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TOM TAT

PAT VAN PE: Céc nghién citu trude day néu lén moi lién quan giza vi dam niéu va
dét qui. Muc dich cua nghién cizu 1a so sdnh két cuc nhitng bénh nhan nhéi mau néo
co vi dam niéu voi nhieng bénh nhan khong co vi dam niéu bcing thang diém Rankin
IUc ravién.

POl TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU: Nghién citu doan hé tién ciru 2
nhém: 48 bénh nhdin (BN) c¢6 vi dam niéu va 91 BN thugc nhém ching; nhdp vién
Khoa Ngi than kinh tr 01/09/2012 dén 31/05/2013.

KET QUA: C6 139 bénh nhan nhéi mau ndo, gom 48 bénh nhan ¢é vi dam niéu va 91
bénh nhan khéng c6 vi dam niéu. Ti 1é BN ¢6 vi dam niéu c6 két cuc xdu (diém Rankin
>2) la 18,7% (9/48) so vdoi BN khong cé vi dam niéu la 8,7 % (8/91); RR=2.13 (KTC
95%: 0.88-5.17; p=0,09).

KET LUAN: Chira c6 su Khéc biét vé két cuc theo thang diém Rankin ¢ nhing bénh

nhan nhéi mdu ndo c6 vi dam niéu so véi BN khéng c6 vi dam niéu.

PAT VAN PE: Khéi niém vi dam niéu duoc gidi thiéu lan dau tién cach nay 25 nim
trong thuc hanh 1am sang nhu mot marker caa bénh than. Sy hién dién cia vi dam
niéu lién quan dén rdi loan chirc ning thit trai, dot qui va nhdi méau co tim™. Trong
vai nim gan day su cha y gia ting vé& vai trd vi dam niéu nhu mét chi diém nguy co
mach mau ndo dic biét & nhitng bénh nhén ting huyét ap khong c6 dai thao du’(‘yng[l].
Phat hién vi dam niéu thong qua xét nghiém nudc tiéu don gian, ré tién, vo hai. Vi
dam niéu 1a mot dau an cua bénh than va rdi loan chitc ning té bao noi mac, cé thé
lién quan dén mach mau toan than. Ching tdi thuc hién nghién ctru nay véi muc dich
xem nhém nhdi mau ndo ¢ vi dam niéu thi két cuc xdu hon nhém nhdi méu khong cé

vi dam niéu hay khéng?.
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POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

Phuong phap nghién ctru: nghién ctu cohort 2 nhém, c6 va khong co6 vi dam niéu,
theo ddi téi ltc ra vién nhém nao c6 két cuc xau hon bang diém Rankin.

Déi tuong nghién ctu: cac bénh nhan nhap vién Khoa Nai than kinh tir 01/09/2012
dén 31/05/2013, chdng tdi chia 1am 2 nhém céc bénh nhan d6t qui nhdi mau ndo ¢é vi
dam niéu va nhdm nhdi mau ndo khong c6 vi dam niéu, két cuc ldc ra vién dugce danh
gia bang thang diém Rankin tir 0 dén 6 diém, 0 diém 1a hoi phuc hoan toan, 6 diém Ia
tr vong; két cuc tét tir 0 dén 2 diém, két cuc xau tir 3 dén 6 diém. Bién két cuc 1a bién
nhi phan.

Tiéu chuan chon bénh: Cac bénh nhan nhdi méau ndo duoc chan doan theo WHO va
duoc chup CT dau, mau nudc tiéu dugc 1ay IGc bénh nhan nhap vién, cac xét nghiém
sinh hoa ciing duoc lay cung luc nhap vién.

Tiéu chuan loai trir; CAc bénh nhan dai thao duong, néu tién st bi bénh dai thao
duong hoic duong huyét lac doi 1on hon 126mg% hoic HbALC 16n hon 6.5%, suy
than, nhiém khuan niéu, nhdi mau co tim, nhiém khuan huyét, macroalbumin niéu.

Xu ly s6 lieu trén phan mém SPSS 16.0, st dung phép kiém chi binh phuong dé so
sanh cac bién dinh tinh va phép kiém T dé so sanh cac bién dinh luong.

KET QUA

Tur 01/09/2012 dén 31/05/2013, ching t6i thu nhan 139 bénh nhan vao mau
nghién ctru, trong d6 c6 48 bénh nhan c6 vi dam niéu chiém 34.5% va 91 bénh nhan
khong ¢ vi dam niéu chiém 65.5%.

Pic diém dan s6 mau duoc trinh bay trong Bang 1
Bang 1. Pic diém dan s6 mau nghién ciu

Cé dam niéu Khong c6 dam niéu p
Tudi 67.8+14.2 67.1+11.8 0.78
Gioi Nam 6 (8.7%) 63 (91.3%) 03
Nit 11(15.7%) 59 (84.3%)
Glasgow vao vién 13.6+2.1 14.2+1.7 0.06
Glasow ra vién 13.4+3.9 14.4%2.2 0.09
Ngay diéu tri 8.4+4.7 7.6+4.6 0.32
Huyétap TT 138.8+25.2 133.3+21.8 0.19
Huyét ap TTr 80.2+15,9 76.7+10.9 0.13
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Glucose 8.5+5.1 6.8+3.6 0.04

CRP 14.8+3 9.6+3.6 0.32

Nhan xét: Chi c6 dudng huyét co ¥ nghia thong ké giira 2 nhém véi p=0.04
Biéu d6: Két cuc 2 nhém theo thang diém Rankin
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p=0.09; RR=2.13

Ti 18 BN c6 vi dam niéu c6 két cuc xau (diém Rankin >2) la 18,7% (9/48) so véi BN

khong c6 vi dam niéu 1a 8,7 % (8/91); RR=2.13 (KTC 95%: 0.88-5.17; p=0,09).
BAN LUAN

Nghién ctru ciia ching t6i ¢6 139 bénh nhan nhdi mau nio, trong d6 70 bénh
nhan nir chiém ty 18 50.4%. Tudi trung binh nhém cé vi dam niéu 1a 67.8+14.2 va
nhém khong c¢6 vi dam niéu 12 67.1+11.8, su khéc biét khdng c6 ¥ nghia thong ké gitra
hai nhém véi p = 0.78. Tudi trung binh trong nghién ciu cia tac gia Gumbinger C va
cong sy la 72.4+ 10.4 trong nhom c6 vi dam ni¢u va 66.1+ 11.1 trong nhém khong
¢6 vi dam niéu (p=0.003). Trong nghién cau ching tdi, gici & nhém c6 vi dam niéu
va nhém khong c6 vi dam niéu khac nhau khong c6 ¥ nghia thng ké véi p =0.3,
twong ty nhu trong nghién cu Gumbinger C va cong sut®l. Ngay diéu tri trung binh
nhém co6 vi dam niéu la 8.4+4.7 va nhdm khong cé vi dam niéu la 7.6+4.6, su khac
biét khdng c6 ¥ nghia thong ké giira hai nhém vai p = 0.32. Huyét p tam thu Iic nhap
vién ¢ nhom cé vi dam niéu la 138+25mmHg va nhdm khong c6 vi dam niéu la
124+17 mmHg (p = 0.19). Buong huyét ldc nhap vién & nhém c6 vi dam niéu 1a
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8.55.1 va nhom khong c6 vi dam niéu 1a 6.8+3.6, su khac biét c6 y nghia théng ké
véi p = 0.04, day 1a diéu dic biét trong nghién ctu mic du da loai hét cac bénh nhan
dai thao duong. Nong do CRP trung binh ¢ nhém co vi dam niéu 1a 14.8+34 mg/L va
trung binh & nhdm khong c6 vi dam niéu la 9.6£3.6 mg/L, su khac biét gitra hai nhém
khong c6 ¥ nghia thdng ké véi p= 0,32. Theo nghién cau cia H. M. den Hertog va
cong su, ndng d6 CRP d6 >7mg/L lién quan dén két cuc xau tai thoi diém 3 thang véi
OR 1.6, 95% CI 1.1-2.4. Ty 1& vi dam niéu trong nghién ctru cua ching t6i 12.2%
(17/139) thap hon so véi nghién cuu cua tac gia Gumbinger C va cong su 1a 43%!.
Trong nghién ctu cua tac gia Cho B H va cong su ty I¢ microalbumin ni¢u ¢ nhirng

bénh nhan nhdi mau nio 13 38.5%"1.

KET LUAN

Chura ¢6 su khac biét vé két cuc theo thang diém Rankin ¢ nhitng BN nhdi mau
ndo c6 vi dam niéu so véi BN khong ¢o vi dam niéu.
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