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ABSTRACT

Objective: This study aimed to describe the outcomes of nursing care for patients after surgery for
benign prostatic hyperplasia and to analyze factors associated with the quality of care.

Methods: A prospective descriptive study was conducted on 120 male patients diagnosed with
BPH and undergoing transurethral resection of the prostate (TURP) at 108 Military Central Hospital
from April 2024 to September 2024. Variables included demographic characteristics, clinical and
paraclinical findings, nursing care activities, treatment outcomes, and patient satisfaction. Data
were processed using SPSS 22.0.

Results: The mean age of patients was 72.9 = 7.7 years (range: 50-94). Postoperatively, pain was
significantly reduced (VAS from 5.92 to 3.17), and mobility function was fully restored before
discharge. The proportion of patients achieving good nursing care outcomes was 90%, with
satisfaction reaching 97.5%. Educational level, occupation, and family economic status were
significantly associated with nursing outcomes (p<0.05). Postoperative complications markedly
reduced care outcomes (p=0.01).

Conclusion: Nursing care for patients undergoing laparoscopic transurethral resection of the
prostate (TURP) is well-provided, resulting in low complication rates and high patient satisfaction.
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TOM TAT
Muc tiéu: Nghién citu nham mo ta k&t qua cham séc diéu dudng ddi véi ngudi bénh sau phau thuat
néi soi u phi dai tuyén tién liét lanh tinh (UPDTTL) va céc yéu t6 lién quan dén chéat lugng cham séc.

Dai tugng va phuong phap: Nghién cliru mo ta tién cliru trén 120 ngudi bénh nam dugc chan doan
UPDTTL va phau thuat ndi soi tai B&nh vién Trung wong Quan déi 108 tir 04/2024 dén 09/2024. Cac
bién s6 bao gobm dac diém nhan khau hoc, ldm sang — can lAm sang, hoat déng cham sdc, két qua
diéu tri va mic dd hai long ctia ngudi bénh. S8 liéu dugc x(r ly badng phan mém SPSS 22.0.

K&t qua: Tudi trung binh clia ngudi bénh la 72,9 = 7,7 (50-94 tudi). Sau m8, mirc dd dau giam ro rét
(VAS tir 5,92 xuéng 3,17), chirc nadng van dong phuc hdi hoan toan trudc khi xuat vién. Ty 1& ngudi
bénh dat két qua chdm séc tét la 90%, mirc dd hai long dat 97,5%. Trinh dé hoc van, nghé nghiép
va kinh té& gia dinh c6 lién quan dén két qua chdm séc (p<0,05). Bi€n chitng sau mé lam giam ro rét

két qua cham soc (p=0,01).

K&t luan: Viéc chdm séc dieu dudng cho bénh nhan phau thuat ndi soi UPDTLT dugdc thuc hién t6t,
V@i ti & bién chi*ng thap va muirc d6 hai long clia ngudi bénh cao.

Tir khéa: U phi dai tuyén tién liét, cham soc diéu dudng, TURP.

1. DAT VAN DE

U phi dai tuyén tién liét lanh tinh (UPDLTTTL) la tinh trang
tédng san c4 mo tuyén va mo dém cla tuyén tién liét, phd
bi&n & nam gidi l&n tudi, ty & mac tang nhanh theo tudi.
Gan 50% nam gidi & tudi 60 mac bénh va con sé nay cé
thé l&n dén 90% & tudi trén 85. Tai Viét Nam, nghién clru
dich té& cho thdy mét nira nam gidi tudi 50 va trén 95%
nam gidi tudi 80 bj anh hudng bai bénh ly nay [1,2].

Hién co6 nhigu phuong phap diéu tri UPDLTTTL nhu theo
doi, diéu tri ndi khoa hodc phau thuat. Phau thuat, dic
biét la cat tuyén tién liét qua ndi soi niéu dao (TURP),
duoc chi dinh khi diéu tri ndi khoa that bai hoac khi cé
bi&n chitng nhu bi tiu, nhiém khuan tiét niéu, sdi bang
quang. K&t qua phau thuat phu thudc khéng chi vao ky

*Tac gia lién hé

thuat va kinh nghiém phau thuat vién ma con vao chat
luvgng cham soc digu dudng. Diéu dudng gilt vai tro trung
tam trong theo doéi, phat hién sém bién ching, phoi hgp
x{rtri kip thdiva cham séc toan dién, tir d6 gép phan nang
cao chat lugng diéu tri.

Tai cac bénh vién l&n & Viét Nam, TURP da trd thanh ky
thuat thudng quy véi nhidu bao céo vé hiéu qua va bién
chirng. Tuy nhién, vai trd clia diéu dudng trong cham
séc sau phau thuat chua dugce nghién cliu nhiéu. Do do,
chung t6i thuyc hién dé tai nhdm mé ta hoat dong cham
séc ngudi bénh sau phau thuat UPDLTTTL va phan tich
mot s6 yéu té lien quan dén két qua cham soc tai Bénh
vién Trung vong Quan doi 108 nam 2024.
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2. DOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U

Chung t6i thuc hién nghién clru mo ta tién ctu trén 120
ngudi bénh nam =50 tudi, dugc chdn doan UPDTTL va
chi dinh phau thuat TURP tai Bénh vién Trung wong Quan
doi 108 nam 2024 va khong bao gom céc ngudi bénh cé
ung thu tuyén tién liét, mac cac bénh tiét niéu khac hoac
khong dong y tham gia nghién ctru. Chung t6i thu thap s6
liéu bang bé cau haéi dugc xay dung véi 6 ndi dung chinh:
(1) Théng tin nhan kh&u hoc, (2) Dac diém lam sang - can
ldm sang, (3) Cac hoat dong cham sdc, (4) K&t qua cham
sdc, (5) Mlrc dé hai long, (6) YEu to lién quan. B cong
cu dat do tin cay Cronbach’s alpha = 0,78 [3]. Hoat dOng
cham séc ngudi bénh sau phau thuat dugc danh gia bang
bangkiém gdbm 12 nhém néidung (D1-D12), xdy dung dua
trén quy trinh cham séc ngudi bénh sau phau thuat noi
soi dieu tri UPDTTL tai B&nh vién TUQD 108. Mbi ndi dung
dugc ghinhan la “dat” hoac “chua dat” dua trén muc do
thuc hién day da theo tiéu chi da dinh. Viéc danh gia do
diéu dudng truc ti€p cham séc thuc hién trong sudt qua
trinh diéu tri ndi trd va dugc téng hgp tai thoi diém ngudi
bénh ra vién. DI liéu dugc xir ly bdng phan mém SPSS
22.0; st dung thdng k& mé ta va kiém dinh Chi-square,
t-test. P<0,05 dugc coi la cé y nghia thong ké.

3. KET QUA

3.1. Pac diém va hoat déng cham séc ngudi bénh sau
phau thuat néi soi UPDTTTL

Pac diém Két qua
Pac diém phau thuat
Chuy&n mé m& 0 (0%)
Thoi gian phau thuat (phat) 55,5+ 15,82
S& ngay diéu tri sau phau thuat (ngay) | 5,01 1,77

Tinh trang NB sau phau thuat

Ngay 1 - n (%) Ngay ra vién -

n (%)

Tiéu qua sonde 120 (100%) 0 (0%)

Han ché van déng 120 (100%) 0 (0%)
Tam ly lo lang 82 (68,3%) 10(9,3%)
Mat ngt 27 (22,5%) 15(12,5%)

An uéng binh

40 (33,3%)

109 (90,8%)

thudng
Trung tién 62 (51,7%) 119 (99,2%)
Pauvira / dir doi
i 0, 0,
(VAS > 4) 74 (61,7%) 13(10,8%)

Piém dau trung
binh

5,92

3,17

Bang 1. Pic diém chung mau nghién ctru

Dac diém Két qua
Tudi (nam) 72,68 + 7,70
<THPT 25 (20,83%)
Trinh dé hoc van THPT 73 (60,83%)
CD,PH,SPH | 22(18,33%)
Thanh thi 78 (65,0%)
NGi &
N6ng thén 42 (35,0%)
Hutu tri 118 (98,2%)
Bacdiemnghe | .0 ponhanvien | 1(0,4%)
nghiép
Coéng nhan 1(0,4%)
H6 ngheo 0
Hoa”dfl’::h gla Binh thuding 76 (63,3%)
Kha gia 44 (36,7%)
Hudng 100% | 91 (75,83%)
Hudng 95% 5 (4,17%)
Mc BHYT
Hudng<95% | 17 (14,17%)
Khéng c6 7 (5,83%)
<5km 2 (1,7%)
Khoang céch tir
~10k 18 (15,0%
nha dén b&nh vién 5-10km 8 (15,0%)
>10 km 100 (83,3%)

Nhéan xét: Ngudi bénh phan &n (98,3%) & ngudi cao tudi
(=60 tudi) vdi tuditrung binh 14 72,92. Da s6 ngudi bénh cé
trinh d6 hoc van tir trung hoc pho thong trd 1én (79,16%).
Phan l&n ngudi bénh (98,2%) la ngudi da nghi huu. Vé bao
hiém y t&, hau hét ngudi bénh (75,83%) dudc hudng bao
hiémy t&€ 100%.

T4t ca bénh nhan (100%) déu dugc phau thuat noi soi.
Thdi gian phau thuat trung binh & 55,5 phat. Thoi gian
diéu tri trung binh sau phau thuat [a 5,01 ngay.

T4t c4 bénh nhan déu phuc hdi vé kha nang tiéu tién va
van déng vao ngay ravién. Ty & ngudi bénh lo lAng va mat
ngu giam dan qua cac ngay sau phau thuat. Ty & ngudi
bénh trung tién binh thudng tdng déang ké tir 51,67% ngay
dau sau phau thuat l&n 99,17% vao ngay ra vién. Ty &
ngudi bénh an uéng binh thudng tang tlr 33,33% ngay dau
sau phau thuat [&n 90,83% vao ngay ra vién. Ty l& nguoi
bénh dau vira va nang gidm manh qua céc ngay. Diém
dau trung binh giam dan tir 5,92 ngay dau sau phau thuat
xudng con 3,17 vao ngay ra vién.

Bang 2. Danh gia hoat déng cham séc diéu dudng
ngudi bénh sau phau thuat

Hoat déng cham séc Ty & dat (%)

D1.Theo ddi ddu hiéu sinh ton, bién ching | 112 (93,3%)
D2. Cham séc vé sinh cd nhan 115 (95,8%)
D3. banh gia tinh trang dau 110 (91,7%)

D4. Cham séc giam dau 110 (91,7%)

D5. Cham soc dép tng nhu caudinhdudng | 107 (95,5%)
D6. Cham séc sonde tiéu 117 (97,5%)
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Hoat dong cham séc Ty lé dat (%)
D7.Cham séc rira bang quang 102 (85,0%)
C6 mat khi NB can 92 (92%)

D8. Cham

s6¢ tAm Iy Quan tam. dong vién NB

86 (94,5%)

Sé&n sang gitup d& NB 111 (94,1%)

D9, Theo déi. x(r tri bién chirng 117 (97,50%)

D10. Thuc hiény lénh diéu tr 118 (98,33%)

Tu van vé sinh phong

4 > v 0
nhiém khuan tiét niéu 112.(93,3%)

K&t qua cham séc
Pac OR
diém Bat Chua @s%cy | P
n (%) dat n (%)
Thai gian bi bénh
>5nam | 66(55,00%) | 7 (5,83%) 136
’ 0,15
<5nam | 42(35,00%) | 5 (4,17%) | (0,51-3,62)
Bi€n chirng
Co 13(10,83%) | 5 (4,17%) 267
’ 0,01
Khéng cé | 95(79,17%) | 7 (5,83%) | (1,48.4,81)

Tu van phat hién sém

D11. Tuvan, P R 111 (92,5%)
gido duc stc dau hiéu bat thudng
khoé Tuvan ché do dinh dudng | 107 (89,2%)

Tuwvan ché doé van dong | 115 (95,8%)

Tuvan tudntha diéutri | 116 (96,7%)

D12. Tu van trudc khi ra vién. tai kham | 118 (98,33%)

10 9,875 0,835

96

94

. I I
E)

88

DlTh 02, Cl\m D3.Danh D4, cham DS ChamDSChm D7.Chim DB.Chém D.Theo D10.Thee D11 Tw D12 Tu
gam soc dinh soc son rira

dudng tiéu ang
(Bn quang

Gctam i dai, xi tri hign y 1én hvanglao vantruuc
bign chimg  dieu tri

Khue vién, |a|
am

Nhan xét: Cac hoat dong tu'van déu dat ty l& thuc hién tét
cao. dac biét 1a tv van tuan thud tai kham véi 98,3%. Hau
hét cac hoat dong cham séc déu co diém trung binh trén
9,5. cho thay chat lugng cham séc t8ng thé (a rat cao,
Tuy nhién. vAn cé mét sé linh vic nhu cham séc rira bang
quang (D7) can dugc cai thién. 97,5% ngudi bénh hai long
ho&c rat hai long véGi két qua diéu tri.

3.2. Cac yéu té lién quan dén két qua cham séc

Bang 3. Méi lién quan gitra két qua cham séc véi dac
diém nhan ngudi bénh

K&t qua cham séc
béc OR
diém Pat Chua | (o501 | P
n (%) dat n (%)
Trinh do
<THPT | 20(16,67%) | 5 (4,17%)
1,8 0.01
TwTHPT | 88(73,33%) | 7 (5,83%) | (122~ 2:66)
Noi &
Thanh thij | 66(55,00%) | 6 (5,00%)
1,83
° ’ 0,21
Tr?gf 36(30,00%) | 6 (5,00%) | (0-°°=6:10)

Nhan xét: Trinh d6 hoc van: Ngudi bénh cé trinh do tur
THPT tr& lén c6 két qua cham séc tét han so vdi nhém cé
trinh d6 dudi THPT (p=0,01). Khéng cé mai lién quan dang
ké gitra noi & va két qua cham séc (p>0,05). Khéng c6 mai
lién quan dang ké gilra thai gian bi bénh va két qua cham
s6c (p=0,15). Bién ching c6 maéi lién quan dang ké gitra
bién chirng va két qua cham soc. véi nhém co bién ching
co két qua cham soc chua tét cao hon (p=0,01).

4. BAN LUAN

4.1. Pac diém va hoat dong cham séc ngudi bénh sau
phau thuat noi soi UPDTTTL

Nghién clru tién hanh trén 120 ngudi bénh, tat ca déu
& nam gidi, vdi tudi trung binh 72,7 = 7,7 (50-94 tudi).
D6 tubi nay phu hop véi dac diém dich té cua bénh
UPBLTTTL, v8n la bénh ly thudng g&p & nam gidi cao tudi.
Ty l& ngudi bénh trén 60 tudi chiém da s6 (98,3%), trong
dé nhém 60-80 tudi chiém 82,5%. K&t qua nay tuong
ddng vdi nhigu nghién cltu trén thé gidi nhu cua Codelia-
Anjum[4], Gandaglia[5] va trong nud&c tai BEnh vién E[3],
Bénh vién Hitu nghi Viét Buc[6]. Bigu nay khang dinh mau
nghién ctu cé tinh dai dién va phan 4nh dung dac diém
lam sang thudng gap. Vé yéu td xa hoi, da sé ngudi bénh
c6 bao hiém vy té (75,8% hudng 100%), cho thay su bao
pht cta hé théng an sinh. Tuy nhién, van c6 5,8% khéng
c6 BHYT, dé gap kho khan vé tai chinh khi diéu tri bénh
ly man tinh can can thiép phau thuat. Hoan canh kinh t&
clia ngudi bénh chd yéu & murc trung binh (63,3%), bén
canh d6 van cé 36,7% & muc kha gia. Cac yéu t8 nay co
thé tdc dong dén kha nangtié€p can dich vuy té va mdc do
hop tac trong cham séc, nhu da dugc chi ra trong mot s6
nghién cttu quéc té[3,7]. Pa sé ngudi bénh sdng & thanh
thi (65%), phan anh dac thu vi tri dia ly va kha nang tiép
céan dich vu y té tai Bénh vién TUQD 108.

Vé dic diém diéu tri, tt ca ngudi bénh déu dugc phau
thuat bang phuong phap néi soi qua dudng niéu dao,
khéng c6 trudng hgp nao phai chuyén mé md, khing
dinh tinh wu viét, an toan va thuong quy cua ky thuat hién
nay[1]. Thoi gian mé trung binh 55,5 phdt va thdi gian ndm
vién 5-6 ngay, ngdn han mot s6 nghién cltu trong nudc va
tuong duong véi bao cao qudc té[4,8]. K&t qua nay cho
thay quy trinh diéu tri vd cham sdéc tai Bénh vién TUQD
108 dat hiéu qua cao. Dac biét, cac triéu chirng rdi loan
tiéu tién caithién rd rét, ty 1& tiéu khdong kiém soéat giam tir
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61,7% trudc mé xudng 15,8% khi ra vién.

So sanh vdi cac nghién clu trong nudc, nghién clu tai
bénh vién da khoa tinh Nam Dinh ctia Nguy&n Minh An[7]
ghi nhan ty & ngudi bénh co6 van dong binh thudng vao
ngay ra vién la 95%, tuong duong vdi két qua cua ching
i, cho thay su tuwang déng vé chat lugng cham séc hau
phau va phuc hdi van dong gitra hai co s&. So sanh véi
céc nghién cltu quéc t€, nghién clru Barry MJ va céng su
[9] ghi nhan ty & nguoi ty L& ngudi bénh cé van déng binh
thudng vao ngay ra vién la 96%. K&t qua nay ciing rat gan
vGi két qua cua nghién cltu, cing c6 thém nhan dinh vé
hiéu qua phuc hoi van dong sau phau thuat trén pham vi
qudc té.

K&t qua nghién cltu cho thay phan l&n ngudi bénh sau
phau thuat UPDTTL tai Bénh vién TUQD 108 dat két qua
ch&m séc t6t (90%) va mirc dé hai long cao (97,5%). Ty L&
nay cao hon so vdi mot s6 nghién ctru trong nudc trudc
day (khoang 80-85%), phan anh su tién bd rd rét trong
cong tac didu dudng tiét niéu. Diéu nay c6 dugc nhd sy
chuén hda cac quy trinh cham séc, su phéi hgp chat ché
gilta bac siva diéu dudng, cling nhu sy quan tdm dén nhu
cautoan dién clia ngudi bénh. Mlrc do dau giam nhanh tir
ngay dau sau mé dén luc ra vién cho thady cong tac kiém
soat dau dugc thuyc hién hiéu qua. Két hgp thudc giam
dau hagp ly, dong vién tinh than va huéng dan van déng
s@m da giup ngudi bénh hoi phuc nhanh hon. Day la minh
chirng rd rang cho vai trd quan trong clia diéu dudng trong
giam dau da moé thirc.

Vé hoat déng cham séc, cac ndi dung co ban nhu theo
ddi ddu hiéu sinh tdn, cham sdéc sonde tiéu, gido duc strc
khoe déu dat ty l& cao. Tuy nhién, cham sdéc dinh dudng
conhanché&(10,8% chua tét). Diéu nay phan anh sythiéu
hut phéi hgp chuyén sau gitra diéu dudng va chuyén gia
dinh dudng. Trong b8i canh ngudi bénh sau m6é can ché
dé &n giau nang lugng, dé tiéu héa va han ché tdo boén,
viéc cai thién khau nay sé gép phan nang cao két qua
cham séc.

4.2. Cacyéutd lién quan dén két qua cham séc
4.2.1. Ddc diém nhén khau hoc

Nghién cttu khao sat cac y8u td tudi, dan tdc, nghé nghiép
va trinh dé hoc van.

Tudi: Khdng c6 su khac biét dang ké vé két qua cham séc
gilta cadc nhém tudi khac nhau. Diéu nay phu hgp véi két
qua tai mot s bénh vién trong nudc, cho thay chat lugng
cham séc dugc duy tri ddng déu bat ké dé tubi[2,7].

Nghé nghiép: Co sy khac biét co y nghia théng ké gitra
nhém coéng chlc/vién chiic/cong nhén va cac nhom
khac. Nguoi bénh thuéc nhom nay thudng co kién thirc
va diéu kién hgp tac t6t hon trong qua trinh diéu tri, nén
két qua cham séc cao hon.

Trinh d6 hoc van: Ngudi bénh c6 hoc van t&r THPT trg lén
dat két qua cham sdéc tot han so vdi nhdm hoc van thap
hon (p=0,01). Nhém nay c6 kha nang ti€p thu théng tin,
tuan thu hudng dan va tu chdm séc hiéu qua hon. K&t qua
phu hgp véi cac nghién clru trong nudce va qudc té[4,9].
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4.2.2. Dc diém kinh té€ va hoan canh

Nai &: Khéng co sy khac biét vé két qua cham sdc gitra
nhém thanh thi va nong thén/mién nui (p=0,21). Tuy
nhién, ngudi bénh & xa bénh vién c6 thé gap khé khan
vé di lai va tiép can thdng tin y t&, can dugc ho trg thém.

Khodng céch dén bénh vién: Khdng anh hudng dang ké
dén két qua cham séc (p=0,41). Song trén thuc té, khoang
céach xa c6 thé kéo dai thdi gian di lai, &nh hudng dén tai
kham va theo doi.

4.2.3. Dac diém bénh ly va bién chirng sau phau thuat

Thdi gian mac bénh trudc phau thuat: khdng anh hudng
dang ké dén két qua chdm soc (p=0,15). Diéu nay cho
thay, trong pham vi nghién c(tu, thoi gian mac bénh khéng
quyét dinh chat lugng cham séc sau ma.

Bi€n chirng c6 anh hudng rd rét dén két qua cham séc
(p=0,01). Ngudi bénh c6 bién chirng thudng can cham
s6c¢ nhiéu han, hdi phuc chdm hon va két qua cham soc
théap hon.

Tai Viét Nam, it cé nghién ctu danh gia yéu t6 lién quan
dén két qua chadm séc sau phau thuat noi soi diéu tri
UPDTTL. Nghién cttu ctia Pham Thj Nga[10] tai bénh vién
Da khoa Tinh Ninh Binh nam 2022 cho thay thuc trang
cham séc dan luu niéu dao bang quang. Thuc hién chdm
s6c dat & mic kha cao, vdi thuc hién vé y lénh chiém
100% va nhan dinh ngudi bénh & mirc 92,9%, thuc hién
cham sdc thap nhat la phan gido duc strc khoe cho ngudi
bénh, vGi phan tu van vé ché dé dinh dudng chi & murc
28,6%. Mot s6 yéu t6 twong quan vdi thuc trang cham soc:
Trinh d6 chuyén mon, kién thic cta ngudi diéu dudng vé
cham séc ngudi bénh sau phau thuat tang san lanh tinh
tuyén tién liét, rao can c6 mai tuong quan tdi thuc hién
cham séc. Trong do trinh d6 chuyén mon c6 méi tuong
quan thuén va rao can cé méi tuong quan nghich. Tudiva
s6 nam cong tac khong cé maéi lién quan dén thuc hién ky
thuat cham soc[10].

4.3. Han ché cta nghién ctru

Nghién ctru vAn con mét s6 han ché. Thir nhat, thiét k&
nghién citu mé ta cat ngang tai mot co sd duy nhat co thé
han ché& kha nang khai quat héa két qua cho cac casdy
té khac. Thi hai, viéc danh gia két qua cham séc va muc
do hai long clia ngudi bénh chd yéu dua trén bang hoi va
nhan dinh cua diéu dudng, do dé c6 thé tdn tai sai léch
danh gia (assessment bias) va hiéu &rng hai long xa hoi,
khi ngudi bénh cé xu hudng dua ra cau tra Loi tich cuc
hon so vdi thuc té. Thit ba, mét s6 nhém phén tich cé c&
mau nho, c6 thé anh hudng dén dd 6n dinh clia cac udc
lwgng théng ké.

Tuy nhién, nghién ctu van cung cap nhiing di liéu ban
dau c6 gia tri thuc tién vé két qua cham séc va céac yéu
t6 lien quan & ngudi bénh sau phau thuat noi soi diéu
tri UPDTTL tai Bénh vién TUQD 108, lam cad s& cho céac
nghién ctu da trung tdm véi c& mau lén hon trong tuong
lai.
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5. KET LUAN

Ngudi bénh phau thuat phi dai tuyén tién liét lanh tinh tai
Bénh vién Trung uwong Quan déi 108 chl yéu la ngudi cao
tudi, thoi gian phau thuat ngan, qua trinh hoi phuc sau mé
thuan oi v4i cai thién ré rét cac triéu ching réi loan tiéu
tién, mdc dé dau giam dan, van dong, tiéu héa va tam ly
dugc phuc hoi tét. Hoat déng cham soc diéu dudng nhin
chung dugc thuc hién hiéu qua & hau hét cac khia canh
nhu giam dau, theo déi va cham séc sonde tiéu, cham
s6c dinh dudng, tinh than va vé sinh ca nhéan. Cong tac tuw
van, dac biét la tuan thu tai kham, dat két quéa cao, song
van con han ché & ndi dung tu van dinh dudng. K&t qua
cham sdéc toan dién dat mdc kha quan vdi da sé truong
hop dugc danh gia tot.

Mot s6 yéu t6 nhan khdu hoc va lam sang c6 anh hudng
dén két qua cham séc. Nguoi bénh c6 nghé nghiép cong
chtrc, vién chirc, cong nhan va nhdm co trinh dé hoc van
tlr trung hoc phd théng trd [én dat két qua cham sdc t6t
hon. Ngugec lai, sy xuat hién bi€n chirng lam giam ro rét
hiéu qua cham séc sau phau thuat. Nhitng phat hién nay
nhan manh vai trd quan trong clia diéu dudng trong theo
doi, cham séc toan dién va cho thay can tap trung nhiéu
hon vao nhém ngudi bénh cé trinh dd hoc van thap hodc
c6 bién chitng dé nang cao chéat luong diéu tri va phuc
hodi sau mé.
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