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ABSTRACT

Objectives: To evaluate improvement in erectile function with fire therapy, using the IIEF-5
scale; to assess psychosocial quality of life using the SEAR scale.

Methods: A clinical study with a pre- and post-intervention design, without a control
group.

Results: After 8 weeks of treatment, most patients showed improvement, as demonstrated
by the improvement in erectile function via the IIEF-5 scale and the improvement in
psychosocial quality of life via the SEAR scale. The pre- and post-treatment improvements
were statistically significant (p < 0.05). The skin irritation mainly consisted of a burning
sensation on the surface of the skin (5.8-30%) and mild irritation, all of which resolved
quickly.

Conclusion: The fire therapy method is effective and safe for treating erectile dysfunction.
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ABSTRACT

Muc tiéu: Danh gia su cai thién chirc nang cuong duong théng qua thang diém IIEF-5;
danh gia chat lugng cudc séng tdm ly - xa hoi théng qua thang diém SEAR.

Phuong phap: Nghién cltu lam sang trudc va sau can thiép, khong s dung nhém ching.

K&t qua: Sau 8 tuan diéu tri, phan l&n bénh nhan déu cé su cai thién thé hién qua sy cai
thién chirc nang cuong duong thong qua thang diém IIEF-5 va sy cai thién chat lugng cudc
s6ngtam ly - xa hoi thong qua thang diém SEAR. Sy cai thién trudc va sau diéu tri déu co y
nghia thong ké (p < 0,05). Hién tugng kich ng da chi yéu la cdm gidc ndng ngoai da (5,8-
30%) va kich &rng nhe, déu hoi phuc nhanh chéng.

Két luan: Phuong phap diéu tri Hoa long cltu c6 tac dung t6t va an toan trong diéu tri roi

loan cuong duong.

Terkhéa: Réi loan cuong duong, Hoa long ciiu, IIEF-5, SEAR.

1. DAT VAN DE

R&i loan cuong duang la moét van dé sirc khdoe nam
gidi phé bién, anh hudng dén chat luong cudc sdng
va tu'tin clia 30-50% nam gidi trong dé tudi tir 40-70.
R&i loan cuang duong khéng chi gdy anh hudng dén
kha nang quan hé tinh duc ma con cé thé gay ra cac
van dé tdm ly nhu trAm cam, lo lAng va cang thang.
Trong thap ky gan day, cé nhiéu bién phéap diéu tri
r6i loan cuong duong bao gom thudc uéng (y hoc
c6 truyén va y hoc hién dai) cling nhu céc liéu phap
khéng dung thudc. Du da cé nhiéu tién b, van chua
xac dinh dugc phuaong phéap diéu tri ly twdng cho rdi
loan cuong duong.

Vi y hoc cé truyén (YHCT), rdi loan cuong duong
dugc coila hau quaclhardiloan can bang am duong,
chliyéu do Than khi hu, Than duong hu, Khitré huyét
* hodc Thap nhiét va cé nhiéu phuong phap tri liéu.
Trong s6 cac phuong phap diéu tri khong dung
thudc, phuong phap Hoa long clru gitp kich thich
huyét dao, diéu hoa khi huyét, cai thién chic nang
sinh ly nam, da thu hat sy chu y vé@i tiem nang trong
viéc cai thién céac triéu ching cua réi loan cuong
duong. Tuy nhién, chua c6 mdt nghién cltu danh gia
cu thé hiéu qua clia Hoa long clru ddi véi diéu tri roi

*Tac gia lién hé

loan cuong duong.

Do do, ching tbi tién hanh thuc hién nghién clru
nay nham 2 muc tiéu: (1) Danh gia sy cai thién churc
nang cuong duong théng qua thang diém IlIEF-5
(International Index of Erectile Function-5); (2) Danh
gia chat lugng cudc sdng tam ly - x& hoi thong qua
thang diém SEAR (Self-Esteem and Relationship
Questionnaire) bang phuong phap Héa long clu
trén bénh nhan rdi loan cuong duong.

2. POITUONG, PHUONG PHAP NGHIEN CU'U
2.1. Déi twong nghién ciru

G6m 60 bénh nhan dugc chan doan rdi loan cuong
duong, diléu tri tai Bénh vién Y hoc ¢6 truyén thanh
phd Da N&ng tir thang 3/2025-7/2025.

2.1.1. Tiéu chuén chon déi twong nghién cttu theo
y hoc hién dai:

- Nam gigi tir 18 tudi trd l&n, chan doan réi loan
cuong duong theo thang diém IIEF-5 (< 22 diém).
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-Dang chung séng vdi vg hodc c6 1 ban tinh.

- Tinh nguyén tham gia nghién cltu, tuan thu dung
liéu trinh diéu tri va cam két bao mat thong tin.

-Khéng ap dung phuang phap diéu trinao khac trong
qua trinh tham gia nghién ctu.

2.1.2. Tiéu chudn chon déi tuong nghién ciu theo
YHCT

- Dua theo phuong phap kham (tr chan) dé quy nap
theo céc héi chirng va chon bénh nhan thé théan
duong hu, than khi hu, khi tré huyét &, thap nhiét.

-Pugc chédn doan thudc céc thé bénh: Than duong
hu, Than khi hu, Khi tré huyét &, Thap nhiét.

2.2. Phuong phap nghién cru

Nghién ctru lam sang trwdc va sau can thiép, khéng
stir dung nhém chirng.

2.3. Quy trinh nghién cttu

Bénh nhan dugc danh gia triéu ching roi loan cuong
duong bang bang diém IIEF-5 trudc khi sir dung Hoa
long cuu.

Bénh nhan dudc chia THEO cac nhdm tudi sau do:
- Kham lam sang va can ldm sang vdi cac chi sé sinh
tén co ban.

-Khamtheo YHCT dé phan nhém theo céac thé: Than
duong hu, Than khi hu, Khi tré huyét &, Thap nhiét.

- Bénh nhan dugc str dung Hoéa long ctru 30 phut/
lan, 12 lan/liéu trinh, thuc hién cach ngay.

- Bénh nhan dugc danh gia triéu ching rdi loan
cuong duong bang bang diém IIEF-5 sau 4 tudn va 8
tuan s dung Hoa long clru.

- Bénh nhan dugc danh gia chat lugng cudc s6ng
bang bang diém SEAR sau 8 tuan s dung Hoa long
cudu.

- Bénh nhan dugc theo dbi tac dung phu trong sudt

qua trinh nghién ctu.
2.4.Xrly sé liéu
Strdung phan mém SPSS 20.0:

- Paired t-test cho so sanh trudc-sau trong cung
nhém.

- One-way ANOVA cho so sanh giira cac nhom tudi/
thé bénh tai moéi thoi diém (kém post-hoc Tukey).

- Repeated-measures ANOVA dé kiém tra hiéu irng
thai gian x nhém.

- Phan tich ty & tac dung phu va chéat lugng cudc
s6ng clia bénh nhan dac biét theo thé YHCT.

3. KET QUA NGHIEN cUU

Bang 1. K&t qua phan nhém YHCT theo la tudi
cla cac bénh nhan réi loan cuwong duong trong
nghién cu (n =60)

. Thén A Khi tré 5
Nom | avong | 02| huyet | 102 | o
28-35 3 3 1 2 9
36-43 4 3 1 2 10
44-51 5 5 3 4 17
52-65 7 6 5 6 24
Téng 19 17 10 14 60

Khong cé suphuthudc dangké gittanhémtudivathé
YHCT (p=0,9985). Phan bd s6 lugng bénh nhén theo
tudi trong tirng thé YHCT khdng khac biét y nghia so
v3iphan b8 téngthé (p>0,05). Twong tu, phan bd thé
YHCT trong tirng nhom tudi khong khéac biét y nghia
so V@i phan bé téngthé (p>0,05). Téng sé bénh nhan
cao nhat & nhém tudi 52-65 tudi (24/60 bénh nhan)
va thé Than duong hu (19/60 bénh nhan).

Bang 2. Tan suat cuwong cirng clia cac bénh nhan sau 4 va 8 tuan diéu tri (lAn/tuén) (n = 60)

Nhém tudi n | Trwdcdiéutri(0) | Sau4tuan (1) | Sau 8tuan (2) P P, [
28-35 (a) 9 1,44 = 0,53 3,0+x1,12 5,22 +2,04 <0,001 < 0,001 <0,001
36-43 (b) 10 1,40+ 0,52 2,6 +0,97 4,1+1,2 <0,001 <0,001 < 0,001
44-51 (c) 17 1,41 = 0,51 2,24 + 0,56 3,41 +0,87 <0,001 <0,001 <0,05
52-65 (d) 24 1,38+ 0,71 1,96 = 0,86 2,91 +0,93 <0,001 >0,05 <0,05

p, (a-b)>0,05 | p,(a-b)>0,05
p, (a-¢c)<0,01 | p,(a-c)<0,01
P p, (a-d)<0,01 | p,(a-d)<0,01
p, (c-b)>0,05 | p,(c-b)<0,05
p, (d-b) < 0,05 | p, (d-b) < 0,01
p1(c-d)>0,05 | p,(c-d)>0,05
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Sau 4 tuan diéu tri, tan suat cuong cing gilra cac
nhém tudi co su khéac biét y nghia (p = 0,0159), vdi
nhom tré (a, b) cao hon nhém lén tuéi (c, d), dac biét
gilta nhom avanhomd (p = 0,0090). Sau 8 tuan diéu
tri, khéc biét rat y nghia (p < 0,001), vGiavac (p =
0,0071),avad (p=0,0010),bvad (p=0,0022), cva

d (p =0,0449).

Trong méi nhém tudi, cai thién y nghia theo thoi gian
(p < 0,05), tr&r nhém d gilra trude va sau 4 tuén diéu
tri (p = 0,0540).

Bang 3. Chat lugng cuong cirng sau 4 va 8 tuan diéu tri ddi véi cac lira tudi (n = 60)

Nhém tudi n | Trudcdiéutri(0) | Sau4tudn (1) | Sau 8tuan (2) P, P, P,
28-35(a) | 9 | 144053 | 2,33+05 | 356+0,53 | <0,001 | <0,001 | <0,001
36-43 (b) 10 1,60+0,52 2,3+0,95 3,3+0,95 < 0,001 <0,001 < 0,001
44-51 (c) 17 1,41 0,51 1,59 £ 0,62 2,41 +0,51 <0,001 | <0,001 | <0,001
52-65 (d) 24 1,42 £ 0,58 1,54 £ 0,51 2,25+0,68 < 0,001 <0,001 <0,001

p, (a-b)>0,05 P, (a-b)
p, (@-¢)<0,01 | p,(a-c)<0,01
p, (@-d)<0,01 | p,(a-d)<0,01
P P, (c-b) p, (c-b) < 0,05
p, (d-b)<0,05 | p,(d-b)<0,01
P, (c-d) p, (c-d)

Chét luong cuong ciing dugc dénh gia trén thang 0-4, tuong tu’ Erection Hardness Score: 0 = khdong
cuong, 4 = cuong hoan toan

Piém EHS trudc diéu tri tuong duong gitra cdc nhém
tudi (p >0,05). Sau diéu tri, cé sukhac biétcé y nghia
gilta cdc nhom tudi tai 4 tuan (p < 0,05) va 8 tuan (p
< 0,05), v8i nhém tré (28-35 tudi va 36-43 tudi) dat
diém cao hon nhom l&n tudi (44-51 tudi va 52-65
tudi).

Trong m6i nhém tudi, diém EHS tang cé y nghia theo
thai gian (p < 0,05 cho tat ca cac cép so sanh), cho
thdy Hda long cttu cdi thién ré rét chirc nang cuong
duong, nhung hiéu qua gidam dan theo doé tudi.

Bang 4. Thay d6i diém s6 theo bang IIEF-5 sau 4 va 8 tuan diéu tri déi vGi cac lira tudi (n = 60)

Nhém tudi n |Trwdcdiéutri(0) | Sau4tuan (1) | Sau 8tuan (2) Pio P, P,
28-35 (a) 9 12,2+1,4 17+1,93 21,22 + 3,67 <0,001 <0,001 <0,001
36-43 (b) 10 12,5+£1,2 16,2+1,4 20,3+2,16 < 0,001 <0,001 <0,001
44-51 (c) 17 12,24 +£0,75 15,59 0,71 18,82+ 1,19 <0,001 <0,001 <0,001
52-65 (d) 24 11,96 £ 1,04 13,58 £0,83 15,79+1,14 <0,001 <0,001 <0,001

p, (a-b) p, (a-b)
p, (a-c)<0,01 | p,(a-c)<0,01
p, (a-d)<0,01 | p,(a-d)<0,01
P p, (c-b) p, (c-b) <0,05
p, (d-b) < 0,05 | p, (d-b)<0,01
P, (c-d) p, (c-d)

DPiém IIEF-5 trudc diéu tri khéng c6 su' khac biétcoy
nghia théng ké gitra cdc nhom tudi (p > 0,05). Sau 4
tuan diéu triva 8 tuan diéu tri, c6 sy khéac biéty nghia
gitta cadc nhém tudi (p < 0,05), véi nhém tré (28-35
tudi va 36-43 tudi) cai thién diém s vugt trdi so vdi
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nhém l&n tudi (44-51 tudi va 52-65 tudi). Trong moi
nhém tudi, diém IIEF-5 tang ¢ y nghia qua cac thoi
diém (p < 0,05 cho tat ca cac cép so sanh), ching
minh Hoéa long ctu cai thién chlrc nang cuong
duong, nhung hiéu qua gidam dan theo doé tudi.
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Bang 5. Thay ddi diém s& theo bang IIEF-5 sau 4 va 8 tuan diéu trj déi v&i cac thé YHCT (n = 60)

Thé YHCT n | Trwdcdiéutri(0) | Sau4tuan (1) | Sau 8tuan (2) P.o P, P,

Thdnduonghu(a) | 19 12+£0,88 15,79+ 2,1 19,78 £ 3,2 <0,001 | <0,001 | <0,001
Than khi hu (b) 17 12,29 1,21 15,53+ 1,66 19,12+£2,5 <0,001 | <0,001 | <0,001
Khitré huyétr(c) | 14 12,20 +£1,03 14,50 £ 1,65 16,90+ 2,08 | <0,001 | <0,001 | <0,001
Théap nhiét (d) 10 12,21 +1,12 14,07 £1,07 15,93+1,64 | <0,001 | <0,001 | <0,05

P, (a-b) p,(a-b)
p,(a-c)<0,01 | p,(a-c)<0,01
D p,(a-d)<0,01 | p,(a-d)<0,01
p, (c-b) p,(c-b) <0,05
p,(d-b)<0,05 | p,(d-b)<0,01
p, (c-d) p,(c-d)

Diém IIEF-5 trudc diéu tri khéng khac biét coy nghia  y nghia qua céac thoi diém (vdi p thdp nhat la < 0,05
gita cac thé YHCT (p > 0,05). Sau 4 tuan va 8 tudn  cho tat ca cép so sanh), chirng té Hoa long cltu cai
diéu tri, khéng c6 sy khac biét y nghia gitta cac thé  thién chic nang cuong duong dong déu trén cac thé
(p > 0,05). Trong méi thé (Than duong hu, Than khi  YHCT theo thdi gian diéu tri.

hu, Khi tré huyét &, Thap nhiét), diém IIEF-5 tang c6

Bang 6. Thay d6i diém s6 theo bang SEAR sau 4 va 8 tuan diéu tri ddi véi cac lira tudi (n = 60)

Nhém tudi n | Trwdcdiéutri(0) | Sau4tuan (1) | Sau 8tuan (2) P, P,, P,
28-35 (a) 9 41,1+1,62 50,56 + 3,36 59,56 + 5,53 <0,001 | <0,001 | <0,001
36-43 (b) 10 39,2+2,66 46,6 = 3,2 54,6 + 5,52 <0,001 | <0,001 | <0,001
44-51 (c) 17 41+2,42 46,18 £ 2,92 51,41+ 4,89 <0,001 | <0,001 | <0,001
52-65 (d) 24 40,96 = 1,92 44,58 £1,77 48,67 £2,73 <0,001 | <0,001 | <0,001

p, (a-b) p, (a-b)
p, (a-c)<0,01 | p,(a-c)<0,01
D p, (a-d)<0,01 | p,(a-d)<0,01
p, (c-b) p, (c-b) <0,05
p, (d-b) <0,05 | p,(d-b)<0,01
p, (c-d) p, (c-d)

Piém SEAR trudc diéu tri twong duong gita cac  séng cao hon. Trong m&i nhém tudi, diém tang coy
nhém tudi (p > 0,05). Sau diéu tri, c6 sy khac biét  nghia theo thdi gian (p < 0,001 cho t4t ca cac cap),
c6y nghia gitra cac nhém tuditai 4 tuan (p <0,05)va  phan anh cai thién tam ly - xa hoi ré rét, nhung hiéu
8 tuan (p < 0,05), v4i nhom tré dat chat lugng cuéc  qua giam dan theo tudi.

Bang 7. Thay d&i diém s& theo bang SEAR sau 4 va 8 tuan diéu tri d8i véi cac thé YHCT (n = 60)

Thé YHCT n |Trwdcdiéutri(0) | Sau4tuan (1) | Sau 8tuan(2) P, P,, P,
Than duong hu(a) | 19 40,84 £2,19 47,89+3,0 55,21+5,44 |<0,001|<0,001|<0,001
Than khi hu (b) 17 40,26 + 2,41 47,35+2,6 54,76 +4,94 |<0,001|<0,001 |<0,001
Khi tré huyét & (c) | 10 40,0+1,7 44,5+ 2,27 49,1+2,88 |[<0,001|<0,001|<0,001
Thép nhiét (d) 14 | 41,57+2,24 44,0 1,92 46,64+2,59 |<0,001|<0,001| <0,05
p, (a-b) p, (a-b)
p, (a-c)<0,01 | p,(a- 2¢) < 0,01
p p, (@-d)<0,01 | p,(a-d)<0,01
p, (c-b) p, (c-b) < 0,05
p, (d-b)<0,05 | p,(d-b)<0,01
p, (c-d) p, (c-d)
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Diém SEAR trudc diéu tri twong duong gilra cac thé
YHCT (p > 0,05). Sau diéu tri, c6 sy khac biét cod y
nghia gilra cac thé tai 4 tuén (vdi p <0,001) va 8 tuan
(p <0,001), vGi thé Than duaong hu va Than khi hu cai
thién t6t nhat. Trong mdi thé, diém tang cé y nghia
theo thai gian (p < 0,001 cho tat ca céac céap), cho
thay Hoa long ctru hiéu qua han trén thé hu han.

Bang 8. Ty lé tac dung phu theo thé YHCT (n = 60)

v | n | Cactacdungphu|  Xirly
Than Cam giac . ,

: . A Diéu chinh
duong 19 nong qua muc DO
hu (a) (2/19=10,5%) | "Metdocdu

Thankni | ., | CaMEAC | pisychinh
hu (b) (1/1g7q= 5.8%) | nhiétdo cau
Khi tré Cam giac ™ ,
huyét | 10 néng qua muc n?]'igf["gg?gu

(c) (3/10 = 30%) St dc
o Giam thoi
Kich &ng da nhe . , .
(2/14 e 295) | 81an cuu, boi
Thap ’ kem diu da
0 14

nhiét (d) Cam giac Bidu chinh

néng qua muc leu chint
(2/14=14,200) | Nhietdocuu

Ty & tac dung phu thap, chi yéu la cdm gidc nong
qua muc (10,5% & thé Than duong hu, 5,8% & thé
Than khi hu, 30% & thé Khi tré huyét &, 14,2% & thé
Thap nhiét) va kich ng da nhe (14,2% & thé Thap
nhiét). Khéng co tac dung phu nghiém trong, tat ca
dugc xUr ly don gian bang diéu chinh nhiét doé ctu
hoac giam thai gian, bbi kem, chirng té tinh an toan
cao cla Hoda long clru trén cac thé YHCT.

4. BAN LUAN

RGi loan cuong duong theo YHCT thudc ching
Duaong nuy, lien quan dén Than hu, Khi huyét bat
tuc, Thap nhiét hoac Khitré huyét &, nhu mo ta trong
“Hoang dé ndikinh” va “Hai Thuong Y téng tam linh”.
Nghién ctu nay chirng minh Hoa long c(fu cai thién
déang ké chirc nang cuong duong va chat lugng cudc
séng, véi diém IIEF-5 tang tir mic do vira sang nhe
ho&c gan binh thudng sau 8 tuan diéu trj (p < 0,05
trong tat ca nhom tudi va thé YHCT - bang 4, 5). Tan
Suat cuong cing tdng cé y nghia (p < 0,05), dac biét
& nhém tré (28-43 tudi), nhung kém hon & nhém én
tudi (p < 0,001 sau 8 tuan - bang 2), phu hop vdi suy
gidm sinh ly theo tudi theo YHCT va y hoc hién dai.

DPiém IIEF-5 khéng khac gitra cac thé, nhung diém
SEAR c6 khac biét, cho thay cac thé hu cai thién
nhiéu hon. Vi c6 thé Hoa long cttu 6n bé duong khi,
tan han, hanh khi hoat huyét tai huyét Ménh mén,
Than du, Quan nguyén, Khi hai. Ngugc lai, hiéu qua
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kém han & thé Khi tré huyét «r va Thap nhiét, ggi y
can két hgp chdm clru hodc thudc thanh nhiét, hoat
huyét. Két qué nay tuwang dong nghién clu clia Lé
Quang Tuén [6] vé Tra tién mao va nghién clru cula
Pham D¢ Chinh [7] vé C6m tan BTD trong diéu tri
Duaong nuy, vdi cai thién 60-70% & thé hu. So vdi
y hoc hién dai, Hda long cltu it tdc dung phu hon
thu6c PDE-5, cac tac dung phu phd bi€n nhatla cam
gidc nong qua mudc ngoaida (tu5,8-30%) va kich &rng
da nhe (14,2% & thé Thap nhiét), tat ca déu dé dang
kiém soat (bang 8).

Chéat lugng cudc séng SEAR cai thién rd rét (p < 0,05
- bang 6, 7), gidm ganh nang tam ly, twong tu nghién
cltu clia Hao Wang va cong sy (2022) vé cham clu
va nghién cttu ctia Nguyén Hiru Thanh [8] vé Hai ma
Nhan sam. Khdng khac biét ban dau gitranhém tudi/
thé bénh (p>0,05-bang1, 3,5, 6,7), nhung sau diéu
tri 16 ré sy chénh léch theo tudiva thé, chirng téo Hoa
long cru phu hgp bién ching luan tri YHCT [11].

Han ché& cua nghién cltu nay la thiéu nhém ching,
thiét ké trudc-sau; nghién clru tuong lai sé so sanh
vGi chdm clru hoac thudc dé xac nhan hiéu qua dai
han.

Tém lai, Héa long cttu la lwa chon an toan, hiéu qua
cho céc trudng hgp réi loan cuong duong, dac biét
thé hu han, gép phan tich hgp YHCT va y hoc hién
dai.

5. KET LUAN

Qua nghién clru trén 60 bénh nhan dugc chan doan
r6i loan cuong duang, phuong phap Hoa long clru
da ching to la mot liéu phéap diéu tri hiéu qua va an
toan. Sau 8 tuan Hoda long ctru, IIEF-5 va SEAR déu
cai thién c6 y nghia. Mirc cai thién gidam dan theo
tudi; SEAR cai thién nhiéu han & thé Than duong hu
va thé Than khi hu, trong khi lIIEF-5 khéng khac dang
ké gilra cac thé.

Vé tac dung phu, ty l& cao nhat la cam gidc ndng qua
muc & thé Khi tré huyét & (30%), trong khi thé Thap
nhiét cé ty & kich &’ng da nhe (14,2%).
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