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TÓM�TẮT�
�ặ��vấn�đề�và�m���������Có�rấ��nh�ề��phương�

pháp� �ránh� �ha�� đượ�� sử� d�ng� rộng� rã�� ở� V�ệ��
Nam�và��r�n��hế�g�ớ�� �ừ�xưa�đến�nay.��ộ���rong�
những� g�ả�� pháp� đang� đượ�� ư�� ���n� sử� d�ng�
h�ện�nay�là�b�ện�pháp��h�ố���ấy��ránh��ha�.�Cá��
ngh��n� �ứ�� �r�n� �hế� g�ớ�� �hứng� �ỏ� Implanon� là�
mộ��b�ện�pháp��ránh��ha��h�ệ��q�ả,�an��oàn�và�dễ�
�hự��h�ện.�T�y�nh��n�ở�V�ệ��Nam��hưa��ó�ngh��n�
�ứ��nào�mang� �ính�hệ� �hống.�Vì� vậy� �húng� �ô��
��ến�hành�đề��à��vớ��m��������“Nhận�xé���á��d�ng�
không� mong� m�ốn� �ủa� �h�ố�� �ấy� �ránh� �ha��
Implanon� và� khả� năng� �hấp� nhận� �ủa� khá�h�
hàng��ạ��Bệnh�v�ện�Ph��sản�Hà�Nộ�”.�

�ố�� �ượng� và� phương� pháp� ngh��n� �ứ���
Ngh��n��ứ��mô��ả��ắ��ngang�dựa��r�n�ph�ế���h��
�hập��hông���n�vớ�� sự��ham�g�a��ủa�599�ph��nữ�
khỏe�mạnh�độ���ổ���ừ�18-40�đượ���ấy�q�e��ránh�
�ha�� �ừ�1/2016�đến�12/2018� �ạ��Khoa�khám�Ph��
khoa�Tự�ng�yện�Bệnh�v�ện�Ph��sản�Hà�Nộ�.�

Kế�� q�ả�� Tá�� d�ng� không� mong� m�ốn� hay�
gặp��hủ�yế��là��hay�đổ��hình��há��ra�má��âm�đạo�
�rong� đó� vô� k�nh� �h�ếm� 34,4%,� ��ếp� đó� là� rong�
k�nh� 23,7%.� Cá�� �á�� d�ng� không� mong� m�ốn�
khá��như�đa��đầ�,��ăng��ân,�nổ��m�n,�nám�da…�
�hường� �hoáng�q�a� và� í�� gặp�hơn.�Khá�h�hàng�
hà�� lòng�vớ�� q�e��ấy� �ránh� �ha���h�ếm��ỷ� lệ��ao�
79,8%.� Tháo� q�e� ng�y�n� nhân� �hủ� yế�� là� do�
�hay� đổ�� hình� �há�� ra�má�� âm� đạo� �h�ếm� �ỷ� lệ�
65,6%.�

Kế�� l�ận��Phương�pháp� �ránh� �ha�� bằng�q�e�
�ấy��ránh��ha��Imlanon�là�phương�pháp�đơn�g�ản,�
dễ� �hự��h�ện,��ó�h�ệ��q�ả� �ránh� �ha�� �ao,� í�� �á��
d�ng�ph�.��a�số�khá�h�hàng�sử�d�ng�hà��lòng�

Từ� k�óa:� Implanon,� q�e� �ấy� �ránh� �ha�,� vô�
k�nh,�rong�k�nh.�

S�MMARY�
SIDE� EFFECTS� AND� PATIENTS’�

ACCEPTANCE� OF� I�PLANON,� SINGLE-
CENTER� EXPERIENCE� IN� HANOI�
OBSTRETRICS� AND� GYNECOLOGY�
HOSPITAL�FRO��2016�TO�2018�

Ba�kgro�nd�� B�r�h� �on�rol� �mplan�� �s� one� of�
�he� mos�� pop�lar� means� of� �on�ra�ep��on.�
However,� �h�s� �on�ra�ep��ve� �rea�men�� rema�ns�
new��n�V�e�nam�and��here�are��on�erns�abo�����s�
s�de�effe��s�and�pa��en�s’�a��ep�an�e.�

�e�hods��Women��mplan�ed�w��h�Implanon�a��
�he� Hano�� Obs�e�r��s� and� Gyne�ology� Hosp��al�
were� �n�l�ded� �n� �he� s��dy.� Two� years� (24�
mon�hs)� of� follow-�p� �s� performed.� S�de� effe��s�

and�pa��en�s’�a��ep�an�e�da�a�were��olle��ed�by�
a�lo�al�q�es��onna�re.�

Res�l�s�� 599� women� were� �nvolved� �n� �he�
s��dy� from� var�o�s� ba�kgro�nds.� Regard�ng�
bleed�ng��hara��er�s���,�many�of� �he�par����pan�s�
exper�en�ed� amenorrhea� af�er� �mplan�a��on�
(34,4%)� wh�le� o�hers� repor�ed� �o� have�
menorrhag�a�(23,7%)�and�only�few�pa��en�s�had�
normal� per�ods.� O�her� s�de-effe��s� �n�l�d�ng�
heada�he,� we�gh�� ga�n/loss,� na�sea,� a�nes,�
vag�nal� dryness� or� breas�� d�s�omfor�.� Desp��e�
�hese� �nwan�ed� effe��s,� mos�� of� �he� pa��en�s�
(79,8%)� appeared� �o� be� sa��sf�ed� or� very�
sa��sf�ed�w��h��he��rea�men�.�

Con�l�s�on�� Implanon�appears� �o� be� a� good�
me�hod� of� �on�ra�ep��on.� Al�ho�gh� �here� are�
m�nor� s�de-effe��s,� mos�� of� �he� ��s�omers� are�
happy�w��h��he��rea�men�.�

Keywords:� Implanon,� �on�ra�ep��ve�
�mplan�s,�amenorrhea,�menorrhag�a.�

ĐẶT��Ấ��ĐỀ��
Có����i���oài�ý�muố��dù�bởi���iều�lí�do�k�á��

���u� đều� ả��� ��ở��� k�ô��� ��ỉ� đế�� đời� số���
�i�����ầ�,�đời�số���ki����ế�mỗi��á���â�,�đặ��biệ��
là����ời�p�ụ��ữ�mà��ò���ả��i��đì���và��oà��xã�
�ội.�Vì�vậy��ó��ấ����iều�p��ơ���p�áp���á������i�
đ�ợ�� ��� đời� ���� vò��� ��á��� ���i,� b�o� ��o� su,�
��uố�� viê�� ��á��� ���i,� ��iệ�� sả�,� ��á��� ���i� �ự�
��iê�…� sử� dụ��� ở� Việ�� N�m� và� ��ê�� ��ế� �iới.�
Mộ�� ��o��� ��ữ��� �iải� p�áp� đ���� đ�ợ�� �u� �iê��
sử�dụ����iệ����y� là�biệ��p�áp� ��uố���ấy� ��á���
���i.�T�uố���ấy���á������i�là�mộ��biệ��p�áp���á���
���i��ạm���ời��ó���ứ��p�o�es�i�,��ồm�loại�1������
�ấy,���ứ��68m��le�o�vo�es��el�(Impl��o��NXT).�
Impl��o��là�mộ����uố���ấy���á������i�do��ô����y�
O����o�� ���iê���ứu�và�sả��xuấ�,� ��uố���ó� �á��
dụ�����á������i�3��ăm,�đ�ợ���ấy�d�ới�d�,�ở�mặ��
��o��� �á��� ��y� k�ô��� ��uậ�,� �iữ�� �ã��� �ơ� ��ị�
đầu� và� ��m� đầu� �á��� ��y,� ��ê���ếp� �ấp� k�uỷu�
��y� �ừ� 6-8�m.� Cá�� ���iê�� �ứu� ��ê�� ��ế� �iới�
��ứ��� �ỏ� Impl��o�� là�mộ��biệ�� p�áp� ��á��� ���i�
�iệu�quả,�����oà��và�dễ���ự���iệ��[1],�[2].�Mộ��số�
���iê�� �ứu� �ủ�� Việ�� N�m� �ũ��� ��o� ��ấy� điều�
�ày� [3].�Tuy���iê�,��á�����iê���ứu�ở�Việ��N�m�
mới� m���� �í��� �iê��� lẻ,�������ó� đề� �ài� �ào� �ó�
�í����ệ���ố��.��

Xuấ�� p�á�� �ừ� ��ữ��� vấ�� đề� ��ê�,� ��ú��� �ôi�
�iế���à��� ��ự�� �iệ��đề� �ài:� "Nhận� xé�� �á�� d�ng�
không� mong� m�ốn� �ủa� �h�ố�� �ấy� �ránh� �ha��
Implanon� và� khả� năng� �hấp� nhận� �ủa� khá�h�
hàng� �ạ��Bệnh�v�ện�Ph��sản�Hà�Nộ�"���ằm� ��i�
mụ���iêu��ơ�bả��s�u:�
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�ô��ả�đặ��đ�ểm�lâm�sàng�về��á��d�ng�không�
mong�m�ốn��ủa��h�ố���ấy��ránh��ha��Implanon��

�ánh� g�á� khả� năng� �hấp� nhận� �ủa� khá�h�
hàng�đố��vớ���h�ố���ấy��ránh��ha��Implanon.�

ĐỐ�� TƯỢ��� ������� ���� �À� P�ƯƠ���
P�ÁP������������

1.�Đối�tượng�nghiên�cứu�
Đối���ợ������iê���ứu��ồm��ấ���ả�p�ụ��ữ�đã�

sử�dụ���p��ơ���p�áp� ��á��� ���i�bằ���que��ấy�
Impl��o���ại�Bệ���việ��P�ụ�sả��Hà�Nội��ừ���á���
1��ăm�2016�đế����á���12��ăm�2018.��

�Tiêu���uẩ����ậ��vào�
-�Độ��uổi��ừ�18�đế��40��uổi�
-� Đã� �oặ�� đ���� sử� dụ��� ��uố�� ��á��� ���i�

Impl��o����o���3��ăm���ở�lại�đây� �
-� Sử� dụ��� que� �ấy� ��á��� ���i� Impl��o�� �ừ�

��á���1��ăm�2016�đế����á���12��ăm�2018�
-�Đồ���ý���ả�lời�p�ỏ���vấ��
Tiêu���uẩ��loại�k�ỏi����iê���ứu�
-�K�ô����ó���o����ồ�sơ����iê���ứu�
-�K�ô�����ả�lời�đ�ợ��p�ỏ���vấ��do�đ����mắ��

bệ��� �oà�� ��â�� �ấp� �í��� �oặ�� �ó� �ối� loạ�� �âm�
��ầ���ại���ời�điểm�điều����.�

-�N�ữ������ời�k�ô����ợp��á��để�p�ỏ���vấ��
điều����.�

2.�Phương�pháp�nghiên�cứu�
T��ết�kế�����ê��cứu:�N��iê���ứu�mô��ả��ắ��

�����.�

P��ơ��� �iệ�� ���iê�� �ứu:� P�iếu� ��u� ��ập�
��ô����i�/bả����ỏi�đ�ợ����iế��kế�để���u���ập��á��
��ô����i��và�dữ�liệu�p�ụ��vụ���o����iê���ứu.�

Địa�đ�ểm�����ê��cứu:�N��iê���ứu�đ�ợ���iế��
�à����ại�Hà�Nội�dự����ê���ồ�sơ�bệ���á���ại�k�o��
K�ám� P�ụ� k�o�� ��eo� yêu� �ầu� Bệ��� việ�� P�ụ�
sả��Hà�Nội.�

Cỡ�mẫu:�
Sử�dụ��� �ô��� ��ứ�� �í����ỡ�mẫu��ớ�� l�ợ���

��o�mộ���ỷ�lệ,�����ó:�

�
T�o���đó:�
-���=��ỡ�mẫu��ối���iểu�
-� Z(1-α/2)� =� 1,96� là� ��ị� số� p�â�� p�ối� ��uẩ��

��ơ���ứ���với�k�oả����i���ậy�95%,�α�=�0,05.�
-�p�=�0,82�(�ỉ�lệ�p�ụ��ữ��ài�lò���với�biệ��p�áp�

�ấy� que� ��á��� ���i� Impl��o�� ��o��� ���iê�� �ứu�
�ủ��T�ầ��T�ị�P��ơ���M�i).�

-�d�=�0,03�là�độ���í���xá��mo���muố��
T��y��á���iá���ị�vào��ô�����ứ����ê������ó:��=�

599.�
N���vậy��ó�599�p�ụ��ữ�đã�sử�dụ���que��ấy�

��á��� ���i� ��o��� ��ời��i��� �ừ� ��á���1� �ăm�2016�
đế����á���12��ăm�2018�đ�ợ����u���ập���ô����i�.�

�
KẾT�Q�Ả������������
Bả���1.�Cá���ì�����ái����máu�âm�đạo�
�

<�3���á��� 4-6���á��� 7-12���á��� S�u�12���á���Hì�����ái�

SL� %� SL� %� SL� %� SL� %�

Vô�ki��� 206� 73,0� 39� 13,8� 4� 1,4� 33� 11,8�

Ki�������� 59� 54,6� 24� 22,2� 10� 9,3� 15� 13,9�

Ki���m�u� 5� 41,7� 4� 33,3� 1� 8,3� 2� 16,7�

Ro���ki��� 142� 60,4� 42� 17,9� 17� 7,2� 34� 14,5�

Ki�����uyệ��bì������ờ��� 40� 54,8� 19� 26,0� 7� 9,6� 7� 9,6�

Tổ���số� 599� � 599� � 599� � 599� �

�
N�ậ��xé�:�Bả���1���ể��iệ���á���ì�����ái����máu�âm�đạo��ủ��k�á����à���s�u�k�i��ấy�que���á���

���i.�Tỷ�lệ�vô�ki���lầ��l�ợ����eo��á����á���s�u��ấy�là:�206����ời�(73%)�bị�vô�ki�����o���3���á��,�39�
���ời�(13,8%)���o���4-6���á��,�33����ời�(11,8%)�bị�s�u�12���á��.�Có�108����ời��ặp�p�ải��ì�����ạ���
ki�������.�T�o���đó,�54,6%�(59����ời)�xảy������o���vò���3���á���s�u��ấy,�22,2%�xảy������o���4-6�
��á���s�u��ấy,�số�xảy����s�u�12���á���là�15����ời�(13,9%).�Mộ��số���ỏ�k�á����à����ặp�p�ải��ì���
��ạ���ki���m�u,�với�12����ời,��ải�k�ắp�ở��á����ời�điểm.�Có�235����ời��ặp�p�ải��ì�����ạ����o���ki��.�
Hơ��mộ���ử����o���số�đó��ặp�p�ải���o���vò���3���á���s�u��ấy�(60,4%).�17,9%�xảy������o���vò���4-
6� ��á��,� 14,5%� �ặp� �ì��� ��ạ��� �ày� s�u� 12� ��á��� �ấy� que.� Số� k�á��� �à��� �ó� ki��� ��uyệ�� bì���
���ờ���s�u��ấy�que���á������i�Impl��o��là�73����ời.�

�
�
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Bả���2.�Cá���á��dụ���k�ô���mo���muố��k�á��
�

<�3���á��� 4-�6���á��� 7-12���á��� S�u�12���á���T�iệu���ứ���

SL� %� SL� %� SL� %� SL� %�

Đ�u�đầu� 39� 83,0� 3� 6,4� 3� 6,4� 2� 4,2�

Tă����â�� 72� 60,0� 15� 12,5� 9� 7,5� 24� 20,0�

Giảm��â�� 11� 73,3� 3� 20,0� � � 1� 6,7�

Buồ���ô�� 10� 90,9� � � 1� 9,1� � �

Nám�d�� 38� 63,3� 3� 5.0� 2� 3,3� 7� 28,4�

Că���vú� 9� 60,0� 1� 6,7� 2� 13,3� 3� 20,0�

Nổi�mụ�� 63� 76,8� 5� 6,1� 3� 3,7� 11� 13,4�

K�ô�âm�đạo� 75� 85.2� � � 1� 1,1� 12� 13.7�

�
N�ậ��xé�:�Có�47����ời��ấy�que���á������i��ó�

�á��dụ���liê��qu���đế��đ�u�đầu,���o���đó�83%�bị�
đ�u� đầu� ��o��� vò��� 3� ��á��� s�u� k�i� �ấy� que�
��á��� ���i.� 120� ���ời� �ó� biểu� �iệ�� �ă��� �â�,�
��o���đó�60%��ă����â�� ��o���vò���3� ��á���s�u�
k�i��ấy�que���á������i,�7,5%�là�số��ă����â����o���
vò��� 7-12� ��á��� s�u� �ấy,� số� �ă��� �â�� s�u� 12�
��á���là�20%,�13,5%�(15����ời)� �ă����â����o���
vò��� 4-6� ��á���s�u��ấy.�Số����ời� bị��iảm��â��
s�u� �ấy� que� ��á��� ���i� là� 15� ���ời,� �iảm� �â��
��ủ�yếu�xảy������o���3���á���s�u��ấy�với�73,3%.�
Hiệ����ợ���buồ���ô�,��ó�11����ời�mắ��p�ải,�số�
mắ��p�ải���iệu���ứ����ày���ủ�yếu���o���vò���3�
��á���(90,9%),�k�ô�����i���ậ��bấ���ứ��i�bị���iệu�
��ứ����ày�s�u�12� ��á���s�u��ấy.�Có�60�k�á���
�à���bị� �ám� d�,� ��o��� đó� 63,3%� bị� �ám� ��o���
vò���3� ��á���đầu�s�u��ấy.�Số�k�á����à����ặp�
�ì�����ạ����ă���vú,��ổi�mụ�,�k�ô�âm�đạo�s�u�k�i�
�ấy� que� ��á��� ���i� lầ�� l�ợ�� là� 15� ���ời,� 82�
���ời,�88����ời.�Cá����iệu���ứ���bị���o���vò���
3� ��á��� lầ�� l�ợ�� ở� �á�� �á�� dụ��� p�ụ� �ày� là:�
60,0%,�76,8%,�85,2%.�

Bả���3.�Cá��lý�do���áo�que�
�

Lý�do���áo�que� N� Tỷ�lệ�%�

T��y�đổi��ì�����ái����máu�âm�đạo� 86/131� 65,6�

Tá��dụ���k�ô���mo���muố��k�á�� 48/131� 36,6�

T�eo���u��ầu� 10/131� 7,6�

��
N�ậ��xé�:�T�o���số���ữ������ời���áo�que�là�

131����ời� ��ì��ó�86����ời� ��áo�que�vì����y�đổi�
�ì��� ��ái� ��� máu� âm� đạo� ��iếm� 65,6%,� vì� �á��
dụ��� k�ô��� mo��� muố�� k�á�� ���� đ�u� đầu,�
�ă����â�,��ổi� mụ�...� là�48� ���ời� ��iếm� 36,6%.�
Có�10����ời���áo�que�do���u��ầu��ồm�8����ời�
vi�mo���muố��si����o��và�2����ời���áo�vì�lí�do�
��ồ���đi�vắ��.�

�
Bả���4.�Mứ��độ���ấp���ậ���ủ��k�á����à���

�
C�ấp���ậ�� N� Tỷ�lệ�%�

K�ô����ài�lò��� 122� 20,2�

Hài�lò��� 164� 27,5�

Rấ���ài�lò��� 313� 52,3�

Tổ���số� 599� 100,0�

N�ậ��xé�:�79,8%�k�á����à����ài�lò���k�i�sử�
dụ���que��ấy���á������i,���o���đó,�52,3%��ấ���ài�
lò��,�27,5%��ài�lò��.�Số�k�á����à���k�ô����ài�
lò���là�20,2%.���

BÀ��L�Ậ��
Bả���1���o���ấy���o�����ời��i���sử�dụ���que�

�ấy� ���ờ����ặp��á�� �á��dụ���p�ụ�s�u:�vô�ki���
��iếm� �ỷ� lệ�38,9%.�Vô�ki����ày� là� do� �á�� dụ���
�ủ����uố���ê��k�ô����ầ��điều���ị��ứ�để�����vậy�
s�u�3��ăm��ế���á��dụ����ủ��que���uố����áo�que�
sẽ� �ó� ki��� lại.� Ro��� ki��� �iảm� dầ�� ��eo� ��ời�
�i���k�i��ò��17����ờ����ợp�s�u�12���á��.�Cũ���
�ó���ể��iải���í����ó���ể�mộ��số����ờ����ợp��o���
ki����ặp�bá��sĩ����vấ��và�dù�����uố�.�Điều��ày�
p�ù� �ợp� với� �ầu� �ế�� ���iê�� �ứu� ��ê�� ��ế� �iới�
���� �ủ�� Adebol�� (2015)� [4]� ��ê�� 128� p�ụ� �ữ�
Ni�e�i�� k�i� ��o� ��ấy� ��o��� ���y� đổi��ì��� ��ái� ���
máu� âm� đạo� ��ủ� yếu� là� vô� ki��� ��iếm� �ỷ� lệ�
22,7%�s�u�12���á����iảm�xuố����ò��9,4%.�Điều�
�ày� �ó� ��ể� �iải� ��í��� �ồ��� độ� p�ó��� ��í���
e�o�o�es��el� vào� máu� ���ờ��� đạ�� đỉ��� ��o���
vò��� ��i� �uầ�� đầu� và� �iảm� dầ�,� ổ�� đị��� ��o���
mộ���ăm.�Có���ể�vì�lý�do��ày�mà��á���ì�����ứ��
���y� đổi� ���máu� âm� đạo����� vô�ki�����y� �o���
ki����iảm�đầ��và�ổ��đị���s�u�12���á��.�Cá���á��
dụ���k�ô���mo���muố����y��ặp�là��ă����â��(72�
���ờ��� �ợp)� và� �ổi� mụ�� (63� ���ờ��� �ợp)� và�
���ờ���xuấ���iệ����o���3���á���đầu�và�đ��số��ó�
k�uy��� ��ớ��� �iảm� dầ�� ��eo� ��ời� �i��.� Điều�
�ày� p�ù� �ợp� với� ���iê�� �ứu� �ủ�� T�ầ�� T�ị�
P��ơ���M�i�[3]��ũ�������với�đ��số����iê���ứu�
��ê�� ��ế��iới.�Bả���3���o� ��ấy�bỏ��uộ��do� ���y�
đổi��ì�����ái����máu�âm�đạo�(vô�ki��,��o���ki��)�
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��iếm���ủ�yếu�là�86����ời�(��iếm�14.4%).�Tỷ�lệ�
bỏ� �uộ�� liê�� qu��� đế�� �á�� �á�� dụ��� p�ụ�k�á��
��iếm��ỷ�lệ���ấp��ơ���ồm�8.0%.�Có���ể���ấy�qu��
���iê���ứu,�p�ầ��lớ��k�á����à���đều�qu����âm�
đế�� �á��dụ�����í��� là� ��á��� ���i.�Cá�� �á��dụ���
p�ụ� xảy� ��� vẫ�� �ó� ��ể� đ�ợ�� k�á��� �à��� ��ấp�
��ậ��vì��ọ�biế��mọi�biệ��p�áp���á������i�đều��ó�
��ữ����á��dụ���k�ô���mo���muố��(��ỉ�là�í����y�
��iều).�Đặ��biệ����ữ����á��dụ���p�ụ�k�ô���ả���
��ở���quá���iều������ổi�mụ�,���ứ��đầu,�sạm�
d�...� Qu�� bả��� 4� ��o� ��ấy� đ�� số� k�á��� �à���
��ấy� �ài� lò��� k�i� sử� dụ��� que� �ấy� ��á��� ���i�
��iếm� 79,8%.� Hiệu� quả� que� �ấy� ��á��� ���i� là�
100%�đối���ợ����ấy�que�k�ô����ó����i���o����ả�
quá���ì�����eo�dõi�12���á��.�

KẾT�L�Ậ��
-� Đ�ợ�� sự� ��ấp� ��ậ�� ��o� �ủ�� k�á��� �à���

với��ỷ�lệ��ài�lò���là�79,8%.�
-�Tỷ�lệ���áo�que�là�21,9%.�T�o���đó��ó�1,7%�

��áo�que�do���u��ầu�
-�Vô�ki�����iếm��ỷ�lệ�34,4%.�
-�Ro���ki�����iếm��ỉ�lệ�23,7%.�
-�Tă����â��12,0%�
-�Nổi�mụ��10,5%��

-�Đ�u�đầu�6,5%��
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