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TOM TAT: Huyét tuong giau tiéu cau tu than (Platelet-Rich Plasma — PRP) la mét liéu phéap sinh
hoc dang dugc ing dung ngay cang phd bién trong Iinh vuc y hoc thé thao va phuc hai chitc
nang, dac biét trong diéu tri cac bénh ly phan mém quanh khdp vai. Nghién cltu nham danh gia
hiéu qua diéu trj viém quanh khép vai thé don thuan bang PRP tu than sau thdi gian theo doi
4 thang, dong thai phan tich mot s6 yéu té lién quan dén két qua diéu tri. Téng cdng 30 ngudi
bénh dugc chan doan viém quanh khdp vai thé don thuan da dugc chi dinh tiém PRP tu than
trong nghién clu can thiép 1am sang theo déi doc. K&t qua cho thay sau 4 thang diéu tri, diém
dau VAS trung binh gidm rd rét tir 5,6 xuéng con 2,6; di kem véi sy cai thién cac tén thuong trén
hinh anh siéu &m. Hiéu qua giam dau ghi nhan ré hon & nhdm ngudi bénh tré tuéi. Tac dung
khong mong mudn chi yéu la dau tai vi tri tiém, mdc d6 nhe va ty hét sau khoang 3 ngay. Két
qua nghién ctiu cho thay PRP tu than la phuong phéap diéu tri an toan, hiéu qua trong diéu tri
viém quanh khdép vai, dac biét & nhdm ngudi bénh tré.

Tu khéa: Viém quanh khdp vai; huyét tuong giau tiéu cau; VAS

EVALUATION OF CLINICAL OUTCOMES OF
AUTOLOGOUS PLATELET-RICH PLASMA THERAPY
FOR SIMPLE SHOULDER PERIARTHRITIS AT THONG
NHAT HOSPITAL

Vo Thanh Toan, Nguyen Phi Trinh, Nguyen Trong Sy

ABSTRACT: Autologous Platelet-Rich Plasma (PRP) is an increasingly popular biological therapy
in sports medicine and rehabilitation, particularly for periarticular soft tissue pathologies of
the shoulder. To evaluate the clinical efficacy of autologous PRP in treating simple shoulder
periarthritis over a 4-month follow-up period and to analyze factors associated with treatment
outcomes. Methods: A longitudinal clinical intervention study was conducted on 30 patients
diagnosed with simple shoulder periarthritis. After 4 months, the mean Visual Analogue
Scale (VAS) score significantly decreased from 5.6 to 2.6, accompanied by improvements in
ultrasonographic findings. Greater pain reduction was observed in younger patients. Adverse
effects were primarily limited to mild, self-limiting injection-site pain resolving within 3 days.
Autologous PRP is a safe and effective treatment for shoulder periarthritis, especially in younger
populations
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1. DAT VAN DE

Viém quanh khdp vai (VQKV) la mot
bénh ly phan mém quanh khdp thudng
gap trong thuc hanh lam sang co xudng
khop [1]. Theo théng ké, VQKV chiém
khoang 14,54% tong sO benh nhan diéu tri
tai Khoa Ngoai Chan thUO'ng chinh hinh,
Bénh vién Théng Nhat. Day la mét trong
nhng nguyén nhan hang dau gay dau vai
va han ché van dong khdp vai, tu d6 anh
hucng dang ké dén sinh hoat hang ngay
cling nhu chét lugng cudc séng cta ngudi
bénh. Néu khong dugc chan doan va diéu
tri kip thai, bénh co thé tién trlen kéo dai,
gay dau man tinh, han ché van dong da|
dang va theo thdi gian co thé dan dén cac
bién chiing nhu dong cling khdp vai hoac
tén thuong, dat gan quanh khép [2].

Hién nay, cac phuong phap diéu tri
viem quanh khdp vai kha da dang, bao
gém diéu tri ndi khoa bang thuéc giam
dau, khang viém khong steroid, vat ly tri
liéu, tiem khdp cling nhu cac Ileu phéap tai
tao m6 [3]. Trong do, huyét tudng giau
ti€u cau (Platelet- Rich Plasma — PRP) la
mot phuong phap diéu tri sinh hoc dang
ngay cang dugc quan tam nhg kha nang
chéng viém va thuc day qua trinh tai tao
mo6 ton thudng. Tai Viet Nam, liéu phap
PRP d& dugc ung dung tai nhiéu co s& y
té trong cac linh vuc nhu rang ham mat,
tham my va diéu tri cac bénh ly cg xuong
khop. Tuy nhién, cac nghlen ctu danh gia
mot cach hé thong va c6 theo ddi doc
vé hiéu qua dleu tri viém quanh khdp vai
bang PRP van con han ché. Xuat phat tu
thyc tién trén, chdng tdi tién hanh nghién
ctru "Banh gia két qua diéu tri viém quanh
khdp vai thé don thuan bang huyét tuong
giau tiéu cau ty than tai Bénh vién Thong
Nhat” v8i hai muc tiéu sau:

béanh gia két qua diéu tri viém quanh
khop vai thé don thuan bang huyét tuong
giau tiéu cau ty than tai Bénh vién Thong
Nhat.

Nhan xét mét s6 yéu té anh hudng dén
két qua diéu tri.

2. DOl TUONG VA PHUONG
PHAP NGHIEN CUU

2.1. Boi tugng nghién cliru

Bénh chan doan viém quanh khdp vai
thé don thuan dugc chi dinh tiém huyét
tuong giau tiéu cau ty than.
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2.2. Phuong phap nghién ctru

Thiét ké nghién ctu

Can thiép lam sang, theo d6i doc khéng
c6 nhom ching.

Phuong phap chon mau: Chon méau
thuan tién.

- C& mau: 31 bénh chan doan viém
quanh khdp vai thé don thuan dudc chi
dinh tiém huyét tuong giau tiéu cau tu
than.

- Tiéu chuan chon vao:

Chan doan xac dinh la viém quanh
khdp vai thé don thuan theo tiéu chuan
M. C. Boissier 1992

Pau vai & cac mdc dé khac nhau.

Han ché van déng khdép vai v&i nhiéu
muc do.

Xquang khdp vai quy udc khong phat
hién ton thuong.

Thai gian dau: Kéo dai trén 3 thang du
da thuc hién it nhat 1 liéu phap diéu tri:
Tiém cort|c0|d collagen thuy phan, thuéc
NSAID giam dau, vat ly tri liéu.

Mlc d6 dau: Theo thang diém VAS >
4/10.

- Tiéu chuan loai trur

Bt ban phan hodc hoan toan gan trén
gai va/hoac gan nhj dau.

Viém quanh khdp vai thé déng ciing.
Viém mang hoat dich khép vai.

Pau khdp vai th phat:

Bénh ly xuang, sun.

Pau vai do chén thuang.

Dau do bénh ly khac: gat, VKDT, bénh
ac tinh, bénh tu mién khac...

Nong dé Hemoglobin < 110 g/I.
Sé lugng tiéu cau < 150 G/L.

Ngudi bénh da tiém chat
corticoid trong vong 6 tuan dau.

nhon,

Nguai bénh khoéng dong y tham gia
nghien cdu.

Phuong phap thu thap s6 liéu: Mau
bénh an nghién clu, phdng van.

bia diém nghién cru: Nghién cliu dugc
thuc hién tai khoa Ngoai Chan thuang
chinh hinh - Bénh vién Thong Nhat
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Thgai gian nghién ctru: tir thang 08/2025
dén thang 12/2025.

Cac chi s6 va bién s6 nghién ctru

Bdac diém chung cta déi tusng nghién
clu: tudi, gidi, nghé nghiép, tién sir bénh.

Két qua diéu tri; Danh gia mac do
giam dau qua thang diém VAS va muc do
viém trén siéu am, diém EFA, bang diém
Constant — Murley trudc tiém va cac thai
diém sau tiém. Phan tich mét s yéu to
lién quan dén két qua diéu tri nhu: tudi,
gidi, nghé nghiép.

M6t s6 tac dung khéng mong muén.
Quy trinh nghién ctru
Budc 1: Hoi bénh:
Tén, tudi, gidi, dia chi.
Khai thac tién si: ban than, gia dinh,
diéu tri, s dung thudc va tién s can thiép.

Budc 2: Kham bénh, ghi nhan cac triéu
chiing cd nang va thuC thé.

Budc 3: Can lam sang: Té bao mau
ngoai vi, Glucose, ure, creatinine, GOT,
GPT, CRPhs, dién giai do, siéu am khdp vai,
chup cong hudng tu khép vai.

Budc 4: Chan doan xac dinh VQKV, muc
do dau (thang diém VAS), chi dinh diéu tri
bang PRP. Bénh nhan dugc tiém huyét
tuong giau ti€u cau dugc phan tach theo
kit, vai néng do tiéu cau cao gap 4 -5 lan
so vGi huyét tuong.

Budc 5: Ldy mau, PRP, tiém theo quy
trinh dugc phé duyét.

Budc 6: Theo doi, danh gia két qua diéu
tri qua thang diém VAS, Constant —Murley,
muc do hai long, tac dung phu sau 1,2,3,4
thang. Ky hiéu cac thai diéem danh gia:

TO: thai diém chan doan.

T1:sau 1 tuan.

T2: sau 1 thang (trudc tiém mii 2).

T3: sau 3 thang.

T4: sau 4 thang diéu tri.
2.3. Phuong phap xtr ly phan tich s6
liéu

S6 liéu dugc phan tich bang phan mém
SPSS Statistics 25.0. Cac bién dinh tinh

dugc tinh tan suat, ty 1&; bién dinh lugng
dugc xac dinh gia tri trung binh, trung vi.

S dung cac phép kiém dinh théng ké:
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Khi binh phuong, Fisher's Exact Test dé so
sanh cac ty |é, phan tich logistic da bién.

2.4. Pao dirc trong nghién ciru

Nghién ctu dugc Ho6i dong dao duc
trong nghién ctu y sinh Bénh vién Théng
Nhat chap thuan ve cac khia canh dao ddic
va tinh an toan cua dé tai.

Nghién clu dugc sy doéng thuan cua
ngudi bénh va ngudi nha.

Bao mat toan bd thong tin doi tugng
nghién clu.

Nghién ctu chi phuc vu cho viéc bao
vé, cham soc stc khde nhan dan.

3. KET QUA

3.1. Pac diém chung déi tugng
nghién ct'u

3.1.1. Bdc diém vé tudi, gidi, nghé nghiép

Tudi trung binh nhdm nghién cdu: 54,3
+ 7,2 nam.

N gidi ty 1€ 60 %, nam 40 %.

Nghé nghiép: ty 1& nguai bénh lao dong
tri 6¢ chiém 56,7%, ngudi bénh lao dong
chan tay chiém 43,3 %. Trong do6 26,7%
ngudi bénh thuCing thuc hién cac dong
tac lién quan khdp vai nhu chéng day, tap
xa, nang ta, tap yoga, tap gym.

3.1.2. Bdc diém vé bénh ly

o} bang 1, tén thuong chd yéula gén co
trén gai, chiém 50%. Ngoai ra c6 13 ngudi
bénh chup cong hudng tu khdp vai ghi
nhan thém vai dac diém nhu hep khoang
dudi mom cung vai, gai xuong thoai hoa
khép vai. Diém s& chic nang khdp vai
theo Constant — Murley trung binh 51,30
+ 7,49 8 mUc kém (<55 diém), va diém EFA
trung binh 8,5 + 2,05.

3.2. Két qua diéu tri huyét tuong
giau tiéu cau tu than

3.2.1. Hiéu qua diéu tri theo thang diém
VAS

J biéu do 1, ghi nhan két qua sau 4
thang theo doi, diém VAS giam tir 5,6 —
2,6 diém. Sy khac biét diém VAS coy nghla
ngay sau mi tiém dau tién, vdi p < 0,05.
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Bang 1. M6t s6 dac diém bénh ly ciia nhdom ngudi bénh nghién clu

Pac diém Két qua
Diém dau trung binh (VAS) 5,70 + 1,05
Diém Constant — Murley 51,30 + 7,49
Diém EFA 85+ 1,05
Mét s6 dac di€ém can lam sang n Ty 1é (%)
Viém gan nhj dau 4 13,3
T.c}’n thuong trén Viém gan trén gai 18 60
sieu am (30 ca) Tén thuong khac: voi hda 2 6,7
Tén thuong két hop 12 40
Viém gan nhj dau 2 6,7
Viém gan trén gai 7 233
Tén thuong trén TgPthE\gr?ng khac: voi hoa, 3 10
chup MRI (13 ca) 9 9
Hep khoang dudi mém cung
vai 2 6,7
Ton thuong két hap 5 16,67
Diém VAS
6 57
5 45
a 36
3 2.7 35
, -
1
0
TO T T2 T3 T4
—e—Didm VAS
Bi€u d6 1. Su thay d&i diém VAS theo thdi gian
Bang 2. Danh gia phuc hoi chiic nang khép vai
Truéc Sau tiém Sautiém Sautiém Ty lé cai
titm 1Thang 2Thang 4Thang thién (%) P
Diém 51,30 + 73,18 + 75,82 + 84,25 + o
Constant - Murley 749 8,14 4,15 6,45 64,2% 0.012
2 85+ 13,2 + 15,6 + 16,8 +
biém EFA 105 117 121 106 97,6% 0,011
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Bang 4. Su thay déi diém VAS theo nhém tudi

Hiéu qua giam dau Duéi 60 tudi Trén 60 tudi Téng

n Ty 1é % n Ty lé % n Ty lé %
Giam trén 50% 9 64,3% 8 50% 17 56,7%
Giam 30-50% 4 28,6% 5 31,25% 9 30%
Giam dudi 30% 1 7.1% 3 18,75% 4 13,3%
Téng s6 14 100% 16 100% 31 100%

Bang 5. Mot s6 tac dung khong mong mudén sau diéu tri bang PRP
Tac dung khéng mong muén Miii 1 Mii 2 Téng
n Tylé% n Ty lé % n Ty lé %

Pau tang trong 24h 4 133% 3 10% 7 23,3%
Pau tang trén 24h 1 3,3% 1 3,3% 2 6,7%
Nhiém khuan 0 0
Phan vé 0 0
Téng s6 30 30

3.2.2. Banh gia phuc héi chdc ndng khdp
vai

Tai bang 2, Biém danh gia chic nang
khdp vai sau tiém khdp vai PRP c6 cai
thién, tién trién tét dan tu 1 thang tGi 4
thang Diém Constant Murley tang tu 51,3
lén 84,25 (cai thién 64,2%), va diém EFA
tang tu 8,5 1én 16,8 (cal thién 97,6%) sau
tiém 4 thang. Muc do cai thién chirc nang
khdp vai ting c6 y nghia théng ké, p <
0,05

3.3. Nhan xét mét s6 yéu t6 anh
huéng dén két qua sau 4 thang theo
doi sau diéu tri

3.3.1. Su thay déi diém VAS theo nhém
tudi

Tai bang 4 ghi nhan sau 4 thang theo
déi, diém VAS giam tu 5,7 — 2,5 diém. Su
khac biét diém VAS cé y nghla ngay sau
mi tiém dau tién, véi p < 0,05.

3.3.2. M¢t s6 tdc dung khéng mong mudn

0 bang 5, chi gap tac dung khéng mong
muén 1a dau sau tiém. Trong 2 mui tiém,
dau trong 24h gap 7 ngudi bénh (chlem
23,3%) va dau trén 24h cé 2 ngudi bénh
(chlem 6,7%). Khdng gap triéu ching khac
nhu: nhiém khuén, phan vé.

4. BAN LUAN

Nghién ciu cho thdy 60% bénh nhan bi
viém quanh khdp vai la nit gidi, phan anh
thuc te rang bénh c6 xu hudng phd bién
han & ni. Nguyen nhan c6 the lién quan
dén yéu t6 noi tiét, cau truc sinh hoc cua
hé ca xuang khdp & nir ' gidi, cling nhu cac
hoat dong sinh hoat va nghé nghiép dac
thu. Estrogen dugc cho la c6 anh hudng
dén qua trinh viém va thoéi hoa khdp, dan
dén nguy co mac bénh cao hon. Két qua
nghién ctu chung t6i ty 1€ ngudi bénh
thudc nhém tudi trén 60 tudi chiém 53,3%.
bay la nhom tudi cé ty 1é mac bénh cao
nhat, cho thdy mai lién quan gilta Iao hoa
va viém quanh khd&p vai. Thoai héa mé lién
két, giam luu thong mau nudi dudng khap
va giam kha nang tu phuc hoi cla co thé
co thé 1a nhiing yéu t6 gop phan lam tang
ty 16 bénh & nhém nay.

Panh gia khdp vai c6 thé dung siéu
am hodc cong hudng ti khdp vali. Siéu
am khdp vai dugc thuc hién & cac mat
cét phia trudc, phia trén va phia sau dée
phat hién tén thuong gan cac co xoay,
tinh trang viém bao hoat dich, canxi héa.
Yéu cau tham kham nay la pha| quan sat
dudc gan nhi dau, gan co dudi vai, gan cg
trén gai, gan co dusi gai, tinh trang bao
hoat dich. Trong nghién cuu ching toi, ton
thuang chu yéu la viém gan trén gai ch|em
25/30 ngudi bénh, chiém 83,3%. Két qua
nay tuong dong vdi cac nghlen ctu khac
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nhu Nguyen Tién Long (2020), Ha Thién
DBong (2019) [4]. Ngoai ra, c6 6 ngudi bénh
dugc danh gia thém bang phim chup cong
huang tu, mot ky thuat hién dai giup quan
sat cau trdc gan khdp mét cach chinh
xac han, ching téi da ghi nhan 1 vai t6n
thuong khac nhu gai xuong, hep khoang
dudi mdém cung vai.

‘Thang diém VAS la thang diém danh
gia cudng do dau theo cam giac chu quan
cla ngudi bénh tai thdi diém nghién clu
trén cg sé Ierng hoa Dac diém cla huyét
tuang giau ti€u cau la cé tac dung chéng
viém, giam dau kha sém sau tiém. Do do,
thang diém VAS da thay déi dang ké qua
cac thang diéu tri. Chi s6 trung binh diém
VAS trugc diéu tri la 5,7. Sau mi 1 cach 1
tuan diém VAS 13 4,5, sau 1 thang thi diém
trung binh 3,6. Sau khi hoan thanh phac
do 2 mii tiem, diém VAS trung binh tiép
tuc giam va thei diém thang thu 3, diém
VAS gidm con 2,7 va sau 4 thang diém VAS
la 2,5. Nhu vay chi sau 1 tuan diéu tri v6i
mot mii tiém huyét tuong giau tiéu cau
thi thang diém VAS da giam trung binh
1,2 diém, mlc giam nay c6 y nghia théng
ké véi p < 0,05. Nghién cttu tran Thi Minh
Phugng (2017) danh gia hiéu qua PRP &
ngudi bénh viém gan nhj dau, cho két qua
diém VAS trudc diéu tri 5,2 cai thién ngay
sau tiém 1 tuan co y nghla théng ké va
dlem VAS ti€p tuc cai thién sau 3 than
con 2,6 [5]. Cac ngh|en cliu trén thé gidi
nhu Bames Morgan (2016) trén 12 bénh
nhan dugc chan doan viem dau dai gan
nhi dau cho két qua tuong tu, vdi tat ca
benh nhan déu cho thay su cai thién dang
ké vé con dau (p < 0,002) va két qua chUc
nang (p < 0,004), dlem VAS khi nghi va khi
hoat dong ciing cai thién. Chiic nang khdp
vai cling cai thien rat tdt, tuang tu nghién
clu cla Bames va cong sy, diém EFA tang
tur 8,5 Ién 16,8 diém (cai thién 97,6%) va
diém Constant Murley tang tur 51,3 lén
84,25 (cai thién 64,2%) [6].

Sau_tudi trudng thanh c6 nhiéu thay
doi dlen ra trong hé co xuong khdp cua
moi ca thé. Néu nhu & tu0| thiéu nién va
tudi trudng thanh khi xay ra cac vi chan
thuong, nhe vua hodc nang thi hé co
xuang khdp déu cé téc do hoi phuc rat
nhanh. Tuy nhién, khi tuéi cang cao thi téc
dé phuc hoi nay s& cham lai. Nghién cdu
chung t6i khi so sanh 2 nhom ngudi bénh
dudi 60 tudi va trén 60 tudi, ty 1€ ngudi
bénh & nhom dudi 60 tudi co két qua diéu
tri t6t (di€m VAS giam trén 50% so truGe
diéu tri) cao han nhom trén 60 tudi, [an
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luot la 64,3% va 50%, su khac biét co y
nghla thong ké vdi p < 0,05. Trong nghlen
ctru Vi Thi Duyén Trang ndam 2013 cho két
qua tuong tu, nghlen ctu trén 64 NB cho
két qua ty Ié ngudi bénh dat két qua tét va
rat tot & nhom < 50 tudi 1a 77,8% trong khi
3 nhém > 50 tudi la 21,6% [7]

GO mdi tiém [an 1 ghi nhan 4 NB dau
tang trong 24 gig (chiém 13,3%) va 1
ngudi bénh dau trén 24 gic. 3 mii tiém
lan 2 gh| nhan 3 NB dau tang trong 24
gid (chiém 10%) va 1 ngudi bénh dau trén
24 gig. Khéng ghi nhan trudng hgp nao
nhiém trung, chay mau kh&p hodc phan vé
V@i PRP. Cac trudng hgp dau déu giam dan
theo thai gian ma khong ghi nhan truang
hgp nao dau qua 3 ngay, trong dé nhiéu
trudng hop tu khoi ma khong can dung
thudc giam dau hay can thiép gi. Bay cling
la mét trong nhing uu diém cta phuong
phap PRP vi san pham su dung trong diéu
tri dugc tach tu mau cua ban than ngudi
bénh. Vi vay, cé thé khang dinh liéu phap
huyet tuang giau tiéu cau la mot lya chon
diéu tri an toan cho ngudi bénh viém
quanh khdp vai

5. KET LUAN

Qua nghién ctru 30 ngudi bénh VQKV
dugc diéu tri bang huyét tuang giau tiéu
cau ty than trong thdi gian tu 06/2025
dén 12/2025 chung téi rdt ra két luan sau:
nghién ctu cho thay viém quanh khdp vai
gap nhiéu han & ni gidi va ngudi trén 60
tuoi, phan anh vai tro cta lao hda va cac
yéu t6 sinh hoc trong ca ché bénh sinh.
Tén thuong thUO’ng gap nhat la viém gan
trén gai, co the dugc danh gia hiéu qua
béng siéu am va cong hudng tur khdp vai.
biéu tri bang ‘huyét tuong giau tleu cau
(PRP) gilp giam dau r6 rét va cai thién
chic nang khdp vai sém, véi muc giam
diém VAS c6 y nghia thong ké, dac biét
hiéu qua hon & nhom ngudi bénh dudi 60
tudi. Phuong phap PRP to ra an toan, it tac
dung phu va la mét lya chon diéu tri phu
hgp cho ngudi bénh viém quanh khép vai.

Tiém huyét tuang giau tiéu cau tu than
la mét phuong phap an toan va hleu qua,
dac biét & nhing ngudi tré. Can co thém
nhiéu nghién cdu khac dé danh gia téng
quan dugc hiéu qua tiém huyét tucng
giau tiéu cau tu than.
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