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TOM TAT

D&t van dé: Phéu thuédt noi soi cat phén xa da day dé tré thanh tiéu chuén trong didu tri ung thu da day giai doan sém.
Viéc mé réng chi dinh cho ung thw da day tién trién van con tranh luén do yéu cau ky thuét cao va lo ngai vé tinh triét can.

Déi twong, phwong phép: Nghién ctiu tién ciru gém 110 bénh nhan ung thw da day tién trién duoc phau thuét ndi
soi cat phéan xa da day tai Bénh vién Trung wong Hué va Bénh vién Truong Pai hoc Y - Duwoc Hué, tir thang 05/2022
dén théng 05/2025.

Két qua: Tuéi trung binh 64,9 + 11,6 va chi s6 BMI Ia 20,7 + 2,9 kg/m? Thoi gian phéu thuét la 210,1 + 43,5 phit,
thoi gian nam vién 8,9 + 3,0 ngay. Ty 16 bién chirng sau phdu thuét Ia 13,6%. Chu yéu bién chimg dé | va Il theo Clavien
- Dindo véi cung ty 1é 6,4%, do Ill 1a 0,9%. Sé luong hach nao vét duoc 17,2 + 4,2, va 76,4% truong hop = 16 hach.
Sé lrong hach dwong tinh 12 2,4 + 3,5.

Két luan: Ph3u thuét néi soi cat phén xa da day diéu tri ung thw da day tién trién la phuong phép an toan, kha thi
va hiéu qua khi duoc thuc hién béi phdu thuét vién cé kinh nghiém.

Ttr khéa: Phau thuat néi soi, cat phén xa da day, ung thw da day tién trién.

ABSTRACT
OPERATIVE OUTCOMES OF LAPAROSCOPIC DISTAL GASTRECTOMY FOR ADVANCED GASTRIC CANCER

Le Duc Anh"?3, Pham Minh Duc'?

Background: Laparoscopic gastrectomy is standard for early gastric cancer, but its role in advanced gastric cancer
remains controversial due to technical challenges and oncologic concerns.

Methods: A prospective study was conducted on 110 patients with advanced gastric cancer who underwent
laparoscopic distal gastrectomy at Hue Central Hospital and Hue University of Medicine and Pharmacy Hospital
between May 2022 and May 2025.

Results: The mean age was 64.9 = 11.6 years, and the mean BMI was 20.7 + 2.9 kg/m? The mean operative
time was 210 + 43.5 minutes, and the mean hospital stay was 8.9 + 3.0 days. The postoperative complication rate
was 13.6%, primarily Clavien - Dindo grade | and Il complications, each accounting for 6.4%, and grade Il occurred in
0.9%. The mean number of retrieved lymph nodes was 17.2 + 4.2, with 76.4% of patients having = 16 nodes. The mean
number of positive lymph nodes was 2.4 + 3.5.

Conclusion: Laparoscopic distal gastrectomy for advanced gastric cancer were safety and feasibility when
performed by experienced surgeons.
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I. PAT VAN PE

Ung thu da day (UTDD) la mét trong nhiing
nguyén nhan gy tir vong hang dau do ung thu trén
toan cau, dimg thir ndm vé ty 16 mic méi va thir tu vé
ty 1€ tir vong. Trong do, ty 1€ cao tap trung ¢ cac nudc
Pong A nhu Nhat Ban, Han Qudc va Trung Qudc
[1]. Phau thuat van 1a phuong phap chu dao trong
diéu tri UTDD, v6i k¥ thuét nao hach D2 déng vai tro
quyét dinh trong kiém soat ty 18 tai phat tai chd va cai
thién tién lugng séng thém. Tur khi phﬁu thuat ndi1 soi
(PTNS) cit da day duoc Kitano bao cdo lan dau tién
vao nam 1994 [2], phuong phap nay nhanh chong
duoc chéip nhén rong rai va dugc xem la k¥ thuat diéu
trj tiéu chuan cho UTDD giai doan sém nho uu diém
it xam 1an, giam ty 1& bién ching sau mo va hiéu qua
ung thu hoc tuong duong so voéi phau thuat mé. Tuy
nhién, viéc mé rong chi dinh dbi véi UTDD giai doan
tién trién van con 1a chu dé tranh luan do yéu cau vé
k¥ thudt cao va lo ngai vé tinh triét can vé mat ung
thu hoc, dac biét lién quan dén kha nang thyc hién
nao hach D2 va dam bao an toan miéng nbi [3].

Trong thap ky qua, cac tht nghiém lam
sang ngau nhién quy mé 1é6n nhu CLASS-01 va
KLASS-02 da chting minh PTNS cit phan xa
da day diéu tri UTDD tién trién c6 thé dat duoc
két qua ung thu hoc va bién ching sau mé tuong
duong véi phau thuat mo khi duge thuc hién tai
cac trung tdm chuyén sau [4,5]. Hon nita, PTNS
con mang lai uu thé rd rét vé hoi phuc sém, giam
dau sau mo va thoi gian nam vién ngan. Tuy nhién,
két qua nay van phu thudc vao dudng cong hoc tap
va k¥ nang cua phiu thuat vién. Mot s6 nghién ctru
cho thdy can téi thiéu 40 - 60 ca phiu thuat dé dat
duge d6 thanh thao cn thiét nhim dam bao sy hiéu
qua ciia nao vét hach va an toan phau thuat [6].

Tai Viét Nam, PTNS diéu tri UTDD ngay cang
duoc trién khai rong rai. Tuy nhién, cac bdo cdo
vé hiéu qua va do an toan trong nhom bénh nhan
UTDD giai doan tién trién con han ché. Vi vay,
chung t6i tién hanh nghién ctru nay nham danh gia
két qua ngn han va tinh kha thi cia PTNS cit phan
xa da day diéu tri UTDD tién trién.
IL. POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN
cuu
2.1. Péi twong nghién ciu

Nghién ciru gdm c6 110 bénh nhan dugc chan
doan UTDD tién trién va chi dinh PTNS cét phan

xa da day tai Bénh vién Truong Pai hoc Y - Dugc
Hué va Bénh vién Trung wong Hué tir thang 5 nim
2022 dén thang 5 nam 2025. D& tai da dugc thong
qua Hoi ddng Pao duc trong nghién ciru y sinh hoc
cua truong Pai hoc Y - Duoc Hué.

Tiéu chuan chon bénh 1a UTDD dugc xac
dinh bé“mg mé bénh hoc; duge chi dinh PTNS cét
phan xa da day; chi s6 ASA (American Society of
Anesthesiology) I - III; giai doan bénh T2 - 4a,
NO - 3,MO0 theo phan loai TNM (AJCC phién ban
thtr 8). Tiéu chuan loai trir 1 cac trudng hop ¢o
di can xa; tién su ph?lu thuat cit da day trudc do;
bénh nhan da dugc hoa tri tan hd trg trudc phau
thuét; c6 bién chung tic nghén hodc thung da day
do khéi u.

2.2. Phuwong phap nghién ciru

Thiét ké nghién ctru: Nghién ctru mé t4, tién ctru.

K§ thuat phau thuat:

Tét ca bénh nhan dugc gy mé ndi khi quan va
dat tu thé nam ngtra dang hai chan. Phau thuat duogc
tién hanh v6i 4 - 5 trocar, phau thuat vién dimg bén
phai bénh nhan, nguoi phu dung bén trai, va nguoi
cam camera dung giita hai chan.

Phau thuét dugc thuc hién theo phuong phap ct
phan xa da day tiéu chuan c6 nao hach D2 bao gom
cac nhom hach: #1, #3, #4sb, #4d, #5, #6, #7, #8a,
#9, #11p, va #12a. Toan bd mac ndi 16n dugc cit bo.
Sau khi hoan tat nao hach D2, da day duoc cit trén
u it nhat 5 cm, dam bao bd cat am tinh. Tai 1ap luu
thong ti€éu hoa dugc thuc hién theo phuong phap
Billroth II hoac Roux-en-Y, tuy thudc vao danh gia
ctia phau thuat vién.

Céc bién s6 nghién ctru:

Dic diém bénh nhan gém c6 tudi, gidi, chi sb
BMI va chi s6 ASA. Cac dic diém ghi nhan trong
phau thuat nhu vi tri khdi u, phuong phap tai lap luu
thong tiéu hoa, thoi gian phiu thuat va truyén mau.

Két qua phau thuat dugc ghi nhan thoi gian trung
tién, thoi gian bt dau an tro lai, mic do dau sau mo
ngdy thir nhat theo thang diém VAS, thoi gian dat
dng thong mii - da day va dan luu 6 phuc mac, thoi
gian nam vién va bién chimg sau mo. Bién chung
dugc phéan loai theo Clavien - Dindo.

Két qua giai phdu bénh mé ta dic diém mo bénh
hoc, d0 biét hoa, giai doan pTNM theo AJCC phién
ban thu 8, danh gia ) lugng hach vét duogc va )
lwong hach duong tinh.
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2.3. Xir Iy s6 liéu

Dit liéu duoc xir Iy bang phan mém SPSS 25.0.
Céc bién dinh tinh dugc thé hién bang tin suit va ty
18 %. Cac bién dinh lugng duoc trinh bay dudi dang
tri sb trung binh £ d¢ 1éch chuin (SD), kém gia tri
16n nhat - nho nhat va khoang tin ciy 95%.

II. KET QUA

Nghién ctru ctia chiing t6i gdm c6 110 bénh nhan
UTDD tién trién dwoc PTNS cit phan xa da day.
Tubi trung binh ciia bénh nhan 1a 64,9 + 11,6 (29
- 87 tuéi), ty 1€ nam va nir la béng nhau (55 nam,
55 nit). Chi s6 BMI trung binh 1a 20,7 + 2,9 kg/m?
(14,4 - 28,0). Phan loai ASA gom c6 do T (60,9%),
do 11 (32,7%) va 6 111 (6,4%). Pac diém phau thuat
mo ta ¢ bang 1.

V& két qua phau thuat dugc ghi nhan & bang 2.
Thoi gian trung tién sau phau thuat 1a 2,8 + 1,0 ngay,
va thoi gian bit ddu an tro lai 1a 2,8 + 1,3 ngay.
Thoi gian ndm vién trung binh 13 8,9 £ 3,0 ngay
(dao dong 5 - 28 ngay). Bién chimg sau mo duoc ghi

nhéan ¢ 13,6% truong hop (15/110 bénh nhan). Céc
bién chig bao gdm: nhiém tring vét mo (3,6%),
cham lam rong da day (4,5%), liét rudt (3,6%), ap
xe 6 bung (0,9%), 1o miéng ndi (0,9%), va viém
phéi (0,9%). Phén loai theo Clavien - Dindo, bién
ching d6 I va Il ¢6 cung ty 1€ 1a 6,4%, @6 111 gap &
1 bénh nhan (0,9%). Khong ghi nhan trudong hop tir
vong sau phau thuat trong vong 30 ngay.

Vé két qua giai phau bénh duoc mé ta & bang 3,
ung thu biéu md tuyén chiém wu thé vai 92,7%, tiép
theo 12 ung thu biéu mé dang nhay (5,5%), té bao
nhin (0,9%) va té bao vay (0,9%). Do biét hoa gom
c6 biét hoa tét (29,1%), vira (48,2%), kém (20,0%)
va khong biét hoa (2,7%). Phan loai theo AJCC
phién ban thir 8 cho thdy giai doan pTNM gdm c6
19,1% IB, 28,2% 1A, 22,7% I1IB, 19,1% IIIA va
10,9% IIIB. S6 lwong hach nao vét trung binh Ia
17,2 + 4,2 hach (dao dong 6 - 40), trong d6 76,4%
bénh nhéan c6 >16 hach. S6 Iwong hach duong tinh
trung binh la 2,4 £ 3,5 hach (0 - 15).

Bang 1: Dic diém 1am sang va phau thuét

Pic diém Két qua
Nam 55 50 %
Gidi tinh (n,%)
Nit 55 50 %
Tudi (nam, SD) 64,9 + 11,6 (29 - 87)
BMI (kg/m2, SD) 20,7 +2,9 (14,4 - 28,0)
I 67 60,9 %
ASA (n,%) 11 36 32,7 %
I 7 6,4 %
Hang mon vi 89 80,9 %
Vi tri khéi u (n,%) Than vi 18 16,4 %
Hang than vi 3 2,7%
. Billroth 1T 73 66,4 %
Phuong phép ndi (n,%)
Roux-en-Y 37 33,6 %
L Nbi trong ¢ phiic mac 47 42,7 %
Kiéu noi (n,%) . —
Noi ngoai 0 phuc mac 63 57,3
Thoi gian phau thuat (phut, SD) 210,1 +£43,5 (120 - 330)
. Trong phau thuat 3 2,7%
Truyén mau (n,%) —
Sau phau thuat 5 4,5 %

BMI: Body mass index; ASA: American Society of Anesthesiology
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Bang 2: Két qua phiu thuat

Pic diém Két qua
Thoi gian trung tién (ngay, SD) 28+1,0(1-6)
Thoi gian an lai (ngay, SD) 2,8+£1,3(1-06)
VAS hau phau ngay 1 (ngay, SD) 37£1,3(1-7)
Dan luu 6 phiic mac Co 96 87,3 %
(n,%) Khong 14 12,7 %
Rit ngay sau mo 13 11,8 %
) Rut hau phiu ngay 1 67 60,9 %
8“05 ;héng mii - da ddy  'p i hau phiu ngay 2 23 20,9 %
" Rut hau phau ngay 3 6 5,5 %
Rut hau phau ngay 4 1 0,9 %
Thoi gian nam vién (n,%) 8,9+3,0(5-28)
Tong 15 13,6 %
Nhiém trung vét md 4 3,6 %
Cham 1am rong da day 5 4,5 %
Bién ching (n,%) Liét ruot 4 3,6 %
Ap xe 6 bung 1 0,9 %
RO miéng nbi 1 0,9 %
Viém phdi 1 0,9 %
Do 1 7 6,4 %
friiz)loai Clavien-Dindo Po 2 7 6.4 %
Do 3 1 0,9 %
Phau thuat lai (n,%) 1 0,9 %
Tt vong (n,%) 0 0,0 %
Bang 3: Dic diém giai phiu bénh
Pic diém Két qua
UTBM tuyén 102 92,7 %
UTBM dang nhay 6 5,5 %
Mo bénh hoc (n,%) - —
UTBM té bao nhan 1 0,9 %
UTBM vay 1 0,9 %
Biét hoa t6t 32 29,1 %
Do biét hoa (n,%)
Biét hoa vira 53 48,2 %
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Pic diém Két qua
Biét hoa kém 22 20,0 %
Khong biét hoa 3 2,7 %
T2 30 27,3 %
pT (n,%) T3 58 52,7 %
T4a 22 20,0 %
NO 57 51,8 %
N1 16 14,5 %
pN (n,%)
N2 25 22,7 %
N3 12 10,9 %
IB 21 19,1 %
1A 31 28,2 %
pTNM (n,%) 1IB 25 22,7 %
1A 21 19,1 %
11IB 12 10,9 %
S6 hach nao vét (n,%) =16 i 704%
<16 26 23,6 %
Sb hach duogc nao vét (SD) 17,2+ 4,2 (6 - 40)
S6 luong hach duong tinh (SD) 2,4+3,5(0-15)

IV. BAN LUAN

Céc nghién ctru vé PTNS cit phan xa da day
diéu tri UTDD tién trién bao gdm ca két qua ngin
han va dai han da ching minh tinh hiéu qua tuong
duong so v6i phau thuat mé [7-9]. Nghién ctru cta
Wang va cong sy [10] da ghi nhan nhitng loi ich
ctia phuong phap nay tuong tu nhu phiu thuat xam
lan tbi thiéu, bao gom it dau sau mo va thoi gian
ho6i phuc ngan hon. Bén canh d6, cic nghién ciru
khac ciing cho thay khong ¢ su khac biét dang ké
vé thoi gian séng thém trong 5 nam giita PTNS va
phau thuit mé cit phan xa da day [11,12]. Diéu nay
gitip danh gia rang PTNS c6 thé mang lai két qua vé
mit ung thu hoc twong duong so véi phau thuit mé
trong diéu tri UTDD tién trién.

Véi diéu kién kinh té, xa hoi ngdy cang phat trién
thi tudi tho ngay cang tang va chat lugng cudc sdng
cang ning cao, do d6 sé lwong bénh nhan UTDD 16n
tudi va BMI cao lién tuc gia ting. Mot sb bao cdo

trude day chi ra rang tudi cao va BMI cao gop phan
lam tang ty 1& bién chtng sau khi cét da day [10].
O nhitng bénh nhan UTDD trén 60 tudi hoic BMI
cao hon 25 kg/m?2 c6 nguy co xay ra bién ching sau
phau thuat hon [9]. Bén canh d6, nghién ciu cta
tac gia Wang H. [10] cho thay tudi trén 65 duoc xac
dinh 1 yéu t6 nguy co ddi v6i kha ning song thém
lau dai. Nguyén nhan tién luong sdng thém kém hon
& nhoém bénh nhan cao tudi c6 thé mot phan 1a do
co ché bao vé co thé yéu hon [10]. Nghién ctru cia
chung t6i c6 do tudi trung binh 1a 64,9 + 11,6, trong
d6 16n nhét 1a 87 tudi. BMI trung binh 13 20,7 £ 2,9
kg/m2 va cao nhét 1a 28,0 kg/m2.

Déi véi phiu thuat cit phan xa da day s& co ba
phuong phap thuc hién miéng ndi 1a Billroth-I,
Billroth-II va Roux-en-Y. Lua chon phuong phap
ndi phu thude vao vi tri, giai doan cta khdi u va quyét
dinh cta phau thuat vién. Thong thudng, miéng ndi
Billroth-I dugc wu tién hon trong cac khdi u giai
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doan T1. Tac gia Wang H. va cong sy [10] thyc hién
nghién ctru trong vong 10 ndm véi 414 truong hop
PTNS cit phan xa da day, trong d6 c6 275 (66,4%)
truong hop thuc hién miéng ndi Billroth-I, 115
(27,8%) miéng ndi Billroth-II va 24 (5,8%) miéng
ndi Roux-en-Y. Ban dau, nghién ctru uvu thich thuc
hién miéng ndi kiéu Billroth-I sau PTNS cit phan
xa da day, trong khi miéng ndi Billroth-II duoc ap
dung nhiéu hon & phau thuat mé [10]. Tuy nhién, da
¢6 cac truong hop khdi u tai phat tai miéng ndi sau
khi tai tao Billroth-I. Do do, tac gia da chép nhan
thyc hién miéng ndi Billroth-II hodc Rouxen-Y ddi
voi PTNS [10]. Ngoai ra, tac gia Lee va cOng su
[13] ciling d4 xéac dinh Billroth-I 1a mot yéu t6 nguy
co xay ra cac bién ching sau phiu thuat trong mot
nghién ctru pha II. Mot s6 phau thuat vién wu tién
thuc hién mi¢ng ndi Billroth-II hon 1a Roux-en-Y
[14,15]. Do kiéu Roux-en-Y phai thuc hién nhiéu
miéng ndi va can nhiéu thoi gian hon. Nguoc lai, k§y
thuat Billroth-II c¢6 vu diém 1a chi can mot miéng
nbi duy nhit. Pdi tuong nghién ctru cua ching toi
gdm c6 cac bénh nhan UTDD tién trién (T2-T4a)
nén thyc hién miéng ndi Billroth-IT va Roux-en-Y.
Trong d6, 66,4% thuc hién miéng ndi Billroth II va
33,6% nbi kiéu Roux-en-Y.

Cac nghién ctu truée day cho thdy thoi gian
phiu thuat trung binh ciia PTNS cit phan xa da day
1a tir 202 - 296 phiit [10,16,17]. Thoi gian phau thuat
trung binh ¢ nghién ctu cua chung t6i 1a 210,1 +
43,5 (120 - 330) phut, nim & giita so v&i cac nghién
ciru trén. Trong phau thuat cit phﬁn xa da day,
phuong phap PTNS s¢& kéo dai thoi gian hon so véi
phau thuat mé. Nguyén nhan dan dén két qua nay da
duoc thé hién trong cac nghién ciru trude ddy 1a do:
viéc st dung cac dung cu ndi soi qua cac trocar lam
giam di kha ndng cam nhan chiéu su, can su khéo
1éo, va phéi hop tdt voi nguoi phy; bén canh do viéc
thuong xuyén thay d6i dung cu va vé sinh ong kinh
noi soi ciing c¢6 thé khién thoi gian phiu thuat kéo
dai hon [16,18]. Ngoai ra, phau thuét cit bo toan bd
mac ndi va vét hach D2 duoc danh gia 1a ky thuat
khé dbi véi PTNS, c6 thé dan dén kéo dai thoi gian
phau thuat hon [16].

Bén canh tinh kha thi v& mat k¥ thuat va két qua
1am sang kha quan ctia PTNS cit da day, chat lugng
nao vét hach 1a yéu t6 quan trong. Hién nay, ngay
cang c6 nhiéu nghién ctru chi ra rang phau thuat cat

da day kém nao vét hach rong rai da tr¢ thanh mot
chuan muc dugc chép nhan trong diéu tri UTDD
tién trién. Theo hudéng dan ciia NCCN niam 2025
van kh'flng dinh cAn nao vét it nhat 16 hach dé dam
béo phan giai doan N dang tin cay [19]. O nghién
ctru cua ching t6i ¢6 76,4% truong hop dugc vét
> 16 hach. Ty 1€ vét hach trung binh 1a 17,2 £ 4,2
(6 - 40) hach, va sb luwong hach duong tinh 1a 2,4 +
3,5. S6 lugng hach thu dugc khong chi lién quan
dén k¥ thuét phiu thust ma con twong quan voi mirc
do k¥ ludng trong viéc loc hach tir bénh phém, tinh
trang bénh phém va s luong hach co san & moi
bénh nhan [23]. Ty 1¢ di can hach trong UTDD gia
tang tuong tng véi do sdu xam 1an cua khdi u, dao
dong khoang 2 - 5% 6 cac truong hgp gidi han trong
16p ni€m mac, 6 - 23% & dudi niém mac, 10 - 41%
khi xam 14n 16p co riéng hoac dudi thanh mac, va
lén dén 70% trong UTDD da xam lan thanh mac
[20]. Do d6, pham vi nao vét hach thich hop can
duoc danh gia va 1én ké hoach truéc md dua trén
giai doan T 1am sang [21]. Theo hudéng dan diéu
tri ctia Hiép hdi Ung thu Da day Nhat Ban (JGCA,
phién ban 6 - 2021), nao vét hach D1+ dugc khuyén
cao cho cac truong hop cTINO, trong khi nao vét
hach D2 14 chi dinh tiéu chuén cho cac khéi u cN+
hodc ¢T2 - T4 [22]. Trong phiu thuat cit phan xa
da day, pham vi nao vét hach dugc phan dinh cu thé
nhu sau: D1 bao g@)m cac nhom hach sb 1, 3, 4sb,
4d, 5, 6 va 7; D1+ bao gém D1 cong thém nhoém 8a
va 9; va D2 bao gém DI cong thém cac nhoém 8a, 9,
11p va 12a [22].

Vé bién chimg sau phau thuat, ty 1¢ bién ching
tong thé sau phau thuat cia PTNS cat phan xa da
day duoc céc tac gia bao cédo trong khoang tur 11,0
dén 19,9% [7,17]. Trong dé, cac bién chimg nhe xay
ra it hon ddi v6i PTNS, trong khi ty 1¢ bién chiing
16n 13 twong ty gitta PTNS so v&i phau thuat mé [7].
Boi vi PTNS ¢6 wu diém 1a phau trudong dugc phong
dai, cac thao tac ph'fiu tich ti mi hon d6i v&i mach
mau va day than kinh. Hon nia, viéc giam chiéu
dai vét md va st dung cac dung cu phﬁu tich noi1
soi hién dai nhu dao siéu am (Harmonic Scalpel) va
dao han mach (Ligasure) c6 thé 1am giam nguy co
chay mau, ro bach huyét [17]. Trong nghién ctru ciia
ching t6i ghi nhan 13,6% truong hop c6 bién chimg
sau phiu thuat. C6 mot truong hop bién ching ro
miéng ndi giy viém phuc mac, chung t6i phai tién
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hanh phau thuat lai va khau vi tri rd. Sau phau thuét,
bénh nhan phuc hdi 6n dinh va khong c6 cac bién
ching khac. Bén canh do, ciing ghi nhan cac bién
ching nhe chi can dién tri ndi khoa, nhu: nhiém
trung vét mo, 1iét rudt, hoi ching cham lam rdng da
day, ap xe 6 bung va viém phdi nhe.
V. KET LUAN

Phu thuat ndi soi cat phan xa da day diéu trj ung
thu da day tién trién 1a mot phuwong phap c6 tinh kha
thi, an toan va hiéu qua trong diéu trji ung thu da day.
Tuy nhién, phuong phép nay can dugc thuc hién boi
cac phau thuat vién c6 kinh nghiém va & trung tim
chuyén sau vé phiu thuat ndi soi.

Tuyén b6 vé xung dot lgi ich
Cac tac gia khang dinh khong c6 xung dot loi ich
d61 voi cac nghién curu, tac gid, va xuat ban bai béo.
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