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TÓM TẮT

Mục tiêu: Đánh giá kết quả tán sỏi điện thủy lực trong phẫu thuật sỏi mật tại Bệnh viện tỉnh Thanh Hoá từ tháng 7 năm 2010 đến tháng 12 năm 2014. Đối tượng và phương pháp nghiên cứu:: Nghiên cứu mô tả tiến cứu. 53 BN sỏi đường mật được mổ mở trong mổ có tán sỏi bằng ĐTL. Kết quả: từ tháng 7/2010 đến tháng 12/2014. Có 53 BN, tuổi tb là 57,66 ± 17,7. Cao nhất là 87, thấp nhất là 20. nam 19/53 chiếm 35,85 %, nữ là 34/53 (64.15 %). Thời gian tán sỏi trong mổ, trung bình 55 ± 11 phút, ngắn nhất là 30 phút, dài nhất là 75 phút. Hiệu quả tán sỏi: Sạch sỏi tỷ lệ 64,15 %, còn sỏi 28,3%. Nguyên nhân không lấy hết sỏi chủ yếu là do đường mật hẹp và gập góc. Kết quả sớm sau PT có kết hợp tán sỏi ĐTL, cho thấy có 38/ 53 BN (71,7 %) kết quả tốt, 15 BN (28,3 %) đạt kết quả trung bình,  không có tử vong. Kết luận: Tán sỏi ĐTL trong PT mở điều trị sỏi đường mật đặc biệt sỏi trong gan đạt hiệu quả cao, an toàn ít gây biến chứng.
SUMMARY

APPLING ELECHTROHYDRAULIC LITHOTRIPSIN IN THE TREATMENT PRINCIPAL BILE DUCT STONES IN THANH HOA GENERAL HOSPITAL

Objectives: To evaluate the results of electrohydraulic lithotripsy in the treatment surgery principal bile duct stones from july 2010 to december 2014 in Thanh Hoa hospital. Patient & Methods: This was a descriptive prospetive study. Electrohydraulic lithotripsin for 53 patients with principal bile duct stones by open surgery. Results: from july 2010 to december 2012 we performed Electrohydraulic lithotripsin for 53 patients with principal bile duct stones by open surgery. Age on everage is 57,66 ± 17,7, from 20 to 87 age. A total of 19 males and 34 females. Mean electrohydraulic lithotripsy time was 55 ± 11 minutes (from 30 minutes to 75 minutes), ngắn nhất là 30 phút, dài nhất là 75 phút. The effetiveness of electrohydraulic lithotripsy: complete clearance of stones by open surgery accouted for 64,15%, the rate of incomplete stone clearence were 28,3%. The most common cause of failure to lithotripsy hydraulic the bile ducts tones was severe stenosis or zigzag bile ducts. The early result of electrohydraulic lithotripsy in the treatment surgery principal bile duct stones: results good 71,7%, moderate 28,3%, without death. Conclusion: The results of electrohydraulic lithotripsy in the treatment surgery principal bile duct stones, especial intrahepatic stone is highly effective and safe with minimum complication.
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