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ABSTRACT

Objectives: To evaluate the effect of the acupuncture method to treat chronic sinusitis which is typed
by traditional medicine.

Subjects and methods: Clinical intervention study, comparison before and after treatment 50
patients diagnosed with chronic sinusitis according to the diagnostic criteria of the American
Academy of Otolaryngology in 2007. Patients were implanted with Catgut suture into the acupoints:
Phong Tri, Thai duong, Nghinh huong, Quyen lieu, Giap xa, Khuc tri, Hop coc, and Tuc tam ly.
Follow-up and evaluation of results at 2 times: before treatment (D0) and after 15 days of treatment
(D15).

Results: The disease types according to traditional medicine are Lung deficiency and stagnation
accounting for 40% and Spleen deficiency and dampness stagnation accounting for 60%. After 15
days of treatment, all symptoms according to the SNOT-22 scale had an average score that decreased
compared to before treatment, the average score of SNOT-22 decreased by 13.16 + 5.4 points (p <
0.05). Physical symptoms through endoscopic examination also improved: the average total score
after treatment decreased by 1.06 £+ 0.51 points compared to before treatment (p < 0.05). The total
score of SNOT-22 of Lung deficiency and stagnation and Spleen deficiency and dampness stagnation
according to traditional medicine both decreased by 16.80 + 4.75 points and 10.73 £ 4.37 points,
respectively (p < 0.05). The total physical symptom score according to the Lund - Kennedy scale of
the Lung deficiency and stagnation and Spleen deficiency and dampness stagnation types decreased
all compared to before treatment: the Lung deficiency and stagnation type decreased by 42.1%, the
Spleen deficiency and dampness stagnation type decreased by 68.4% compared to before treatment
(p < 0.05). The symptoms according to traditional medicine all decreased compared to before
treatment (p < 0.05).

Conclusion: The suture implantation is effective method in improving functional and physical
symptoms in the treatment of chronic sinusitis and has equivalent effectiveness on the two types of
Lung deficiency and stagnation and Spleen deficiency and dampness stagnation according to
traditional medicine.
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TOM TAT
Muyc tiéu: Danh gia tac dung cia phuong phap cay chi diéu tri viém mili xoang man tinh trén cac thé
bénh cta y hoc ¢o truyén.
Poi twong va phwong phap: Can thiép 1am §e‘mg, so sanh trudc va sau diéu tri 50 bénh nhan chan
doan viém miii xoang man tinh theo ti€u chuén cua Vién Han 1&m tai miii hong Hoa Ky nam 2007.
Céc bénh nhén dugc cay chi Catgut vao huyét: Phong tri, Thai dwong, Nghinh huong, Quyén liéu,

Giap xa, Khuc tri, Hop_ cde, Tac tam 1y. Theo ddi va dénh gia két qua tai 2 thoi diém: trude diéu tri
(DO) va sau 15 ngay diéu trj (D15).

Két qua: Thé Phé hu ta tré chiém 40%, thé Ty hu thap tré chiém 60%. Sau 15 ngay diéu tri, diém
trung binh cac triéu chting theo thang diém SNOT-22 giam 13,16 + 5.4 diém so véi trudc didu trj (p
< 0,05). Téng diém trung binh triéu chtng thyc thé qua kham néi soi giam 1,06 + 0,51 diém so voi
trude diéu tri (p < 0,05). Tong diém SNOT-22 ctia thé Phé hu ta tré va Ty hu thap tré theo y hoc ¢
truyen déu giam lan luot 16,80 + 4,75 diém va 10,73 + 4,37 diém, co y nghia thong ké so véi trudc
diéu tri (p < 0,05), khong co c6 sy khac biét giira 2 thé (p > 0,05). Téng diém triéu ching thuc thé
theo thang diém Lund - Kennedy ctia thé Phé hu ta tré va Ty hu thap tré déu giam so véi trudc didu
tri: thé Phé hu ta tré giam 42,1%, thé Ty hu thap tré giam 68,4% (p <0,05), khong c6 c6 su khac biét
giita 2 thé (p > 0,05). Céc triéu chtng theo y hoc ¢b truyén déu giam so voi trude diéu tri (p < 0,05).

Két luan: Phuong phap cdy chi c6 hiéu qué cai thién cac triéu ching co nang va thyc thé trong diéu
tri bénh viém miii xoang man tinh va c6 hiéu qua tuong duong trén 2 thé Phé hu ta tré va Ty hu thap
tré theo y hoc co truyeén.

Tir khéa: Ciy chi, viém miii xoang man tinh, y hoc cd truyén.

1. PAT VAN DE thudc thang, thude boi, thude nho tai chd, thude bot thoi

Viém mili xoang man tinh (VMXMT) 1a bénh ly phé Vé(,) mii. .. [6~] Phu’orngﬁphép. cay chi.‘Erén €0 SO ké_;[hfmf
bién, thuong kéo dai dai dang, anh huéng den chit Phat huy nhimg ly luan, kinh nghiém trong di€u trj
lugng song cua nguoi bénh [1]. Trén toan cau c6 khong Fiu%{g thu?c cua YHCT, la mot ;Ph“‘,’ngAPh&}P mo1
khoang 8,71% dan so mic bénh Iy VMXMT [2]. Tai d?m lai llneu qua r§t tl,Ch cuc t“ing fileu tr] mot so ‘ber‘fh
chau A, ty 18 dan s6 mic bénh Iy nay chiém khoang tir l}i man “Qh [7] be daP h gia mot ca?h @oa hAQC va da;;
2,1-28,4% [3]. G Viét Nam, nhitng nim gin day ty 16  d0 hon vé tic dung clia phuong phap ndy trén céc the
nay khoang 15% [4-5]. Y hoc hién dai da c6 nhidu bénh cua YHCT, chung t6i thyc hién nghién ctru nay
chién Iugc didu tri VMXMT: didu tri tai chd (boi, xit, vO! Mue tiéu danh gia tac dung cua phuong phap cay
rira...); didu tri toan than (thuc khang sinh, chdng chi diéu trj VMXMT trén cdc the bénh cia YHCT.
viém, khang histamin. ..); can thiép bang choc rira hodc 2. POI TUQONG, PHUONG PHAP NGHIEN CUU
ph?lu thuat miii xoang... [1]. Y hoc ) truyén (YHCT) 2.1.Péi twong nghién ciru

mo ta bénh canh VMXMT thudc pham vi ching Ty
uyén (Ty‘thét, A’Ty Cﬁfl})‘ I\IguyénA nhﬁr} doNngoa_u @ VMXMT tir 18 tudi tro lén, dong y tham gia nghién
(phong,”han,ith?p, lfhlet)g xam nhp hode ndi thwong o)~ Cae bénh nhan dap mg tiéu chuan chan doan
tang phu (phe, ty, than, dom). VMXMT do Vién Han lam tai miii hong Hoa Ky
YHCT c¢6 nhiéu phuong phap diéu tri chimg nay bang  (AAO) dua ra nim 2007.

- Tiéu chuin chon lya: bénh nhan dugc chan doan
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- Tiéu chuén loai trir: viém miii xoang cp hodc dot cip
cia VMXMT; VMXMT c6 polyp > d6 II (c6 chi dinh
phau thuat); c6 bién ching huy xwong vach ngan mii
Xoang;’VMXMT do nam; u miii xoang; Chan thuong
gdy bién dang xoang; co thé suy kiét, phu nir ¢6 thai,
da vung huyét can cay chi bi viém nhiém hodc mac
bénh ngoai da; di tmg vai chi tu tiéu.

2.2. Phwong phap nghién ciru

- Thiét ké nghién ciru: can thiép 1am sang, khong doi
chung, so sanh trudc - sau diéu tri.

- C& mau nghién ctru: chon ¢ mau thuan tién 50 bénh
nhan.

- Quy trinh I}ghién ctru: bénh nhan du tiéu chuan nghién
ctru, duoc cay chi Catgut vao cac huyét: Phong tri, Thai
duong, Nghinh huong, Quyén liéu, Giap xa, Khuc tri,
Hop coc, Tac tam ly (theo quy trinh cia By Y té) [7].
Theo ddi va danh gla két qua sau 15 ngay diéu tri.

- Céc chi sb, bién s6 nghién ctu: danh gia tai 2 thoi
diém: trude didu tri (DO) va sau 15 ngay diéu trj (D15)
vé thé bénh theo YHCT, muc d6 cai thién triéu ching
theo thang diém SNOT-228, muc d6 cai thién triéu
ching thuc thé trén nodi soi theo thang diém Lund -
Kennedy [9], hiéu qua cai thién cac triéu ching theo
YHCT, mirc cai thién diém trung binh cac triéu ching
thuc thé theo cac thé bénh YHCT, mite cai thién diém
trung binh SNOT-22 theo cac thé bénh YHCT.

- Panh gi4 céc triéu ching co ning va chit luong cude
song theo thang diém SNOT-22 gom 22 tri€u chung
duoc x€p vao 4 nhoém:

+ Nhom triéu ching lién quan dén mii: tic nghet
mili, hat hoi, chay dich miii trude, chay dich mi sau,
dich miii déc, can xi mili, giam mui/vi giac.

+ Nhom triéu ching lién qua dén tai va mat: dau
nhtrc vung mat, chong mat, day tai (U tai), dau tai.

+ Nhom triéu ching lién quan dén chat luong cudc
song: ho, kho ngu, thirc giac vé dém, giam chat lugng
giac ngu, thuc day mét, mét moi, giam nang suat lam
viéc, giam tap trung.

+ Nhom triéu chimg lién quan dén tam ly: kho
chiu/bon chon/kich thich, Xxau ho, buon rau.

Mai triéu chimg chia 6 mic do tir 0-5 diém: 0 diém
(khong triéu chimg), 1 diém (triéu chirng rat nhe), 2
diém (triéu ching nhe), 3 diém (triéu chung vira), 4
diém (tri¢u chirng nang), 5 diém (tri¢u chiing rat ning).
- Danh gia cac triéu chung thuc thé dura vao hinh anh
kham ndi soi mili xoang theo thang diém Lund -
Kennedy dugc danh gia theo 3 tiéu chi: tinh trang phu

né niém mac mii, tinh trang dich tiét khe mili va tinh
trang polyp miii theo bang dudi day [9]:

Tiéu chi Mikc dd Piém
Tinh trang Khong phu né 0
phl né niém | Phu né nhe dén vira 1
macmii  Inono thoi héa 2
Tinh trang Khoéng co6 dich 0
dichtiet & | Dich trong, nhay loang 1
khe mi Dich nhéy dac, vang xanh 2

‘ Khéng cé polyp 0
;:)rgll)}/lptrri%% Polyp gi‘éri han tron’g khe gitra 1
Polyp nam trong hoc miii 2

2.3. Xir Iy sb ligu

Sé liéu trong nghién ctru dugc thu thap, phén tich va xur
ly theo phuong phap thong ké y sinh hoc, sir dung phan
mém SPSS 20.0. Sy khac biét c6 y nghia thong ké voi
p <0,05.

2.4. Pao dirc nghién ciru

Pé tai nham myc dich tim kiém phuong phap didu tri
méi, khong €6 bat ky muc dich nao khac. Dé tai dugc
tién hanh khi dugc su cho phép cua Hoi dong théng qua
dé cuong Truong Pai hoc Y Ha Néi.

Bénh nhan dugc giai thich rd vé myc dich nghién ctru,
phuong phép diéu tri dwoc sir dung. Nghién ctru chi
duoc tién hanh khi dugc su déng y cua bénh nhan va
ho c6 quyén rat khoi nghién ctru vi bat ky 1y do nao.
Cac thong tin lién quan dén ca nhan bénh nhan duoc
bao mat va chi phuc vu cho muc ti€u nghién ctru.

3. KET QUA NGHIEN CUU
3.1. Pic diém bénh nhin theo cic thé bénh YHCT

BPhé hutatré BTy hu thap tré
Biéu do 1. Péc diém bénh nhin phén bo
theo cdc the YHCT (n =50)
Nhdn xét: The Phé hu ta tré c6 20 bénh nhan (40%) va
thé Ty hu thap tré ¢ 30 bénh nhéan (60%).

Bdng 1. Piém trung binh trigu chitng co ndng va thuc thé trwde diéu tri theo céc thé bénh cia YHCT

Thé bénh Piém trung binh SNOT-22 | Piém trung binh triéu chirng thuc thé
Phé hu ta tré 44,8 + 8,95 3,80+1,15
Ty hu thap tré 27,10 £ 9,27 2,53+0,82
0 > 0,05 > 0,05
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Nhdn xét: Khdng c6 su khac biét vé cac triéu ching co ning va thuc thé giita 2 thé bénh theo YHCT trude diéu

trj (p > 0,05).

3.2. Sw thay doi tri¢u chimg co ning va thyc thé sau diéu tri theo y hoc hi¢n dai

Bing 2. Mikc cdi thién diém trung binh cdc tri¢u chiing va tong diém SNOT-22 sau 15 ngay diéu tri

Thoi diém

Trigu chitng Do D15 D15 - D0 Po15-Do
Téc nghet miii 2,70 £ 0,86 1,68 £ 0,63 1,02 £ 0,56 < 0,05
Hat hoi 2,18 £ 0,69 1,00 £ 0,52 1,18 + 0,59 <0,05
Chay dich mili trudc 2,58 + 0,67 1,22 +0,51 1,36 £ 0,53 < 0,05
Chay dich mii sau 2,02 0,62 1,20 £ 0,54 0,82 + 0,56 <0,05
Dich miii dac 2,42 0,84 1,66 + 0,59 0,76 £ 0,56 < 0,05
Can xi mili 2,32 +0,82 1,45 + 0,54 0,87 0,60 <0,05
Giam vi/khtu giac 1,48 +1,33 1,00 £ 1,18 0,48 £ 0,51 < 0,05
Pau nhuc ving mit 1,98 +0,77 1,16 0,73 0,82 £ 0,52 <0,05
Chéng mat 1,02 + 0,80 0,54 + 0,49 0,48 + 0,49 <0,05
Day tai (U tai) 1,98 + 1,02 1,16 +£ 0,82 0,82 +0,48 <0,05
Dau tai 1,26 +0,78 0,76 + 0,56 0,50 + 0,65 <0,05
Ho 1,88 £ 0,77 1,22 +0,57 0,66 + 0,54 <0,05
Khé nga 1,40 +1,13 1,12 +0,85 0,28 + 0,54 <0,05
Thuc gidc vé dém 1,10 £ 0,79 0,98 +0,71 0,12 +0,33 <0,05
Giam chat luong giac nga 0,88 +0,85 0,66 + 0,67 0,22 + 0,50 <0,05
Thic day mét 1,46 + 1,18 0,94 +0,71 0,52 + 0,61 <0,05
Mét moi 1,30 + 0,86 1,06 +0,71 0,24 + 0,43 <0,05
Giam ning suit lao dong 1,64 £0,90 1,36 £ 0,66 0,28 4,54 <0,05
Giam tap trung 1,26 +0,88 0,90 + 0,61 0,36 + 0,60 <0,05
Kho chiu, bdn chdn, kich thich 1,08 +£0,85 0,38 £0,57 0,70 £ 0,65 < 0,05
Budn rau 1,02 £0,71 0,58 + 0,50 0,44 +0,50 <0,05
Xau hé 1,02 £0,77 0,28 + 0,45 0,74 + 0,66 <0,05

Tong diém SNOT-22 34,18 + 12,60 21,02+ 7,74 13,16 + 5,40 <0,05

Nhdn xét: Diém sb trung binh tat ca cac triéu ching sau 15 ngay diéu tri déu giam hon so v6i trudce khi didu tri.
To6ng diém trung binh SNOT-22 sau 15 ngay di€u tri giam tir 34,18 + 12,60 xuéng con 21,02 + 7,74, giam 13,16
* 5,40 diém. Sy thay doi tong di€ém trung binh sau di€u tri so vdi trude dicu tri cd y nghia thong ké véi p < 0,05.

Bing 3. Sw cdi thi¢gn trigu chitng thuc thé qua khdam ngi soi sau khi diéu tri 15 ngay (n = 50)

Piém 0 1 2
s A , D15 D15 - D0 Pb15-Do
Triéu chikng n % n % n %
Tinh trang phu niémmacmai | 16 | 32 | 22 | 44 | 12 | 24 | 0,92+£059 | 0,52+0,42 | <0,05
Tinh trang dich tiét khe miii 18 | 36 | 24 | 48 8 16 | 0,80+0,54 | 0,54+0,39 | <0,05
Tinh trang polyp miii 39 78 9 18 2 4 10,26%0,53 0,0 > 0,05
Tong diém 1,98 +1,16 1,06 +0,51 | <0,05

Nhdn xét: Tong diém trung binh céc tri¢u chimg thuc thé qua kham noi soi sau didu tri con 1,98 + 1,16 diém vGi
muc giam 1,06 £ 0,51 diém, tuong Ung ty 1€ gidm 34,80% so vai trude dicu tri. Sy thay doi nay cd y nghia thong
ké véi p <0,05.

“ 72  www.tapchiyhcd.vn



L.T. Hien et al / Vietham Journal of Community Medicine, Vol. 66, Special Issue 9, 69-74

3.3. S thay déi triéu chirng co ning va thuc thé sau diéu tri theo cac thé YHCT
Bing 4. Mikc cdi thién diém trung binh SNOT-22 sau 15 ngay diéu tri theo cdc thé bénh YHCT (n = 50)

) Thoi diém -
Thé bénh D15- D0 Cai thién p
DO D15
Phé hu ta tré 44,8 £ 8,95 28,00+ 4,80 | 16,80 +4,75 37,50% < 0,05 - 0.05
Ty hu thap tré 27,10+9,27 | 16,37+550 | 10,73+4,37 39,50% <0,05 '

Nhdn xét: Sy giam diém ¢ mdi thé so véi trudce diéu tri déu ¢ ¥ nghia thong ké véi p < 0,05. Khong c6 sy khac
biét vé hiéu qua dicu tri gitra 2 thé Ph¢ hu ta tr€ va Ty hu thap tré cia YHCT, vdi p > 0,05.

Bing 5. Mikc cdi thién diém trung binh cdc tri¢u chitng thue thé trén ni soi sau 15 ngay diéu tri theo cdc thé

bénh YHCT (n =50)

. Thoi diém .
Thé bénh D15 - DO Cai thién p
DO D15
Phé hu ta tré 3,80 +1,15 2,20+ 0,83 1,60 + 0,50 42,10% < 0,05 005
Ty hu thap tré 253+0,82 0,80 + 0,99 1,73+0,52 68,40% < 0,05 ’

Nhdén xét: Sau 15 ngay diéu tri, Su giam diém ¢ mdi thé so v6i trude diéu tri déu c6 y nghia théng ké véi p < 0,05.
Khoéng c6 sy khac biét ve hi€u qua diéu tri gitra 2 thé Phé hu ta tré va Ty hu thap tré cua YHCT, véi p > 0,05.

Bing 6. Thay doi mét so triéu chirng theo YHCT (n = 50)

Thoi diém DO D15
Tri¢u ching n % n % P
Tu hén, s gio, doan khi 20 40 13 26 <0,05
Pau dau am i 43 86 16 32 <0,05
Ngudi mét moi, dn nga kém 38 76 16 32 <0,05
Chét lugi nhat, réu ludi tring 27 54 17 34 <0,05
Mach nhuoc 34 68 22 44 <0,05

Nhdgn xét: Sau 15 ngay diéu tri, cac triéu ching theo
YHCT ciia cac bénh nhan déu duoc cai thign. Muc
giam s6 lugng bénh nhan & cac triéu ching theo YHCT
déu c6 ¥ nghia thong ké vai p < 0,05.

4. BAN LUAN

4.1. Pic diém bénh nhan theo cic thé bénh YHCT
Ching Ty uyén gém c6 6 thé: dam troc trd phé, phé
kinh tich nhiét, phé hu ta tré, ty hu thap tré, than dwong
hu suy va khi huyét « tré. Can cr vao tiéu chuén lya
chon, loai trir theo y hoc hién dai, ching t6i thy 2 thé
bénh c6 nhitng chung trang phu hop voi bénh canh cua
VMXMT dua vao nghién ctru 1a thé Phé hur ta tré va Ty
hu thap tré. Trong nghién ctru, ¢ 20 bénh nhan thé Phé
hu ta tré ¢6 nhiéu triéu chimng vé miii nén diém trung
binh SNOT-22 ciing cao hon nhom bénh nhén thé Ty
hu thap tré, 30 bénh nhan thé Ty hu thap tré, thuong la
nhitng bénh nhan tré hoic trung nién, trong do tudi lao
dong, thoi gian mac bénh chua 1au nén tong diém trung
binh céc triéu chimg co ning va thuc thé ¢6 thap hon
s0 v&i nhém bénh nhan thé Phé hu ta tré, tuy nhién chua
c6 su khac biét vé triéu chung gitra 2 thé (p > 0,05).
4.2. Sw thay ddi triéu ching co niing va thuc thé sau
diéu tri theo y hoc hién dai

Theo bang 2, céc triéu ching sau 15 ngay diéu tri déu

giam diém so voi trude diéu tri. Tong diém giam duoc
sau diéu tri 12 13,16 + 5,40 diém, tuong tng 38,50% &
tat ca cac triéu chung SNOT- 22. Két qua giam diém
nay la thap hon so véi mét sé phuong phéap diéu tri
VMXMT c¢6 can thiép khac nhu nong xoang bang bo
nong c6 bong Relieva trong nghién ctru cua Tran Thi
Mai Phuong, két qua cai thién tong diém SNOT-22 sau
3 thang can thiép 1én dén 80% hay két qua cua nghién
ctru cia VO Thi Phuong Lan can thi¢p bang m6 ndi soi
miii xoang ciing c6 két qua cai thién tong diém SNOT-
22 trén 80% [10-11]. Tuy nhién dé mot phuo‘ng phap
YHCT can thiép t6i thiéu nhu cdy chi v6i cac vu diém
dé thyc hién, it tai bién, gia thanh ré, dat dugc hi¢u qua
nhu vy & lan thyc hién dau tién 1a didu dang khich 1é.

O bang 3, su cai thién tridu chimg thuc thé qua kham
ndi soi trude va sau diéu trj 1a 1,06 diém, tuong ing voi
ty 1é giam 34,86%. Muc giam diém nay cao hon so voi
nghién ctru ctia Lé HO6 Bang Tam trén bénh nhan phiu
thuat ndi soi mili xoang sau 1 thang 1a 30%, tuy nhién
thap hon mirc 50% sau 3 théng danh gia [12], két qua
cling tuong du:(mg vGi mic giam diém cua nhom cac
triéu chung vé mili trong bang diém SNOT-22, ¢6 thé
thay khi cai thién dugc tinh trang phii né ciia niém mac,
giam dich tiét & khe miii lam cho cac 15 thong xoang
duoc thong thoang hon thi cac triéu chung chinh cua
bénh VMXMT ciing s& giam di.
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4.3. Sy thay déi triéu chirng co niing va thue thé sau
diéu tri theo cac thé YHCT

Theo bang 4, diém trung binh SNOT-22 sau diéu tri ciia
2 thé Phé hu ta tré va Ty hu thap tré 12 16,80 + 4,75 va
10,73 + 4,37, twong mg vdi ti 18 giam diém 37,50% va
39,50%. Cac mirc giam nay déu co y nghia thong ké
v6i p < 0,05. Mtc giam & thé Ty hu thap tré cao hon
thé Phé hu ta tré mot chat, tuy nhién chua co ¥ nghia
thong ké (p > 0,05).

Theo bang 5, muc cai thién diém triéu ching thuc thé
& thé Phé hu ta tré 14 1,60 + 0,50 va thé Ty hu thap tré
1a 1,73 + 0,52, chua thay c6 sy khac biét gitra 2 thé (p
> 0,05). Trong phac d6 huyét cdy chi diéu tri bénh
VMXMT do B9 Y té ban hanh, ¢ ca 2 nhém huyét dé
diéu tri chirc ning cla tang Phé va tang Ty nhu Khic
tri, Phong tri, Hop cdc, Tuc tam 1y c6 tac dung rat tot
trong viéc khu phong thanh nhiét, kién ty, trir thap, hoa
dam gidp khu ta thanh phé va phuc héi cong nang cla
ty vi, qua do6 cai thién dugc cac triéu chung trén bénh
nhan cua cé 2 thé bénh trén.

Theo bang 6, sau 15 ngay didu tri, cac triéu chung theo
YHCT ctia cac bénh nhan déu duoc cai thien. Muc
giam s6 lugng bénh nhan & cac triéu chiing theo YHCT
déu c6 y nghia théng ké voi p < 0,05. Trong phuong
huyét cua phac do ciy chi c6 cac huyét: Thai dwong,
Quyén liéu, Giap xa so phong hoat lac théng kinh chi
thdng; Phong tri khu phong, giai biéu; Hop cdc 1a huyét
tong ving dau mat, co tac dung théng giang truong vi,
giai nhiét khu phong tran théng; Tlc tam ly la huyét
thuoc kinh vi, huyét tong vung bung, huyét hop trong
ngili du huyét thugc hanh tho tac dung boi b nguyén
khi, phuc hdi dwong khi. Tac dung hiép dong cua
phuong huyét vira ¢6 tac dung diéu tri cac triéu ching
tire thoi vira bdi bd nang cao chinh khi, khién ta khi hét
{r dong, thap troc hét dinh luu phuc hoi cong ning tang
phu, qua d6 lam giam cac triéu chung dién hinh cua
bénh viém mili xoang man tinh nhu tac nghet miii, chay
miii, dau dau. ..

5. KET LUAN

Phuong phap cdy chi c6 hiéu quéa cai thién cac triéu
ching co ning va thuc thé trong bénh VMXMT trén
cac thé bénh theo YHCT (p < 0,05). Két qua diéu tri
trén 2 thé Phé hu ta tré va Ty hu thap tré theo YHCT
khong co6 su khac biét (p > 0,05).
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