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Trong nghién c(fu nay, S. aureus con nhay cam vdi
amikacin, gentamycin, vancomycin, meropenem, it
nhay cdm vaéi cac cephalosporin (thé hé 2, 3) va da
khang vdi penicillin va oxacillin.

e S. epidermidis: la tac nhan thudng gap
thr hai gay NKH & tré em, con nhay vdéi cac
khang sinh théng thudng: amoxicillin, amikacin,
gentamycin, vancomycin, meropenem va ca cac
cephalosporin thé hé 2 va 3, gidam nhay vdi
chloramphenicol, ciprofloxacin va oxacilin.

e P. aeruginosa: la tdc nhan vi khudn Gram
am hay gap nhat gady NKH & tré em, con nhay
cam vdi amikacin, gentamycin, meropenem,
vancomycin va ciprofloxacin.

e K. pneumoniae chi con cho thdy nhay
cam vai mot ty 1€ tuong doi cao doi véi mot SO it
loai khang sinh  nhu  ciprofloxacin  va
chloramphenicol, trong khi da dé khang tucng
doi véi cac khang sinh nhu  vancomycin,
levofloxacin va amikacin va dé khang manh vdéi
cac khang sinh nhu meropenem, gentamycin,
cefuroxim va ceftazidime.

Két qua diéu tri NKH & tré em:

e Thai gian diéu tri ndi trd trung binh cla
NKH & tré em la 9,39 + 6,19 ngay.

e Ty |é t&r vong do NKH la 4,0%. Ty I€ nang

chuyén tuyén la 23,4%.
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DAC PIEM LAM SANG, CAN LAM SANG CUA BENH NHAN NHIEM KHUAN
VET MO NONG THANH BUNG TAI BENH VIEN PHU SAN TRUNG UONG

TOM TAT

Muc tiéu: MO td ddc dlem lam sanq can lam
sang cla bénh nhan nhiém khuan vét mé nong thanh
bung. Phu’dng phap Su dung phudng phap ngh|en
clru md ta tién ctu. K&t qua: Béc diém chung cla ca
hai nhém bénh nhan c6 nhiém khuan vét md 1a ty Ié
thira can, béo phi chiém khoang 70% va chi s6 BMI
trung binh trén 23. Thai gian trung binh xudt hién
nhiém khuén vét mé nong thanh bung 12,6 6,2
ngay Tr|eu ching Iam sang hay_ gap la sung, dau tai
vét md, chay dich va toac vét mo. Két qua nudi cay vi
khu&n dufdng tinh chlem ty 18 29,3%, vi khuén gay
bénh hay gap tu cau vang. Két Iuan nhiém khuan
vét md thudng gap 3 bénh nhan béo phi, thira can.
Triéu chitng 1dm sang hay gép la sung, dau tai vét
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mG, chay dich va toac vét md, vi khuén géy bénh hay
gap tu cau vang.

Tdr khoa: Nhiém khuan vét md, plasma lanh, Chi
s6 khéi co thé (BMI).

SUMMARY
CLINICAL AND PARA-CLINICAL
CHARACTARISTICS OF ABDOMINAL WOUND
INFECTION IN NATIONAL HOSPITAL OF
OBTETRICS AND GYNECOLOCY
Objective: Research on clinical and paraclinical
characteristics of superficial postoperative abdominal
wound infection. Methods: This is a prospective
observational study. Results: The common
characteristics of both groups of patients with
superficial postoperative abdominal wound infection
are the prevalence of overweight and obesity
accounted for about 70% and the average BMI over
23. The average time of occurrence of superficial
wound infection was 12,6 + 6.2 days. Common clinical
symptoms are swelling, pain at the incision, drainage
and incision. Bacterial culture results were positive,
accounting for 29.3%, pathogenic bacteria often
encountered Staphylococcus aureus. Conclusion:
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Surgical site infection is common in obese and
overweight patients. Common clinical symptoms are
swelling, pain at the incision site, drainage and
incision, bacteria that cause the disease,
Staphylococcus aureus is common.

Keywords: abdominal wound infection, medical
plasma, Body mass index (BMI).

I. DAT VAN PE

Nhiém khuan vét mo la mét bién chimg
thudng gap sau mé tai cac bénh V|en Ty 1€
nhiém khuan, toac thanh bung sau md I3y thai
ngay cang tdng do ty 1é m& tang Co rat nhiéu
yéu to lién quan dén nhiém khuan vét md thanh
bung sau md san phu khoa bao gém: béo phi, c6
tang d6 day I6p m& dudi da, tang huyét ap, tién
san giat, dai thao dugng, cac bénh ly toan than
trudc phau thuat, nhiém trung trudc phau thuat
& bd phan khdc, thdi gian md kéo dai, khong c6
khang sinh du phong truéc phau thuat, mat mau
trong qua trinh phau thuat hay su phat trién cua
khdi mau tu dudi da'. Nhiém khuidn vét mé
(NKVM) do nhiéu ngudn gbc khac nhau: cé thé
tlr cac vi khuan cu trd trén da bénh nhén, ti moi
trudng chung quanh, tir cac dung cu y t€, tUr moi
trudng bénh vién2. Xudt phat tir thuc tién do,
ching toi tién hanh thuc hién dé tai: "Péc diém
/am sang, can ldm sang cda bénh nhadn nhiém
khudn vét mé néng thanh bung tai Bénh vién
Phu san Trung uong”

Il. BOI TUQNG VA PHU'ONG PHAP NGHIEN CU'U

2.1. Pai tugng nghlen cf'u

- Benh nhan dugc chan dodn nhiém khuan
vét md ndng thanh bung (theo tiéu chudn cua
CDQC):

* Nhlem khuan vét mé nong'

+ Nhlem khudn xay ra trong vong 30 ngay
sau phau thuat.

+ Va chi xuat hién & ving da hay vung dudi
da tai dudng mé.

+ Va cd it nhat mot trong cac triéu ching sau:

o Chay mu tir vét mé nong.

e Phéan 13p vi khuén tir cdy dich hay md dugc
I8y v trung tur vét ma.

e Co it nhat mot trong nhﬁng dau hiéu hay
tri€u chiing sau: dau, sung, nong, do va can mg
bung vét mé trir khi cdy dich vét mé& am t|nh

o Bac si chdn doan nhiém khuan vét mé nong.

- Bénh nhan dang diéu tri NKVM tai khoa San
nhiém khudn Bénh vién Phu san Trung uong.

- Thai gian tir khi phau thuat dén khi xuat
hién nhiém khuan vét mé trong vong 30 ngay.

- Bénh nhan dugc cung cap bang théng tin
nghién ctu, dong y tu nguyén tham gia nghién
cu va ky tén vao bang tu nguyén tham gia
nghién ctru.

* Tiéu chuan loai trir:

- Bénh nhéan bi nhiém HIV/AIDS, mac lao,
giang mai.

- Bénh nhan co nhiém triing toan than

- Bénh nhan méc dai thdo dudng

- Cac chdng chi dinh chiéu tia Plasmamed:

+ Bénh nhan dat may tao nhip tim hodc may
kh(f rung tim

+ Bénh nhan dang c6 dau hiéu soc, suy ho
hap, truy tim mach ...

- Bénh nhan khong dong y tham gia nghién
ciu

2.2. Phu’dng phap nghién cfu. Phuang
phap nghién cltu can thiép ti€n clfu c6 so sanh

2.3. C8 mau: Cong thdc tinh ¢ mau:

_ 23 _/2P1(1—P1)+P2(1-P3)]
d2

- Z1-22Hé s6 tin cay (1, 96)
- P11a ty 1& nhiém khuan vé&t mé trong nhém
chirng (p = 0,14)
- P21a ty 1& nhiém khuan vé&t mé trong nhém
bénh (p = 0,12)
- d la d6_chinh xac tuyét déi (d =
— C3 mau = 35

Il. KET QUA NGHIEN cUuU

Trong 14 thang nghién clru tr thang 06/2017
dén thang 07/2018 tai khoa San Nhiém khun
Bénh vién Phu san Trung uang c6 89 tru‘dng hgp
nhiém khuan thanh bung trong dé cé 78 truGng
hdp nhiém khuan thanh bung nong chiém 87,69 /o,
va 11 trudng hagp nhiém khuan thanh bung sau va
c6 quan/khoang cg thé (12 4%) Trong 78 trudng
hdp nhiém khuan v&t mé ndng c6 9 trudng hap
phau thuat phu khoa chiém ty lé 11,5%, 69
trudng hogp phau thuét 18y thai chiém ty & 88,5%.
Theo ddi diéu tri tai khoa san nhiém khuan cd 2
nhom gom 41 bénh nhan khong chiéu plasma va
37 bénh nhan chiéu plasma.

3.1. Dic diém BMI:

0,25)

Bang 3.1. Chi s6' khéi co thé (BMI) cua déi tugng nghién ciru theo WHO doi voi nguoi

chidu A
RV N Khong chiéu Plasma | Chiéu Plasma ~ - 14
Chi so khoi co thé BMI n Ty 16 % n Ty 16 % Tong Ty lé %
< 18,5 0 0,0 2 5,5 2 2,6
18,5 < BMI < 22,99 9 22,0 9 24,3 18 23,1
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23 < BMI < 24,99 21 51,2 17 45,9 38 48,7
BMI > 25 11 26,8 9 24,3 20 25,6
ToNng s6 41 100,0 37 100 78 100,0

BMI trung binh 23,6 £1,8 23,3+ 2,3 234+2,1

Nhén xét: Dic diém chung cla ca hai nhdm bénh nhan c6 NKVM 13 ty 1é thira can, béo phi

chi€ém khoang 70% va chi s6 BMI trung binh trén 23.
3.2. Thai gian xuat hién nhiém khuan vét mo
Bang 3.2. Thoi gian xudt hién NKVM cua déi tuong nghién ciru

PR A LA Khong chiéu Plasma | Chiéu Plasma ~ -
SO ngay xuat hién NKVM n 9 Ty 16 % n [Tyl % Tong Ty lé %

<7 7 17,1 11 29,7 18 23,1
8 — 14 19 46,3 15 40,5 34 43,6
15-21 8 19,5 9 24,4 17 21,8
22 — 30 7 17,1 2 54 9 11,5
Tong sb 41 100,0 37 100,0 78 100,0

Trung binh 13,6 £ 6,7 11,6 £5,4 12,6 £ 6,2

Nhén xét: Pa s6 thai gian xuat hién NKVM
déu sau phau thuat 7 ngay, thdi gian xuat hién
nhiém khuén cla bénh nhan NKVM nong thanh
bung trung binh 12,6 + 6,2 ngay.

3.3. Triéu cht'rng Iém sang

Bang 3.3. Triéu chiang Iam sang chung

Triéu chirng lam sang N Ty lé %
SGt/N 17 21,7
Sung, dau vét mo/N 78 100,0
Chay dich vét mo/N 75 96,1
Toac vét mo/N 75 96,1

Nhéan xét: Co khoang 21,7% bénh nhan cé
bi€u hién toan than la sot, trleu cerng chu yeu
cla NKVM Ia biéu hién nhiém khuan tai vét md
gom sung, né, chay dich va toac vét mo.

3.4. Siéu am dich dudi vét md

Bang 3.4. Dich dudi vét mé trén siéu 4m

Dich du'di vét mé N Ty Ié %
Co 69 88,5
Khong 9 11,5
Tong s6 78 100,0

Nhan xét: - Ty |é bénh nhan khi siéu am
thdy dich dudi vét mé chiém ty 1€ 88,5%

- C6 9 bénh nhan siéu am khong thay dich
dudi vét md chiém ty 1é 11,5%

3.5. Két qua xét nghiém vi khuan

- Trong s6 78 bénh nhan NKVM néng thanh
bung c6 75 bénh nhan dugc nubi cady dich vét
mé chiém ty 1é 96,2%. C6 3 bénh nhan khéng
nudi cdy dich vét md chiém ty 1& 3,8%.

- Trong s6 75 bénh nhan nubi cdy cd 22
bénh nhan cd két qua dudng tinh chiém ty Ié
29,3%, 53 bénh nhan c6 két qua am tinh chiém
ty 1€ 70,7%. DGi vGi 22 bénh nhan co két qua
du’dng t|nh khi nudi cdy dich vét mg, ty 1é nhiém
tu cau vang (S.aureus) la cao nhat chiém 50%,
ti€p dén tu cau trang (S. epidemidis) 27,3% va
E.coli chiém ty I1€ 22,7%.

IV. BAN LUAN

4.1. Chi sd khdi co thé. Theo bang 3.1 két
qua nghién clu cla ching t6i cho thay ty Ié
bénh nhan thira can va béo phi c6 58 bénh nhan
chiém ty Ié cao nhat 74,3%, nhitng bénh nhéan
¢d mic BMI binh thudng cé 18 bénh nhan chiém
ty 1€ 23,1% va 2 bénh nhan cé miric BMI nhe can
chiém 2,6%. Két qua cua chdng t6i khac két qua
nghién cltu cta Pham Van Tan (2016)3, nghién
cfu nhiém khuan vét mé cac phau thuat tiéu hoa
tai khoa ngoai bénh vién Bach Mai nam 2011 —
2013 ty 1€ bénh nhan c6 mic BMI binh thuGng
chiém 77,6%, BMI thira cén béo phi chiém
18,1%. SG di cd su khac biét nay vi cac doi
tugng nghién cttu cta Pham Van Tan la nhiing
bénh nhan mac cac bénh ly méan tinh, hodc cap
tinh, hau hét la cac bénh nhan cé tinh trang
nhiém trung nang toan than nén can nang cua
bénh nhan da gidam nhiéu so véi lic binh thudng
do d6 ty 1€ BMI binh thudng chiém ty |é cao
nhat. Con trong nghién ctu clia chiing t6i cac doi
tugng nghién cfu chu yéu la cac bénh nhdn mé
dé, nhitng bénh nhan nay thudng cé can nang
tang nhanh trong thai ky, sau sinh can nang
chua trd vé binh thudng nhu lic trudc sinh nén
ty 1€ BMI & miic thira can béo phi chiém ty 1& cao
nhat. Theo nghién clfu cla Nguyén Thi Phugng
Thao (2016)%, nhitng bénh nhan cd chi s6 BMI &
mUc thira can béo phi chiém ty 1€ 79,1%, nhirng
bénh nhan cé BMI binh thudng chiém ty lé
17,7%, khong cé bénh nhan nao d nhdm nhe
can khac véi két cla ngh|en cltu cta chung toi
bdi vi: trong nghién clru clia Nguyen Thj Phuong
Thao cac d6i tugng nghién clu la cac bénh nhan
md 1ay thai, trong khi d6 d6i tugng nghién clu
cla ching tdi 1a cdc bénh nhan mé I8y thai va
cac bénh nhan md phu khoa. Diéu nay ly giai tai
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sao trong nghién ctu cta chdng toi cd 2 bénh
nhan & mic nhe can chi€ém ty I€ 2,6%.

Nhitng bénh nhan c6 BMI ¢ muic thira can
trd 1én dé bi nhiém khuin vét mé hon so Vi
nhitng bénh nhan cé BMI binh thudng, do nhirng
bénh nhan nay cé thanh bung day, tang I6p md
dudi da vi vay co it mach mau dén khu vuc nay,
dﬁng thai n(“)ng dd khang sinh dén cac mdé md
nay ciing glam do do dé tao diéu kién thuan Igi
nhiém khudn. D& nhdm gidam ty 1& NKVM &
nhirng bénh nhan thira can béo phi nghién ciru
cta Chelmow va Rodriguez (2004)°> khuyén cao
déng 16p md dudi da trong qué trinh mé 18y thai
lam giam 34% NKVM & nhiing bénh nhan co 16p
md& dudi da day > 2cm.

4.2. Thoi gian xuat hién nhiém khuan
vét md. Theo nghién clru clia ching toi bang
3.2, thdi gian tir khi m& dén khi xuét hién triéu
chlrng clla NKVM tir 7 - 14 ngay cé 34 bénh
nhan chiém ty Ié cao nhat la 43,6%, ti€p dén la
< 7 ngay cb 18 bénh nhan chiém ty 1é 23,1 %,
khoang thai gian tir 15-21 ngay c6 17 bénh nhan
chiém t;’/ Ié 21,8%, khoang thdgi gian tUr 22-30
ngay c6 9 bénh nhan chiém ty 1& thdp nhat
11,5%, thai g|an nhiém khun trung binh la 12,6
+ 6,2. Nghién clru cta ching toi co két qua khgc
vGi nghién cllu cla VU Ba Quyét va Nguyeén
Quang Bdc ndm (2017)° vdi thdi gian xuat hién
NKVM chiém ty 1& cao nhat tir 7-14 ngay chiém
60,6%. C6 thé do s6 lugng bénh nhan nghién
ctu clia chiing t6i I16n han 78 d6i tugng so véi 33
déi tugng & nghlen cfu cla Vi Ba Quyet va
Nguyen Quang Bac. Bén canh dé cac phau thuat
san_ phu khoa hau hét la phdu thudt sach —
nhlem nén hau hét cac bénh nhan dugc dong vét
mo 1 thi, va thdi gian xuat hién nhiém khuan vét
md cling dai hon thudng sau khi b&nh nhan ra
vién 3-4 ngay thi xudt hién triéu ching cla
NKVM diéu néy cling gidi thich vi sao trong
nghién clru ctia Pham Vdén Tan (2016)3 co thai
glan xuat hién nhlem khudn vé&t mé chu yéu < 7
ngay k€& tur lic mé. Do_ phau thudt tiéu héa da
phan Ia phau thuat nhiém — ban nén vét mo co
thé phai déng 2 thi, va NKVM cung dé xay ra
sdm hon so vdi cac phau thuét san phu khoa.

Theo nghién cliu cta ching toi bang 3.3,
trong s6 78 dGi tugng nghién clru cb 17 doi
tugng cd sot chiém ty 1€ 21,7%, con lai la nhiing
déi tugng khong co sot chiém ty 1€ 78,3%. Hau
hét nhitng do6i tugng khong sot la nhitng bénh
nhan da dugc diéu tri tir cac bénh vién khac nén
khi vao Bénh vién Phu san Trung ueng thi khong
con triéu chu’ng sot, hon nifta NKVM nong la mot
nhiém khudn tai chd, thudng it gay ra nhiing
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triéu chifng toan than, khi nhiém khuan lan rdng
va sau, hinh thanh & abces s& c6 triéu chling
toan than.

Ciling trong bang 3.3 c¢6 75 bénh nhan co ca
3 triéu chirng sung, dau tai vét m&, chay dich
vét md va todc vét md chiém ty 1& 96,1%, C6 3
bénh nhan chi cé duy nhat 1 triéu chirng sung,
dau vét mé chiém ty 1€ 3,9%. Nghién ciru cia
ching t6i c6 két qua khac vdi ngh|en cru cua Vi
Ba Quyet va Nguyén Quang Béc (2017)5 cac doi
tugng co ca 4 triéu chiing lam sang: sung, dau,
toac, chay dich vét md chiém ty 1& 100%. Co6 su
khdc nhau nay cé thé vi s6 lugng bénh nhan
nghién clfu cla chuing t6i I6n hon. Bén canh dé
trong cac doi tugng nghién clfu clia chdng téi co
3 déi tugng chi viém md té& bao tai vét mé nén
khdng c¢6 hién tugng tiét dich hay la todc vét md
nén két qua nghién cru cta ching toi khac vai
nghién cltu cua Vi Ba Quyét va Nguyén Quang
B&c (2017).

4.3. Siéu am dich duéi vét md. Két qua
nghién clfu cta chdng t6i (bang 3.4) trong s6 78
doi tugng nghién cru cd 69 dbi tugng khi lam
sifu &m thay cé dich dudi vét md chiém ty I&
88,5%, 9 doi tugng con lai khong thay tu dich
duGi vé&t mé khi lam siéu am chiém ty Ié 11,5%.
Két qua nay cd khac vai nghién clfu cua Nguyén
Thi Phudng Thao (2016)* vdi ty |é siéu am thay
dich dudi vét md la 80,6% cd thé do c& mau
nghién c(fu cta chdng t6i I6n han.

S& di ¢ 9 trudng hgp khi siéu am bung
khdng thady tu dich dudi vét mé thanh bung la
do:_Trong s6 9 trerng hgp nay c6 3 doi tu’dng
nhiém trung vét md & dang viém md té& bao nén
khi 5|eu am khong thay dich, 6 déi tugng con lai
vét md da dugc tach lam thudc diéu tri 3§ cac
bénh vién tuyen trudc 16p dich d& dugc dan luu
ra ngoa| nén khi siéu am khong thay tu dich duGi
vét md. Viéc danh gia dich derl siéu am giup bac
sy co chi dinh tach vét md va dan luu vét mo
hop Iy hon ngay ca khi vt mé chi ¢ biéu hién
sung né ma chua cé cac dau hiéu chay dich hay
toac vét mé.

4.4. Két qua xét nghiém vi khuén. Trong
s6 78 dGi tugng nghién clu ¢ 75 d6i tugng
dudc nudi cdy dich vét md chiém 96,2%, c6 3
doi tugng khong dudc nudi cdy chiém ty Ié
3,8%, 3 ddi tugng khong dugc nudi cay nay la 3
trudng hgp viém mo t€ bao ko chay dich, toac
hay tu dich vét mé. Trong s& 75 déi tugng dudc
nuoi cay co 22 trudng hgp duong tinh chiém ty
Ié 29,3%, 53 d6i tugng nudi cdy am tinh chi€m
70,7%. Két qua nghién clu cua L& Thi Thanh
Van (2011) vdi ty 1€ nudi cay dich dugng tinh la
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24,4%. Nhu vay két qua nghién ctu cla chdng
t6i cao han so vdi két qua nghién cltu cla Lé Thi
Thanh Van ¢4 thé do ky thuét nudi cdy hién nay
tot han so v8i nam 2009 nén ty |é duang tinh
cao hon.

Trong 22 d6i tugng nubi cay dich cé két qua
dugng tinh thi cd 11 trudng hgp la S.aureus
chiém ty Ié cao nhat 50%, cé 6 trudng hdp la
S.epidemidis chiém ty 1€ 27,3% va 5 trudng hdp
la E.coli chiém 22,7%. Két qua nghién clu cua
Nguyen Thi Phuong Thao (2016)* , ty Ié tu cau
vang la 45%, tu cau trdng 35%, E.coli chiém

20%. Nghlen cliu cua Vi Ba Quyet va Nguyen
Quang B3c (2017)® véi vi khudn tu cdu vang la
hay gdp nhat chiém ty 1& 42,1%, ti€p dén la tu
cau trdng chiém ty 1& 26,3%, vi khudn E. Coli
chiém 21,1% va lién cau dudng rudt la 10,5%.
Co su khac nhau nay do cd mau cla chung toi
I6n han 2 nghién clu trén nén cho ra két qua
khac véi 2 nghién clru d6. Tuy nhién qua 3
nghién cltu ¢ thé thdy & NKVM san phu khoa
nguyén nhan chd hay gap nhat la Tu cau vang,
tu cau trang réi dén E.coli.

Hién nay tinh trang khang khang sinh ctia Tu
cau vang dang la van dé cta nganh y t€ do tinh
trang st dung thuGc khong hgp ly, lam dung
khang sinh da lam cho tinh trang khang thudc
cla Tu cau vang ngay cang gia tdng. Do do van
dé diéu tri NKVM cb nguyén nhan la Tu cau vang
ngay cang khé khan han.

V. KET LUAN
NKVM thudng gap & bénh nhan béo phi,

thira can. Thdi gian xudt hién NKVM déu sau
phau thuat 7 ngay, thdi gian trung binh xuét hién
NKVM néng thanh bung trung binh 12,6 + 6,2
ngay. Triéu ching lam sang hay gap Ia sung,
dau tai vt md, chay dich va toac vét md. Két
qua nudi cdy vi khuan duong tinh chiém ty 1é
29,3%, vi khuén géy bénh hay g&p tu cau vang.
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PIEU TRI BAO TON SU’ SONG TUY RANG
BANG VAT LIEU CALCI SILICATE

Pham Vin Khoa', Nguyén Thi TAm Duyén', Nguyén Vii Thiy Quynh?

TOM TAT

Muc tiéu: Nghlen clu bao cdo loat ca nay nham
danh gia két qua diéu tri I3y tay buong mot phan che
bang MTA cho ring cdi i6n vinh vién bi sau téi tly co
viém tay khong hoi phuc. Dm tugng va Jphudng
phap nghlen clru: Tam rang c6i I6n vinh vien cd sau
16 thy trén 8 ngudi bénh 18 tudi trg Ién dudc chon vao
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nghién c(tu. Chan doan tdy va viing quanh chdp trudc
diéu tri dua trén bénh st c6 dau, dap ’ng vdi thir lanh
va phim quanh chdp. Sau khi ky déng thuan, rang
dugc gay té, c6 lap bang dé cag su, khu trung bang
NaOCl 3% trudc khi nao sach 10 sau. Lay tuy budng
mot phan bang cach khoan sau vao tur tran tay 2 mm
vé phia chép d& bdc 16c tly, cAm mau va dét MTA
Angelus Repair HP (Angelus, BraZ|I) Tram két thic va
chup phim quanh chop banh gia lam sang va phim
quanh chép sau 1, 3va 6 thang Thong ké mé ta dugc
dung dé trinh bay ket qua. Két qua Dau chu’ng va
triéu chiing 1am sang cho thdy cac rang viém tuy
khoéng hdi phuc cd lanh thudng va MTA cho thdy c6
hiéu qua tot trong diéu tri. K&t luan: Lay tuy budng
mot phan va che bang MTA co ty 18 thanh cbng tét
sau 6 thang theo doi & cac rang cdi I8n vinh vien viém
tay khong hoi phuc.
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