MOI TUONG QUAN GIUA SpO2 VA Sa02
Nguyén van Sinh va CS.

Khoa Hai sirc Bénh vién Pa khoa Trung tdm An giang

TOM TAT

Mgt nghién Ciru tién ciru khdo sdt sw tiwong quan gita dg bao hoa oxy theo mach ddp
va dé bao hda oxy theo phan tich khi mau déng mach va cac yéu t6 anh hudng dén si tiwong
quan nay nhie inh trang, soc, huyét dp ha hodc hemoglobin mau thdp.

chng cong 111 bénh nhdn nhdp khoa Hoi Sitc bénh vién An Giang du tiéu chuan duwoc
diea vao nghién cieu tir thang 2-2009 dén thang 6-2009. Két qud cho thdy c¢é sw tirong quan
chung giza dé bao hoa oxy theo mach ddp va dé bao hda oxy theo phan tich khi mau. Vdi
R=0,360; p < 0,000.

Véi nhitng bénh nhan cé soc, thi SpO2 va Sa02 khong c6 sw twong quan (R=0,159;
P=0,328). Bénh nhin cé huyét dp tam thu <100mmHg, Hemoglobin < 10g/dL thi SpO2
khong fiwrong quan véi Sa02, lan lwot hé sé twong quan: R=0,081; P=0,645 va R=0,237;
P=0,288.

Viéc theo ddi SpO2 bang Oxy ké theo mach ddp (pulse oximeter) trong cdc don vi chim
séc ddc biét 1A can thiét dé giam bot viéce phdn tich khi mdau. Tuy nhién, trén nhitng bénh
nhan séc hodc ¢6 huyét dp tim thu thip (HA tim thu <I00mmHg), c6 hemoglobin
thap(<10g/dL va nhitng bénh nhén bi suy hé ndng véi nhip thé chdm <15 lan/phit thi

SpO2 theo mach ddp it cé gid tri nén can phai két hop chdt ché véi lim sang.
PAT VAN DPE

Tir thap ky 1980, viéc theo dBi nguoi bénh bang oxy ké theo mach dap (Pulse oxymetry:PO)
dé danh gia d6 bao hoa oxy SpO2 dugc xem nhu 14 tiéu chuan chim séc & phong md, khoa
Hoi Stre, khoa sin soc dic biét [1]...Viée theo ddi ndy rat can thiét cho bac si tién déan va
phét hién som tinh trang thiéu oxy gy ra cac bién chirng nghiém trong cho bénh nhan [2,3].
Hon nita, theo ddi d6 bao hoa oxy theo mach dap chinh xac s€ lam giam viéc phan tich khi
mau dong mach. Theo ddi do bao hoa oxy theo mach dap dé 1am, khong phai 1am thu thuat
xam lan, khong tai bién, gia thanh ré so véi ldy mau dong mach trong phan tich khi mau.

Nhiéu tac gia trong va ngdai nudc da cho thiy co su twong duong giita d6 bao hoa oxy
theo mach dap va do bao hoa oxy theo khi mau [6,7] .Cac nha san xudt may theo déi da cho
d6 tin cay 1a 95%, gidi han £4% véi do bao hoa oxy mau > 70%.[4]

Qua thyc té 1am sang tai khoa Hoi sirc bénh vién da khoa An giang, chiing t6i thiy c6 su sai

Iénh giira d6 bao hoa oxy theo mach dap va do bao hoa oxy theo khi mau trén mot sé bénh ly
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dac biét nhu nhan xét cua cac tac gia khac [5]
Vi thé chiing toi tién hanh nghién ctru dé tai nay, nhim danh gia sy trong quan giita SpO2

va Sa02 . Dong thoi rat ra chi dinh sir dung SpO2 trong thyc té 1am sang.

POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
1- Phuong phap nghién ctru:
- Tién ctru, cit ngang.
2- DP6i tuong nghién ciru:

- Chon 111 bénh nhan nhap khoa Hoi sirc tir thang 2-2009 dén thang 6-2009 ¢6 chi dinh
theo ddi do bao hoa oxy theo mach dap va phan tich khi mau dé theo dbi do bao hoa oxy
theo khi mau.

- Tiéu chuan loai trir: Nhitng bénh nhan ngd doc CO, tiém xanh methylene

3- Thu thap sb liéu:

Diéu dudng dugc phan cong ghi nhan d6 bao hoa oxy qua mach dap vdi may pulse
oxymetry NiHON KOHDEM BSM 2301 K. B phan nhén tin hiéu dugc gin vao ngén tro
cta bénh nhan thdng qua man hinh cia may. Ghi nhan két qua SpO2 15 phut trudc khi ldy
méau dong mach, ngay tai thoi diém 1iy mau dong mach va sau liy mau dong mach 15 phit
tinh trung binh cong.

Tat ca nhitng bénh nhan nay dugc rat mau dong mach quay hoic déng mach dui dung
quy trinh bang dng tiém dic hiéu Roche Microsampler cobas cua Birc. Gui phan tich khi méau
dong mach tai khoa xét nghiém va phan tich trén may Compact 3SN 2272 va ghi nhan cac
bién sau day: Sa02, Sp02, HGB, Pa02, PO2

- Céc thong sb lién quan dén bénh dugc ghi nhan: Loai bénh ly, Tudi, Gidi, Mach,
Huyét ap, Nhip tho, séc, Tho may, Hong cau, Hemoglobin.

- Phan tich théng ké: Tinh su trong quan Pearson giira d6 bao hoa oxy theo mach dap
va do bao hoa oxy theo phan tich khi mau. Tinh hé sé twong quan R giita 2 d6 bao hoa oxy
khi bénh nhan c6 sc, HA tam thu <10mmHg va hemoglobin mau <10mg/dl. Céc test thong
ké c6 y nghia khi p<0,05. Sir dung phan mém SPSS 13.0.

KET QUA NGHIEN CUU

1-Gidi: tong s6 111
- Gi¢i nam: 53 £ 23
- Giginir: 55 + 18
2- Tudi: nho nhat 19 tudi, 16n nhat 97 tudi (58 +21).
3- Tuong quan gitra SpO2 va Sa02: Cé su twong quan chung gitra d6 bao hoa oxy theo

mach dép (SpO2) va d6 bao hoa oxy (Sa02) theo phén tich khi méau véi R= 0,360; p <
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0,000.

Biéu dd 1: s twong quan gitra SpO2 va Sa02
SPO2

100—

90—
QO khaosat
Linear

—- Quadratic

80—

70— —70
R=0,360; P=0,000

60— —60

Céc yéu t6 co anh huong dén su tuong giita SpO2 va Sa02 dugc trinh by ¢ bang 1.
Bing 1. Hé so6 twong quan giira SpO2 va SaO2 theo tinh trang sbc, HA tim thu,

Hemoglobin mau , Mach va nhip thé

0,352
0,407
STT MGi tuong quan R p
1 | SpO2 véi bénh nhan co sdc 0,159 0,328
2 | SpO2 véi bénh nhan khéng sdc 0,575 0,000
3 | SpO2 véi huyét 4p tam thu <100 mmHg | 0,081 0,645
4 | SpO2 véi huyét ap tam thu > 100mmHg | 0,621 0,000
5 SpO2 véi hemogolobin < 10g/dL 0,237 0,288
6 SpO2 véi hemogolobin > 10mg/dL 0,377 0,000
7 | SpO2 véimach < 110 lan/ph 0,043 0,919
8 | SpO2 vé&i mach > 110 lan/ph 0,367 0,042
10 | SpO2 véi nhip the < 15 lan 0,043 0,919
12 | SpO2 véi nhip thé > 15 lan 0,418 0,000

Két qua: Khong c6 su tuong quan giita SpO2 va Sa02 khi bénh nhan bj sdc, hemoglobin mau

thap (<10g/dL), mach <100 /ph va nhip thd chap <15/ph.
43



BAN LUAN

Theo két qua nghién ciru, chung t6i thiy ring ¢ sy twong quan gitra do bao hoa oxy theo
mach dap va d6 bao hoa oxy theo phan tich khi mau véi R=0,36, p=0,000. Diéu nay ciing phll
hop voi nghién ctru cua A. Van de louw va cong su cho rang co sy twong quan mic du trong
gidi han hep [9]

O nhirng bénh nhan c6 sbc, do bao hoa oxy theo mach dap khéng phan anh ding d6 bao
hoa oxy theo phan tich khi méu. Bénh nhén sbc tinh trang suy tuan hoan cp giy thiéu oxy té
bao 1am mach nhanh nhe, hodc mach khong bt dugc, dong thoi tuan hodn ngoai bién giam s&
lam anh huong dén bo phan nhén tin hiéu nén phan 4nh sai do bao hda oxy phan tich khi mau.
Theo nghién ciru ciia chiing toi, khi bénh nhan c6 sdc, hé sb tuong quan giita SpO2 va Sa02
thap( R=0,159; p=0,328). Vi thé, dé danh gia do bao oxy trén bénh nhan sdc can phai phan
tich khi mau dong mach, khong nén qua an tam véi viéc theo ddi SpO2. Két qua nay ciing
phlu hop véi nghién ciru cua Daniel F McAuley va cong su [8] SpO2 khong tién lugng xac
thuc su thay ddi ciia SaO2 trén nhitg bénh nhan sbc nang. Ciing vy bénh nhén c¢6 HA tim
thu thip, dong mau ra ngoai bién giam 1am sai léch két qua oxy méau do theo mach dép.

May theo dBi d6 bao hoa oxy theo mach dap con tly thudc ndng do oxy gin voi
hemoglobin trong hong cau, khi hemoglobin mau giam, SpO2 theo mach dap giam mic dau
d6i khi nong d6 oxy trong mau khong giam, do vy s& cé sy sai léch khi hemoglobin mau
thap. Theo nghién ctru nay, khi hemoglobin <10g/dL thi hé s twong quan thap:R=0,237 va
khong cd i nghia thong ké (p=0,288).

Ngoai ra mach nhanh, nhip thd chdm thudng gip & bénh nhan ¢6 sdc hodc suy hd hip
ning 1am giam oxy mau trdm trong, lac ndy khdng c6 su twong quan giira oxy méau va do bao
hoa oxy (R=0,047; p=0,919) nén phuong phap do oxy mau theo mach dap khdng st dung
dugc trong tinh huéng nay.

T6m lai chi sir dung chi s6 d6 bao hda oxy theo mach dap khi bénh nhan khong sdc
hodc HA tam thu >100mmHg, c6 hemoglobin mau > 10g/dL va khong bi suy ho nang.

KET LUAN

C6 su twong quan gitra 0 bao hoa oxy theo mach dap va do bao hoa oxy trong phén tich
khi mau dong mach. Do do, viéc theo di SpO2 trong cac don vi chim séc dic biét 1a can
thiét dé giam bot viéc phan tich khi mau. Tuy nhién, khi theo d&i SpO2 theo mach dép trén
nhirng bénh nhan sbc, nhitng bénh nhan c6 hemoglobin thip, nhiing bénh nhan c6 huyét ap
tam thu thap, nhitng bénh nhan suy ho hap nang thi SpO2 it ¢6 gié tri dé theo ddi can phai két
hop chat ché véi 1am sang dong thoi nén xét nghiém khi mau dong mach trong nhiing tinh

hubng nay.
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