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Mục tiêu: Đánh giá hiệu quả và độ an toàn của kỹ thuật đặt stent kim loại tự giãn nở trong điều trị hẹp tắc thực quản ở các bệnh nhân ung thư thực quản không còn chỉ định phẫu thuật. Đối tượng và phương pháp: 36 BN ung thư thực quản không còn chỉ định phẫu thuật được đặt stent kim loại tự giãn nở qua nội soi tại Khoa nội tiêu hóa- BV TƯQĐ 108, thời gian từ tháng 9/2012 đến tháng 9/2014. Đánh giá kết quả cải thiện triệu chứng lâm sàng, thời gian sống thêm, tai biến và biến chứng kỹ thuật. Kết quả: tuổi trung bình 63±10, nam/nữ:33/3. 100% có nuốt nghẹn. Tỷ lệ thành công kỹ thuật: 100%; 97,2% cải thiện triệu chứng nuốt nghẹn; 92,6% hết nôn và sặc; 52,8% tăng cân trở lại. Thời gian sống thêm trung bình là 5,9 tháng. Tác dụng phụ thường gặp nhất là đau ngực (100%). Có 3 trường hợp biến chứng (8,3%) trong đó 2 trường hợp bị đè ép khí phế quản và 1 trường hợp chảy máu tiêu hóa. Không có trường hợp nào bị thủng thực quản và không có tử vong liên quan đến kỹ thuật. Kết luận: đặt stent kim loại tự giãn nở là một phương pháp có hiệu quả tốt trong cải thiện triệu chứng ở bệnh nhân ung thư thực quản không còn chỉ định phẫu thuật, với tỷ lệ biến chứng có thể chấp nhận được.

SUMMARY

ASSESSMENT OF THE EFFICACY AND SAFETY OF ESOPHAGEAL STENT PLACEMENT FOR UNRESECTABLE ESOPHAGEAL CANCER PATIENTS

Aim: to evaluate the efficacy and safety of expandable metallic stent placement for the treatment of esophageal stricture in patients with unresectable esophageal cancer. Patients and Methods: 36 unresectable esophageal cancer patients with dysphagia underwent endoscopic stent placement using expandable metallic stent at the Department of Gastroenterology, 108 Hospital, from September 2012 to September 2014. Clinical improvement, survival and complications were assessed. Results: mean age: 63±10, male/female: 33/3. 100% had dysphagia. The technique was successful in 100% of cases. 97.2% of patients improved their dysphagia; 92.6% stopped vomiting and 52.8% had weight gain after treatment. The mean survival time was 5.9 months. The most common adverse event was chest pain. There were 3 cases of complications (8.4%), including 2 airway tract compressions and 1 bleeding. There was no case of perforation nor procedure-related death. Conclusion: Endoscopic expandable metallic stent placement is an effective method for palliative treatment of unresectable esophageal cancer with an acceptable complication rate.
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