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ABSTRACT

Objective: To analyze the clinical and paraclinical characteristics, and treatment results
of duodenal trauma in children at Children's Hospital 2.

Subjects and Methods: A retrospective case series study was conducted on 15 pediatric
patients treated with duodenal trauma at General Sugery Department, Children's
Hospital 2, from January 2014 to June 2024.

Results: 15 cases of duodenal trauma were identified: 14 cases of blunt duodenal
injury and only 1 case of penetrating injury. Most are grade Il duodenal lesions according
to AAST. Computed tomography aided diagnosis in most cases of blunt duodenal
injuries. 3 cases were successfully treated conservatively. 12 cases required surgical
intervention: 7 cases were treated with simple duodenal perforation suture, 1 case of
duodenal serosa incision to drain the hematoma, 2 cases were treated with Roux-en-Y
duodenojejunostomy, 2 cases of duodenal hematoma were detected during surgery,
the serosa was not incised to drain the hematoma but only a decompression tube was
placed. All cases had duodenal decompression tube placed.

Conclusions: Duodenal trauma in children is a rare and complex injury. Most are due
to blunt abdominal trauma and are grade Il - AAST. Computed tomography plays an
important role in supporting the diagnosis of duodenal trauma. Duodenal decompression
tube placement in conservative treatment or surgical intervention helps achieve good
treatment results.
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ABSTRACT

Muc tiéu: Phan tich cac dac diém lam sang, can ldm sang va két qua diéu tri chan thuong
ta trang & tré em tai Bénh vién Nhi Dong 2.

Péi twgng va phuong phap nghién ctiru: Nghién cru hoi cliru loat trudng hgp thuc hién trén
15 bénh nhi dugc diéu tri chan thuong ta trang tai Khoa Ngoai Téng Hgp, Bénh vién Nhi
pong 2, tirthang 01/2014 dén thang 06/2024.

Két qua: 15 truong hop chan thuong ta trang: 14 truong hop chan thuong bung kin va chi
1 trudng hgp bi vét thuong do bach khi. Da sé la tén thuong ta trang do |l theo AAST. Chup
cat l&p vi tinh c6 vai trd quan trong trong chén doan chan thuong ta trang kin. 3 trudng hop
dugc diéu tri bao tén thanh céng. 12 trudng hop can can thiép phau thuat: 7 trudng hop
dugc khau 16 thing ta trang don thuan, 1 trudng hop dugc xé thanh mac ta trang thoat
mau tu, 2 trudng hop duoc phau thuat lam quai hdng trang Roux-en-Y, 2 trudng hgp dugc
phat hién tu mau thanh ta trang trong mé nhung khéng xé thanh mac thoat mau tu ma chi
dat thong gidm ap. Tat ca céac trudong hgp déu dugc dat thong giam ap cho té trang.

K&t luan: Chan thuong ta trang & tré em & mot chan thuong hiém gép va phic tap. Pa s6
do chan thuong bung kin va & mic dd Il - AAST. Chup cét l&p vi tinh c6 vai trd quan trong
trong ho trg chan doan chan thuong ta trang. D&t thong gidm ap cho t4 trang trong diéu tri
bao tén hay can thiép phau thuat giup dat két qua diéu trij t6t.

Tir khéa: Chan thuong ta trang, Hiép hoi Phau thuat Chan thuong Hoa Ky (AAST).

1. DAT VAN BE

Chéan thuong t4 trang a tén thuong hiém gap & tré
em. Ty l& ch&n thuong ta trang chiém dudi 1% cac
truong hop chan thuong & tré em va chiém 2 - 10%
céac trudng hop chan thuong bung kin. Chén thuong
té trang & tré em co ché chii yéu do dung dap. Chéan
doan chéan thuong ta trang thudng khé do la tang
nam sau phuc mac. D4u hiéu va triéu chirng cla
chéan thuong ta trang thuong khong dac hiéu. Otré
em dau hiéu va triéu chirng thudng mo ho hoac dé bi
bd qua bdi cac chan thuong ving khéc, do dé khi co
bat ki mét dau hiéu hoac triéu ching nao nghi ngg
chan thuong ta trang thi phai loai trir xem c6 chén
thuong ta trang khong, bdi vi chan thuong ta trang
néu chan doan va can thiép mudn hon 24 gid sau
chan thuong sé lam gia tang ty & t&r vong va bién
ching lién quan [1-2].

Chup cét L&p vi tinh c6 tiém thudc can quan a ky

*Tac gia lién hé

thuat toan dién nhat dé danh gia chan thuong té
trang. Tuy nhién ty l& bd sét chan thuong ta trang
trén chup cat l&p vi tinh 1&n t&i trén 27%. Quan sét
hinh &nh chup ¢t l&p vi tinh c4n than két hop céc
d&u hiéu ldm sang va cac xét nghiém khac giup giam
bd sot chan thuong ta trang qua do lam giam ty L& tor
vong va bién chirng lién quan [3].

Diéu tri chan thuong ta trang dua vao phan dé tén
thuong ta trang, ton thuong cac tang khac kem theo
va tinh trang 6n dinh cGia bénh nhi. Phau thuat diéu
tri ch&n thuong ta trang la mot phau thuat phic tap
tuy thudc vao sang thuong va kinh nghiém ctia phau
thuéat vién ma lva chon phuong phap phu hgp nhat
nhung muc tiéu chung cua phau thuat (a tai lap luu
théng dudng tiéu hda, giai 4p long ta trang, dan luu
ngoai va dinh duéng hd trg. Chan thuong ta trang
néu dugc chan doan sédm va diéu tri hgp ly theo
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murc do sang thuong sé lam gidm nguy ca tif vong,
bién ching lién quan thdng qua dé sé giam thai gian
nam vién, tang chat luong cudc sdng va tang hiéu
qua kinh té [4-6].

2. POI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U
2.1. Dai twgng nghién ciru

Tat ca trudng hgp chan thuong ta trang dugc chén
doén va diéu tri tai Khoa Ngoai Téng Hgp, Bénh vién
NhiDong 2 tlrthang 01/2014 dén thang 06/2024.

2.2. Thiét ké nghién ctru

Nghién cttu hoi clru loat truong hop.
2.3.C& mau:

L&y tron.

2.4. Phuong phap chon mau

Chon mau theo kiéu thuan tién.

2.5. Thu thap sé liéu:

Nhirng thong tin clia bénh nhi sé dugc thu thap bao
gdm dac diém dan sé nghién cltu, triéu chirng lam
sang, can lam sang, mirc do chan thuong ta trang,
thuong tén kém theo, qua trinh quan ly diéu tri, cac
bién chirng sGm va mudn.

2.6. Phan tich sé liéu

XU ly va phan tich sé liéu bang phan mém théng ké
SPSS 20.0.

2.7.Pao dirc nghién clru

Toan b6 théng tin ctia bénh nhi thu thap dugc ti
bénh an luu trir déu dugce gilr bi mat va chi phuc vu
cho muc dich nghién cu. Nghién ctu da dugc Hoi
dong Y dirc Bénh vién Nhi Doéng 2 chap thuén thuc
hién.

3. KET QUA

TUrthang 01/2014 dén 06/2024, c6 15 bénh nhichan
thuong ta trang dugc diéu tri tai Khoa Ngoai Tong
Hgp, Bénh vién Nhi Dong 2. Ty & bénh nhi nam va
nr tuong tu nhau véi 8 nam va 7 ni. Tudi cla tré bi
chén thuong trung binh la 8,8 tudi, nhé nhat 1a 2 tudi
va lén nhat 14 15 tudi.

3.1.Pac diém ldm sang va can lam sang

Co ché va nguyén nhan chan thuong: 1 bénh nhi
(6,7%) bi thiing ta trang do vét thuong thau bung, 14
bénh nhi (93,3%) con lai do chan thuong bung kin.
C6 3 nhdm nguyén nhan gy ton thuong ta trang: tai
nan giao thong cao nhat véi 9 trudong hop (60%), tai
nan sinh hoat véi 4 truong hop (26,7%) va khong rd
V@i 2 truong hop (13,3%). Hai trudng hop khéng rd

nguyén nhan a 2 tré nhé dudi 3 tubi.

Triéu chitng lam sang: Biéu hién lam sang clia bénh
nhi chén thuong ta trang thudng khéng dac hiéu.
Phan L&n vao vién vdi tinh trang dau bung ma ho, vi
tri dau cling thay d8i tuy mébi bénh nhi.

Siéu dm: Siéu 4m bung la hinh anh tiép cédn nhanh
dé s&r dung va c6 thé ap lai nhiéu lan. Trong nghién
clu cé 14/15 bénh nhi duoc siéu &m dautiénvadich
tu do 6 bung phat hién & 11 trudng hap.

Chup cat l&p vi tinh: Trong 10 trudng hop dugc chup
cat l&p vi tinh bung c6 cadn quang, d4u hiéu dich tu
do 6 bung gap & 100% trudng hap, 20% c6 dau hiéu
mat lién tuc thanh ta trang, 20% c6 day thanh ta
trang, 10% c6 tu mau thanh ta trang, 20% c6 dau
hiéu hoi 8 bung va khdng c6 trudng hop nao cé haoi
sau phuc mac, 10% bénh nhan cé dich ty do sau
phidc mac.

Bang 1. Dac diém lam sang va can ldm sang

Pic diém N %
Gioi
Nam 8 53,3
N 7 46,7
Nguyén nhan chan thuong
Tai nan giao thong 9 60,0
Tai nan sinh hoat 4 26,7
Khéng ro 2 13,3
Co ché chan thuong
Vét thuong thau bung 1 6,7
Chan thuong bung kin 14 93,3
Lam sang
Pau bung 15 100
Oi 7 46,7
Phan ('ng thanh bung 9 60,0
Soc 1 6,7
Hinh anh hoc
Siéu am bung 14
Dich 6 bung 11 78,6
Hoi ty do 6 bung 2 14,3
Tén thuong nhu mo tuy 7 50,0
Tu mau, rach nhu mdé gan 2 14,3
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Pac diém N %

Chup cat [6p vi tinh bung 10
Dich ty do 6 bung 10 100
Hoi ty do 6 bung 2 20
Day thanh ta trang 2 20
M4t lién tuc thanh ta trang 2 20
Tu mau thanh ta trang 1 10
Dich ty do sau phuc mac 1 10

3.2. Dac diém tén thuong ta trang

Phan dé tén thuong ta trang theo AAST: Pa s6 (a
tén thuang dé Il vdi 7 trudng hgp, chiém 46,7%; tén
thuong do Il vdi 4 trudng hgp, chiém 26,7%; va tén
thuong do IV vai 1 truong hgp, chiém 6,7%.

Vi tri ton thuong theo chiéu dai ta trang: Vi tri tén
thuong thudng gap nhat la ta trang D3 vdi 6 truong
hgp (40%); ta trang D2 véi 5 truong hop (33,3%); ta
trang D4 vdi 4 truong hgp (26,7%); va ta trang D1 vdi
3 trudng hop (20%).

Tén thuong két hgp trong 6 bung: Tuy la tang cé ti lé
chan thuong két hgp trong chan thuong ta trang cao
nhat (66,7%).

Bang 2. Dac diém tén thuong ta trang

Pac diém N %
Mrc dé tén thuong theo AAST
bol 3 20,0
Poll 7 46,7
bolll 4 26,7
bo IV 1 6,7
Vi tri tén thuong
D1 3 20,0
D2 5 33,3
D3 6 40,0
D4 4 26,7
Tén thuong két hop

Tuy 10 66,7
Rud6t non 3 20,0
Dai trang 2 13,3
Gan 2 13,3
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3.3. Cac phuong phap diéu tri

3 trudng hop (20%) dugce diéu tri ndi khoa vdi chan
doéan tu mau thanh ta trang, dat thong da day gidm
ap, bénh nhi hoi phuc t6t.

12 trudng hop can thiép phau thuat: 7 trudng hop
(58,3%) dugc phau thuat khau déng 16 thing ta
trang don thuan & lan md dau, trong do6 ¢c6 1 trudng
hgp xi miéng ndi nén phai phau thuat lai lam quai
Roux-En-Y. 1 truong hgp (8,3%) xé thanh mac thoat
mau tu va khau thanh mac lai. 2 truong hop (16,7%)
duoc phau thuat dua quai héng trang Roux-En-Y &n
slra chita & lan m6 dau. 2 trudng hop (16,7%) phat
hién tu mau thanh ta trang trong mé nhung khéng
xé thanh mac thoat mau tu, chi dat thong giam ap.

Thoi diém phau thuat: 3 trudng hop (25%) dugc
phau thuat trudc 24 gid tir lic chan thuong; 9 trudng
hap (75%) dugc phau thuat sau 24 gid tir luc chén
thuong, trong dé 1 trudng hgp dugc phau thuat tré
nhat la 7 ngay do tuyén trudc bo sét thuang tén §ta
trang.

bat thong giam ap cho ta trang: thong da day (4
trudng hap), théong da day + thdng hdng trang nudi
&n (4 trudng hgp), thdng da day + théng héng trang
ngugc dong (1 trudng hgp), thong da day + théng
héng trang ngugc dong + théng héng trang nudi &n
(3 trudng hgp)

3.4. Két qua diéu tri

3 truong hgp diéu tri ndi khoa khong ghi nhén bién
chitng nao. Trong s8 12 bé&nh nhi dugc phau thuat,
c6 8 trudng hop gap bién chirng, chiém ty & 66,7%.
Bi€n chirng thudng gap a viém tuy vdi 5 trudng hop
(62,5%), nhiém trung vét mé véi 4 trudng hop (50%).
C6 2 trudng hop can phai dugc phau thuat lai gom 1
trudng hop tac rudt do lBng rudt do thdng hdng trang
va 1 truong hop viem phic mac do xi miéng néi. S6
ngay nam vién trung binh 26 = 20,3 ngay, it nhat (&
3 ngay, nhiéu nhat la 92 ngay. Chung t6i khéng ghi
nhan truvong hgp t& vong nao trong nghién clru nay.

4. BAN LUAN

Chén thuong ta trang la mot ton thuong hiém gap
d tré em, vGi ty 1& < 1% cac chan thuong khac va
chi chiém khoang tlr 2 - 10% trudong hgp tré chén
thuong bung nén ty & nam/ni{ thuong khéng dugc
bdo cdo [1,3]. Trong nghién clru clia chung toi, bénh
nhi nam va bénh nhi ni* chiém ty l&é twong ty nhau.
D6 tudi trung binh khi bi chdn thuong ta trang trong
két qua clia chung toi la 8,8 nam. Chung toi luu y
dén 2 truong hgp tré nho hon 3 tudi, vi theo céac tac
gia day la do tudi c6 ti l& cao nhét bi bao hanh dua
dén chan thuong. Mot nghién clru da trung tdm da
ap dung nguyén tac TEN-4-FACESp trén 2.100 tré c6
it nhat mot vét bam trén ngudi dé xac dinh nhirng tré
bi bao hanh, nguyén tac nay c6 dd nhay 96% va do
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dac hiéu 87% va chira nhan vién y té can luu y cac
vét baAm & than, c6 va tai d6i v4i nhirng tré < 4 tudi,
can dua lén su nghi ngd' vé van dé bao hanh &tré [7].

Theo cac nghién cltu & ngudgi Lén, tai nan giao thong
& nguyén nhan thudng gap nhéat gdy chan thuong
ta trang. K&t qua cla chung t6i cling tuong tu, vai
nhém nguyén nhan tai nan giao thong chi€ém da sé6.
Chung t6i dac biét chi y dén nhom bénh nhi khong
rd nguyén nhan va bénh s vi déng thoi 2 tré cla
nhédm nay déu nhoé hon 3 tudi, trong do 1 tré < 2 tudi,
v& D2 d6 Il theo AAST, bA&m mau canh sdng lung,
day la nhém tudi nguy co cao nhat clia bao hanh tré
em. Theo huéng dan cuia Hiép héi Nhi khoa Hoa Ky
vé dénh gid bao hanh thé chattré em, can phai danh
gia cdn than van dé bao hanh d mot tré chan thuong
nghiém trong, nhu chén thuong ta trang, ma bénh
nguyén khong ro rang [6-8].

Pa s0 céc truong hgp trong nhém nghién clru clia
chung t6i c6 cac triéu ching khéng dac hiéu sau
chan thuong nhu dau bung ma ho, phan &ng thanh
bung khéng ré, 6i... dan dén khé khan trong chéan
dodn chinh xac va kip thoi. Két qua nay tuong tu két
gua cla cac tac gia khac la 90% tré nhap vién vaéi
nhirng triéu ching khéng dac hiéu nhu dau bung va
noén mtra [9-10].

Siéu am bung |3 can lam sang quan trong, dé tiép
can ban dau, c6 thé thuc hién nhiéu lAn & nhirng
bénh nhi bj chdn thuong bung. Siéu 4m cé dd nhay
tlr 81 - 90% va db dac hiéu tr 96 - 98% trong viéc
phat hién dich tu do hodc tén thuong co quan trong
8 bung sau chan thuong, tuy nhién phuong phap nay
khéng dac hiéu trong chan doan v& ta trang [4,6].
Trong nghién cu cua chung t6i, 14 bénh nhi dugc
si@u am bung lic nhap vién, chiém 93,3%. Chung
t6i da ghi nhan dau hiéu cla dich tu do trong 6 bung
@ 11 truong hop (78,6%), khong phat hién dich sau
phuc mac, phat hién hoi tu do trong 2 truong hgp
(14,3%), va 1 trudng hgp co khéi hoi &m kém & vung
ta tuy, nghi ngd tén thuong tai do.

Qua k&t qua nghién ctru clia ching tdi va khiso sanh
vGi két qua clia céc tac gia khac cho thay dugc hiéu
qua cua chup cat L&p vi tinh 8 bung cé can quang
trong chan doan chén thuong ta trang, cho phép
phat hién nhirng ddu hiéu ggi y cao tén thuong ta
trang nhu dich va hoi sau phuc mac. Ngoai ra nhirng
d4u hiéu lién quan truc ti€p nhu tu mau hay méat lién
tuc thanh té trang, day thanh té trang, dich tu do 6
bung cling cung cép thong tin quan trong dé dua ra
quyét dinh xtr tri kip thoi [6-8]. Viéc si dung phuong
phap ndi soi 8 bung trong céac trudng hgp khé xac
dinh chdn doan, méc du da cé két qua chup cét l6p
vi tinh, cling la mét cach tiép can quan trong. Diéu
nay nhan manh tdm quan trong clia viéc két hgp céc
phuong phap chan doan dé dat dugc dé chinh xac
cao nhat[8].

Vi tri ta trang bj ton thuong thuong gap nhat trong

nhém nghién cliru clia ching toila & D3 chiém 40%,
ti€p theo la D2 vdi 33,3%. Da s6 trudng hgp c6 mic
do tén thuong L& do Il - AAST chiém 46,7%, tiép theo
l& t8n thuong do Il - AAST véi 26,7%. K&t qua nay
tuong tu cac nghién cu khac & ngudi lén va tré em.
Nguyén nhan chinh clia céc tén thuong nay & ca hai
nhém tudi déu lién quan dén chan thuong bung kin.
DPiéu nay khéng chinhdn manh mic d6 phé bién ctia
chén thuong & cac vi tri nay ma con ca sy can thiét
phai hiéu rd cac co ché gay chan thuong va ap dung
cac bién phap chén doan ciing nhu can thiép kip
thoi dé giam thiéu cac hau qua nghiém trong c6 thé
x4y ra do tén thuong ta trang [1,6-7].

Trong nghién cltu cla chung téi, qua trinh diéu tri
phau thuat cho t8n thuong ta trang trong phan 16n
céc trudng hop (75%) da dién ra sau 24 gid ké tir thoi
diém nhap vién, thdi gian nam vién trung binh 14 26
ngay va dai nhat la 92 ngay. Nguyén nhéan chinh cho
su’ cham tré nay 4 do cac bénh nhan thudng dugc
chuyén tir cac co sdy té tuyén dudi lén tuyén trén,
hoé&c t8n thuong ta trang ban dau khong dugc phat
hién trong lan phau thuat c4p cu dau tién. Didu nay
lam kéo dai thai gian cho can thiép phiu thuat diéu
tri v& ta trang. Khi cham tré trong can thiép phau
thuat, tinh trang viém nhiém trong 8 bung hoac sau
phuc mac tr@ nén nghiém trong hon, lam cho mép
vét thuong phu né va yéu di, tir dé gia tang nguy co
buc rd sau phau thuat. Ti l& bién chirtng & nhém dugc
phau thuat trudc 24 gid thudng thap hon dang ké so
vdi nhém phau thuat sau 24 gio [10-12]. Nhu vay,
th&i diém can thiép phau thuat (4 mét yéu t6 quan
trong trong viéc xrly cac tén thuong ta trang, vdiviéc
phau thuat sém c6 thé gidm dang ké ti 1& bién chiing
va cai thién két qua diéu tri.

Céc phuong phéap diéu tri chan thuong ta trang trong
nghiéncluctachungtdibaogdbmdiéutrikhdngphau
thuét véi 3 trudng hgp chi€ém 20%, va diéu tri ngoai
khoa véi 12 trudng hop chiém 80%. Céac trudng hop
diéu tri khéng phau thuat ctia ching t6i dugc chén
dodn tu mau thanh ta trang trén chup cat l&p vi tinh,
dugc dat thong da day gidm ap cho ta trang, bénh
nhi hoi phuc tét. Theo cac tac gia, phuong phap diéu
tri bo ton khéng phau thuat thuc hién thanh cong
doi vdi trudng hgp mau tu thanh ta trang, viéc diéu
tri bao gom hut ta trang qua 6ng théng da day, giam
tiét da day vdi cac thudc khang thu thé H2, giam tiét
tuy ngoai tiét, nudi dudng qua dudng tinh mach. Tuy
nhién can theo doi can than vi trong cac trudng hap
tu mau thanh ta trang co thé co thung té trang kin
déo. Diéu tri bao ton kéo dai khoang 10 ngay dén 15
ngay, can lam xét nghiém amylase mau hang ngay
trong 8 ngay dau, sau do cach ngay, cling can chup
cat l&p vi tinh bung c6 can quang mbi tuan mét lan
dé danh gia lai thuong tén [6,8]. Pa sd cac trudng
hop diéu tri ngoai khoa clia chung téi dugc khau
tén thuong don thuan hoéc xé thoat mau tu va khau
thanh mac két hgp véi dung thong giam ap, khéng
gap phai bién chirng dang ké can can thiép phau
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thuét lai. Diéu nay ching té hiéu qua cua phuong
phép x{ ly tén thuong don gian trong diéu kién cu
thé. Céac tac gia cho rang cac tén thuong nhe nhu
rach thanh mac hoac tu mau nho, viéc khau thanh
mac va loai bo mau tu ma khéng lam thdng niém
mac ta trang la thich hgp. Trong truong hop tu mau
l&n khién long ta trang bi hep, phuong phap ndi tat
vi-trang & can thiét dé phuc hodi chic nang dudng
tiéu héa [6,10-12]. Theo Luo, khoang 60 - 80% cac
trudng hop va ta trang c6 thé duge diéu tri thanh
cong ma khong gay ra bién chirng nghiém trong bang
céach ap dung phuong phap khau don thuan két hgp
dan luu dé gidm &p luc trong ta trang, dac biét 1a dai
vGi cac tén thuong cdp do | - Il theo phéan loai cla
Hiép hoi Phau thuat Chan thuong Hoa Ky (AAST)[10].

Tat ca trudng hgp trong nhom nghién clu clia ching
t6i déu dung théng gidm ap, chliyéu la théng da day.
C6 3 trudng hap gidm 4p bang 2 8ng (théng da day
va m& héng trang ra da nudi an), 3 trudng hgp st
dung phuong phap giam ap 3 6ng (théng da day,
théng héng trang nguoc dongva mdhéng trangrada
nuéi &n), 1 trudng hop dan luvu dau dudi ta trang da
dong & lan phau thuat dau va 1 trudng hop dan luu
maém t4 trang da déng & [an phau thuat th 4. Theo
Pandit, so v&i phuong phap néi vi-trang thi phuong
phap s dung ba 8ng dan luu c6 kha nang giam ap
lwe hiéu qua hon, nudi an dinh dudng duongtiéu hda
sédm han, qua dé gidm nguy ca bién ching va thuc
d&y qua trinh hdi phuc sau phau thuat [5]. Cac tac
gia khac cling cho rang viéc giam ap ta trang bang
ky thuat ba 6ng gitip gidm nguy cd ro, nudi an qua
dudng rudt sém, giam stress, ngan ngira tén thuong
t& bao oxy héa va cai thién dap &ng mién dich [5,6,
8]. Nhu vay, viec md hdéng trang dugc coi la hitu ich
trong cac trudng hgp vo ta trang tlr doé Il trd lén, khi
ma céc loiich ctia viéc ho trg dinh dudng va giam ap
c6 thé lam gidm dang ké cac bién chirng va cai thién
két qua diéu tri [9-12].

5. KET LUAN

Chén thuong ta trang & tré em tuy khong phai (&
thuong gap trong thuc hanh ldm sang nhung hau
qua gay ra thudng nang né khi xay ra, thuong xay ra
do tai nan giao thong hoac cac tai nan sinh hoat, véi
cac trieu chung khéng dac hiéu nhu dau bung va
ndn mra, dan dén viéc khé chan doan chinh xac va
kip thdi. Chup céat (&p vi tinh c6 d6 nhay cao trong
viéc phat hién dich tu do 6 bung va céac tén thuong
clia ta trang. Poi vdi cac trudong hgp kho xac dinh
chan doan, mac du da cé két qua chup cat l&p vi
tinh, phuang phap néi soi 6 bung nén dugc sir dung
vira chan doéan vira diéu tri. Phuong phap dung
théng giam ap lam gidm dang ké céc bién chitng va
cai thién két qua diéu tri.
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