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PIEU TRI SOI THAN VA NIEU QUAN BANG
SONG XUNG KICH

Nguyén Hoang Pirc*

Summary
SHOCK WAVE LITHOTRIPSY FOR RENAL AND
URETERIC CALCULI

Nearly 30 years after its revolutionary introduction, shock
wave lithotripsy (SWL) is a well-established and safe
treatment modality for the majority of stones in upper urinary
tract. Generally, in adults with normal anatomy, SWL should
be the first-line treatment for non-lower pole stones of < 20
mm in the kidneys and stones of < 10 mm in the ureter. In
pediatric urolithiasis, the indications for SWL are similar to
those in adults, although even staghorn stones can be
treated successfully.

Tan soi bang song xung kich (SWL) 1a mét cude
“cach mang” trong diéu tri soi dudng tiéu trén. Tur
khi xuit hién vao nam 1983, SWL duoc xem 1
phuong tién diéu tri soi niéu hang dau va nhanh
chong thay thé vai trd ctia phau thuit mo trong didu
tri soi ni€u quan trén. Mac du cac phuong tién “it
sang chan” nhu tan s6i ndi soi nidu quan va ly soi
qua da cd ty 1€ sach soi cao hon SWL nhung SWL
van c6 uu thé nho tinh chat “khéng xam hai va c6
thé thyc hién nhiéu 1dn” — yéu t6 rit ddng quan tdm
trong s6i niéu — mot bénh 1y ¢ ti 18 tai phat cao. ™.
Hién nay ¢ cac nudc phat trién, khoang 50% sb
bénh nhan s6i niéu duge diéu tri béng SwL.®

1. Nguyén ly va cd ché tan séi bang

song xung kich

Tat ca cac thé hé may tan soi ngoai co thé déu
gom cac bd phan chinh: (1) ngudn tao song xung
kich; (2) thiét bi tap trung song vao tiéu diém; 3)
hé thong dinh vi soi va (4) méi trudng dan truyén
s6ng. Song xung kich cé ban chét 1a séng &p luc 4m
bude song ngin (dudi 10 microsecond) voi ap luc
t6i da c6 thé dén 100 megapascal.®)

a. Nguon tao song xung kich gom 3 loai: dién
thuy luc, dién tir truong va ap dién. Gan day cong
ty EDAP (Vaulx-en-Velin, Phap) da ché tao mot
ngudn tao song mai dua trén nguyén ly cua dién
thuy luc nhung dién cuc duogc dit trong mot dung
dich din truyén dién nho d6 dién cuc it bi bao mon
va cudng d6 séng chan dong 6n dinh hon.®

b. Hé thdng dinh vi s6i: ¢6 thé bang soi huynh
quang (fluoroscopy), siéu am hozc két hop ca hai.

* Khoa Niéu, Bénh vién FV va Bénh vién Dai hoc Y Duot
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Bang 1 — So sanh cac nguén tao séng xung kich®

Dién thay Dién twv Ap dién
lwe trwong
Uu diém Kha nang it dau (do R4t it dau
phé v& sdi khau do
manh séng rong)
Khuyét Pau Dé& tbn N&ng lvong
diém Dién cwcdé thwongmé  séng thap,
mon, anh (do kich kha nang v&
hwéng dén thworc tiéu s6i kém
chétlwong  diém nho)
séng

Bang 2 — So sanh cac hé théng dinh vi s6i®*
Siéu am

C6 thé dinh vj duwoc
s6i kém can quang
Chi phi bao tri thap
Khéng bi anh hwéng
bdi tia X

Siéu am thoi gian
thye, gilp theo doi
dién tién v& séi ngay
trong llc tan séi

Soi huynh quang
Uu Dinh vi dwoc soi
diém niéu quan

Dé st¥ dung va

quen thuéc véi

phau thuét vién

niéu khoa

Khuyét Phoi nhiém vai tia Khéng dinh vi dwoc
diém X séi niéu quan doan
16t chi bao vé Khé dinh vij sai khi cé

Khong dinh v deoc  ng thdng DJ nigu
s6i kém can quang quan
2. Chi dinh diéu tri ®

Lua chon diéu tri s6i niéu béng song xung kich
khéng chi don thuin “ctrng nhic” dua vao Ccéc
huéng dan diéu trj cua cac Hoi Niéu khoa ma tiy
thudc vao: lya chon va nhu ciu cta bénh nhan, diéu
Kién trang thiét bi cuia bénh vién, chinh sach chi tra
bao hiém y té, chi phi didu tri va kinh nghiém cta
phau thuat vién.

a. Soi than

Theo Hoi Niéu chau Au (EAU): d6i voi soi than
kich thudc trén 6 — 7 mm, nén chu dong can thiép
bang SWL. Néu bénh nhan c6 triéu ching, ngay ca
khi s6i than kich thudc dudi 6 — 7 mm cling nén can
nhéc chi dinh can thi¢p.

SWL con duoc chi dinh dé diéu tri soi than
(khong phai soi acid uric) kich thuée dudi 20 mm,
khong nam & dai than dudi va than co ciu tric giai
phau binh thuong.
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Dbi v6i soi dai than dudi, do ti 1 sach soi cua
song xung kich thap, phau thuat vién nén can nhic
cac phuong tién diéu tri khac nhu liy soi qua da
hogc tan soi ndi soi bang laser voi dng soi mém.

b. Séi niéu quan

Soéng xung kich dugc chi dinh cho soi ni¢u quan
doan trén kich thuéc <10 mm. Dbi v6i soéi niéu
guan doan dudi kich thudc <10 mm, tan s6i ndi soi
niéu quan co vu thé hon séng xung kich.

c. Cac chi dinh diéu tri khac

SWL con duoc chi dinh diéu tri soi sot sau lay
s6i qua da, soi bam trén dng théng niéu quan dé lau
ngay.

3. Chéng chi dinh tan séi bang séng xung
kich

a. Chéng chi dinh tuyét déi: Phu nit dang ¢6 thai
(do séng chin dong c6 nguy co lam ton thuong thai
nhi). Tuy nhién SWL khong anh huéng dén kha
nang sinh sin cia nam va nit b¢nh nhéan.®

b. Qhéng chi dinh twong doi

i. Rai logn dong mau.

Tén s6i bang séng xung kich ¢6 nguy co tu méau
dudi vo bao than hodc ty mau trong nhu mo than;
nguy co tiéu mau kéo dai sau tan séi tham chi tiéu
méu dai thé gdy tic nghén niéu quan.

Nén diéu chinh chirc ning dong mau 12 — 48 gid
trude khi tién hanh SWL va theo ddi sat kha ning
chay mau trong 24 gid sau tan soi. ©)

Néu bénh nhan dang dung thuoc khang tiéu cau,
bit budc phai ngung thude 1 tuan trudc SWL

ii. Bénh nhin dang nhiém tring niéu cdp tinh
Khong nén diéu trj véi SWL dé tranh phat tan vi
tring va doc t6 vao mau va mé co thé

iii.Phinh dong mach thdan hodac dong mach chu
bung. Mot sb gia thuyét cho ring SWL c6 thé 1am
V& tai phinh hodc diy mang xo vita dén nhitng noi
khéc trong co thé."

iv.Tdc nghén dwong tiét niéu dwdoi vi tri séi (hep
cd dai than, tai thira dai than, hep khac ndi bé than
niéu quan, hep niéu quan, phi dai tuyén tién liét,
hep niéu dao...) ngan ngua sy di chuyén tu nhién
clia manh vun s6i theo dong nurde tiéu ra ngoai.

V. Bénh nhdn co di dang hé co xwong, khong
¢ tu thé nam thuan loi khi tan séi.

Vi. Bénh nhin béo phi c6 khoang cach tir da dén
vi tri s6i vuot qua do xuyén thau hiéu qua cia song
xung kich
4. Bién chirng clia tan séi bang song xung
kich

No6i chung ti I8 bién ching cia SWL thép hon so
Vi tan soi ndi soi hodc lay soi qua da.®) Céc bién
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chimg chu yéu lién quan dén manh so6i vun va
nhiém trling niéu.

Manh s6i vun kich thuée < 5 mm c¢6 nhiéu kha
ning ty tréi ra ngodi theo dong nuéc tiéu. Tuy
nhién, theo mot s6 nghién ctu, nhirng manh so6i nay
van c6 21% dén 59% nguy co giy ra nhidm tring
niéu kéo dai, dau quin than va soi phat trién to dan
tré 1ai.©

Trong qua trinh tan s6i ngoai co thé, vi triing va
c4c noi doc tb trong nudc tiéu co thé phat tan vao
mau, nhat 13 khi co tén thuong m6 va mach mau do
hdu qua cta song chan dong.

Bang 3 — Bién chirng cua tan s6i bang séng xung

kich.®
Bién Chubi séi ket | 4-7% Yéu t6 nguy co:
chivng | niéu quan kich thwéc va s6
do vun | (steinstrasse) lwong séi, thanh

Soi phan hoa hoc soi,
vj tri séi, chi sO

Pauquan | 2-4% | gy 5 30, tc 0o
thgn do’_ va nang lwgng clia
manh s6i vun séng xung kich,
phau thuét vién
thiéu kinh nghiém
Bién Vitriing trong | 7,7-23% | Yéu t6 nguy co:
chieng | nwéc tidu cay nuoc tiéu (+),

do tién cin nhiém

nhiém tring niéu tai phat,

tring R séi nhiém trung,
S?C nhiém 1-2,7% bénh nhan cé c“)ng
trung théng niéu quan

hoac &ng théng
than

Bién Tiéu mau dai | 70% Yéu té nguy co: rdi

chieng | thé loan ddng mau, st

dotdc | khéimautu | <1% dung thudc khang

dong | & than, c6 tiéu cau, dai thao

1én triéu'chL'rng duwong, tudi b(,?:-nh

nhu Y 0 nhan va chi s6

mo Khoi mauty | 4% BMI, cao huyét ap,

than othan, sb lwong va cuong
khong trigu dd séng chan dong
chirng

Mét sé | Réiloan nhip | 11-59%

bién tim

chirng

khéac

5. Céc yé€u t6 tién lugng thanh cong caa
tan soi bang song xung kich

a) b6 Ién cuia soi

Ti & sach soi cia SWL giam dan theo dé 16n
ciia soi. Doi voi s6i kich thude trén 20 mm, ti ¢
sach soi khi diéu tri bang SWL chi dudi 50%.®
Tuy nhién theo mot sd tac gia, dé tién luong kha
nang thanh cong cia SWL, kich thudc 16n nhat
cta soi chua du tin cay bang thé tich cua toan bo
khéi s61.) Ngoai ra ti 1¢ sach soi ciing giam dan
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theo s luong vién soi.®

b) Vi tri ctia vién séi

Ti I8 thanh cong khi diéu tri so6i dai dudi than voi
SWL thép hon so v&i lay s6i qua da (do so6i vun sau
khi SWL khong thoat dugc ra ngoai mot cach tu
nhién).® Do 6, d6i véi soi dai dudi kich thude tir
11 mm dén 20 mm, mot sé tac gia chu truong liy
soi qua da hoac tan soi ndi soi Niéu quan nguoc
dong (v6i 6ng soi mém).*? Péi véi soi dai dudi
kich thudc <10 mm, SWL va tan séi ndi soi niéu
quan nguoc dong ¢ ti 1é sach so6i nhu nhau.®

Theo Elbahnasy,™ céac yéu t6 tién lwong thanh
cong cia SWL v6i soi dai dudi than gbm: goc gitra
dai than dudi véi truc cta bé than > 700 ; chiéu dai
daithan <3 cm‘Vé chiéu rong dai than > 5 mm.

c) Thanh phan héa hoc cua séi

Cac loai soi ctirng nhu soi calci monohydrat, soi
cystin va soi calci phosphat rat kh6 v& khi SWL.
Trude khi SWL, ¢6 thé dung CT scan khong cin
quang dé danh gia do clg cua soi niéu. Dbi véi soi
¢6 d6 Hounsfield > 1000 don vi thi khdng nén diéu
tri bang SWL.®

d) Béo phi

Khi SWL cho nhirng bénh nhan béo phi (BMI >
30) va c6 khoang cach tir bé mat da dén vién soi
trén 9-10 cm, kha ning thit bai rat cao®®® (do
ning lugng cua song chin dong giam 10 — 20% mdi
khi di sau vao co thé 6 crr}(g)). )

e) Bat thwong giai phau cua hé tiét niéu

Nhing bénh nhan c6 bét thuong nhu than xoay
khéng hoan toan, than méng ngwa, hé théng bé
than—niéu quan doi cé ti I€ sach soi thép va sb lan
tai phat soi cao hon so voi nhitng truong hop khac.
6. Ap dung SWL cho soi than—niéu quan &
tré em

Do tinh chét it xam hai, SWL 1 lya chon “hang
dau” khi can can thiép soi than—niéu quan ¢ tré em.
So vé&i nguoi 16n, nidu quan tré em ngan hon va ¢6
d6 gi&in no 16n hon nén kha ning tong thoat vun soi
sau SWL s& cao hon.® Theo mot sé tac gia, tham
chi cd thé diéu trj thanh cong s6i san hd & tré em
v6i SWL.® Tuy nhién, Hoi Niéu chau Au (EAU)
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dé nghi doi vai soi than > 20 mm & tré em, nén can

thiép bang liy soi qua da hon la SWL.®
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