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Mục đích: áp dụng kỹ thuật và đánh giá kết quả can thiệp qua da lấy sỏi mật trong điều trị bệnh lý tắc mật do sỏi. Đối tượng và phương pháp: Nghiên cứu tiến cứu theo dõi dọc không có nhóm chứng, trên 16 bệnh nhân được chẩn đoán và điều trị lấy sỏi đường mật qua da dưới chiếu số hóa xóa nền tại Khoa Chẩn đoán hình ảnh Bệnh viện Bạch Mai từ 2014-2015. Kỹ thuật lấy sỏi được tiến hành qua 2 thì gồm đặt dẫn lưu và sau 3-5 ngày tiến hành lấy sỏi bằng giọ chuyên dụng có thể kết hợp bóng nong và đẩy qua cơ thắt. Đánh giá thành công kỹ thuật, kết quả lấy sỏi, so sánh tình trạng đường mật trước và sau khi lấy sỏi, tình trạng bệnh nhân và biến chứng trong và sau can thiệp. Kết quả: Có 12 nữ và 4 nam, tuổi trung bình 63,4 tuổi. Tỷ lệ thành công về kỹ thuật đạt 100% (16/16). Tất cả bệnh nhân hết tắc mật, lưu thông mật ruột trở lại bình thường. Có 15/16 bệnh nhân lấy được toàn bộ sỏi ống mật chủ. Có 1/16 bệnh nhân lấy được toàn bộ sỏi ống mật  chủ, nhưng không lấy được sỏi mật trong gan do xơ chít hẹp. 1/16 bệnh nhân có biến chứng viêm đường mật sau can thiệp, không có trường hợp biến chứng nghiêm trọng. Thời gian can thiệp trung bình 105 phút và thời gian nằm viện từ 7 đến 14 ngày. Kết luận: Can thiệp điều trị sỏi mật qua da dưới số hóa xóa nền có tỷ lệ thành công cao, tỷ lệ tai biến kỹ thuật rất thấp. 
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SUMMARY
PERCUTANEOUS TRANSHEPATIC REMOVAL OF BILE DUCT STONES UNDER FLUOROSCOPIC GUIDANCE
Purpose: To evaluate the technical feasibility and clinical efficacy of percutaneous transhepatic cholecystolithotomy under fluoroscopic guidance. Materials and Methods: Prospective study of sixteen consecutive patients high surgical risk, underwent  percutaneous transhepatic common bile duct stone removal under local anesthesia at Radiology Department of Bach Mai Hospital from 2014 to 2015. The stones were fragmented and extracted or assisted by balloon sphincteroplasty through the 12-14 Fr sheath using a Wittich nitinol stone basket under fluoroscopic guidance on three or five days after performing a percutaneous drainage. The technical success, stones removal, clinical symptoms and complications were analysed. The result: 12 females and 4 males with the average age was 63,4 years old. Extrahepatic stones were successfully removed for all patients (100%). The mean procedure duration was 105 minutes. The hospitalization duration was from 7 to 14 days. Clinical symptoms of biliary obstruction were improved for all patients (16/16). One patient showed cholangitis symptoms after procedure but no patients suffered from serious complication. Conclusion: Fluoroscopy-guided percutaneous biliary duct stone removal is technically feasible and clinically effective in high-risk surgical patients. 
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