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Complications of function endoscopic sinus surgery in 10 years in 

rhinology department, National ENT Hospital 

 

SUMMARY  

A prospective statistic, descriptive study was carried out on 1,008 chronic rhinosinusitis patients 

undergone function endoscopic sinus surgery (FESS), including: meatotomy, ethmoidectomy, 

maxillo-ethmoidectomy, maxillo-ethmoido-fronto-sphenoidectomy from 1 - 2000 to 1 - 2009 in 

National ENT Hospital. All complications were classified as minor and major complications and 

compared polyp group versus non polyp, primary surgery versus revision surgery.  

Result: complication rate was 19.64%, including: synechia 8.53%, minimal bleeding 3.17%, 

severe bleeding 0.6%, subcutaneous emphysema 0.79%, palpebral edema 1.19%, orbital fat hernia 

1.39%, orbital hematoma 1.49%, double vision 0.49%, CSF leak 0.79%. Complication rate was 

higher in polyp group (72.22%) compared to non polyp group (27.78%) and revision surgery 

(31.72%) compared to primary surgery (14.76%). 

* Key word: Chronic rhinosinusitis; Complication; Function endoscopic sinus surgery.  
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®Æt vÊn ®Ò 

                             mòi xoang (NSCNMX) ngµy cµng    c ¸p du  ng réng r·i 

trong      tri  VX ma n t    trªn thÕ giíi còng nh­   Vi t Nam, ®· lµm thay ®æi hoµn toµn triÕt 

lý, nguyªn t¾c trong ®iÒu trÞ ngo¹i khoa VX vµ ®em l¹i kÕt qu¶ rÊt kh¶ quan víi tû lÖ tèt vµ 

kh¸ lªn ®Õn > 80%. Tuy nhiªn, nh­ c¸c nhµ phÉu thuËt tiªn phong trong lÜnh vùc nµy ®· tõng 

nhËn xÐt, ®©y lµ mét trong nh÷ng phÉu thuËt nguy hiÓm nhÊt cña chuyªn khoa tai mòi häng, 

lu«n tiÒm Èn nguy c¬ tai biÕn cao, víi nh÷ng biÕn chøng nÆng nÒ, tæn h¹i nghiªm träng ®Õn 

søc kháe ng­êi bÖnh, thËm chÝ g©y tö vong [2, 4, 7, 10]. ë n­íc ta, cïng v i s  ph¸t triÓn 

m¹nh mÏ cu a            NSCNMX,                                  ò         h  ng t ng 

lên trong nh ng n m qua, trong ®ã cã nhi u biÕn chøng nÆng nh­ rß dÞch n·o tñy, nh×n ®«i, 

mï m¾t, thËm chÝ tö vong. Tr­íc t×nh h×nh ®ã, chóng                        y v i mu  c tiêu: 

                                            trong 10 năm ta i Khoa Mu i Xoang,      

     Tai Mòi Ho ng TW nh»m ®ãng gãp mét sè kinh nghiÖm cho c¸c thÇy thuèc khi tiÕn hµnh 

phÉu thuËt. 

 

®èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p   nghiªn cøu 

 1. Đối tượng nghiên cứu. 

1008 BN VX m¹n tÝnh ®­îc phÉu thuËt NSCNMX t¹i Khoa Mòi Xoang, BÖnh viÖn Tai Mòi 

Häng TW tõ th¸ng 01 - 2000 ®Õn  01 - 2009.  

2. Phương pháp nghiên cứu. 

Sö dông ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu thèng kª m« t¶. BN ®­îc kh¸m néi soi ®¸nh gi¸ dÞ h×nh 

gi¶i phÉu, t×nh tr¹ng niªm m¹c, t×nh tr¹ng xuÊt tiÕt vµ ®é polýp mòi; sau ®ã chôp c¾t líp vi 

tÝnh xoang tr­íc phÉu thuËt theo c¸c b×nh diÖn tr¸n vµ ngang, kh«ng tiªm thuèc c¶n quang, 

víi chiÒu dµy l¸t c¾t 3 -    5 mm. Ph©n lo¹i møc ®é VX dùa vµo phim c¾t líp vi tÝnh do Héi Tai 

Mòi Häng & Ph u thu t ĐÇu cæ Hoa Kú (AAO-HNS) ban hµnh n¨m 1998. 

Tiªu chuÈn chØ ®Þnh phÉu thuËt: chØ ®Þnh cho nh ng tr­êng hîp: 1) VX m¹n tÝnh kÐo dµi > 

6 th¸ng, ®iÒu trÞ néi khoa kh«ng kÕt qu¶; 2) cã c¶n trë dÉn l­u phøc hîp lç ng¸ch do dÞ h×nh 

gi¶i phÉu; 3) viªm phï nÒ niªm m¹c xoang hoÆc polýp xoang; 4) VX m¹n tÝnh cã polýp mòi; 

5) VX do r¨ng.  

Ph­¬ng ph¸p phÉu thuËt: tïy theo t×nh h×nh bÖnh tÝch cña mòi vµ xoang bÞ bÖnh, møc ®é 

VX vµ polýp mòi mµ phÉu thuËt theo nh ng ph­¬ng ph¸p kh¸c nhau, gåm: phÉu thuËt më 

khe gi÷a ®¬n thuÇn, më xoang hµm tèi thiÓu, më sµng-hµm, më sµng-hµm-tr¸n-b­ím vµ më 

xoang b­ím. TÊt c¶ phÉu thuËt ®Òu thùc hiÖn d­íi g©y mª toµn th©n. 

 Thèng kª tÊt c¶ biÕn chøng trong vµ sau mæ theo møc ®é tõ nhÑ ®Õn nÆng: 

BiÕn chøng nhÑ vµ võa: ch¶y m¸u møc ®é trung b×nh (ch¶y m¸u trong mæ > 400 ml hoÆc 

ph¶i dõng phÉu thuËt v× ch¶y m¸u), tho¸t vÞ mì æ m¾t, phï nÒ mi m¾t, trµn khÝ d­íi da, tæn 

th­¬ng ®­êng dÉn lÖ, dÝnh hèc mæ. 

BiÕn chøng nÆng: cã tô m¸u æ m¾t, rß dÞch n·o tñy, nh×n ®«i, ch¶y m¸u nÆng (ph¶i truyÒn 

m¸u). Sãt bÖnh tÝch hoÆc t¸i ph¸t kh«ng ®­îc coi lµ biÕn chøng.  

S¾p xÕp biÕn chøng theo lo¹i, sau ®ã t×m hiÓu tû lÖ biÕn chøng theo tõng lo¹i PTNS vµ 

theo bÖnh tÝch polýp mòi kÌm theo.  
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Xö lý sè liÖu theo ph­¬ng ph¸p thèng kª y häc, sö dông ch­¬ng tr×nh SPSS 9.0.  

KÕt qu¶ nghiªn cøu                                  vµ bµn luËn 

1. Lo¹i PTNS ®­îc sö dông. 

PTNS tèi thiÓu: 71 BN (7,05%); më xoang sµng: 71 BN (7,05%); më hµm-sµng: 779 BN 

(77,28%); më hµm-sµng-b­ím: 54 BN (5,35%); më hµm-sµng-tr¸n-b­ím: 16 BN (1,59%); 

më xoang b­ím ®¬n thuÇn: 10 BN (0,99%); më xoang tr¸n ®¬n thuÇn: 7 BN (0,7%). 

Lùa chän phÉu thuËt NSCNMX trong ®iÒu trÞ VX m¹n tÝnh tuú theo chÈn ®o¸n x¸c ®Þnh 

bÖnh tr­íc mæ vµ møc ®é bÖnh tÝch xoang còng nh­ t×nh tr¹ng polýp mòi kÌm theo. NhiÒu 

nhÊt lµ phÉu thuËt më hµm-sµng, sö dông chñ yÕu ®èi víi tr­êng hîp viªm ®a xoang m¹n 

tÝnh cã hoÆc kh«ng cã polýp mòi. PhÇn lín BN cña chóng t«i ®Òu ®· bÞ VX l©u ngµy, viªm 

nhiÒu xoang, thËm chÝ cã polýp mòi xoang, v× thÕ, viÖc chØ ®Þnh PTNS më hµm sµng lµ cÇn 

thiÕt ®Ó cã thÓ lµm s¹ch bÖnh tÝch vµ t¹o ®­êng dÉn l­u réng r·i. Tuy nhiªn, còng chÝnh v× 

môc ®Ých lµm s¹ch bÖnh tÝch tèi ®a nªn ®«i khi dÉn ®Õn t×nh tr¹ng lµm tæn th­¬ng cÊu tróc 

gi¶i phÉu l©n cËn (m¹ch m¸u, x­¬ng thµnh hèc m¾t, nÒn sä) g©y nªn biÕn chøng [1, 10]. 

Kennedy nghiªn cøu vÒ biÕn chøng cña phÉu thuËt xoang sµng cho thÊy: ®©y lµ phÉu thuËt 

ngµy cµng ®­îc thùc hiÖn nhiÒu h¬n vµ còng lµ phÉu thuËt cã nguy c¬ g©y biÕn chøng cao 

nhÊt trong sè phÉu thuËt xoang [4]. Kinsella dïng PTNS mòi xoang ®iÒu trÞ cho 193 BN th× 

67% më xoang sµng hµm 2 bªn [6]. 

 TiÕp ®Õn lµ PTNS tèi thiÓu vµ phÉu thuËt më xoang sµng trong tr­êng hîp VX hµm xuÊt 

tiÕt nhµy khu tró, VX sµng ®¬n thuÇn hoÆc ®Ó ®iÒu trÞ tr­êng hîp viªm thÞ thÇn kinh hËu nh·n 

cÇu do VX, tr­êng hîp ch¶y mòi sau m¹n tÝnh. Nh÷ng phÉu thuËt lo¹i nµy ®­îc chØ ®Þnh cho 

BN bÞ VX nhÑ h¬n, bÖnh tÝch chØ khu tró t¹i xoang sµng hoÆc VX sµng, xoang hµm xuÊt tiÕt 

nªn phÉu thuËt th­êng gän, tÇm nh×n Ýt bÞ ¶nh h­ëng do nguy c¬ ch¶y m¸u x¶y ra biÕn chøng 

còng Ýt h¬n. 

C¸c PTNS kh¸c thùc hiÖn víi sè l­îng Ýt h¬n. 

2. BiÕn chøng. 

Trong 1.008 BN ®­îc PTNS chøc n¨ng xoang, 198 BN (19,64%) cã biÕn chøng, bao 

gåm: trµn khÝ d­íi da mÆt: 8 BN (0,79%); phï nÒ mi m¾t: 12 BN (1,19%); tæn th­¬ng ®­êng 

lÖ: 10 BN (0,99%); ch¶y m¸u võa: 32 BN (3,17%); tho¸t vÞ mì æ m¾t: 14 BN (1,39%); dÝnh 

hèc mæ: 86 BN (8,53%); nh×n ®«i t¹m thêi: 7 BN (0,69%); tô m¸u hèc m¾t: 15 BN (1,49%); 

ch¶y m¸u nÆng: 6 BN (0,60%); rß dÞch n·o tñy: 8 BN (0,79%). 

Tû lÖ nµy trong nghiªn cøu cña Kinsella [6] lµ 22%, tuy nhiªn, phÉu thuËt viªn trong 

nghiªn cøu nµy ®Òu lµ b¸c sü néi tró ch­a t«t nghiÖp, nªn tû lÖ biÕn chøng cao h¬n c¸c 

nghiªn cøu kh¸c. Gross [2] trong 106 BN do c¸c b¸c sü néi tró thùc hiÖn thÊy: tû lÖ biÕn 

chøng chung 16,6%, trong ®ã 15,9% lµ biÕn chøng nhÑ, chØ cã 0,7% biÕn chøng nÆng. 

DÝnh hèc mæ sau phÉu thuËt lµ biÕn chøng hay gÆp nhÊt (86 BN = 8,53%). Theo May [8], 

c¸c biÕn chøng nhÑ th­êng gÆp nhÊt lµ dÝnh cuèn gi÷a vµo hèc mæ vµ tæn th­¬ng thµnh ë 

m¾t (6,9%). §©y lµ lo¹i biÕn chøng nhÑ, hay gÆp, kh«ng nguy hiÓm, nh­ng l¹i ¶nh h­ëng rÊt 

lín ®Õn kÕt qu¶ phÉu thuËt [4, 8, 10]. PhÇn lín nh÷ng tr­êng hîp thÊt b¹i ®Òu do t¸i ph¸t 

polýp mòi hoÆc dÝnh hèc mæ g©y nªn. DÝnh hèc mæ gÆp nhiÒu møc ®é kh¸c nhau, xuÊt hiÖn 

chñ yÕu sau mæ 1 - 2 tuÇn, c¸c tr­êng hîp ®­îc ph¸t hiÖn vµ t¸ch dÝnh kÞp thêi, ®Æt l¹i 
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merocel hoÆc mÐt dÇu chèng dÝnh sÏ kh«ng ®Ó l¹i di chøng. Nh÷ng tr­êng hîp muén, dÝnh 

nhiÒu, lµm t¾c nghÏn hoµn toµn ®­êng dÉn l­u qua phøc hîp lç-ng¸ch, ph¶i mæ l¹i, t¸ch dÝnh 

vµ më dÉn l­u c¸c xoang.   

Trong nh÷ng biÕn chøng ch¶y m¸u, ch¶y m¸u võa cã ¶nh h­ëng ®Õn phÉu thuËt (32 BN = 

3,17%), th«ng th­êng khi ch¶y m¸u Ýt, chóng t«i tiÕn hµnh röa hèc mæ b»ng n­íc muèi sinh 

lý, t×m ®iÓm ch¶y m¸u vµ cÇm m¸u b»ng ®«ng ®iÖn l­ìng cùc nÕu lµ niªm m¹c lµnh hoÆc lÊy 

bá toµn bé niªm m¹c nÕu lµ phÇn niªm m¹c bÞ viªm tho¸i hãa trong c¸c xoang. Tuy vËy, 

nhiÒu tr­êng hîp ch¶y m¸u võa, nh­ng ph¶i dõng phÉu thuËt do ch¶u m¸u tõ ®éng m¹ch 

sµng tr­íc trong x­¬ng hoÆc ch¶y m¸u do lÊy bá khèi polýp mòi xoang viªm nÆng, ch©n b¸m 

réng... Ch¶y m¸u nÆng 6 BN, ph¶i truyÒn m¸u nhiÒu lÇn trong vµ c¶ qu¸ tr×nh ®iÒu trÞ sau 

mæ. Gross [2] ph¸t hiÖn l­îng m¸u mÊt nhiÒu h¬n ë nh÷ng BN ®­îc mæ d­íi g©y mª so víi 

mæ g©y tª. 

14 BN (1,39%) cã biÕn chøng tho¸t vÞ mì æ m¾t nh­ng ®Òu ®­îc ph¸t hiÖn sím trong lóc 

phÉu thuËt vµ dõng l¹i kÞp thêi, ®©y lµ lo¹i biÕn chøng nhÑ, th­êng kh«ng ®Ó l¹i di chøng 

nÆng ë m¾t [8].  

8 BN trµn khÝ d­íi da vïng mÆt, ®Òu lµ trµn khÝ nhÑ, tuy cã lµm cho ng­êi bÖnh lo l¾ng lóc 

®Çu nh­ng ®Òu tù khái, kh«ng ph¶i can thiÖp g× ®Æc biÖt vµ kh«ng ®Ó l¹i di chøng. 

12 BN (1,19%) phï nÒ mi m¾t, chóng t«i tiÕn hµnh rót mÐt sím ngay trong ngµy ®Çu vµ 

cho sö dông corticoid, tÊt c¶ ®Òu khái trong 4 - 5 ngµy sau mæ.  

Tæn th­¬ng ®­êng lÖ lµ biÕn chøng rÊt khã ph¸t hiÖn vµ hÇu nh­ kh«ng ®­îc biÕt ®Õn 

trong phÉu thuËt. TÊt c¶ 10 BN cña chóng t«i bÞ biÕn chøng nµy ®Òu ph¸t hiÖn muén, khi cã 

triÖu chøng ch¶y n­íc m¾t do t¾c èng lÖ mòi, do ®ã ph¶i göi ®Õn chuyªn khoa m¾t ®Ó phèi 

hîp ®iÒu trÞ b»ng th«ng lÖ ®¹o. 3 BN ph¶i mæ t¹o h×nh lÖ ®¹o b»ng néi soi do t¾c t¸i ph¸t sau 

khi th«ng. 

Tô m¸u hèc m¾t lµ biÕn chøng gÆp t­¬ng ®èi nhiÒu (1,49%). Sau mæ, BN bÞ quÇng m¸u tô 

®á sÉm, chuyÓn tÝm ®en xung quanh hèc m¾t, cã tr­êng hîp dù ®o¸n tr­íc ®­îc trong mæ 

khi cã nghi ngê tæn th­¬ng x­¬ng giÊy, nh­ng còng cã khi hoµn toµn kh«ng cã dÊu hiÖu b¸o 

tr­íc nµo. §iÒu ®Çu tiªn cÇn lµm ngay sau khi ph¸t hiÖn cã tô m¸u æ m¾t lµ kiÓm tra thÞ lùc, 

vËn nh·n ®Ó ch¾c ch¾n kh«ng cã hiÖn t­îng chÌn Ðp nh·n cÇu hay tæn th­¬ng thÇn kinh thÞ 

gi¸c [3]. Sau ®ã, rót mÐt sím, ®iÒu trÞ corticoid, ch­êm nãng quanh hèc m¾t, b«i thuèc mì 

hemoclase hoÆc niflurin vµo chç cã m¸u tô. Th«ng th­êng, tô m¸u sÏ hÕt sau 10 - 15 ngµy 

®iÒu trÞ mµ kh«ng ®Ó l¹i di chøng g×. 

Nh×n ®«i lµ mét biÕn chøng hiÕm gÆp nhÊt vµ rÊt may m¾n cho chóng t«i lµ chØ t¹m thêi, 

sau khi rót mÐt vµ ®iÒu trÞ chèng phï nÒ, BN trë l¹i thÞ lùc nh­ tr­íc mæ. Chóng t«i kh«ng gÆp 

tr­êng hîp nµo biÕn chøng nh×n ®«i vÜnh viÔn, mét biÕn chøng nÆng do tæn th­¬ng c¬ vËn 

nh·n, rÊt khã xö lý. Huang trong mét nghiªn cøu ®a trung t©m (10 trung t©m) gÆp tÊt c¶ 30 

tr­êng hîp [3]. 

Rß dÞch n·o tñy 8 BN (0,79%), ®Òu ®­îc ph¸t hiÖn kÞp thêi trong khi mæ. Sö dông tæ chøc 

niªm m¹c vµ x­¬ng cuèn d­íi hoÆc niªm m¹c v¸ch ng¨n ®Ó bÞt lÊp chç rß, b¬m keo sinh häc 

vµ ®Æt gelaspon, ngoµi cïng chÌn b»ng merocel, rót muén sau 72 giê. TÊt c¶ ®Òu khái vµ 

kh«ng cã tr­êng hîp nµo bÞ di chøng rß dÞch n·o tñy kÐo dµi. May [8] nghiªn cøu trªn 2.108 

BN mæ néi soi mòi xoang, biÕn chøng nÆng hay gÆp nhÊt lµ rß dÞch n·o tuû (0,85%). 
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* Tû lÖ biÕn chøng gi÷a 2 nhãm VX cã vµ kh«ng cã polýp mòi: 

VX m¹n tÝnh cã polýp mòi trong nghiªn cøu nµy lµ 37,5% (378 BN). Tuy nhiªn, tû lÖ biÕn 

chøng trong nhãm viªm mòi xoang m¹n tÝnh cã polýp mòi lµ 143 BN (72,22%), cao h¬n biÕn 

chøng ë nhãm viªm mòi xoang kh«ng cã polýp (55 BN = 27,78%). PhÇn lín nh÷ng biÕn 

chøng ®Òu cã thÓ gÆp ë c¶ 2 nhãm, tuy nhiªn biÕn chøng gÆp nhiÒu ë nhãm cã polýp mòi 

h¬n lµ nhãm kh«ng cã polýp mòi. 

B¶ng 1: BiÕn chøng ë nhãm VX cã polýp so víi nhãm kh«ng cã polýp. 
 

BiÕn chøng 
Cã polýp 

mòi 

Kh«ng cã 

polýp 

Trµn khÝ d­íi da 

mÆt 

6 2 

Phï nÒ mi m¾t 8 4 

Tæn th­¬ng ®­êng 

lÖ 

9 1 

Ch¶y m¸u võa 23 9 

Tho¸t vÞ mì æ m¾t 9 5 

DÝnh hèc mæ 61 25 

Nh×n ®«i t¹m thêi 7 0 

Tô m¸u hèc m¾t 9 6 

Ch¶y m¸u nÆng 5 1 

Rß dÞch n·o tñy 6 2 

Tæng sè 143 

(72,22%) 

55 

(27,78%) 

* Tû lÖ biÕn chøng trong nhãm phÉu thuËt l¹i (b¶ng 2): 
 

 PhÉu thuËt 

lÇn 1 

PhÉu thuËt 

l¹i 

 

Tæng 

sè 
n % n % 

Kh«ng biÕn 

chøng 

612 85,24 198 68,28 810 

BiÕn chøng 106 14,76 92 31,72 198 

Tæng sè 718 100 290 100 1008 

 

Trong nghiªn cøu nµy, 290 BN (28,76%) ph¶i mæ l¹i do viªm mòi xoang t¸i ph¸t sau phÉu 

thuËt. Tû lÖ biÕn chøng trong nhãm phÉu thuËt l¹i (31,72%) cao h¬n nhãm phÉu thuËt lÇn 

®Çu (14,76%). Nguyªn nh©n g©y biÕn chøng nhiÒu h¬n do khã x¸c ®Þnh mèc gi¶i phÉu trong 

qu¸ tr×nh phÉu thuËt, ®Æc biÖt nhiÒu BN ®· bÞ c¾t mét phÇn hoÆc gÇn toµn bé cuèn gi÷a, lÊy 

bá mám mãc, bãng sµng, rÊt khã x¸c ®Þnh c¸c mèc vµ nh÷ng vïng nguy hiÓm. 
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KÕt luËn 

Tû lÖ biÕn chøng cña PTNS chøc n¨ng xoang trong ®iÒu trÞ viªm mòi xoang m¹n tÝnh t¹i 

Khoa Mòi Xoang, BÖnh viÖn Tai Mòi Häng TW lµ 19,64%, bao gåm c¶ biÕn chøng tõ rÊt nhÑ 

nh­ trµn khÝ d­íi da, phï nÒ mi m¾t ®Õn nh÷ng biÕn chøng nÆng nh­ rß dÞch n·o tñy. 

BiÕn chøng hay gÆp nhÊt dÝnh hèc mæ (8,53%) vµ ch¶y m¸u (3,77%). C¸c biÕn chøng 

phÇn lín ®Òu ®­îc ph¸t hiÖn kÞp thêi, trõ tæn th­¬ng ®­êng lÖ. 

Tû lÖ biÕn chøng trong nhãm VX cã polýp cao h¬n gÊp 3 lÇn so víi nhãm VX kh«ng polýp 

vµ trong nhãm phÉu thuËt l¹i cao gÊp h¬n 2 lÇn so víi nhãm phÉu thuËt lÇn ®Çu. HÇu hÕt c¸c 

biÕn chøng ®Òu ®­îc xö trÝ kÞp thêi vµ kh«ng ®Ó l¹i di chøng hay hËu qu¶ g× nÆng nÒ. 
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