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TOM TAT

Muc tiéu: Danh gia hiéu qua cla sgi huyét giau tiéu cau (PRF) trong diéu tri phau thuat viém nha
chu. Phueng phap: Ba muci bénh nhan vdi 60 rang cdi 16n c6 khuyét héng trong xuong do bénh
nha chu, phan chia ngau nhién vao hai nhém diéu tri: Nhém PRF (n=30): phau thuat vat lam sach
két hop PRF; Nhom ching (n=30): phdu thuat vat lam sach don thuan. Chi s6 lanh thuong danh
gid tai 7 va 14 ngay sau phau thuat. Danh gia va so sanh do6 sau tdi nha chu, mat bam dinh [am
sang, d6 lung lay rang, muc d6 1ap day khuyét héng xucng va ting mao xuong & rang tai cac thdi
diém trudc, 6 va 12 thang sau phau thuat. K&t qua: Co sy cai thién co y nghia théng ké do sau tui
nha chu, mat bam dinh 1am sang, d6 lung lay rang, muc 1ap day khuyét héng xuong va tdng mao
xuong & rang tai cac thai diém 6 va 12 thang sau phau thuat & ca hai nhém. Khi so sanh gitta hai
nhém, mic do cai thién cac chi s6 nay 3 nhom PRF nhiéu hon cé y nghia théng ké so véi nhom
ching. Nhém PRF 6 s6 vi trf lanh thuong diém s8 1 nhiéu hon c6 y nghia théng ké so véi nhém
ching sau 7 va 14 ngay phau thuat. K&t luan: PRF két hop véi phau thuét vat lam sach cho théy
c6 hiéu qua tét hon trong diéu tri phau thuat viém nha chu khi so sanh vai chi phau thuat lam sach
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MG PAU

Viém nha chu la bénh nhiém khufn, gy mét bam
dinh mo lién két, tién trién dén mét xuong, diy ching
nha chu, dua dén mét ring néu khong dugc diéu tri
thich hgp. Bénh dac trung la su hinh thanh tai nha
chu va/hodc tut nudu gy ra do céc vi khuén dic hiéu
trong mang bam. Cac khuyét héng trong xuong do
viém nha chu, con dugc goi 1a khuyét héng xuong
theo chiéu doc, thudng lién quan dén nhiing vi tri
6 tdi nha chu sau.! C6 nhiéu cach diéu tri viém nha
chu nhung ldy cao ring va xt ly mit chén ring dugc
xem 14 mot quy trinh chuén trong moi phuong phép
diéu tri. L4y cao ring va xt Iy mét chan ring dem lai
su cai thién vé mit 1am sang bang cach pha vd méang
bam dudi nudu, lam gidm vi khudn va ngan can sy
khoi phuc nguén vi khudn gay bénh nha chu. Piéu tri
phau thuit nham tao kha ning tiép can t6i da véi ton
thuong nha chu gitp cho viéc loai bo céc yéu t6 bénh
cin va mo bénh ly, lam sach bé mat chén ring mot
cach dé dang, ting kha ning lanh thuong ctia mé nha
chu bing viéc tai bam dinh va hodc tai sinh xuong.?
Céc phuong phap dié€u tri nha chu thong thudng nhu
14y cao rang va xt ly mat chin rang, phiu thuét vat
lam sach cho thdy c6 hiéu qua cao trong viéc stia chiia
cac khuyét hong lién quan dén bénh va ngéin chin
su tién trién ctia viém nha chu.® Phiu thuat vat lam

sach thuong gidm d6 sau tai nha chu ¢ nhiing bénh
nhén c6 tiéu xuong theo chiéu ngang. * Qué trinh lanh
thuong sau nhiing phuong phap diéu tri truyén théng
nay la sy hinh thanh biéu mo két ndi kéo dai, thudng
dan dén sy hinh thanh tai nha chu téi phat. 20 Do d6,
mot s6 cac phén ti téng hgp va sinh hoc, té€ bao tu
thén, t€ bao trung gian va cac yéu t6 ting trudng da
dugc st dung, dua trén tiém nédng tai tao ctia ching,
d€ tang kich thich qua trinh stia chita md nha chu.”®
Nhiing nghién ctiu gan day cho théy liéu phéap sti dung
yéu t6 tang trudng c6 hiéu qua trong lanh thuong nha
chu.”~!! Céc yéu t6 ting trudng polypeptide, nhu yéu
t6 ting trudng insulin (IGF), yéu t6 tang trudng noi
m6 mach mau (VEGF), yéu t6 ting truéng chuyén
dang beta (TGF-f3), yéu t6 ting trudng nguyén bao
sgi co ban (FGF), yéu t6 tang trudng biéu mo (EGF),
yéu t6 ting trudng cé ngudn goc tii ti€u cdu (PDGF)
va protein hinh thdi xuong, gép phan diéu hoa mét s6
déc tinh cta t€ bao nhu tang sinh, di cu va/hoac dao
thai t& bao tién than. '>~1° Nghién ciiu trudc day cho
thdy PDGF va TGF-f3 lam ting sinh cdc nguyén bao
sgi c6 ngudn gdc ti day ching nha chu va gitp cac
t€ bao nay bam dinh t6t hon lén bé mit chan ring. '°
FGF-2 thuc ddy qua trinh lanh thuong nha chu qua su
tiang sinh céc t€ bao day ching nha chu.!”

Tiéu cdu dong vai tro chinh trong giai doan ddu caa
qua trinh lanh thuong va tai tao mé qua co ché hinh

Trich dan bai bao nay: Thuy P AV, Cdm H L N. Hiéu qua ctia sgi huyét giau tiéu cau trong diéu tri phau
thuat viém nha chu. Sci. Tech. Dev. J. - Health Sci.; 2(2):194-200.
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thanh sgi huyét dong mau. Tiéu ciu phong thich cac
cac yéu t6 ting trudng quan trong bao gobm PDGE
yéu t6 ting trudng ndi md mach mau (VEGF), cac yéu
t6 dong mdu, cic phan tu gitp bam dinh, cytokine
va cac yéu t6 tang sinh mach c6 vai tro kich thich su
tang sinh va hoat hod cac té bao trong qud trinh lanh
thuong nhu nguyén bao sgi, bach cdu trung tinh, dai
thuic bao va té bao g6c trung md 7. Sgi huyét giau tiéu
cdu (PRF) dugc mé ta bsi Choukroun va cs (2000) '8
tao ra bang cach quay ly tdm mdu tinh mach & tdc
dd cao 1a mot san phim tiéu cdu c6 dic thé hé thu
hai tp hgp cdc cytokine va glycoprotein cdu triic ndm
trong mot mang ludi fibrin. Nhiéu nghién ctiu cho
thdy PRF c6 tiém ning kich thich d6i v6i qua trinh
héa ting dong va ting sinh t€ bao va 1a mot chit bé
trg diéu tri nha chu c6 hiéu qua d6i véi cd mé mém
va md cling. '°~2! Nghién ctiu nay thuc hién dénh gi4
hiéu qua lanh thuong va tai tao ctia PRF trong diéu tri
phau thuét viém nha chu, theo dbi 12 thang sau phau
thuat.

POI TUONG - PHUONG PHAP
NGHIEN CUU

Mau nghién citu

Ba muoi bénh nhan (22 nam, 8 ni, tudi trung binh 1a
47,9 tudi) dugc chin dodn la viém nha chu man??, da
diéu tri nha chu khong phau thuét. Tit ca cac bénh
nhan dua vao nghién ctu thoa méin cic tiéu chuin
sau: 1) ¢ tinh trang vé sinh rang miéng t6t (chi s6
mang bam PI < 1); 2) hai rang c6i c6 tiy song, trén
2 ph4n ham khéc nhau, c6 khuyét hong xuong theo
chiéu doc 2 hay 3 véch, c6 d6 siu tui nha chu (PD) >
6 mm va > 3 mm trén hinh anh X-quang; 3) khong
6 sang thuong vung chia chin va c6 d¢ lung lay < 2
mm. Bénh nhan khéng hut thudc, khong mang thai
hay dang cho con bu, khong méc cdc bénh ly toan

than chéng chi dinh phau thuat 23

va dong y tham gia
nghién ctiu. D€ cuong nghién ctiu dugc thong qua hoi
dong dao diic trong nghién ctiu y sinh hoc Pai hoc Y

Dugc TP. H6 Chi Minh (s 225/DHYD-HDDD).

Thuc hién khéa cdn mat nhai

Céc khoa cdn mat nhai ctia cdc ring phiu thuat dugc
thuc hién bang nhya ty cling trén mau ham dé€ chuin
héa vi tri do ctia cay do tui nha chu. Cac ranh cta
khéa cin dugc tao ra tai vi tri khuyét hong xuong dé
hudng dan ciy do tui dang vi tri, géc do tai nhiing
thoi diém do khic nhau.

Piéu tri nha chu giai doan 1
Mot bac si Ring Ham Mat thuc hién huéng dan vé
sinh rdng miéng, ldy cao ring va xu ly mat chin ring
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cho tit ca ddi tugng dugc chon cho nghién ctu. Tam
tudn sau khi diéu tri nha chu giai doan 1, ddnh gia
lai céc chi s6 nha chu d€ dam béo cac ring dua vao
nghién ctu ding tiéu chi chon mau.

Hai rang diéu tri ciia méi bénh nhan c6 dugc phan
chia ngiu nhién vao 2 nhém dugc diéu tri bang 2
phuong phap khic nhau. Nhém PRF (30 ring): Phau
thuét vat lam sach két hgp v6i PRF; va Nhém chiing
(30 rdng): Phau thuit vat lam sach don thudn.

Panh gia cac chi sé nha chu

Mot Bac si Rang Ham Mit ndi trd Bo mon Nha chu
danh gia d¢ sau tai nha chu (PD), mét bam dinh lam
sang (CAL) va d¢ lung lay rang (TM) tai thoi diém
trudc phau thuét (T0), 6 thang (T6), 12 thang (T12)
cho tét ca cdc ring phau thuat. D lung lay ring ddnh
gid dua theo tiéu chi ctia Miller (1950). 24 P& dam bao
do tin cdy trong do ludng cac chi s6 nha chu, 3 bénh
nhan dugc do PD va CAL ldp lai cach nhau 48 gio. Hé
0 tuong quan gitia cac lan do 1a r=0,85 d6i v6i PD va
r=0,90 doi véi CAL.

Panh gia thdng sé trén hinh anh X-quang
Hinh anh X-quang ky thuit s (Sopix2, Aceteon, Y)
dugc chup bing ky thuat song song c6 sti dung khoa
can dé c6 dinh vi tri chup. Cac thong s6 X-quang dugc
do ludng bang phan mém Sopru imaging 2.38. Trén
hinh anh X-quang, x4c dinh dudng néi men xé méng
(CEJ), dinh mao xuong 6 (AC) va ddy khuyét hong
xuong (BD). Do khoang cach d1 tit CEJ] dén AC; va
d2 tu CEJ dén BD. Mtc d¢ gia ting mao xuong &:
ARC(T6) = d1(T0) - d1(T6); ARC (T12) = d1(T0) —
d1(T12). Mtic 49 l4p day xuong: BDF(T6) = d2(T0)
- d2(T6); BDF(T12) = d2(T0) - d2(T12).

Panh gia cac chi sé lanh thuong

Chi s6 lanh thuong (WHI) ctia rang phau thuét dugc
danh gia tai thoi diém 7 va 14 ngay sau phau thuét
dua vao tiéu chi ciia Huang va cs (2005) boi cing mot
Bac si Rang Ham Mit, ngudi danh gia cac chi s6 nha
chu trong nghién ctiu nay. Diém s6 ghi nhan tii 1 dén
3, trong d6 1: lanh thuong t6t (nuéu khong sung do,
bénh nhan khong dau, hoic vét mé khong bung/ha,
khong c6 mu), 2: lanh thuong khong t6t (nuéu hoi
sung do, bénh nhan hoi dau, hay vét mé bi bung/hs
nhe, khong c6 mu) va 3: lanh thuong kém (nuéu
sung, do nhiéu, bénh nhan dau, hay vét mé bung/hé
nhiéu; hay c6 mu). 25

Quy trinh tao PRF

Mai bénh nhan dugc 14y 30 ml mau tinh mach, cho
vao ba 6ng vo trung khong c6 chét chdng dong va
dugc ly tAm bang mdy ly tim géc (Hettich EBA 200,
Dtic) & 2,500 vong /phut trong 15 phut.26-28
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Quy trinh phau thuat

Mot phau thuét vién tién hanh phau thuét cho hai
nhém rang véi cung mot quy trinh. Cho bénh nhéan
stic 10 ml Kin trong 2 phut. Sat khuén trong va ngoai
miéng bing dung dich Povidine. Sau khi gay té tai
ché, thuc hién cic dudng rach trong khe nudu phia
ma va ludi, boc tach vat, 1dy cao rdng va xti li mit chan
ring, bom rda bing nudc mudi sinh ly. D6i véi nhém
PRE: sau khi lam sach, 1 khéi PRF dugc l4p ddy viing
khuyét hong xuong 2 khéi PRF con lai st dung hop
ép mang tao cdc mang PRE sau d6 pht 1én mét ngoai
sang thuong, khiu déng vat bang mai don. Déi véi
nhém chiing: Vat dugc dit lai vi tri ¢, khau dong
béng mii don. Tai khdm vao ngay thi 7 va 14; 6 va 12
thang sau phiu thuét. Cét chi7 ngay sau phiu thuat.

X ly sé liéu

Phép kiém Mann-Whitney va xép hang Wilcoxon
dugc dung dé€ so sanh gié tri trung binh ctia cic bién
s6 gitia hai nhom hay trong cting 1 nhém tai cac thoi
diém trudc va sau phau thuit. Phép kiém Chi binh
phuong dugc ding d€ so sanh phén trdm vi tri lanh
thuong c6 diém s6 1 tai cdc thoi diém sau phau thuét.
St dung phdn mém théng ké SPSS (phién ban 21). Gia
tri p<0,05 dugc cho la c6 y nghia cho tét ca cac phép
kiém théng ké.

KET QUA

Mau nghién ciu

Trong 55 bénh nhén hoan tét diéu tri nha chu khong
phau thuat, dugc khdm sangloc va va c6 chi dinh diéu
tri phdu thuét, c6 33 d6i tugng du tiéu chuin chon
mau va déng y tham gia nghién ctu. Tuy nhién, mot
bénh nhan bi loai trii vi cic rdng diéu tri khuyét hong
xuong chi 1 vach, 2 bénh nhén khéng tham gia du
qua trinh danh gi4, vi viy con 30 bénh nhén (22 nam,
8 ntf) hoan tdt qud trinh nghién ctu. S6 lugng khuyét
hdng 3 vach ctia nhém PRF 1a 5 va nhom ching la 4.

Su thay d8i cac chi sé nha chu

Bang 1 cho thdy khong c6 su khac biét c6 y nghia
thong ké gid tri cac chi s6 PD, CAL va TM cua hai
nhoém ring diéu tri tai thoi diém trude diéu tri. Khi
so sanh v6i trudce diéu tri, trong mdi nhém, cdc gia
tri ndy gidm c6 y nghia thong ké tai 6 va 12 thang sau
diéu tri. So sanh gitia hai nhém, gid tri ctia cac chi s6
nay cia nhém PRF thép hon c6 y nghia thdng ké so
v6i nhom chiing tai 6 va 12 thang sau diéu tri.

Muic do6 tao xuong

Bang 2 cho thdy sau 6 va 12 thdng, phan tram mdc ldp
day khuyét hong xuong, va chiéu cao ting mao xuong

6 rang ctia nhém PRF cao hon c6 y nghia théng ké so
v6i nhom chiing.

Chi sé lanh thuong

Bang 3 cho thiy muc d6 lanh thuong hom PRF tot
hon, v6i 93% va 100% vi tri c6 diém s6 1, cao hon cé
y nghia thong ké khi so sanh v6i nhém chiing v6i 45%
va 71% tai thoi diém 7 ngay va 14 ngay sau phau thuét
(p<0,001).

THAO LUAN

Nghién ctiu nay déanh gid hiéu qua lanh thuong va
diéu tri khuyét hong xuong ctua PRF trong diéu tri
phau thuét viém nha chu man. Két qua cho thdy PRF
dua dén sy lanh thuong t6t hon sau phau thuét; va
hiéu qua tdi tao nha chu, thong qua viéc cai thién do
sau tii nha chu, mat bam dinh lam sang, d6 lung lay
ring; tao xuong ldp day khuyét hong va gia ting mao
xuong & nhiéu hon khi so sanh véi phau thuét vat don
thudn sau 6 va 12 thang diéu tri. Sy tich tu mang bam,
tinh trang hat thudc va bénh ly toan than la nhiing
yéu t6 quan trong dnh hudng dang ké dén két qua caa
phau thuét diéu tri nha chu. Trong nghién ctu nay,
bénh nhan dugc huéng dan vé sinh ring miéng 1ap lai
sau mdi lan tai khdm. Diéu nay da giup cho cic bénh
nhan trong nghién ctiu nay thuc hién va duy tri viéc
cham séc raing miéng tét tai nha trong sudt qua trinh
nghién ctiu. Viéc Iya chon bénh nhén vao nghién ctu
theo dung tiéu chi chon méu cting 1a mot yéu t6 khac
gitp cho cac két qua kha quan thu dugc & cd hai nhém
diéu tri.

Két qua ctia ching t6i phi hgp véi két qua trong clia
Patel va cs (2017),% tién hanh trén 13 bénh nhan v6i
26 khuyét hong xuong, dugc chon ngau nhién vao 2
nhom diéu trj 1a PRF hodc phiu thuét vat don thuén,
nhom PRF cho thdy nhiing cai thién dang ké vé cac
thong s6 1am sang so v6i nhoém ching & 6, 9 va 12
thang. Su cai thién vé PD trong nghién ctiu ctia ching
toi tuong tu nhu tai thoi di€m 6 va 12 thang sau phau
thuat, nhung CAL ¢ nhém PRF (PD: 3,3 £ 0,84 mm
va 4,8 £+ 0,71 mm; CAL, 3,33 £ 0,71 mm va 5,0 &+
0,46 mm) cao hon so véi nghién ctiu cua Patel va cs
(PD: 3,0 £ 1,70 mm va 4,2 & 1,69 mm; CAL: 3,2 £
1,14 mm va 3,7 £ 0,67 mm). Trong nghién ctiu cua
Patel va cs, BDF trong nhom PRF (32,9% va 45,18%)
va nhém chiing (7,3% va 21,6%) tai T6 va T12, tuong
duong véi nghién ctiu ctia ching toi tai thoi diém 12
thang: nhom PRF (26,45% va 45,25%) va nhém chiing
(10,21% va 23,12%). Sharma va cs (2011) diéu tri
56 khuyét hong xuong chi v6i PRF hodc phau thuat
vat don thuan va theo d6i bénh nhén trong 9 thang.
Két qué cho thdy muc gidm PD trung binh & nhém
PRF (4,55 £+ 1,87 mm) cao hon so véi nhom chiing
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Bang 1: Chi sé nha chu cta hai nhém diéu tri tai cac thai diém trudc va sau diéu tri

Chi s6 nha chu Nhém PRF Nhoém chiing p!

D9 sau tdi nha chu (PD) (mm) TO 7,57 & 0,50 7,40 + 0,86 0,325
T6 4,27 + 0,74 4,83 + 0,75 0,008
p? <0,001 <0,001
T12 2,77 4+ 0,43 4,03 + 0,62 <0,001
p’ <0,001 <0,001

D6 mat bam dinh lam sang (CAL) (mm) ToO 8,23 + 0,43 8,10 + 0,92 0,258
T6 4,90 + 0,55 5,87 + 0,73 <0,001
p? <0,001 <0,001
T12 3,23 + 0,43 4,73 £ 0,58 <0,001
P’ <0,001 <0,001

D9 lung lay ring (TM) TO 1,90 + 0,31 2,00 & 0,00 0,078
T6 0,73 + 0,45 1,43 + 0,50 <0,001
p’ <0,001 <0,001
T12 0,37 + 0,49 1,00 = 0,46 <0,001
P’ <0,001 <0,001

86 ligu trinh bay: TBEDLC; p': Kiém dinh Mann-Whitney; p* (gisia T6 va T0) va p* (giia T12 va T0): Kiém dinh Wilcoxon; C6 ¥ nghia thong
ké khi p<0,05; T0: Thoi diém trudéc phdu thudt; T6, T12 ldn ligt la thoi diém 6 va 12 thang sau phdu thudt

Bang 2: Théng sé trén hinh anh X-quang cta hai nhém ring tai cac thi diém sau diéu tri

Thong s6 X-quang Nhom PRF Nhoém chiing p!

Muic ldp day khuyét hong xuong (%) T6 26,45 £ 16,47 10,21 6,47 <0,001
T12 45,25 £ 5,20 23,13 £ 6,98 <0,001
p? <0,001 <0,001

Miic ting mao xuong § rang (mm) T6 1,07 £ 0,52 0,37 £ 0,62 <0,001
T12 1,70 £ 0,60 0,43 £0,73 <0,001
p? 0,001 0,157

S6 ligu trinh bay: TBEDLC; p]: Kiém dinh Mann Whitney; pz: Kiém dinh Wilcoxon; C6 y nghia thong ké khi p<0,05; T6, T12 ldn lugt la thoi
diém 6 va 12 thdng sau phdu thudt.

Bang 3: S6 lugng va phan tram vi tri ¢6 chi sé lanh thuong la 1 cta hai nhém rang diéu tri

Thoi diém Nhém PRF Nhoém chiing p
7 ngay 168 (93) 81 (45) <0,001
14 ngay 180 (100) 127 (71) <0,001

S liéu trinh bay: n (%); Kiém dinh Chi binh phuong; C6 y nghia thong ké khi p<0,05
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(3,21 £ 1,64 mm). Muic ting CAL trung binh ciing
16n hon & nhém PRF (3,31 + 1,76) so v6i nhém chiing
(2,77 £ 1,44 mm). Ngoai ra, ty 1¢ phin tram BDF
cao hon dang ké & nhom PRF (48,26 + 5,72%) so v6i
nhom chiing (1,80 £ 1,56%). Nhiing cai thién vé PD,
CAL va BDF & cd nhém PRF va phiu thuét vat don
thudn déu lén hon dédng k€ so v6i nhiing cai thién
trong nghién ciiu nay & thoi di€ém 6 thang, nhung thap
hon trong nghién ctiu ctia ching t6i, ngoai trti BDF
trong nhom PRF & 12 thang sau phau thuét. Két qua
thu dugc khac nhau gitta hai nghién ctu nay c6 thé
do s6 lugng khuyét hong 3 vach ctia cac nghién ctiu
khéac nhau. Trong nghién ctiu ctia chung t6i, chi c6
4 hodc 5 khuyét hong 3 véach & mdi nhom ring diéu
tri, trong khi nghién ctiu cia Sharma chi bao gém
khuyét hong 3 vach. Y van cho thdy s6 lugng vach con
lai ctia khuyét hong xuong cé tuong quan thuin véi
hiéu qua tai tao trong cac phau thuat ghép. 3132 C4c
khuyét hong xuong 3 vach thuan lgi cho sy di chuyén
céc thanh phin mach mau va t€ bao tit day chang nha
chu va thanh xuong ké cAn dén khuyét hong ciing nhu
gitip han ché t6i da viéc sup vat, bao vé va luu gitt vat
liéu ghép.*

Cé hai nhém déu cho thdy qud trinh lanh vét thuong
sau phau thuat t6t. K&t qua nghién ctiu ctia ching t6i
tuong tu nhu két qua ctia Patel va cs (2017) 1a 100%
céc vi tri rang dugc ghép PRF c6 diém s6 WHI 1a 1 tai
7 va 14 ngay, va cac gia tri nay lan lugt 1a 38% va 70%
& nhém phau thuét vat don thuin. >° Nghién ctiu nay
ciing cho thdy cai thién mitc d6 lung lay ctia cac rang
diéu tri sau 6 va 12 thang. Tuy nhién, nhém PRF cho
két qua t6t hon c6 ¥ nghia théng ké so v6i nhém phiu
thuat vat don thuin. Pay la nghién ctu dau tién danh
gid tinh trang lung lay rdng sau phau thuét diéu tri cac
khuyét hong xuong do viém nha chu sti dung PRF hay
phau thuat vat, chung t6i khong tim thiy bt ky dii liéu
nao trong y van trén thé gidi va tai Viét Nam lién quan
dén van dé nghién ctiu nay. Nghién ctu nay ciing cho
théy c6 su gia ting mao xuong & theo chiéu doc & hai
nhoém ring sau 12 théng diéu tri phiu thuat. Nhom
PRF cho théy c6 su béi ddp xuong tai mao xuong &
ring nhiéu hon c6 y nghia théng ké khi so sanh véi
nhém chiing. Chung t6i ciing chua tim thdy trong y
vin nghién ciiu nao c6 thiét ké tuong tu nhu nghién
ctiu nay, ddnh gid sy boi ddp xuong (hay tiéu xuong)
& mao xuong § rang sau phau thuét.

KET LUAN

Nghién ctiu nay chiing minh hiéu qua ctia PRF trong
lanh thuong va tdi tao m6 nha chu trong diéu trji phiu
thuat viém nha chu c¢6 khuyét hong trong xuong. Su
dung PRF nén dugc két hgp trong phiu thuit vat lam
sach khi diéu tri nha chu d€ lam ting hiéu qua lanh
thuong va tai tao nha chu.

DANH MUC TU VIET TAT

PRE: S¢i huyét giau tiéu cau

PD: D§ sdu tui nha chu

CAL: D6 mit bam dinh 14m sang
TM: b9 lung lay rang

WHI: Chi s6 lanh thuong

T0: Thoi diém trude phau thuat
T6: 6 thang sau phau thuét

T12: 12 thang sau phau thuét

cs: cong su

LO1 CAM ON

Tac gia chan thanh cam on Ban giam déc, BSCKI1.
Nguyén Tran Trong Tuén va tap thé Khoa Ring Ham
Mait, Bénh vién da khoa My Phudc, tinh Binh Duong
da ho trg trong viéc khdm va sang loc bénh nhén phuc
vu cho nghién cttu nay.

XUNG POT LO1iCH

Tac gia cam két khong méu thuin quyén lgi hay xung
dot loi ich lién quan dén nghién ctu nay.

PONG GOP CUA TAC GIA

Pham Anh Va Thuy, 1én y tudng, thiét ké, thu thap s
liéu nghién ctiu, xt ly théng ké va siia chita ban thio
bai béo sau cung. Hong Lé Ngoc Cim tham gia 14y s6
liéu cho nghién ctiu va viét ban thio ctia bai bao.
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The effect of platelet-rich fibrin in surgical treatment of
periodontitis

Pham Anh Vu Thuy”, Hong Le Ngoc Cam

Eg

S ABSTRACT

i Aim: To examine the effect of platelet-rich fibrin (PRF) in surgical treatment of periodontitis. Mate-

= ™ rial and method: Thirty individuals with a total of 60 periodontal intrabony defects were randomly
Use your smartphone to scan this assigned to one of the 2 treatment groups including PRF group: PRF combined with open-flap de-
QR code and download this article bridement and control group (n=30): open-flap debridement alone (n=30). The wound healing in-

dex was assessed at 7 and 14 days postsurgery. The probing depth, clinical attachment loss, tooth
mobility, bony defect fill and alveolar crestal resorption were examined and compared at baseline,
6,and 12 months postsurgery. Results : There was a statistically significant improvement in prob-
ing depth, clinical attachment loss, tooth mobility, bony defect fill and alveolar crestal resorption at
6 and 12 months postsurgery in both groups. Between the two groups, the improvement of these
parameters was significantly greater in PRF group than those in the control group. The number of
healing sites with score 1 in the PRF group was significantly higher compared to the control group
at 7 and 14 days postsurgery. Conclusion: Compared to open-flap debridement alone, PRF com-
bined with open-flap debridement results in significantly greater benefits in surgical treatment of
periodontitis.

Key words: Platelet rich fibrin, open-flap debridement, wound healing index, periodontitis
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