg,
tu the phau thuat Trendelenbourg 15° paCO, tang 5

mmHg, d6 pH giam tir 7,47 dén 7,43, PaCO, dong

mach 38,7 mmHg va tang lén dén 43,9 mmHg trong
qua trinh md trong khi d6 PaO, giam 18% so véi
trudc phau thuat.

Trong mot nghién ciu cia nhém tac gia nguoi
Bi Dumont L, Mattys M khi gdy mé mé ndi soi
trén bénh nhan béo phi véi BMI trén 40 cho thay
CO, bom v6i mét ap luc trong 5 bung 16 mmHg
gy ra mét su gia ting dang ké ap luc dong mach
trung binh (MAP) (33%, P = 0.005), ap luc dong
mach phdi (MPAP) (40%, P = 0.001), ap luc mao
mach phéi (PCWP) (41%, P=0,001), va ap luc tinh
" mach trung uwong (CVP) (55%, P = 0,001). Nhom
tac gia ngudi Dic nam 2006 nghién ctru danh gia
anh hudng cada tran khi mang bung kéo dai & vj tri
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Trendelenburg va trao d6i khi & nhiing bénh nhén
binh thuong va thira cin trong phau thuat ngi soi
cho thay sau khi gy mé tu thé Trendelenburg oxy.
ap luc dong mach PaO, khac biét dang ké giiia hai
nhom [235 + /- 27 so voi 164 + / - 51 mmHg].
Trong mot nghién cliu cia nhom tac gia nguoi My
Bung J, Whalley DG & bénh nhan béo phi trai qua
phﬁu thuat ndi soi c6 PaO, thép hon so v&i nhém
bénh nhdn can nang binh thuong. Ho dva ra gia
thuyét su gia tang Vt hodc ty 18 ho hap (RR) sé& cai
thién oxy hoa. Tat ca cac phép do duoc thuc hién &
3 nhém: 1) co ban: Vt 600-700 ml va thd 10 1/ phat,
2) ting gip d6i Vt: 1200-1400 mL va thé 10 1/ phat,
va 3) ting gip doi ty 1&: Vt 600-700 ml thd 20 1/
phut. Két qua cho thay PaO, trong qua trinh ndi soi
b bung chi bj anh hudng boi trong lugng co thé va
khong thé duoc cai thién bang cach tang Vt va ting
théng khi nhe vao khoang 50% trén nhu ciu co ban
s& du phong dugc tinh trang tang PaCO,, ting thong
khi trong trudng hop nay nén ting tan sb (f) hon la
tang thé tich luu thong (Vt) dé tranh gia tang ap luc
trong 1dng nguc va gia ting khoang chét sinh ly.
Hép thu khi CO, vao mau tir trong khoang phic
mac s& gdy ra tinh trang uu than, tuy nhién do ting
ap luc trong b phuc mac gdy chen ép cac mach mau,
han ché sy tuwéi mau nén gidi han duoc su hép thu
khi CO, vao méu trong qua trinh bom hoi trong b
phic mac. Nhu thé do nhiing thay déi tinh trang
thong khi ciing nhu thay di su hap thu khi Co,,
vi thé ndng do khi CO, cudi thoi ky thé ra c6 khi
khong con phan anh ding tinh trang PaCO, va mét
tinh trang uu than c6 thé xay ra, ngay ca khi ndng do
CO, cudi thdi ky tho ra (PELCO,) khong tang. Nguoi
ta ciing cho rang c6 mét tinh trang hap thu khi CO,
rat d& xuyén qua mé ma trong dé yéu té chinh chi
phdi cho su hip thu nay la luu lugng mau tai chd.
Trong giai doan hdi tinh c6 thé méi biéu hién cac
dAu hiéu ctia mot tinh trang uu than véi acidose hén
hop va su gia tang PaCO, ¢ thé phat trién do sy ti
hap thu khi CO, con ton dong trong phiic mac kéo
dai. Mot sy trc ché ho hip tir cac thubc gy mé con
tdn dong cang lam gia tang hién tugng nay dic biét
trén bénh nhan béo phi thi hién tuong nay cang dé
xdy ra. Chinh vi vdy cho du khong xac dinh dugc
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thoi gian t6i da c6 thé chip nhén trong phau thuat
ndi soi, nhung néu thoi gian phau thuét cang lau thi
nguy co cac bién chiing cang cao.

4.3. Bién dbi huyét dong trong phiu thuat
noi soi

Khi dat tu thé Trendelenbourg thong thuong cho
rang chi s tim gia tang nhe bdi do gia tfing tudn hoan
trd vé tir cac chi dudi. Tuy nhién tu thé nay chi lam

gia ting luu lugng tim khi nang chi that cao. Khinang

chi dudi 15° thi v6i tu thé nay khong thé diéu chinh
hoan toan tac dung bat loi trén huyét dong do bom
hoi vao 6 phic mac tao ra. Qua that khi dat tu thé dau
thap thi céc tang trong & bung s& chén vao dinh co
hoanh lam gia tang ap luc trong 1dng nguc ciing can
trd tuan hoan tré vé. Trong nghién ciru cia chiing toi
huyét 4p trung binh(HATB) ciia 2 nhém md ndi soi
s0 v6i nhém mé hé khac nhau cé y nghia (p= 0,005;
0,003), nhém béo phi va nhdm ndi soi khong béo phi
khéng khéc nhau c6 y nghia vé HATB. Theo biéu dd
- 2 HATB tang dot ngdt lac bom hoi, sau do tiép tuc
duy tri va dat dinh cao vao phit thir 25 ciia cudc md
0 nhoém ndi soi béo phi, nhém ndi soi khong béo phi
thi ting cao 6 phit 35 ctia phiu thut.

Khi bom hoi véi mot ap luc dusi 6cm H,O,
ngudi ta ghi nhan c6 sy gia tang luu luong tim. Diéu
nay dugc giai thich 1a do c6 su gia ting tuin hoan
tang tré vé tudn hoan chung va lam gia ting tudn
hoan tré v& tim phai. Khi bom trong b phiic mac véi
ap luc dat 30cmH,0 (15 mmHg), chi s tim giam tir
20-40%. Giam luu luong tim ti 1€ v&i gia tang ap luc
trong & phiic mac va khi trong 6 phic mac nhung
¢ling con do cac yéu td khac nhu tu thé khi phau
thuat, cach thong khi, chire néng cia tdm that va thé
trang ciia bénh nhan (ngudi map). Cac yéu té do s&
dan dén rdi loan huyét dong. Theo Hirvonen EA khi

nghién ciru huyét ddong bénh nhan mo néi soi chan

duoc quin tir ngén chan dén hang véi bang dan hoi.
Céc phép do da duogc thuc hién trong khi bénh nhan
tinh tio, nim ngira (co ban) va nghiéng dau (15-
20 d6) sau khi gdy mé. Cac phép do dugc lap di
lap lai chu ky binh thudng trong qué trinh ndi soi 6
bung (ap luc trong & bung 13-16 mm Hg) Bang cach
diéu chinh tinh trang mét nudc twong déi va khéng
mét mau thi thiy cung luong tim giam khoang 20%
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trong qua trinh bom hoi so véi ban dau. Ciing theo
tac gia nay khi nghién ctru huyét dong & bénh nhan
md ndi soi cét tir cung cho thdy ap luc dong mach
trung binh (MAP) ting vao diu ciia ndi soi & bung -
so voi gia tri trude khi ndi soi. Nhip tim (HR) da
duoc kha dn dinh trong qua trinh ndi soi. Chi sé tim
(CI) giam tur 3,8 dén 3,2 1/phut.va tiép tuc trong
qua trinh ndi soi & bung 2,7 1/phit, tré ve véi gia tri
trude khi bom ngay sau khi x4 CO,.

Tam thét phai cac chi s giam trong ndi soi 6 bung
nhidu hon so véi cac chi s6 tam that trai. Gay mé
va vi tri Trendelenburg tang CVP, PCWP(ap luc mao
mach phdi), ap luc dong mach phdi va giam cung
lugng tim. Trong mdt nghién ciu cta Alishahi S,
Francis N danh gia huyét dong trung uong va ngoai
bién cua ph?m thuét noi soi thuc hién b?mg cach su
dung siéu am Doppler cho thdy ap sudt bom khi
mang bung v&i vi tri dau cao 30 do thi giam 33% &
vén toc dinh tam thu (PSV), giam 21% trong van toc
cudi tam truong (EDV), ting 29% trong khu vuc mit
cit ngang cta tinh mach dui diéu nay c6 lién quan
véi giam 20% cung luong tim . Voi vi tri dAu thap
sau khi bom CO, tang 129% trong PSV va ting 55%
trong EDV. No ciing 1am cung lugng tim tang 27% va
khéng c6 anh huéng dén khu vyc cat ngang chia tinh’
mach dui. Trong nghién ctru cia Byhahn Meininger
D thi cho th'fly trong md cét thi mat ndi soi voi tu thé
Trendelenburg, nhom béo phi véi khong béo phi cac
thong s6 vé huyét dong hoc khong bi anh hudng boi
trong lugng co thé. O nghién ciiu ciia ching toi huyét
ap trung binh khac nhau c6 y nghia gitta nhom ndi
soi va mb hé con giita nhom béo phi va khong béo
phi mé ndi soi khéc nhau khong ¢6 y nghia diéu nay
pht hop voi nghién ciu cla tac gid trén, tuy nhién
nghién ctru ching t6i chi ¢6 24 bénh nhéan trong mdi
nhém nén can nghién ctru v6i mau nhiéu hon méi c6
y nghf sat thyc.

V. KET LUAN

Bién dbi huyét ap trung binh trong qua trinh bom
hoi CO, dé phau thuat & nhém bénh nhan béo phi
88+18 mmHg khong khac nhom binh thuong 7510
mmHg. Bién doi EtCO, trong qua trinh bom hoi CO,
dé phau thuat & nhom béo phi la 41,7+7,5 mmHg cao
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hon nhém binh thuong la 36,7+4,1mmHg

Nhiing thay dbi vé huyét dong, ho hap khi
bom hoi mang bung cén tinh thoi gian bom hoi
dé biét khi luong CO, da bom vao 6 bung, dac
biét & bénh nhan béo phi dé tién hanh cac bién
phap du phong kha nang rdi loan nhiing chic

nang gdy nén bai sy hip thu CO,. EtCO2 tang
cao vao phat 45 6 nhém béo phi, pht 30 6 nhém
binh thuong.

Nong do EtCO, tang lién tuc trong qué trinh bom
hoi dugc giai quyét bang ting thé tich théng khi
phit va nén diéu chinh tin s tho.
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