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SAU CẮT DẠ DÀY BÁN PHẦN ĐIỀU TRỊ UNG THƯ DẠ DÀY

Ở NGƯỜI CAO TUỔI TẠI BỆNH VIỆN HỮU NGHỊ
Hoàng Việt Dũng*; Trịnh Hồng Sơn**
TÓM TẮT
Mục tiêu: Đánh giá kết quả phẫu thuật cắt dạ dày phục hồi lưu thông phương pháp Billroth I điều trị ung thư dạ dày (UTDD) ở người cao tuổi. Phương pháp Nghiên cứu (NC): Mô tả tiến cứu. Kết quả: có 34 bệnh nhân (BN); nam chiếm 79.4%; nữ 20.6%; tuổi từ 62 tới 86. Bệnh phối hợp: tăng huyết áp 35.3%; đái đường 23.5%; tim mạch 14.7%. Giai đoạn I, II và III: 58.8%, 26.5%, 14.7%. Thể sùi, loét, thâm nhiễm lần lượt: 8.8%, 76.5%, 14.7%. Vị trí thương tổn ở hang-môn vị 67.6%; bờ cong nhỏ 29.4%; bờ cong lớn 2.9%. Thời gian trung tiện trung bình 2.06 ± 0.7 ngày. Biến chứng sau mổ 2.9%. Kết luận: miệng nối Billroth I kiểu Péan cho kết quả tốt trên BN cao tuổi, phù hợp với sinh lý, rút ngắn thời gian phẫu thuật, giảm các biến chứng về nội khoa do gây mê kéo dài, nhanh chóng duy trì chức năng của đường tiêu hóa.

SUMMARY

BILLROTH I (TYPE PÉAN) RECONSTRUCTION AFTER SUBTOTAL GASTRECTOMY FOR GASTRIC CARCINOMA IN ELDERLY PATIENTS AT FRIENDSHIP HOSPITAL

Aims: evaluate the result of surgery with Billroth I (Type Péan) reconstruction after subtotal gastrectomy for gastric carcinoma in elderly patients. Material and Method: A prospective study. Results: 34 patients who have been performed Billroth I (Type Péan)  reconstruction: 79.4% males, 20.6% females; Aged from 62 to 86, mean age: 72.5 ± 5.9. Associated diseases: hypertension 35.3%, diabetes 23.5%, cardiovascular diseases 14.7%. Stage I, II and III: 58.8%, 26.5%, 14.7%. Protruded, ulcerated and infiltrative lesion: 8.8%, 76.5%, 14.7%. lesions: pyloric-antral 67.6%, lesser curvature 29.4%, greater curvature 2.9%. Postoperative complications 2.9%, without mortality. Conclusion: Péan reconstruction after distal gastrectomy with satisfactory result, physiological safe and without serious complications. The most of elderly patients with accompanied diseases, this procedure regards to the short operation time, reduce complication rates. 
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