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TÓM TẮT
Sau phẫu thuật cắt một thùy phổi diện tích trao đổi ôxy bị giảm đi đột ngột, kèm theo sự tắc nghẽn đường
thở do phù nề làm tăng tiết dịch, nhiều khi dẫn tới suy hô hấp làm ảnh hưởng khả năng phục hồi, cũng như
thời gian sống thêm của bệnh nhân, việc đánh giá khả năng phục hồi sau phẫu thuật bằng nghiệm pháp
vỗ rung và tập thở, đo chức năng hô hấp sau mổ là vô cùng quan trọng và cần thiết, để theo dõi sát có kế
hoạch tiên lượng bệnh và dự phòng những nguy cơ tai biến có thể xảy ra.
Mục tiêu: Đánh giá phục hồi chức năng thông khí phổi bằng vỗ rung và tập thở sau phẫu thuật cắt thùy
phổi trong ung thư phế quản nguyên phát tại bệnh viện K
Phương pháp: Từ tháng 2 đến tháng 6/2012 nhóm nghiên cứu đã tiến hành chăm sóc vỗ rung và hướng
dẫn tập thở cho 105 BN sau mổ cắt thùy phối trong ung thư phế quản nguyên phát (UTPQNP) tại khoa
Phẫu thuật Lồng ngực (PTLN), Bệnh viện K tại các thời điểm 5 ngày, 10 ngày, 1 tháng sau phẫu thuật.
Kết quả: Sau khi bệnh nhân vỗ rung và tập thở thì FVC, FEV1 tăng lên rõ rệt sau thời điểm 5 ngày, 10 ngày
và 1 tháng sau phẫu thuật.
FVC sau mổ cắt thùy phổi 5 ngày giảm 46,6%; 10 ngày giảm 36,6%; sau 1 tháng giảm 34,3% so với trước mổ.
FEV1 sau mổ 5 ngày giảm 36,2%; 10 ngày giảm 34,3%; sau 1 tháng giảm 32,3% so với trước mổ.
Liệu pháp tập thở, vỗ rung có ý nghĩa quan trọng trong quá trình phục hồi của người bệnh, giảm biến chứng
viêm dinh phổi, giảm thời gian nằm viện.
Từ khóa: vỗ rung, tập thở, cắt thùy phổi.
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After surgical removal of a lung lobe area of exchange of oxygen is reduced dramatically, together
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