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Toùm taét
Ñaët vaán ñeà: Phaãu thuaät noäi soi caét thaän ngaøy caøng ñöôïc aùp duïng roäng raõi vaø 
trôû thaønh tieâu chuaån trong ñieàu trò beänh lyù thaän laønh tính maát chöùc naêng ôû 
treû em. Ñöôøng tieáp caän coù theå laø qua phuùc maïc hoaëc sau phuùc maïc. Nghieân 
cöùu naøy nhaèm ñaùnh giaù vaø so saùnh keát quaû laâm saøng cuûa phaãu thuaät noäi soi 
caét thaän qua phuùc maïc vaø sau phuùc maïc ôû treû em. 
Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu: Nghieân cöùu hoài cöùu treân caùc ngöôøi 
beänh döôùi 16 tuoåi ñöôïc chaån ñoaùn thaän maát chöùc naêng do beänh lyù laønh tính 
vaø ñöôïc phaãu thuaät noäi soi caét thaän toaøn boä taïi Beänh vieän Nhi Trung öông 
töø thaùng 1/2023 ñeán thaùng 12/2024. 
Keát quaû: Coù 27 ngöôøi beänh thoûa maõn tieâu chuaån nghieân cöùu. 19/27 tröôøng 
hôïp (70,37%) thöïc hieän qua phuùc maïc vaø 8/27 tröôøng hôïp (29,63%) thöïc 
hieän sau phuùc maïc. Nhoùm qua phuùc maïc coù tuoåi trung bình laø 4,74 ± 3,74; 
thôøi gian phaãu thuaät 93,68 ± 45,72 phuùt; thôøi gian naèm vieän 3,84 ± 1,07 
ngaøy. Nhoùm sau phuùc maïc coù tuoåi trung bình 6,38 ± 3,78; thôøi gian phaãu 
thuaät 85,00 ± 35,05 phuùt; thôøi gian naèm vieän 3,25 ± 0,89 ngaøy. Löôïng maùu 
maát öôùc tính ôû caû hai nhoùm ñeàu thaáp. Khoâng coù tai bieán lôùn trong moå vaø 
khoâng coù tröôøng hôïp naøo phaûi chuyeån moå môû. Ghi nhaän 3 tröôøng hôïp nhoùm 
qua phuùc maïc gaëp khoù khaên kyõ thuaät keùo daøi thôøi gian phaãu tích do vieâm 
dính ñaëc quanh thaän. Caùc bieán chöùng haäu phaãu ôû möùc ñoä nheï (Clavien-
Dindo ñoä I). Khoâng coù söï khaùc bieät coù yù nghóa thoáng keâ veà thôøi gian phaãu 
thuaät, thôøi gian naèm vieän vaø tyû leä bieán chöùng giöõa hai nhoùm. 
Keát luaän: Phaãu thuaät noäi soi caét thaän qua phuùc maïc vaø sau phuùc maïc laø 
phöông phaùp an toaøn, khaû thi. Vieäc löïa choïn ñöôøng tieáp caän neân ñöôïc caù theå 
hoùa döïa treân ñaëc ñieåm hình thaùi vaø giaûi phaãu cuûa thaän toån thöông. 
Töø khoùa: Phaãu thuaät noäi soi, caét thaän, qua phuùc maïc, sau phuùc maïc, thaän maát 
chöùc naêng, treû em.
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Abstract

Introduction: Laparoscopic nephrectomy is increasingly applied and has become the standard treatment 
for benign nonfunctioning kidneys in children. The surgical approach can be either transperitoneal or 
retroperitoneal. This study aims to evaluate and compare the clinical outcomes of transperitoneal and 
retroperitoneal laparoscopic nephrectomy in pediatric patients.

Patients and Methods: A retrospective study was conducted on patients under 16 years of age diagnosed 
benign nonfunctioning kidneys undergoing laparoscopic total nephrectomy at Vietnam National Children’s 
Hospital from January 2023 to December 2024.

Results: Twenty-seven patients met inclusion criteria. The transperitoneal approach was performed in 19 
cases (70.37%), and retroperitoneal approach in 8 cases (29.63%). The transperitoneal group had a mean 
age of 4.74 ± 3.74 years, a mean operative time was 93.68 ± 45.72 minutes, and mean hospital stay was 3.84 
± 1.07 days. The retroperitoneal group had a mean age of 6.38 ± 3.78 years, mean operative time of was 
85.00 ± 35.05 minutes, and mean hospital stay was 3.25 ± 0.89 days. Blood loss was minimal in both groups. 
No major intraoperative complications occurred, causing to conversions to open surgery were recorded. 
Three cases in the transperitoneal group encountered technical difficulties that prolonged dissection time 
due to severe perirenal adhesions. Postoperative complications were minor (Clavien-Dindo grade I). There 
were no statistically significant differences in operative time, hospital stay, and complication rates between 
two groups.

Conclusions: Both transperitoneal and retroperitoneal laparoscopic nephrectomy are safe and feasible 
procedures. The choice of surgical approach should be individualized based on the morphological and 
anatomical characteristics of the affected kidney.

Keywords: Laparoscopic nephrectomy, transperitoneal, retroperitoneal, nonfunctioning kidney, children.
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Ñaët vaán ñeà
Ca caét thaän noäi soi ñaàu tieân ñöôïc Clayman thöïc 

hieän thaønh coâng naêm 1991. Ngaøy nay, phaãu thuaät 
noäi soi caét thaän laø moät phöông phaùp ñöôïc öu tieân löïa 
choïn ñeå ñieàu trò caùc beänh lyù thaän laønh tính maát chöùc 
naêng ôû caû ngöôøi lôùn vaø treû em, nhôø vaøo nhöõng öu 
ñieåm vöôït troäi nhö ít xaâm laán, giaûm ñau, thôøi gian 
phuïc hoài nhanh choùng [1]. Phaãu thuaät noäi soi coù theå 
söû duïng  ñöôøng qua phuùc maïc vaø ñöôøng sau phuùc 
maïc. Vieäc löïa choïn ñöôøng moå phuï thuoäc vaøo baûn 
chaát cuûa toån thöông vaø moät phaàn do thoùi quen cuûa 
phaãu thuaät vieân [2, 3]. Chuùng toâi tieán haønh nghieân 
cöùu naøy nhaèm goùp phaàn ñaùnh giaù keát quaû phaãu thuaät 
noäi soi caét thaän do beänh lyù laønh tính ôû treû em.

Ñoái töôïng vaø phöông phaùp nghieân cöùu 
Ñoái töôïng nghieân cöùu
Nghieân cöùu hoài cöùu 27 ngöôøi beänh ñöôïc chaån 

ñoaùn thaän maát chöùc naêng do beänh lyù thaän laønh tính 
vaø ñöôïc caét thaän baèng phaãu thuaät noäi soi bôûi cuøng 
moät phaãu thuaät vieân taïi khoa ngoaïi tieát nieäu Beänh 
vieän Nhi trung öông trong thôøi gian töø thaùng 1/2023 
ñeán thaùng 12/2024. 

Tieâu chuaån löïa choïn
Ngöôøi beänh döôùi 16 tuoåi.
Ñöôïc chaån ñoaùn thaän maát chöùc naêng do beänh lyù 

laønh tính baåm sinh hoaëc maéc phaûi (khoâng bao goàm 
chaán thöông). Tieâu chuaån xaùc ñònh thaän maát chöùc 
naêng döïa treân: Chöùc naêng thaän döôùi 10% treân xaï 
hình thaän DMSA; hoaëc hình aûnh nhu moâ thaän loaïn 
saûn, teo moûng hoaøn toaøn, khoâng ngaám thuoác caûn 
quang/ñoái töø treân phim caét lôùp vi tính (CT) hoaëc 
coäng höôûng töø (MRI).

Ñöôïc phaãu thuaät noäi soi caét thaän.
Keát quaû giaûi phaãu beänh xaùc ñònh toån thöông 

laønh tính.
Tieâu chuaån loaïi tröø
Caùc ngöôøi beänh caét thaän do caùc beänh lyù khaùc nhö 

chaán thöông, thaän maát chöùc naêng do öù nöôùc hoaëc caùc 
beänh lyù baåm sinh khaùc

Caùc ngöôøi beänh khoâng ñöôïc moå noäi soi 
Caùc hoà sô khoâng ñaày ñuû thoâng tin

Phöông phaùp nghieân cöùu 
Nghieân cöùu hoài cöùu moâ taû loaït ca beänh. Choïn 

maãu toaøn boä khoâng xaùc suaát goàm taát caû caùc ngöôøi 
beänh thoûa maõn tieâu chuaån löïa choïn vaø khoâng thuoäc 
tieâu chuaån loaïi tröø. Caùc thoâng soá nghieân cöùu bao 
goàm tuoåi, giôùi, tieàn söû chaån ñoaùn tröôùc sinh, caùc 
trieäu chöùng laâm saøng, caùc thaêm doø hình nhö sieâu 
aâm, chuïp caét lôùp heä tieát nieäu, chuïp coäng höôûng töø 
heä tieát nieäu, xaï hình thaän. Soá lieäu ñöôïc thu thaäp töø 
hoà sô beänh aùn vaø ñöôïc xöû lyù treân phaàn meàm thoáng 
keâ SPSS.

Chæ ñònh löïa choïn ñöôøng tieáp caän: Vieäc löïa 
choïn ñöôøng tieáp caän ñöôïc quyeát ñònh tröôùc moå döïa 
treân ñaëc ñieåm hình thaùi thaän toån thöông:

Ñöôøng qua phuùc maïc: Chæ ñònh öu tieân cho caùc 
tröôøng hôïp thaän ña nang kích thöôùc lôùn, thaän laïc 
choã naèm thaáp trong hoá chaäu, hoaëc coù keøm theo baát 
thöôøng nieäu quaûn (giaõn to, ñoå laïc choã) caàn boäc loä 
toaøn boä chieàu daøi nieäu quaûn.

Ñöôøng sau phuùc maïc: Chæ ñònh öu tieân cho caùc 
tröôøng hôïp thaän teo nhoû naèm ñuùng vò trí hoá thaän, 
khoâng keøm theo giaõn nieäu quaûn ñoaïn chaäu.

Xöû lyù soá lieäu: Soá lieäu ñöôïc phaân tích baèng phaàn 
meàm SPSS 25.0. Caùc bieán ñònh löôïng ñöôïc trình baøy 
döôùi daïng trung bình ± ñoä leäch chuaån vaø so saùnh 
baèng kieåm ñònh T-Student hoaëc Mann-Whitney U 
test tuøy thuoäc vaøo phaân boá döõ lieäu. Caùc bieán ñònh 
tính ñöôïc so saùnh baèng kieåm ñònh Chi-bình phöông 
(÷2) hoaëc Fishers exact test. Giaù trò p < 0,05 ñöôïc coi 
laø coù yù nghóa thoáng keâ.

Ñaïo ñöùc nghieân cöùu
Nghieân cöùu tuaân thuû caùc quy ñònh, moïi thoâng 

tin ñöôïc maõ hoùa vaø baûo maät, chæ phuïc vuï cho muïc 
ñích nghieân cöùu khoa hoïc. Quaù trình thu thaäp soá lieäu 
hoaøn toaøn khoâng can thieäp vaøo quaù trình ñieàu trò vaø 
khoâng laøm aûnh höôûng ñeán quyeàn lôïi ngöôøi beänh

Keát quaû nghieân cöùu
Töø thaùng 1/2023 ñeán thaùng 12/2024, coù 27 

ngöôøi beänh ñöôïc chaån ñoaùn thaän beänh lyù laønh 
tính maát chöùc naêng vaø ñöôïc ñieàu trò phaãu thuaät 
noäi soi caét thaän. Trong ñoù goàm 11/27 (40,7%) treû 
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nam vaø 16/27 (59,3%) treû nöõ. Nhoùm phaãu thuaät 
qua phuùc maïc goàm 19/27 ngöôøi beänh (70,37%) 
vôùi tuoåi trung bình laø 4,74 ± 3,74; nhoùm sau phuùc 
maïc goàm 8/27 ngöôøi beänh (29,63%) vôùi tuoåi 
trung bình 6,38 ± 3,78. Veà thôøi ñieåm chaån ñoaùn, 
coù 14/27 ngöôøi beänh (51,9%) ñöôïc phaùt hieän baát 
thöôøng töø thôøi kyø baøo thai nhôø sieâu aâm chaån ñoaùn 
tröôùc sinh. Soá coøn laïi ñöôïc chaån ñoaùn sau sinh do 
ñi khaùm tình côø hoaëc khi xuaát hieän caùc trieäu chöùng
laâm saøng.

Baûng 1. Ñaëc ñieåm laâm saøng vaø hình thaùi thaän beänh lyù.

Baûng 2. Ñaëc ñieåm hình thaùi cuûa thaän vaø ñöôøng tieáp caän

Coù 7/27 ngöôøi beänh ñöôïc chuïp xaï hình thaän 
DMSA ñeàu cho keát quaû chöùc naêng thaän beänh lyù 
döôùi 10%. 20/27 ngöôøi beänh coøn laïi ñöôïc chaån 
ñoaùn döïa treân hình aûnh sieâu aâm keát hôïp CT heä tieát 
nieäu coù tieâm thuoác caûn quang hoaëc MRI, ghi nhaän 
hình thaùi thaän ña nang loaïn saûn hoaøn toaøn khoâng 
coøn nhu moâ laønh, hoaëc teo nhoû, khoâng ngaám thuoác. 
Veà hình thaùi giaûi phaãu, coù 16/27 (59,3%) ngöôøi 
beänh thaän ña nang, 11/27 (40,7%) ngöôøi beänh teo 
thaän (trong ñoù coù 4 tröôøng hôïp thaän laïc choã trong 
hoá chaäu).

(*) Kieåm ñònh Fisher’s Exact Test.

Söï phaân boá beänh lyù giöõa hai nhoùm tieáp caän coù söï 
khaùc bieät roõ reät vaø coù yù nghóa thoáng keâ (p < 0,01). 
Caùc tröôøng hôïp coù ñoä khoù giaûi phaãu cao, caàn khoâng 
gian thao taùc roäng nhö thaän ña nang lôùn hoaëc thaän 
laïc choã taäp trung chuû yeáu ôû nhoùm tieáp caän qua phuùc 
maïc (18/19 ca). Ngöôïc laïi, nhoùm sau phuùc maïc chuû 
yeáu ñöôïc chæ ñònh ñeå giaûi quyeát caùc tröôøng hôïp ñôn 
giaûn hôn laø thaän teo nhoû naèm ñuùng vò trí taïi hoá thaän 
(6/8 ca).

Baûng 3. Dieãn bieán trong moå vaø haäu phaãu sôùm.

(**) Kieåm ñònh Student-T test.

Ñaëc ñieåm
laâm saøng

    Hình thaùi thaän

Toång
Tyû leä 
(%)Thaän

ña nang
Thaän
teo nhoû

Coù chaån ñoaùn 
tröôùc sinh

11 3 14 51,9

Phaùt hieän beänh 
tình côø

3 1 4 14,8

Ñau buïng 2 0 2 7,4

Ñaùi ræ 0 4 4 14,8

Nhieãm khuaån 
tieát nieäu

0 3 3 11,1

Toång 16 11 27 100

Hình thaùi 
thaän toån 
thöông

Qua
phuùc maïc
(n = 19)

Sau
phuùc maïc
(n = 8)

Toång p*

Thaän ña nang 
kích thöôùc lôùn

14 2 16

<0,01
Thaän teo, laïc 
choã ôû hoá chaäu

4 0 4

Thaän teo ôû
hoá thaän

1 6 7

Ñaëc ñieåm Qua phuùc maïc
(n=19)

Sau phuùc maïc
(n=8)

p**

Thôøi gian phaãu 
thuaät (phuùt)

93,68 ± 45,72 85,00 ± 35,05 0,636

Löôïng maùu maát 
öôùc tính (ml)

22,5 ± 10,4 15,6 ± 8,2 0,112

Thôøi gian naèm 
vieän (ngaøy)

3,84 ± 1,07 3,25 ± 0,89 0,181

Tyû leä chuyeån 
moå môû

0 0 -

Bieán chöùng 
(Clavien-Dindo)

2 0 0,490
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Khoâng ghi nhaän tai bieán trong moå vaø khoâng coù 
tröôøng hôïp naøo phaûi chuyeån moå môû. Löôïng maùu 
maát trung bình ôû caû hai nhoùm ñeàu ôû möùc thaáp. ÔÛ 
nhoùm qua phuùc maïc, ghi nhaän 3 tröôøng hôïp gaëp khoù 
khaên kyõ thuaät laøm keùo daøi thôøi gian moå do tình traïng 
vieâm dính daøy ñaëc quanh thaän, tuy nhieân ñeàu ñöôïc 
phaãu tích thaønh coâng. Caùc bieán chöùng haäu phaãu ñeàu 
ôû möùc ñoä nheï (Clavien-Dindo ñoä I), 2 ngöôøi beänh 
soát sau moå ñaùp öùng vôùi ñieàu trò noäi khoa.

Baøn luaän
Phaãu thuaät noäi soi baét ñaàu ñöôïc aùp duïng roäng raõi 

trong ñieàu trò ngoaïi khoa töø cuoái nhöõng naêm 80. Naêm 
1991, Clayman thöïc hieän thaønh coâng ca caét thaän noäi 
soi ñaàu tieân, môû ra moät kyû nguyeân môùi trong ñieàu trò 
cho nhöõng ngöôøi beänh phaûi caét thaän do caùc beänh lyù 
laønh tính vaø aùc tính. Do öu theá laø phaãu thuaät ít xaâm 
laán neân phaãu thuaät noäi soi ngaøy caøng ñöôïc aùp duïng 
roäng raõi [4], [5]. Ngaøy nay, phaãu thuaät noäi soi khoâng 
nhöõng ñöôïc söû duïng ñeå caét thaän beänh lyù maø coøn aùp 
duïng ñeå laáy thaän ôû ngöôøi cho soáng. Phaãu thuaät caét 
thaän noäi soi coù theå ñöôïc thöïc hieän baèng ñöôøng qua 
phuùc maïc hoaëc ñöôøng sau phuùc maïc. Vieäc löïa choïn 
ñöôøng vaøo trong oå buïng hay sau phuùc maïc phuï thuoäc 
vaøo ñaëc ñieåm beänh lyù cuûa thaän caét boû, thoùi quen vaø 
kinh nghieäm cuûa phaãu thuaät vieân [6], [8].

Ñöôøng qua phuùc maïc coù öu ñieåm khoang phaãu 
thuaät roäng raõi, caùc moác giaûi phaãu roõ raøng, nhaát laø 
vôùi nhöõng tröôøng hôïp thaän öù nöôùc lôùn, caét thaän do 
beänh lyù khoái u, laáy thaän gheùp.... Öu ñieåm cuûa ñöôøng 
vaøo sau phuùc maïc laø khoâng sôï laøm toån thöông caùc 
taïng trong oå buïng. Tuy nhieân ñöôøng sau phuùc maïc 
coù phaãu tröôøng heïp, ñaëc bieät ôû treû nhoû, caùc moác giaûi 
phaãu khoâng roõ raøng, ñoøi hoûi phaãu thuaät vieân coù kinh 
nghieäm [6], [9].

Nhieàu nghieân cöùu cho thaáy ñöôøng sau phuùc maïc 
vaø ñöôøng qua phuùc maïc trong caét thaän laø nhö nhau 
veà thôøi gian moå, tai bieán trong moå, thôøi gian hoài 
phuïc sau moå [9], [10].

ÔÛ treû em, phaãu thuaät noäi soi caét thaän ñöôïc söû 
duïng roäng raõi ñeå ñieàu trò nhöõng tröôøng hôïp thaän maát 
chöùc naêng do beänh thaän laønh tính baåm sinh. Ña phaàn 
caùc beänh lyù thaän laønh tính ôû treû em ñöôïc phaùt hieän 

töø baøo thai nhôø söï phaùt trieån cuûa chaån ñoaùn tröôùc 
sinh nhö thaän ña nang, thaän loaïn saûn teo nhoû, thaän 
laïc choã keøm theo baát thöôøng cuûa nieäu quaûn (giaõn 
nieäu quaûn, nieäu quaûn ñoå laïc choã) [4], [11]. Nghieân 
cöùu cuûa chuùng toâi coù 51,9% ngöôøi beänh coù chaån 
ñoaùn tröôùc sinh. Trieäu chöùng ñau buïng chæ gaëp ôû 
2/27 ngöôøi beänh, ñaây laø 2 ngöôøi beänh coù thaän ña 
nang kích thöôùc lôùn. Ræ tieåu gaëp ôû 4/27 (14,8%) 
ngöôøi beänh do thaän teo nhoû keøm theo nieäu quaûn ñoå 
laïc choã, caùc ngöôøi beänh naøy ñeàu laø treû nöõ. Coù 3/27 
(11,1%) ngöôøi beänh coù trieäu chöùng nhieãm khuaån tieát 
nieäu do nieäu quaûn giaõn.

Moät nghieân cöùu naêm 2009 ñaõ toång hôïp taát caû caùc 
baøi baùo veà phaãu thuaät noäi soi caét thaän ôû treû em, coù 
689 tröôøng hôïp. Trong ñoù coù 288 tröôøng hôïp phaãu 
thuaät noäi soi qua phuùc maïc, 401 tröôøng hôïp phaãu 
thuaät noäi soi sau phuùc maïc. Ñoä tuoåi trung bình cuûa 
ngöôøi beänh ñoái vôùi qua phuùc maïc, sau phuùc maïc laàn 
löôït laø 5,4 tuoåi vaø 4,8 tuoåi.  Ñoä tuoåi naøy thaáp hôn so 
vôùi nghieân cöùu cuûa chuùng toâi laàn löôït 4,74 ± 3,74 
tuoåi ñoái vôùi nhoùm phaãu thuaät noäi so qua phuùc maïc, 
6,38 ± 3,78 tuoåi ñoái vôùi nhoùm phaãu thuaät noäi soi sau 
phuùc maïc [11].

Thôøi gian phaãu thuaät trung bình trong nghieân cöùu 
cuûa chuùng toâi laø laø 93,68 ± 45,72 phuùt ñoái vôùi nhoùm 
phaãu thuaät noäi soi caét thaän qua phuùc maïc, 85,00 
± 35,05 phuùt ñoái vôùi nhoùm phaãu thuaät noäi soi caét 
thaän sau phuùc maïc. Söï khaùc bieät naøy khoâng coù yù 
nghóa thoáng keâ (P= 0,636). Ñieàu naøy cuõng töông töï 
vôùi caùc nghieân cöùu khaùc treân theá giôùi. Nghieân cöùu 
cuûa Lorenzo Goùmez vôùi 330 ngöôøi beänh ñöôïc phaãu 
thuaät noäi soi caét thaän nhaän thaáy thôøi gian phaãu thuaät 
trung bình cho phöông phaùp tieáp caän qua phuùc maïc 
laø 126 phuùt (dao ñoäng 40 – 210 phuùt), phöông phaùp 
tieáp caän sau phuùc maïc laø 85 phuùt (dao ñoäng töø 35 – 
210 phuùt) [9]. 

McDougall nhaän thaáy khoâng coù söï khaùc bieät veà 
thôøi gian naèm vieän ôû 2 nhoùm phaãu thuaät qua phuùc 
maïc vaø sau phuùc maïc. Nhaän xeùt naøy cuõng töông töï 
nhö keát quaû  nghieân cöùu cuûa chuùng toâi. Thôøi gian 
naèm vieän trung bình cuûa nhoùm phaãu thuaät noäi soi 
caét thaän qua phuùc maïc laø 3,84 ± 1,07 ngaøy, cuûa 
nhoùm phaãu thuaät noäi soi caét thaän sau phuùc maïc 
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laø 3,25 ± 0,89 ngaøy. Söï khaùc bieät naøy khoâng coù yù 
nghóa thoáng keâ (P=0,181)  [10].

Maëc duø thôøi gian phaãu thuaät vaø thôøi gian naèm 
vieän trung bình cuûa nhoùm sau phuùc maïc trong nghieân 
cöùu cuûa chuùng toâi ngaén hôn so vôùi nhoùm qua phuùc 
maïc (85,00 phuùt so vôùi 93,68 phuùt), nhöng söï khaùc 
bieät khoâng ñaït yù nghóa thoáng keâ. Caàn nhìn nhaän 
khaùch quan raèng keát quaû naøy moät phaàn bò aûnh höôûng 
bôûi sai leäch choïn löïa (selection bias) ñaëc tröng cuûa 
caùc nghieân cöùu hoài cöùu. Baûng 2 cho thaáy söï phaân 
boá beänh lyù hoaøn toaøn khoâng ñoàng nhaát: ñöôøng qua 
phuùc maïc phaûi xöû lyù ña soá caùc ca phöùc taïp (14 ca ña 
nang lôùn, 4 ca laïc choã hoá chaäu keøm giaõn nieäu quaûn 
caàn boùc taùch saâu), trong khi ñöôøng sau phuùc maïc 
chuû yeáu thöïc hieän treân caùc ca thaän teo nhoû ôû hoá thaän 
(chieám 6/8 ca cuûa nhoùm), voán coù phaãu tröôøng ít dính 
vaø deã boäc loä cuoáng maïch hôn. Vieäc caùc tröôøng hôïp 
phöùc taïp ñöôïc thöïc hieän qua phuùc maïc nhöng thôøi 
gian moå khoâng cheânh leäch quaù lôùn chöùng toû ñöôøng 
qua phuùc maïc cung caáp moät khoâng gian thao taùc toái 
öu ñeå kieåm soaùt caùc thì boùc taùch khoù khaên.

Trong nghieân cöùu cuûa taùc giaû Ciro Esposito giai 
ñoaïn 1995 – 2015, taùc giaû cuøng caùc coäng söï thöïc 
hieän toång 149 ca caét thaän noäi soi ôû treû em. 101 
tröôøng hôïp ñöôïc phaãu thuaät noäi soi caét thaän qua 
phuùc maïc, 48 tröôøng hôïp ñöôïc phaãu thuaät noäi soi 
sau phuùc maïc. Trong ñoù coù 8 bieán chöùng ñaõ xaûy ra: 
3 chaûy maùu nhoû (sau phuùc maïc 2 tröôøng hôïp, qua 
phuùc maïc 1 tröôøng hôïp) trong quaù trình boùc taùch, 2 
tröôøng hôïp thuûng phuùc maïc, 3 tröôøng hôïp vieâm dính 
laøm thôøi gian phaãu thuaät keùo daøi  [3]. Nghieân cöùu 
cuûa chuùng toâi khoâng coù tai bieán trong moå, tuy nhieân 
coù 3 tröôøng hôïp gaëp khoù khaên trong quaù trình boùc 
taùch thaän do vieâm dính xung quanh, 2 tröôøng hôïp coù 
bieåu hieän nhieãm truøng tieát nieäu, keøm theo giaõn nieäu 
quaûn; 1 tröôøng hôïp thaän ña nang. Nhöõng tröôøng hôïp 
vieâm dính quanh thaän laøm phaãu thuaät keùo daøi do boùc 
taùch khoù khaên.

Chuùng toâi nhaän thaáy raèng vôùi nhöõng tröôøng hôïp 
thaän ña nang lôùn, ñaëc bieät ôû treû nhoû thì neân tieáp 
caän baèng ñöôøng qua phuùc maïc do ñöôøng sau phuùc 
maïc coù phaãu tröôøng heïp, khoù phaãu tích, deã laøm raùch 
phuùc maïc. Coù 14/16 (87,5%) ngöôøi beänh thaän ña 

nang ñöôïc söû duïng ñöôøng qua phuùc maïc. Vôùi nhöõng 
ngöôøi beänh thaän laïc choã naèm thaáp trong hoá chaäu 
keøm theo giaõn cuûa nieäu quaûn thì neân tieáp caän baèng 
ñöôøng qua phuùc maïc ñeå coù theå caét nieäu quaûn tôùi 
saùt baøng quang. Caû 4 ngöôøi beänh coù giaõn nieäu quaûn 
vaø baát thöôøng vò trí cuûa thaän trong nghieân cöùu cuûa 
chuùng toâi ñeàu ñöôïc phaãu thuaät baèng ñöôøng qua phuùc 
maïc. 6/7 ngöôøi beänh thaän teo nhoû ôû hoá thaän ñöôïc 
phaãu thuaät baèng ñöôøng sau phuùc maïc. Trong nhöõng 
tröôøng hôïp naøy, ñöôøng sau phuùc maïc cho pheùp tieáp 
caän deã daøng thaän beänh lyù maø khoâng caàn phaûi phaãu 
tích haï goùc ñaïi traøng, ñaëc bieät vôùi beân phaûi

Nghieân cöùu cuûa chuùng toâi vaãn toàn taïi moät soá haïn 
cheá nhaát ñònh. Thöù nhaát, ñaây laø nghieân cöùu hoài cöùu 
quan saùt taïi moät trung taâm vôùi côõ maãu coøn nhoû (ñaëc 
bieät laø nhoùm sau phuùc maïc chæ coù 8 ngöôøi beänh), 
laøm giaûm yù nghóa thoáng keâ trong vieäc phaùt hieän söï 
khaùc bieät giöõa hai nhoùm. Thöù hai, söï phaân boå ngöôøi 
beänh vaøo hai ñöôøng tieáp caän phuï thuoäc vaøo chæ ñònh 
chuû quan döïa treân hình thaùi toån thöông, daãn ñeán söï 
khoâng ñoàng nhaát veà ñaëc ñieåm beänh lyù ñaàu vaøo giöõa 
hai nhoùm. Trong töông lai, caàn coù caùc thöû nghieäm 
laâm saøng ngaãu nhieân coù ñoái chöùng (RCT) vôùi côõ maãu 
lôùn hôn ñeå coù theå so saùnh hieäu quaû cuûa hai phöông 
phaùp naøy treân cuøng moät phaân nhoùm beänh lyù cuï theå.

Keát luaän
Phaãu thuaät noäi soi caét thaän do beänh lyù laønh tính 

maát chöùc naêng ôû treû em laø phöông phaùp an toaøn, 
hieäu quaû. Löïa choïn ñöôøng phaãu thuaät neân caù theå 
hoùa, phuï thuoäc vaøo vò trí giaûi phaãu vaø ñaëc ñieåm hình 
thaùi cuûa thaän beänh lyù.
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