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CAC CHU VIET TAT

Viét tat Tiéng Viét Tiéng Anh
AAN Vién han 1am than kinh hoc Hoa American Academy of neurology
Ky
ALT Chi s6 enzyme gan Alanin Amino Transferas
AST Chi s6 enzyme gan Aspartate Transaminase
AUC Dién tich dudi duong cong Area Under the Curve
BMA MO0 hinh tién lugng theo phuong Bayesian Model Averaging
phap Bayes
ChaDS; Thang diém danh gia nguy co
dot quy do huyét khéi o cac
bénh nhan rung nhi khéng do
bénh van tim

C: Suy tim/Réi loan chic ning C: Congestive heart failure/LV

that trai systolic dysfunction
H: Tang huyét ap H: Hypertension

a: Tudi > 75 as: Age >75

D: bai thao duong D: Diabetes

Sp: Tién st dot quy thiéu mau  Sy: Stroke/TIA

cl

Cha:DS,- Thang diém danh gia nguy co
VASC dot quy do huyét khdi ¢ céc
bénh nhan rung nhi khéng do
bénh van tim
C: Suy tim/Réi loan chic ning C: Congestive heart failure/LV
that tréi systolic dysfunction
H: Tang huyét ap H: Hypertension
a2: Tudi > 75 as: Age >75




D: bai thao duong

S2: Dot quy/TIA

V: Bénh mach mau (mach vanh,
mach mau ngoai bién, mang xo
vira dong mach chu)

A: Tuoi 65-74

Sc: gidi tinh nir

D: Diabetes
S2: Stroke/TIA

V: Vascular disease

A: Age 65-74

Sc: Sex category

CT-scaner  Chup cat I6p vi tinh Computed Tomography
EF Phan suat tong mau that trai Ejection Fraction
HAS-BLED Thang diém danh gia nguy co
chay mau
H: Ting huyét 4p (Khi huyét 4p H: Hypertension
tam thu >160mmHgQ)
A: bit thuong chicc ning A: Abnormal renal/liver function
than/gan
S: Tién sir dot quy S: Stroke
B: Tién st chay mau B: Bleeding
L: INR dao dong, la INR khong L: Labile INRs
6n dinh hoic ty 1¢ thoi gian INR
trong khoang tri liéu < 60%)
E: 16N tudi (tudi > 65) E: Elderly
D: ¢6 dung dong thoi thude taing  D: Drugs/alcohol
nguy co chiay mau nhu thudc
khang tiéu cau/khang viém
khong steroid/nghién rugu
HDL-C Lipoprotein ty trong cao High Density Lipoprotein
Cholesterol
Hs-CRP Protein phan ung C siéu nhay High sensitivity C Reactive

Protein




INR Ty s6 gitra ty 1¢ prothrombin caa  International Normalised Ratio
bénh trén ty 1€ prothrombin
chung

IQR Khoang ta phan vi Interquatile range

LDL-C Lipoprotein ty trong thap Low Density Lipoprotein

Cholesterol

Max Gia tri cao nhat/Ign nhat Maximum

Min Gia tri thap nhat/nho nhat Minimum

MRI Chup cong huong tir Magnetic resonance imaging

NIHSS Thang diém dot quy ndo cia National Institutes of Health
Vién stc khoe qudc gia va dot  Stroke Scale
quy ndo Hoa Ky

NC Nhém ching

NNC Nhom nghién ctru

OR Ty suat chénh Odds Ratio

PAI-1 Chat tc ché yéu to6 hoat héa Plasminogen Activator Inhibitor-1
plasminogen mo

SpO: Do bdo hoa oxy trong mau

TB Trung binh

TIA Dot quy thiéu mau néo thoang Transient Ischemic Attack
qua

TNFo Yéu t6 hoai tir khéi u Tumor necrosis factor

t-PA Yéu t6 hoat hoa plasminogen Tisue Plasminogen Activator
mo

ROC-curve  DPuodng cong dac trung ROC Receiver Operating Characteristic

curve
RAAS Hé thong renin-Angiotensin- Renin-Angiotensin-Aldosterol-

Aldosterol

System




VEGF Yéu to tiang truong nodi mac Vascular endothelial growth factor

mach mau

VWF Yéu td Von Willebrand Von Willebrand factor

WHO T6 chic Y té thé gidi World Health Organization
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LO1 CAM ON

Hoan thanh ludn &n nay, vdi tat ca 1ong kinh trong va biét on sdu sdac, em xin
dwoc Qir loi cam on dén PGS.TS. Nguyén Pat Anh, Chu tich Phan hgi Cdp ciu Viét
Nam, Cha nhiém Bé mon Hoi sizc cdp ciru truong Pai hoc Y Ha Ngi, Truéng khoa Cap
cieu Bénh vién Bach Mai, ngueoi thay huweng ddn di cho em nhimg y kién, kinh nghiém
quy bau va sat thyrc trong qué trinh hoc tdp va nghién cizu dé hoan thién ludn an nay.

Em xin dwoc bay té 10ng kinh trong va cdm ta sau sdc dén PGS.TS. Pham Qudc
Khanh, nguyén Phé Vién truong Vién Tim mach Qudc Gia Viét Nam, Chu tich phan hgi
nhip tim Viét Nam, ngwoi thay luén thuwong xuyén theo sat, chi bdo, gidng gidgi chuyén
mén ciing nhw sira chira ting cau chiz dé lugn an duroc hoan thién mét cach tot nhat.

Em xin bay té long biér on t6i Ban Giam hiéu, Bé mén Haéi sirc cap citu, Phong
Dao tao Sau dai hoc va cac Bg mén, khoa phong chizc nang cua Truong Pai hoc Y Ha
Ngi, noi em dang theo hoc, dd tao moi diéu kién tét nhat cho em trong qua trinh hoc tdp
tai truong.

Toi xin duwoc quri 161 cam on téi Ban Giam déc, Phong Ké hoach tong hop, tdp
thé can bg y bac sp, diéu duong, hé Iy khoa Cdp cizu Bénh vién Bach Mai va Vién Tim
mach Quéc gia Viét Nam da giiip d& va tao moi diéu kién dé toi c6 thé duroc thu thap sé
lieu, 1am viéc va hoc tdp tai Bénh vién mét cach thudn lei nhat.

Em xin duroc bay té 10ng kinh trong va tri &n sau sdc dén cac nha khoa hoc trong
Hoi déng de cuwong, chuyén dé, Hoi déng Ccfp co 5o, cac Gidao sw, Pho gido sw phan bi¢n
kin va ddc biét cac thay co trong Héi dong cap Trieong da huéng dan, chi bdo chuyén
mén ciing nhir gop ¥, nhdn xét, sira chita dé lugn dn dwoc hodn thién nhuw ngday hém nay.

Xin duwoc bay t6 s biét on sdu sdc téi 289 bénh nhan dgt quy nhoi mau néo tai
Bénh vién Bach Mai va Vién Tim mach Quéc gia Viét Nam dé tham gia nghién ciru va
déng gép mét phan khong nhé vao lugn an béo céo.

Xin dwoc gui loi cam on sdau sdc dén Ban Giam déc Bénh vién Pa khoa Xanh
Pon, anh chi em dong nghiép Khoa Hoi sirc tich cuc — chong déc, noi téi dang céng tic,
gia dinh, ban be, da givip dé, tao moi diéu kién tot nhdt dé i cé co héi duwoc hoc tdp va
trau doi chuyén mon.

Xin trén trong cam on.



LOI CAM POAN

Toi 1a Nguyén Thi Bao Lién, nghién ciru sinh khéa 32 Truong Pai hoc
Y Ha Noi, chuy&n nganh Hbi strc cip ciru va chong doc, xin cam doan:
1. Pay 1a luan an do ban than tdi truc tiép thuc hién dudi su hudng dan khoa
hoc cua Thay PGS.TS. Nguyén Pat Anh va Thay PGS.TS. Pham Quéc Khanh.
2. Cong trinh nay khong trng lap véi bat ky nghién ciru nao khac da duoc cong
bé tai Viét Nam.
3. Cé4c s6 liéu va thdng tin trong nghién ciru 1 hoan toan chinh xac, trung thuc
va khach quan, d3 dugc xac nhan va chap thuan cua co sé noi nghién ctu.

T6i xin hoan toan chiu trach nhiém truéc phép luat vé nhitng cam két nay.

Ha Ngi, ngay thang nam 2019

Ngudi viét cam doan

Nguyén Thi Bio Lién



PAT VAN PE

Rung nhi 1a mot réi loan nhip thudng gap va co ty 1é méc tang 1én theo
tudi [1] vé6i tan suat khoang 1% & nguoi trudng thanh va ting téi 9% & nhitng
bénh nhan trén 80 tudi [2]. Ganh nang bénh tat lién quan dén rung nhi bao gom
cac lan nhap vién do réi loan huyét dong, bién cd tic mach, suy tim, dot quy va
tar vong [3]. Bénh thudng xuat hién khi c6 bat thuong vé cau tric hoic dién
sinh Iy ctia co nhi gy ra cac xung dong va/hodc duong dan truyén bat thuong
[4], dugc dic trung bai sy khir cuc nhanh va khong déu cua tAm nhi cung véi
khdng xuat hién song P trén dién tim d6, do d6 thic day sy hinh thanh cuc mau
déng va gia ting nguy co dot quy [5]. Ty 1& ndy dugc ghi nhan xuat hién trén
cac bénh nhan rung nhi 1a 7,04% tai Trung Quéc [6],[7]; Pai Loan 4,9% [8],
Nhat Ban 13,3/1.000 dan [9]. Nguy co dot quy hang nam ¢ bénh nhan rung nhi
tir cac nghién cau dua vao cong ddng trén thé gisi 1a 1,09% [10]. Nghién ctu
Framingham d chting minh ty 1& xuat hién dot quy tong thé tang 1én gip 5 lan
trén nhitng bénh nhan c¢6 rung nhi [11]. Tai Viét Nam, mac du chua c6 nhirng
théng ké hé théng trén ca nudc, tuy nhién qua mot sé nghién ciru béo céo, tan
suat xuat hién rung nhi ¢ bénh nhin dot quy ndo la khoang 5%/mam (Pham
Quéc Khanh-2010) [12] 1én t6i 17,3% (Nguyén Bac Long-2014) [13].

Rung nhi 1am hinh thanh cac huyét khéi trong budng nhi, thuong 1a khoi
phét tir tiéu nhi trai [1], do d6 bat budc phai diéu tri du phong. DPdi véi rung nhi
do bénh van tim (van tim nhan tao, phau thuat sira van, hep van hai la mic do
vira dén nang) - thude duoc chi dinh 1a khang vitamin K véi INR (International
Normalised Ratio) can dat 1a 2,0 dén 3,0 [9]. P4i véi rung nhi khong do bénh
van tim, chién luoc dy phong huyét khdi dua trén hé théng phan ting nguy co
dot quy bang thang diém Cha,DS,-VASc va thude duoc chi dinh c6 thém cac
khang dong duong udng (NOACs-New oral anticoagulants) [14].



Trong khi nhdi mau ndo do rung nhi & bénh nhan mac bénh van tim da
dugc mo ta rd rang, con nhiéu cau hoi can lam sang té vé nhdi méu ndo cé rung
nhi khong do bénh van tim. Trong mot sé md hinh tién lueong dot quy, yéu td
du bao thuong xut hién thém rung nhi nhu mot nguy co quan trong bén canh
diém dot quy NIHSS (National Institutes of Health Stroke Scale) [15]. Mot
nghién ctru doan h¢ kéo dai trong 23 nam trén 129 b&nh nhan rung nhi khong
do bénh van tim ciia Antonio Arauz va cong Su tai Mexico da cho thay ty 16 tai
phét va tir vong cao véi dot quy thiéu mau ndo cuc bo trén nén bénh 1y da co.
M6 hinh hdi quy Cox udc tinh x4c suét tr vong cao nhat vai 2 yéu té: thudc
chéng dong duong ubng duoc sir dung va diém dot quy NIHSS trén 12 diém
[16]. Mot nghién ctru doan hé khac tai Keyna trén 77 bénh nhan rung nhi do
bénh van tim va 69 bénh nhan rung nhi khong do bénh van tim nham mé ta ty
& tir vong, nhap vién va nguy co tién trién dot quy trong vong 12 thang theo
ddi cho thay ty I8 cao hon véi cac nguy co & nhém rung nhi khéng do bénh van
tim (nguy co tir vong la 15% so vai 10%; ty 1€ nhap vién la 36% so véi 34% va
tuong dong ¢ nguy co dot quy nhdi mau ndo (déu bang 5%) [17].

Bayesian Model Averaging (BMA - M6 hinh tién luong theo suy luan
Bayes) 1a mot trong nhitng phuong phap kha phé bién dang duoc ap dung hién
nay trén thé gioi thay thé cho phuong phap “Hoi quy ting budc” (stepwise).
Co s& cua phuong phap nay 1a viéc lva chon md hinh téi wu dua trén sy tuong
tac giita cac nhom bién quan trong dong thoi luwa chon mé hinh pht hop nhat
v6i diéu kién va thyc té 1am sang thay vi chi cho ra mot md hinh cudi cung.
Viéc xay dung mé hinh hdi quy ddng thoi véi viéc phat trién mot toan do
(nomogram) nham du bao nguy co tir vong trén nhém bénh nhan dot quy nhdi
mau ndo c6 rung nhi khong do bénh van tim 13 mot hudng di dang dugc nhiéu

tac gia quan tam bai su tién dung va tinh linh hoat.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Arauz%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=29445431

Xuét phét tir thuc tién 1am sang dé, cling véi mong mudn bén canh viéc
khao sat cac dic diém chung cua bénh nhan dot quy nhdi mau ndo c6 rung nhi
khéng mac bénh van tim clng vai cac yéu té nguy co, c6 thé xay dung duoc
moét mo hinh tién luong tir vong sau can thiép bang suy luan Bayes duya trén
nhitng dit kién thu duoc, chdng tdi tién hanh nghién ctu dé tai: “Pdc diém lam
sang, cdn 1am sang, cac yéu té nguy co dét quy ciia nhai mau nao cdp ¢ bénh
nhdn rung nhi khong do bénh van tim” vi ba muc tiéu:

1. M6 td ddc diém 1am sang, cdn 1am sang cia nhéi mau ndo cdp ¢ bénh
nhdn rung nhi khong do bénh van tim.

2. Tim hiéu mét sé yéu té nguy co dét quy ¢ bénh nhan nhéi mau nao cap
co rung nhi khong do bénh van tim.

3. Xay dung mé hinh tién lwong tir vong sau 30 ngay ¢ bénh nhan nhgi

MAu NA0 Cdp c6 rung nhi khéng do bénh van tim.



Chuong 1
TONG QUAN TAI LIEU
1.1. Téng quan rung nhi khoéng do bénh van tim
1.1.1. Khéi niém rung nhi
Rung nhi 1 mot réi loan nhip trén that voi dic trung bai tinh trang mat

ddng bd dién hoc va su co bop co tam nhi voi cac dic diém dién tim d6: Cac
khoang R-R khong déu nhau (khi dan truyén nhi that con tét), khdng con dau
hiéu cua song P, cac hoat dong bat thuong cia song nhi. Rung nhi giy anh
huong huyét dong lién quan dén tan sé dap (ng that bat thuong (quéa nhanh
hodc qua cham) va sy mat déng bo gitra nhi va that. Rung nhi gy ra triéu ching
rat khac nhau trén céc bénh nhan: tir khdng triéu chimg dén mét moi, hoi hop,
khé tho hoidc céc triéu chiing nang nhu tut huyét 4p, ngat hoic suy tim. Rung
nhi 1am ting nguy co dot quy va/hoic tic mach ngoai vi do hinh thanh cac
huyét khdi trong budng nhi, va thuong 1a khai phét o tiéu nhi trai [1].
1.1.2. Phan loai rung nhi

Nam 2016, Hoi Tim mach hoc Viét Nam da dua ra phan loai rung nhi dua
vao thoi gian xuat hién gom:
- Rung nhi con: két thiic nhanh chdng hoic ton tai trong vong 7 ngay ké tir khi
xuat hién. Cac con c6 thé xuat hién trd lai véi tan suat khac nhau.
- Rung nhi bén bi: xuat hién lién tuc kéo dai trén 7 ngay.
- Rung nhi dai dang: xuat hién kéo dai lién tuc trén 12 thang.
- Rung nhi man tinh: rung nhi khong thé chuyén nhip va/hoic duy tri nhip
xoang.
- Rung nhi khéng do bénh van tim: rung nhi xuat hién khi khong c6 hep van 2

l4 do thap, khong c6 van tim co hoc hoic sinh hoc hoic stra hep van 2 14 [1].



1.1.3. Hinh thanh huyét khoi trong rung nhi khéng do bénh van tim
1.1.3.1. Yéu té thudn lgi

Tinh trang viém: O bénh nhan rung nhi, viém khong chi dan dén ton
thuong, réi loan chirc nang hoic kich hoat ndi md ma con lién quan truc tiép
dén hinh thanh cuc mau dong [18] do lién quan ti prothrombin [19].

Yéu to tiang truedng: Gop phan dan dén qué trinh tao cuc mau dong bang
cach thic day tinh trang ting dong [20] théng qua yéu t6 ting trudng ndi mo
mach - chu yéu dugc san xuat bai tieu cau da duoc kich hoat [21] - 1am ting
bai xuat yéu té6 md (yéu té hoat dong gan giéng yéu té V1la) lién quan dén viéc
hinh thanh thrombin [22].

Hoat déng matrix ngoai bao: Lién quan dén vai tro cua thrombin trong
déng cam mau, dong thoi nd con tham gia sta chira md thong qua qua trinh
chuyén dbi 16p ndi mac trung md [23],[24].

Vai tro caa nitric oxide: Nitric oxide c6 tac dung chéng dong, anh
huong trong ndi mac dong mach va duoc giai phdng tir tiéu cau hoat hda, do
nitric oxide 1am twc ché gia ting tiéu cau gay phat trién huyét khéi trong khi
cling dong thai uc ché biéu hién caa PAL-1 [25]. Trong cac thir nghiém trén
dong vat gay rung nhi, su mat co bop cua tim nhi lam ting biéu hién cta PAL-
1 do vay lam hinh thanh cuc mau dong [26]

Vai tro ciia hé théng Renin-Angiotensin-Aldosterone (RAAS): Pdng
vai tro danh dau su khoi phat va hinh thanh rung nhi man tinh ciing nhu thic
day hinh thanh prothrombin trong rung nhi [27].

U’ tré dong chay: O bénh nhan rung nhi khdng mac bénh van tim, tinh
trang gidn nhi trai, giam chic ning tim thu nhi tréi 1am ting thém G tré tuan
hoan [28]. U tré bat thuong & nhi trai va tiéu nhi tréi c6 thé dugc nhin thay qua
hinh anh can am tu phat trén siéu am tim qua thuc quan hay siéu am doppler

trong rung nhi kich phat [29].
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So @6 1.1. Yéu t6 thuan lgi hinh thanh cuc mau dong trong rung nhi




1.1.3.2. Co ché hinh thanh huyét khéi
Co ché hinh thanh huyét khéi trong rung nhi khdng c6 bénh Iy van tim
la do sy bién dbi ctia ndi mac, tiéu cau, cac yéu to dong mau trong huyét tuong

va céc yéu té thuan lgi (Tam chirng Virchow) [30].

Nhi trai

Co dac mau
Tang Hematocrit

' Hoat héa tiéu ciu
‘ Tzng S-thromboglobulin

[ Hinh thanh huyét khéi l

v

Huyét khéi va tic mach

Z
Kich hoat hé théng dong mau
1 D — dimer
1 Prothrombin 1 va 2
1 thrombin — antithrombin complex

. T \ - Xo hoa
Ton thuong mat chirc nang ndi mac - Bién ddi ngoai
O [ oo

Viém
1t vWF, interleukin 6

M6 nhi bi bién dbi Vong vao lai

So @6 1.2 Co ché hinh thanh huyét khéi trong rung nhi
(Ngudn: Lip G.Y.H. (1995). Does atrial fibrillation confer a hypercoagulable state? Lancet, 346, pg
1313-1314 [30]).

Bat thwong to chirc mach mau va ndi mac: Bién d6i duong kinh nhi
trai va tiéu nhi trai lién quan dén tac mach do huyét khbi thuong gap trong rung
nhi [31],[32]. Ngoai ra, sy ddo nguoc ciu tric dong cua nén ngoai bao ciing
dan dén tinh trang ting d6ng ¢ bénh nhan rung nhi man tinh [33]. Co ché cua

hién twong nay la do sy gidn kich thudc tiéu nhi, lam giam dién tich tuyét dbi



va tuong ddi cua cac co rang lugc trong khi 16p ndi thm mac cuing véi céc to
chtrc xo, chun bi day 18n, xu xi va tro thanh yéu td thuan lgi tao nit tiéu cau va
cuc mau dong [34].

Bién déi tiéu cAu: Bénh nhan rung nhi c6 lugng I6n céc vi hat tiéu cau
va protein P-selectin hoa tan hon la nguoi khée manh ¢6 nhip xoang [35],[36].
Su gia ting ctia P-selectin trén tiéu cau c6 lién quan dén giam ndng do nitric
oxide ciing dd duoc cho thay 1a mot yéu td nguy co gdy nhoi mau ndo tham
lang & nhitng bénh nhan rung nhi [37].

Bat thwong trong qua trinh dong mau: Tang fibrin di duoc ghi nhan
& nhitng bénh nhan rung nhi khai phét cap tinh hoic rung nhi man tinh [38].
Tuy nhién, ndong do bat thudng cua chi sé prothrombin & nhitng bénh nhan bi
d6t quy c6 rung nhi cao hon han so véi nhirg ngudi c6 nhip xoang [39], ciing
nhu ¢ nhitng bénh nhan rung nhi c¢6 nhiéu yéu té nguy co dot quy (dai thao
duong, suy tim) so véi chi c6 mot trong hai yéu té nguy co [40].

Sw thay d6i ndng d6 VWF (yéu t6 Von Willebrand): Tang VWF [a mot
chi s doc 1ap dy doan su hién dién caa huyét khdi tiéu nhi trai trong rung nhi,
dac biét & nhitng nguoi ¢ day tiéu nhi trai co su ting vVWF ndi mac do ¢ tuong
quan véi su hién dién cua huyét khéi két dinh tiéu cau [41].

Cé4c bat thwong trong qua trinh tiéu fibrin: Huy fibrin ting, thé hién
bang ting nong d6 ciia cac yéu té hoat hoa plaminogen mé (t-PA), chat tc ché
t-PA (PAI-1) va giam lugng phuc hgp plasmin-antiplasmin [42].

1.2. Pot quy, Nhdi mau ndo ¢ bénh nhin rung nhi khong do bénh van tim
1.2.1. Khai niém

Pot quy: La tinh trang mat chirc nang than kinh khu tra do bat ki nguyén
nhan nao. Thudng duoc st dung twong duong voi dot quy cap do thiéu mau
nuoi [43].


https://vi.wikipedia.org/w/index.php?title=Y%E1%BA%BFu_t%E1%BB%91_von_Willebrand&action=edit&redlink=1

Dot quy cap do thiéu mau nudi: La cac khiém khuyét than kinh khu tri
xuat hién cap tinh do thiéu mau nudi [43].

Nhoi mau ndo: Mot ving md nao dé bi chét do hau qua cua viéc thiéu
mau nudi [43].
1.2.2. Phan loai @t quy nhdi mau nio
1.2.2.1. Phan loai theo thoi gian
- Con thiéu mau ndo cuc bé thoang qua (TIA — Transient ischaemic attacks):
khiém khuyét than kinh khu trd xuat hién cap tinh do thiéu méau nudi kéo dai
trong vong vai phit va phuc héi hoan toan.
- Cdc con TIA Idp di Igp lgi: nhiéu con khiém khuyét chirc ning than kinh khu
trd xuat hién lap di 1ap lai theo mot khubn mau, thuong tu khoi trong vong vai
gio, vai ngay hoac vai tuan do mang xo vira khdng on dinh gy tac mach lap di
lap lai va tu ly giai huyét khdi trong nhitng mach mau nhé va mach xuyén.
- Khiém khuyét thdn kinh do thiéu mau nudi tw hoi phuc (RIND — reversible
ischaemic neurologic deficit): khiém khuyét chirc ning than kinh do thiéu mau
nudi xuat hién tam thoi kéo dai qua 24 gio nhung s& hdi phuc hoan toan sau 3
tuan. Thuat ngit nay it duoc sir dung trong thuc hanh 1am sang.
- Pt quy tién trién: cac khiém khuyét than kinh khu tra tién trién sau vai gio
hoac vai ngay, trong pha cap va khdng cé su tu hdi phuc sém hoic tro vé duong
co sO, Xuat hién khoang 30% cac truong hop.
- Dét quy hoan toan: ton thuong tdi da, cac khiém khuyét than kinh ¢é dinh
khéng c6 su hdi phuc trong pha cip. Cac khiém khuyét nay c6 thé giam dan
theo thoi gian va phuc héi chirc niang do su sap xép lai ctia synap than kinh
cling nhu cac co ché tu sta chira khac [43].
1.2.2.2. Phan logi theo hgi chirng 1am sang mach mau len

Lam sang thuong co TIA (c6 thé tai phat), khiém khuyét than kinh dién

tién hinh bac thang, tién trién hodc dot ngot, cb dinh.
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- Béng mach canh trong: mi mot mat thodng qua, TIA rung giat mot chi, dong
kinh, &m thoi dong mach canh, hoi ching Horner (co dong tir, sup mi, giam tiét
mo héi ving tran)

- Béng mach mac trurée: liét, mit cam giac nira ngudi dbi bén ton thuong, ban
manh dong danh hoac céc khiém khuyét thi trudng khéc, rdi loan cam xuc kiéu
hanh tay, im lang, thd o hodc ngu lim, liét mat 2 bén, mat cam giac tay chan 2
bén (trong truong hop tic dong mach mac trude 2 bén).

- Béng Mmach ndo truéc: rdi loan ngdn ngit kiéu van dong, réi loan van ngon,
noi théu thao, mat y chi, nghi luc, suy giam tri nho, tiéu khong kiém soét, yéu
nhe nira nguoi thoang qua, réi loan hanh vi, nhan thiac do nhdi mau nhan duoi.
- Béng mach ndo gia: liét nira ngudi d6i bén, mat cam giac nira nguoi doi
bén, ban manh dong danh ddi bén ton thuong, mat tap trung vé thi giac va cam
giac, lac mat va liét van nhan, bénh nhan nhin vé phia ton thuong, mat phéi hop
dong tac, roi loan van ngon.

- Béng mach ndo sau: ban manh dong danh ddi bén tén thuong, mi vo ndo Vi
phan xa dong tir binh thudng, 40 thi, mat nhan biét d6 vat, mat nhan thac mau
sac, khudén mat, mé sang, 10 1an, rdi loan tri nhé

- Péng mach nén: rdi loan y thic, rdi loan tri nhé, cudi bénh ly, cir dong mat
bat thudng, bat thuong dong tir, réi loan thi giac, 40 giac cudng ndo, mat cam
giac hoac liét nira nguoi/t chi.

- Péng mach tiéu ndo trén: chdng mat, budn ndn, ndn, that diéu clng bén, hoi
chting Horner, diéc clng bén, mat cam giac ¢ than va chi dbi bén, liét day VI
dbi bén,

- Béng mach tiéu ndo trude dwedi: mat cam giac nira mat ciing bén, chong mat,
budn ndn va non, diéc va liét mat cing bén, mat cam giac & than va chi ddi bén,

hoi chizng Horner cling bén, thit diéu ciing bén.
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- Bong mach tiéu ndo sau dwdi: chéng mat, budn ndn, ndn, rdi loan ngdn ngit,
rbi loan van ngdn, hoi chirng Horner ciing bén, mat cam giac nira mat, mat cam
giac ntra than va chi ddi bén, nic, nhin doi.
- Béng mach dot song: liét ludi cung bén, liét nira ngudi dbi bén, mat tu thé
dbi bén, mat cam giéc rung.
- Nhéi méu viing ranh gidi: khiém khuyét thi treong, md vé ndo, khiém khuyét
cam giac va van dong hai bén chi, lan dén ca chi dudi va vai, ban tay, cang tay,
suy giam tri nhé [43].
1.2.2.3. Phan loai theo hgi charng 1am sang magch mau nho
- Hgi chitng 16 khuyét: liét van dong nira ngudi don thuan, hoi chang giam cam
giac don thuan, that diéu nira nguoi, réi loan van ngdn, mat ki ning ban tay
[43].
1.2.3. Yéu t6 nguy co ciia ddt quy nhdi mau ndo é bénh nhan rung nhi
Tuoi: Ty Ié dot quy kém rung nhi ting theo tudi do qua trinh 130 héa cé
lién quan t6i gidn nhi trai, day 13 yéu td nguy co cta xo vira mach [36]. Ty Ié
nay dugc théng ké nhu sau: (1) 1,3 % cho nhom tudi tir 50 dén 59.
(2) 2,2 % cho nhém tudi tir 60 dén 69.
(3) 4,2 % cho nhém tudi tir 70 dén 79.
(4) 5,1 % cho nhém tudi tir 80 dén 89 [36].
Gi6i: Rung nhi lam ting nguy co dot quy ¢ nam gisi lén 2,4 lan va nix
gi6i 1a 3,0 1an so véi quan thé chung [36].
Loai rung nhi: Nguy co tac mach va huyét khdi 1a twong ty nhau ¢ cac
loai rung nhi [44].
Nguy co thuyén tic khi kiém soat nhip va tan sé: Trong qua trinh
chuyén nhip rung nhi vé nhip xoang, van téc dong chay tiéu nhi trai giam gay
ra giam chirc ning co bop. Diéu nay cé thé 1a nguyén nhan lam gia ting nguy

co tic mach do huyét khéi sau khi chuyén nhip tim thanh cong, bat ké phuong
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phép chuyén nhip 1a séc dién, thudc hay tu phat [45]. Thi nghiém AFFIRM va
RACE chirng minh rang nguy co tic mach xay ra vai ty 1é nhu nhau ¢ ca chién
lugc kiém soat nhip hay kiém soat tan s va xay ra thuong xuyén nhat sau khi
dirng diéu tri chéng dong dudng udng vai warfarin hoac khi chi sé INR V& binh
thuong [46],[47].

Bénh than man tinh: La yéu té 1am gia tang nguy co dot quy do rung
nhi [48].

Ting huyét 4p: Tang huyét 4p & bénh nhan rung nhi c6 lién quan dén
giam van téc dong chay tiéu nhi trai, Am cudn nhi trai va hinh thanh huyét khoi
gay tac mach. R4i loan tam truong that trai co thé 1a hau qua cia ting huyét &p
trén hoat dong nhi trai. Tién sir ting huyét 4p va huyét ap tam thu trén 160
mmHg 1a yéu t6 tién luong doc l1ap caa dot quy [49].

Pai thao dwong: La mot yéu té tién luong doc lap doi voi dot quy
(khdng manh bang tién sir 46t quy/tang huyét ap/tudi). Tuy nhién, kiém soat tot
dai thio duong khong lam thay dbi tién lwong véi tic mach do huyét khdi ¢
bénh nhan rung nhi [49].

Bénh doéng mach vanh: Khdng cho thiy gia tri tién luong doc lap dbi
V&1 dot quy ¢ bénh nhan rung nhi [49].

Suy tim 1am sang: Pugc danh gia 1a mot yéu to tién luong khéng chic
chan ddi véi dot quy. Trong nghién ciru SPAF 1 va 11, suy tim hodc giam chic
nang tam thu that trai véi EF dudi 25% méi xay ra trong vong 3 thang la mot
yéu té tién lugng doc 1ap quan trong [49].

1.2.4. Co ché bénh sinh ciia dot quy nhdi mau nio
1.2.4.1. Co ché bénh sinh

Giai doan dau 10p 4o trong cta thanh mach bi xo vira trd nén tho rap tao
diéu kién cho tiéu cdu bam vao. Vi cuc mau tic ciu tao bai tiéu cau nén khong

bén va dé v, co thé tu tan di hodc c6 thé do tuan hoan bang hé hinh thanh kip
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thot tudi bu cho vung thiéu méau, nén trén 1am sang co thé nhan théy mot s6
truomg hop phuc hdi hoan toan trong 24 gio. Giai doan sau, chd vita xo ngoai
tiéu cau con ¢o héng cau, sgi to huyét bam vao nén cuc mau tac bén hon va khi
bong ra trdi 1én ndo lam tic mach va gay thiéu mau ndo cuc bd [50],[51].
1.2.4.2. Co ché phuc hoi

Khi d6t quy xay ra, trung binh ctr mdi phdt, tai ving ndo tén thuong do
dong mach bi tac c6 hang triéu té bao ndo chét di. Ton thuong nghiém trong
nhat 12 ving hoai tir boi day 14 ving ndo khong con kha nang hoi phuc [52].
CAc té bao xung quanh viing ton thuong trong ddt quy duoc goi 13 “tranh tdi
tranh sang” (hay “vung diéu tri”’) - mic du chua chét nhung da giam chuyén
hoa dén muc téi thiéu va gan nhu mat chic ning [50],[51]. Muc tiéu cua diéu
tri 1a hdi phuc ving nay va binh thuong hda hoat déng ciia ching [50],[51].
1.2.5. Triéu chirng 1am sang

Bénh khai phat dot ngot, bénh nhén dang sinh hoat binh thuong dét nhién

liét nira ngudi, ndi kho, rdi loan y thie. Triéu chimg ban dau xuat hién dot ngot
nhung nhe, sau mot vai gio, vai ngay nang lén hoac cé truong hop bénh nhan
lac dau c6 nhac dau, budn ndn, mét mai, sau vai phat xuat hién rdi loan ngdn
ngit roi dén liét ntira ngudi. Cac dau hiéu than kinh xuat hién nhanh chong va
sau d6 giam di c6 thé do phl né ndo bét di hoac ¢é sy tudi bu hdi phuc ving
nhdi mau [51],[52].
1.2.5.1. Céc héi chieng hé tudn hodn truéc

Khu vuc dong mach ndo giita thuong hay xay ra nhdi mau ndo cap tinh
[52]. Céc triéu chang caa nhdi méau ndo cap tinh hoan toan Ia: liét nhe nira nguoi
dbi bén, giam nhe cam giac nira nguoi, ban manh, quay mét quay dau vé bén
tén thuong. Néu ton thuong bén trai con c6 thém that ngdn, néu ton thuong bén
phai s& cd biéu hién khong chd y t6i ntra nguoi déi bén (neglect). Truong hop

nhdi mau ndo &c tinh kém phi ndo cd thé xay ra din dén ting ap luc trong so
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va hau qua c6 thé gay tut ndo. Nhoi mau o cac doan dong mach thip hon ciing
c6 céc triéu chimg twong ty nhung khong day du [52].

Nhdi mau ¢ dong mach nio trude thuong gay yéu phan ngon chi dudi la
chu yéu, con ¢ chi trén mic @6 nhe hon. Bénh nhén ciing b that ngdn van dong
va khong chu y téi van dong nira nguoi [53].

Tai khu vuc d6ng mach mang mach trugc, phan Ién hay giap hoi chang
6 khuyét gay liét van dong nhe hoic liét van dong va cam giac nira nguoi. Mot
bénh canh hiém gap nhung dién hinh 1a nhdi mau véi tam ching: liét nhe nia
nguoi ddi bén, giam cam giac ntra ngudi va mat thi treong Y4 trén.

Ton thuong ddng mach canh trong, & doan gan ciing nhu doan xa, thudng
gy dot quy ndo nang véi cac dau hiéu dong thoi cta toan bo cac dong mach
hé tuan hoan trudc. Tac mach do vita xo tién trién it trim trong hon véi biéu
hién ban cap qua hai thi theo kinh dién hoac tham chi khéng c6 triéu ching.
Thiéu mau vdng mac do tic déng mach vdng mac trung tdm hoic nhanh cua
d6ng mach véng mac c6 khi thoang qua nhung ciing c6 thé tén luu dai dang.
1.2.5.2. Cac hgi chitng hé tuan hoan sau (hé séng-nén)

Cac dau hiéu va triéu chang 1am sang chi b4o nhoi méau hé tuan hoan sau
gom: xuat hién trudc con thiéu mau ndo thoang qua va nhdi mau ndo trong thoi
gian vai ngay hoac vai gio trude khi xay ra nhdéi mau, dau dau dién hinh cling
bén vai 6 nhdi mau, liét nhe nhin véi quay mat vé phia liét nhe nira ngudi (t6n
thuong than ndo), liét nhe nhin doc Ién (ton thuong ving lung trung ndo), rung
giat nhan cau, phan (ng nghiéng nhan cau, hoi ching Claude Bennard-Horner,
c6 céc dau hiéu van dong chéo bén hozc hai bén, tiéu ndo va cam giac, loang
choang than ndo, diéc cap tinh mot bén, ngu ga va dong tir khong déu
[54],[55],[56].

Khu vuc dong mach d6t séng va dong mach tiéu ndo sau-dudi ¢d ba hoi

chung cé dién 1a: hoi chitng Déjerine (nhdi mau tuy séng giira), hoi chung
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Wallenberg (nhdi mau lung bén tiy song) va hoi ching Babinski-Nageotte
(nhdi méau nira tay).

Ton thuong dong mach tiéu nio trudc-dudi gay cac triéu chung: chéng
mat kém ndn va rung giat nhan cau, diéc va U tai cung phia ton thuong, liét mat
ngoal vi, hoi chieng Claude Bennard-Horner, loang choang, néi khé. Thuong
hay bi chan doan nham & hoi chimg Wallenberg nhung diém khac biét can cha
y 12 bénh nhan bi liét mat ngoai vi va mat thinh giac. Rat hiém khi cé biéu hién
ctia chong mat don thuan hoic hoi chirng tiéu ndo don thuan.

Hoi chimg dong mach tiéu ndo trén don doc hiém gap nhung khu vuc
thudng bi xAm pham lién quan dén nghén doan xa dong mach nén. LAm sang
co liét chi cung bén, loang choang dang di va noi kho ro rét. Rung giat nhén
cau, hoi ching Claude Bennard-Horner cing bén, liét day IV d6i bén va rdi
loan cam giéc dau va than nhiét d6i bén c6 thé xay ra. Do vi tri rat gan véi dong
mach nén doan xa nén nhéi mau déng mach tiéu nio trén thuong c6 ngudn goc
dong mach hoac tim [57].

Khu vuc ddng mach nén khi bi ton thuong do nhdi mau ndo thudng biéu
hién rat khac nhau: néu tic dong mach xuyén c6 ngudn gbc & khuyét cé thé
thay thiéu s6t than kinh don doc hoic néu ban than dong mach bi Iap cap thi
bénh canh rat ning. Pic diém lam sang dwoc phan anh qua cac hoi chang
Weber, Claude, Benedikt, Nothnage, Parinaud, Raymond, Millard-Gubler,
Foville, Raymond-Cestan, Marie-Foix, Wallenberg, Déjerine, Opalski,
Babjnski-Nageotte.

Nhdi mau dong mach nio sau thudng c6 cac triéu chimg giac quan nhu
mat thi giac hay ban manh, cac triéu chang van dong cé thé that thuong hoac
nhe. Hoi ching dinh dong mach nén gay dau dau, mat thi giac trung tam va suy

giamy thuc [58].
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Ddi thi khi bi thiéu mau c6 thé biéu hién gidng nhu cac truong hop nhoi
mau ving vé ndo hodc dudi vo ndo trong hé tuan hoan sau. Do do, tiy theo vi
tri ¢d thé thiy céc triéu chirng phu thém nhu quén, suy giam nhan thic, suy
giam y thtc, bién dbi nhan cach, loang choang ntra ngudi va dau.

Cac hoi chuing 6 khuyét xuat hién do nhitng 6 nhoi mau nhé ving dudi
Vo ndo, co6 dudng kinh dudi 1,5cm tao khu vuc cac dong mach xuyén. Cac 6
khuyét clng vai chat ndo tring thua thét (leukoaraiosis), chay mau vi thé va
chay mau trong ndo do ting huyét ap 1a mot phan caa toan canh bénh mach
mau nho. Khoang 20% nhdi mau ndo dugc cho 1a do nguyén nhan 6 khuyét. Co
nam hoi ching 6 khuyét:

- Liét nhe van dong ntra nguoi don thuan (khoang 50% cac trudng hop).

- Mat don thuan cam giac nira nguoi (khoang 5% cac truong hop).

- Mat cam gi4c va van dong nira ngudi (khoang 35% cac trudng hop).

- Liét nhe van dong nura nguoi va loang choang (khoang 10% cac truong hop).
- N6i kho-ban tay vung vé [59].

Péng cha ¥ 13 mot 6 khuyét tai mot vi tri dac hiéu c6 thé dan dén céc hoi
chting 6 khuyét khac nhau va cac nhoi mau khdng do 6 khuyét va cac chay mau
nho trong ndo c6 khi thé hién nhu cac hoi chang 6 khuyét va do d6 can duoc
xac dinh trén hinh anh hoc than kinh phu hop.

Tuy céc hoi chang 6 khuyét cd thé hdi phuc dugc tot va ty 18 tir vong
thap trong nim dau nhung bénh mach mau nho thuong cé nguy co cao gay nhdi
mau ndo tai phat va roi loan chirc niang nhan thuec.

Nhdi mau ving giap ranh (Watershed infarcts) chiém khoang 5% céc
truong hop nhdi mau ndo. Cac vi tri thuong bi xam pham 1a khu vuc tiép ndi
cac vung xa cua hai hé dong mach. C6 hai mau bénh dién hinh 1a nhdi mau
viing giap ranh & vé ndo va & trong, khu vuc nhdi mau ndo viing gidp ranh khu

trd ndng ¢ vo ndo, gitra khu vue cac dong mach ndo gitra, ndo trudc va ndo saul.
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Biéu hién 1am sang khong thuan nhat va tiy theo vi tri ciia cac bién doi thiéu
méau. Céc dau hiéu va triéu chung cd thé & ca hai bén trong trudng hop ha huyét
&p hé thdng hoic chi xay ra & mot bén khi hep ning hoic tic dong mach canh
mot bén.

Nhoi méau viing giap ranh & tiy song cao duoc cho 1a & mic D4 dén D
vi cap mau yéu, con tai cac doan that lung-cing 1a do tap trung nhiéu té bao
than kinh nén c6 nhu cau chuyén hoa cao hon.

1.2.6. Triéu chitng can lam sang
1.2.6.1. Chap cat lép vi tinh

Hinh anh dién hinh cua nhdi mau khu vuc vo ndo 1a mot ving giam dam
mang dic diém tay-vo ndo theo so do cAp mau ctia mot dong mach ndo hoic
mot nhanh ctia dong mach ndo. Vung giam dam thuong cé hinh thang (dong
mach ndo gitra), hinh tam giac day ngoai (mét nhanh cia dong mach néo gitra),
hinh chit nhat sat dudng gitta (dong mach ndo truéc) hodc hinh dau phay (nhdi
mau vung sau) [60].

Khu vic giam dam thuong thay d6i theo thoi gian. Tuan dau thay giam
dam khong rd bo, c6 khi giam dam khéng dong déu (c6 thé do cd chay mau
nho trong ving bi nhdi mau). Tuan tha hai thiy bd ving giam dam rd hon, ciing
c6 thé trd nén ddng ty trong trong tuan thir hai dén tuan tha ba (hiéu Gng suong
mu). Sau 1 thang di¢n giam dam thu nho hon, bo r6 hon va dam dg cling giam
xudng gan voi dam do dich (giai doan hinh thanh kén nhiin ndo).

DAau hiéu choan chd thuong xuat hién & tuan dau va giam dan theo thoi
gian, viing nhdi mau rong choan chd nhiéu hon nhung murc ¢ choan chd it khi
manh nhu trong u nao, abces ndo. Khi da hinh thanh kén nhiin néo lai co tinh
trang giam khu tri va co kéo phan no that sat vdi 6 kén ciing nhu hinh anh
rong va sau hon cua cac ranh cudn ndo twong tng vai khu vuc thiéu mau. Cac

dau hiéu nay thé hién tinh trang teo ndo cuc bo sau nhdi méau [61].
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Chay mau trong ving nhdi mau c6 thé gap & 10 d¢én 12% cac nhdi mau
ndo dudi hai dang: chay mau dang chim nho rai rac va chay méau tu thanh dam
rong d& nham véi chay mau ndo tién phat.

Con thiéu mau ndo cuc bd thoang qua véi cac dau hiéu 1am sang mat di
trong vong 48 gio thuong khong thay hinh bat thuong trén hinh anh chup cat
I6p vi tinh.

Nhoi méau 6 khuyét c6 hinh anh 1a nhitng 6 giam dam nho ¢ bao trong va
cac nhan xam trung wong hodc canh than ndo that bén. Kich thudc cac 6 nay
thudng dudi 15mm, cac 6 khuyét cii co khi dudi 5mm. Trén mot bénh nhan co
thé thay nhiéu 6 khuyét vai céc giai doan cii, méi khac nhau.

Nhoi méau viing giap ranh hay gap nhat tai khu vuc dinh-cham, noi hop
luru cua dong mach nao trudce, ddong mach ndo gitra va dong mach nao sau. Mot
vi tri kh&c la cac hach day nao [62].

Nhitng dau hiéu som trong vong 24 gio sau con dot quy ndo trén phim
chup cat 16p vi tinh 1a: x6a nhoa bo ctia nhan dau va/hoic dau nhan dudi, giam
dam ving vo thuy dao (dau hiéu dai bang thuy dao), ting ddm dong mach ndo
gitra mot bén so voi dong mach ndo gitta bén ddi dién va ddong mach than nén.
1.2.6.2. Chup cdt |6p vi tinh twéi mau (Perfusion CT)

Phuong phép nay cho phép dinh lugng mot sb théng sé tudi méau ndo qua
cac lop cat mong tir ving hach day ndo cho dén hai no that bén trong khi tiém
thudc can quang iod vao tinh mach voi luu luong 6n dinh (tir 4ml/gidy dén
6ml/gidy). Sy thay d6i dam do can quang cua nhu mé n&o tai viing kham xét s&
cung cap sé do khach quan vé chic ning cung cip méau cua dong mach néo
[63].
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1.2.6.3. Chup céng huweng tir

Chup cong hudng tir ¢ kha nang phat hién 6 thiéu méu ndo sém hon cét
I6p vi tinh va nhay cam hon khi phat hién chay mau kin d4o trong viing nhoi
mau.

Nhoi mau ndo cap tinh thudng dong tin hiéu trén anh T1, ting tin hiéu
T2 & khu vuc dudi vo va mat su khéc biét tay-vo nio.

Giai doan béan cap c6 hinh anh giam tin hiéu trén anh T1 va ting tin hiéu
trén anh T2. Giai doan man tinh, 6 nhiin ndo c6 tin hiéu cua dich gidng nhu giai
doan ban cip nhung cudng d6 tin hiéu giam manh hon trén T1 va ting manh
hon trén T2.

Hinh anh xung héi phuc dao chiéu xéa dich (FLAIR) c6 thé duoc sir
dung thay cho dong hd thoi gian dbi véi cac truong hop bénh nhan khéng biét
rd thoi gian khai bénh nham phan biét ctra s6 thoi gian trong hoic ngoai 4,5
gio dé cd thé tién hanh diéu tri tiéu huyét khéi.

Hinh anh mach mau bi hep hoac tic nghén thu dugc qua chuong trinh
chup mach “thoi gian bay” (TOF):

- Chup cong huong tir khuéch tan (Diffusion MRI) c¢6 d6 nhay cao vé
dic diém mirc lan rong cua ton thuong, co ché bénh 1y dé tir d6 dua ra co s
sinh ly bénh cho mét giai phap diéu tri hop ly [63].

- Chup cong hudng tir tudi mau (Perfusion MRI) tuong tu nhu cat 16p vi
tinh tudi mau c6 thé phét hién sém ton thuong thiéu mau. Ving nhu mé néo bi
thiéu hut luu lwong mau duogc coi 1a ¢6 nguy co nhdi mau. Trong mot sé truong
hop nhdi mau ndo, vung thiéu hut tudi mau cé thé rong hon ving thiéu hut
khuéch tan: ving thiéu hut khuéch tan biéu hién ton thuong ndo khong hdi
phuc, con viing chi thiéu hyt tudi mau (vang tranh téi tranh sang/penumbra) la

viing md ndo c6 thé duoc ciru séng néu luu lwong mau dugc hdi phuc [65].
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1.2.6.4. Siéu am Doppler

Siéu 4m Doppler 1a phuong phép khong xam 1an dau tién dé luong gia
hep dong mach canh. Cac mang vira xo (c6 triéu chang va khéng cé triéu
chtring) va mitc d6 hep c6 thé duoc phan tich qua siéu &m cua cac cau tric va
téc do dong mau.

Theo khuyén céo cua vién Han 1am Than kinh hoc Hoa Ky (AAN -
American Academy of neurology), siéu am Doppler mau xuyén so si dung tan
sb thap qua hop so co thé phat hién dugc phan Ién cac hep va tic mach méau
trong so qua két hop phan tich toc d6 siéu am véi céc thong sé khac [64].

Siéu &m Doppler xuyén so xac dinh duoc cac dau hiéu Iap mach vi thé
(microemboli) trong hé tuan hoan trong so. Su phat hién cac dau hiéu nay gidp
phat hién cac bénh nhin c6 con thiéu mau ndo thoang qua hoic nhdi mau ndo
do ngh&n mach va c6 thé du doan su tai phat ctia nhdi mau ndo méi. Ngoai ra,
siéu am xuyén so con duoc sir dung dé theo ddi qua trinh diéu tri tiéu huyét
khéi [65].
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1.3. Phan ting nguy co ddt quy cia bénh nhan rung nhi khéng do bénh
van tim
1.3.1. Thang diém ChaD$;

Puoc céng bb nim 2006, thang diém nay duoc sir dung dé danh gia nguy
co d6t quy ctia bénh nhan rung nhi khéng c6 bénh van tim dua trén cac yéu to
duoc mo ta ¢ bang 1.1 [66].

Bang 1.1. Thang diém ChaD$;

Thang diém ChaDS; piém
C: Suy tim/phan suat tong mau that trai < 40% 1
H: Tang huyét ap 1
A: Tuoi > 75 1
D: bai thao duong 1
S: Tién sur dot quy/Con thiéu méau ndo thoang qua (TIA- Transient ,

Ischemic Attack)

Panh gia nguy co dot quy, Nguy co dot quy/nim (%) | Tong diém
Khong c6 nguy co 1,9 0
Yéu td nguy co trung binh 2,8 1
4,0 2
59 3
Yéu t6 nguy co cao 8,5 4
12,5 5
18,2 6

(Nguon: Guidelines for the management of atrial fibrillation. The Task Force for the management of

atrial fibrillation of European Society of Cardiology: Developed with the special contribution of the

European Heart Rythme Association (EHRA). Eur Heart J, 31, pg 2369-2429 [66]).
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1.3.2. Thang diém Cha,DS,-VASc
Puoc xay dung ndm 2010 bai Hoi tim mach Chau Au dua trén co so cla
12 nghién ctiru 1am sang vé nguy co dot quy trong rung nhi (bang 1.2) [66].
Bang 1.2. Thang diém Cha;DS,-VASCc

Thang diém Cha,DS,-VASc piém
C: Suy tim/Rai loan chtic nang that trai 1
H: Tang huyét ap 1
A: Tudi > 75 2
D: bai thao duong 1
S: Tién st dot quy/Con thiéu mau ndo thoang qua 2
V: Bénh mach mau (mach vanh, mach mau ngoai bién, mang xo vira .
dong mach chu)
A: Tuoi 65-74 1
S: gidi tinh nix 1
Panh gia nguy co dot quy, Nguy co dot quy/nam (%) | Tong diém
Khong c6 nguy co 0 0
(Khéng chi dinh dung khang dong) [1]
Yéu td nguy co trung binh 13 )
(Chi dinh dung khang dong) [1]
2,2 2
3,2 3
4,0 4
Yéu té nguy co cao 6,7 5
(Chi dinh dung khang dong) [1] 9,8 6
9,6 7
6,7 8
15,2 9
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(Nguon: Guidelines for the management of atrial fibrillation. The Task Force for the management of
atrial fibrillation of European Society of Cardiology: Developed with the special contribution of the

European Heart Rythme Association (EHRA). Eur Heart J, 31, pg 2369-2429 [66]).
1.3.3. Panh gia yéu to6 nguy co & bénh nhan ddt quy, nhdi mau nao do rung
nhi khéng cé bénh van tim

Thang diém duogc s dung hién nay la Cha;DS,-VASc bai nhitng uu
diem:
- Tiép tuc phan tang ChaDS; trén nhom bénh nhan c6 tong diém ChaDS; bing
1, tir 6 dua ra khuyén céo sir dung thudc khang déng duong udng.
- Gitip tién luong bénh nhan dot quy nhdi mau ndo do rung nhi khéng c6 bénh
van tim tot hon [67].
1.4. Cac md hinh tién lwgng yéu tdé nguy co ciia rung nhi khong do bénh
van tim
1.4.1. Cac nghién cu vé tién lwong lién quan dén dét quy va/hoic
kém/khong kém rung nhi tai mét s6 bénh vién trong ca nwéc

Truong Van Son va cong su (2010) khao sat trén 243 bénh nhan dot quy
thiéu mau ndo cuc bo cap lan dau nhap vién tai Bénh vién Nhan dan 115 (H
Chi Minh) trong 72 gio tinh tir thoi diém khai phat triéu ching nham danh gia
gia tri cia thang diém NIHSS trong tién luong sém diéu tri (dya trén diém
Rankin sira d6i (mRankin-mRS)) vao ngay thir 30 ciia bénh cho két qua: NIHSS
trung binh 1a 8,39 diém; mRS trung binh 1a 2,4 diém. Ty I& bénh nhan co két
cuc t6t (MRS <=2) va xau (MRS >2) lan luot 1a 54,3%; 45,7%. NIHSS ldc nhap
vién co lién quan doc 1ap va manh mé nhat voi két cuc 30 ngay cua dot quy
thiéu mau ndo cuc bo cap sau khi diéu chinh cac bién khac dua trén phan tich
hoi quy da bién [68].

Nam 2010, Phan Thanh Hai tién hanh mot danh gia trén 64 bénh nhan

dot quy ndo tai Khoa Hai sirc cap ciu Bénh vién Quan Y 17 nham khao sét cac
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yéu té tién luong nang théng qua mot mo ta cat ngang tién ciru két luan: Tudi
trén 70, diém hon mé Glasgow dudi 9, c6 kém rbi loan hd hap, nhiét do trén 38
d6 cung véi duong kinh va kich thude 6 mau tu I6n (trén 60cm?d) 13 nhiing yéu
t6 c6 lién quan tryc tiép dén nguy co tir vong ciia cac bénh nhan trong nghién
ctru [69].

Bui Thic Quang va cong su (2013) tién hanh nghién cau trén 127 bénh
nhan rung nhi khong do bénh van tim ¢6 tudi trung binh 65,8+10,0 duoc Xac
dinh céc yéu té nguy co tic mach huyét khoi 1am sang bang thang diém ChaDS,
va Cha,DS>-VASc két hop siéu am tim qua thanh nguc xac dinh chi s6 thé tich
nhi trai (LAVI), phan sb tbng mau that trai (LVEF) va ty s6 LVEF/LAVI; siéu
am tim qua thuc quan xac dinh huyét khéi nhi trai, tiéu nhi trai cho két qua:
Chan doan huyét khdi tiéu nhi trai khi ChaDS, > 3 v&i do nhay 67%, d6 dac
hiéu 76% va khi Cha,DS,-VASC >4 véi do nhay 67%, do dic hieu 71% (p
<0,001). Chi s6 thé tich nhi trai (LAVI) > 38ml/m? cho phép chan doan huyét
khéi tiéu nhi trai voi do nhay 80%, do dac hiéu 60% va ty s6 LVEF/LAVI <
1,5 nguy co huyét khdi tiéu nhi trai véi OR=13,3; do tin cay 95% (1,8 dén 98,5)
va p=0,001 [70].

Nam 2015, Nguyén B4 Thing khao séat cac yéu tb tién luong cua nhdi
mau ndo do tic dong mach canh trong trén 121 truong hop bénh nhan véi thoi
gian theo ddi trung binh 2.2 ndm cho két qua: Vé mirc do ton thuong nio: Ty
1é nhdi mau ndo dién rat rong xay ra & 22,3% bénh nhan, bao gém nhdi mau
toan bo vung tudi mau dong mach ndo gitra, toan bo ving tudi mau dong mach
canh trong dén toan b ban cau. 39,7% bénh nhan chi nhi mau nhe hoic trung
binh, gdm nhdi mau mot nhanh vé, nhdi mau ving ranh gidi, va nhdi mau 6
nho ndng hoic sau. Con lai 38,1% bénh nhan nhdi mau mot ving vo 16n hoic
phan I6n ving tudi mau dong mach ndo gitra. V& tuan hoan bang hé: 88,6% c6

bang hé Willis cho dong mach ndo trudc cung bén. 67% cb bang hé Willis cho
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dong mach ndo gira cung bén, trong d6 cha yéu 1a bang hé qua dong mach
thong trudc. Tuan hoan bang hé va tinh trang cua doan M1 cung bén c6 tuong
quan chat voi mic d6 ton thwong nhdi mau ndo, véi tuan hoan bang hé kém
hoic tic hep doan M1 twong ung tén thwong nio ning. Vé co ché gay ton
thuong nhoi mau ndo: Co ché 1ap mach chiém ty ¢ 55,4% (khdng tinh nhitng
truong hop do tac dong truc tiép cua chd tic dong mach canh trong), ty 1é co
ché huyét dong 1a 21,5% [71].

D& Minh Chi va céng su nam 2015 tién hanh nghién ctu cac yéu té nguy
co trude dot quy, dic diém 1am sang va can 1am sang caa dot quy, diéu tri va
két cuc luc xuat vién cua 236 trudng hop bénh nhan dot quy thiéu mau nio cé
rung nhi. Két cuc 3 thang danh gia duoc ¢ 213 bénh nhan. Cac yéu t tién luong
két cuc xau thoi diém 3 thang duoc x4c dinh nhd phuong phap phan tich théng
ké don bién va hdi quy da bién logistic. Két qua cho thay: Pa s6 cac bénh nhan
> 65 tudi luc khoi phat nhdi mau ndo, nit chiém wu thé hon nam (53,4% so voi
46,6%). Bénh nhan c6 nguy co nhdi mau ndo thap that sy chi chiém 2,1%, con
lai da s6 & bénh nhin c6 nguy co cao (59,7% dén 81,4% tuy danh gia theo
ChaD$S; hay Cha;DS,-VASc), nhung chi c6 40,4% dang dung khang dong
duong udng, va ty 1é co INR (International Normalised Ratio) 2 dén 3 ltc khoi
phéat nhdi mau nao con thap (9,7%). Tudi > 65, gidi nit, mach nhanh, suy giam
y thirc 10c nhap vién, NIHSS > 11, rung nhi ¢6 bénh van tim, nhi mau néo dién
rong, c6 tac mach 16n, cé chuyén dang xuat huyét, viém phoi la cac yéu tb co
lién quan véi két cuc 3 thang khi phan tich don bién. Tuy nhién, sau khi dua
vao phan tich héi quy logistic, chi con yéu té gigi nit, NIHSS lic nhap vién >
11 va viém phoi c6 gié tri tién lugng doc lap két cuc xau 3 thang. Nghién ciru
di dén két luan c6 thé ding mot sé yéu té 1am sang nhu gidi nit, NIHSS > 11
va bién chiing viém phai dé tién lugng két cuc xau 3 thang sau nhdi mau no &
bénh nhan rung nhi [72].
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Nam 2016, Bing Viét Buc va cong sy tién hanh nghién cu nham khao
sat moi lién quan va gia tri du bao bénh dong mach vanh cua thang diém
Cha;DS,-VASc va Cha;DS,-VASc-HS trén 94 bénh nhan cé chi dinh va chup
dong mach vanh c6 ton thuong cho thiy diém trung binh Cha;DS,-VASc 1a
3,55+1,29 va diém trung binh Cha;DS,-VASc-HS 14 5,13 + 1,46. Trén két qua
chup dong mach vanh: diém Gensini ton thuong trung binh 1a: 22,7 + 20,5;
trong d6 c¢o6 73 bénh nhan (77,7%) hep c6 y nghia (> 50% duong kinh long
mach). Biéu d6 ROC danh gia gié tri du béo bénh Iy dong mach vanh caa diém
Cha;DS,-VASc va Cha;DS,-VASc-HS co dién tich dudi duong cong (AUC)
tuong tng 13 0,77 va 0,81; diém cit tuong tng caa 2 thang diém 1a 3,5 va 4,5
véi d6 nhay 57,5%-72,6% va do dac hiéu 81%-71,4%. Thang diém Cha,DS;-
VASC va Cha;DS;-VASc-HS ¢6 méi twong quan chit véi ton thuong dong
mach vanh tinh theo thang diém Gensini vai r = 0,64 va 0,69 vai p<0,05 [73].

Nam 2018, Nguyén Huy Ngoc tién hanh mét nghién cau trén 308 bénh
nhan dot quy thiéu mau ndo cuc bd cap trén 60 tudi tai Bénh vién Pa khoa tinh
Pht Tho nham xac dinh cac dy bao doc lap cua bénh cho thiy: Mot sb yéu td
du bao ting niang bénh trong 3 ngay dau nhap vién theo théng ké 1a: phai tho
oxy hd tro (69,2%); diém hon mé Glasgow (dudi 13 diém 31,2%; duéi 8 diém
5,2%; 8 dén 12 diém 26,0%) va s6 lugng yéu té nguy co (hai yéu t6 28,3%; ba
yéu t6 17,9%). Nghién ctru ciing cho thay nhitng hau qua nang né hon & nhém
bénh nhan trén 75 tudi. Cac yéu té khac bao gom diém NIHSS, muc do nang
trén 1am sang. Sau 75 tudi, cdc nguyén nhan trude dot quy thiéu mau ndo cuc
bo bao gdm tudi, gidi va tinh trang chirc ning duoc xac dinh 1a dy bao doc 1ap
[74]
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1.4.2. M6 hinh tién lwgng theo phwong phap Bayes BMA (Bayesian Model
Averaging) va mét sé6 nghién ciru ban dau tai Viét Nam

M6 hinh hdi quy tuyén tinh (Linear regression model) 1a mot trong nhiing
mé hinh phan tich dit liéu phd bién nhat trong thong ké hoc. M6 hinh hdi quy
tuyén tinh ciing chinh 1 co s& cho nhiéu mé hinh hdi quy khac nhu héi quy
logistic, hdi quy nhi thie, hdi quy Poisson. Trong dir liéu nghién ctu c6 hai
dang phd bién Ia dit liéu dinh luong va dit liéu dinh tinh. Dt kién nao ciing c6
thé trg thanh yéu to quan trong quyét dinh dén dau ra cua khao sat. Phuong
phép pho bién nhat dé giai quyét van dé lién quan dén cac yéu t6 tac dong truc
tiép 1a “Hoi quy tuyén tinh tirmg budc” (stepwise regression), tuy nhién, phuong
phap nay thuong cho ra két qua chua thuc sy chinh xac béi mé hinh tién luong
cubi cting thudng bao gdom mot s bién s khéng quan trong (duong tinh gia).
Mot trong nhitng phuwong phap hién nay duoc sir dung nhiéu va it ¢ sai sot la
phuong phap BMA. Pay la phuong phap duoc xay dung dua trén nguyén ly
théng ké theo trudng phai Bayes, va mdi md hinh c6 mot xac suat tién dinh,
cong véi dir liéu thuc té, tir d6 c6 thé biét duoc bién nao c6 lién quan dén dau
ra cua nghién ciu. Khéac véi stepwise chi cho mot mé hinh cudi ciing, BMA
cho ra 5 mé hinh tét nhat, tir d6 dua ra dugc nhiéu su lya chon khac nhau phu
thudc vao kha ning trién khai va hoan canh thuc té/tinh kha thi/linh hoat cua
moé hinh. Véi méi mé hinh, BMA bao cdo hé sé hdi quy ciia mdi bién tién
luong, hé s6 R? (hé sé dién giai ty 1& phan trim phuong sai cta bién dau ra
nghién ctu); gia tri BIC (Bayesian Information Criterion — Hé s6 “phat” cho
mo hinh) va xac suat hau dinh (post prob - xac suat xuat hién mé hinh trong
100 phép thu lap lai) [75]. Mot nomogram (toan dd) s& dugc xay dung nham
cu thé héa diém tién lugng nham thuan tién trong qua trinh danh gia [76].

Nghién ctru vé van dé nay, Vinh Phuong va cong su (2007) da tién hanh

mot nghién ciru st dung thang diém NIHSS dé xac dinh dic trung ctia cac bénh
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nhan c6 thay ddi than kinh hoc xay ra trong vong 48 gid dau sau dot quy nham
du béo tién trién. Nghién ctu duoc tién hanh trén 68 bénh nhan dot quy do
thiéu mau ndo cap trén 18 tudi co dot quy xay ra trong vong 48 gid (xac dinh
dugc chinh xac thoi diém) va suy giam chic ning than kinh khéng cai thién
nhanh trong vong 1 gio ké tir thoi diém khai phat. Nhitng bénh nhan xuat huyét
ndo hodc hdn mé hoic tién st c6 dot quy ndo dé lai di chung cling duoc loai
trir. Dién bién 1am sang dugc theo ddi 8 gio/lan. Bénh nhan dugc danh gia theo
2 muc: Chuc ning than kinh xau di khi diém NIHSS tang tir 3 diém tro 1én
(trong 48 gio) va “cai thién” néu kham than kinh trd lai binh thudng sau 48 gio
(d¢iém NIHSS bing 0 hoic bang 1). Phan tich thong ké Bayes duoc ap dung dé
xac dinh ngudng diém NIHSS ban dau. Cac bénh nhan dugc du b4o chirc ning
than kinh cai thién néu diém sé NIHSS dudi tri s6 ngudng va xau di néu diém
sb trén tri s6 ngudng. Phan tich héi quy stepwise duoc sir dung dé danh gia su
két hop cua cac bién sé vai tién trién cta dot quy. Nghién ciru di dén két luan:
Dién tién suy giam chirc ning than kinh sau dot quy do thiéu mau ndo cap tuy
thudc vao d6 tram trong ban dau ciia dot quy va viéc phan loai bénh nhan dua
vao diém s6 NIHSS ban dau bang 7 s& cho phép du bao som két qua. Bén canh
d6, huyét ap trung binh va rung nhi ciing 13 hai yéu t6 quan trong trong viéc du
bao tinh trang than kinh xau di trén bénh nhan dot quy thiéu mau ndo cap [15].

Ha Tan Puc (2015) sir dung BMA trén 2.180 bénh nhan noi khoa cap
ctru ndi chung tai Bénh vién Pa khoa Trung wong Can Tho nhap vién khoa Cap
ctru trong thoi gian tir 13/3/2013 dén 1/6/2013 dwa trén cac diac diém l1am sang
va tién st bénh véi két cuc danh gia chinh 1a tir vong trong vong 30 ngay ké tir
ngay nhap vién, ddng thoi sir dung hdi quy Cox nham phan tich méi lién quan
giita tir vong va cac yéu té nguy co nham phét trién mé hinh tién luong tir vong
tir cac thong sé 1am sang khong xam lan (gisi, nhip tho, SpO,, diém hon mé

Glasgow va chi dinh diéu tri tai khoa Hoi sic cap ctiu). Nghién cau cho thiy
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cac chi s6 ny c6 tinh phan dinh va phu hop tét, gilip nhan dién dugc nguy co
tr vong cho bénh noi khoa. M6 hinh BMA duoc lya chon c6 tri s6 AUC la
0,842 (khoang tin cay 95% tir 0,809 dén 0,875). T4c gia cling phat trién duoc 2
dd thi tién luogng tir vong dwa vao nomogram — phuong tién dugc sir dung thay
thé cac cong cu phuc tap khac dé tién lugng ngdy va nguy co tir vong ngay tai
giudng, phu hop vai béi canh cua khoa cap ctu [77].

T&inam 2017, Lé Quang Minh cling sir dung thuat toan nay nhung dua
trén ddc diém lam sang va hinh anh hoc nham tién luong bénh nhan dot quy
thiéu mau ndo cap duoc chi dinh sir dung Alteplase tai Bénh vién Pa khoa Ha
Nam. Khao sat trén 35 bénh nhin dugc st dung thudc liéu thap (0,6mg/kg) va
theo ddi doc, tdc gia nhan thay, diém hon mé Glasgow thap hon, NIHSS cao
hon, thoi gian tir khi khai phat dén 1dc vao vién dai hon 1a nhitng yéu té khién
tinh trang bénh nhan nang hon va két cuc xau hon. Nhitng bénh nhan cé thoi
gian tir khi khai phat dén lic nhap vién trén 90 phat c6 két cuc khong tot cao
gap 5,9 1an (95%CI tir 1,07 dén 33,12). Khi két hop 4 yéu té bao gom: diém
hon mé Glasgow lic nhap vién duéi 14 diém, NIHSS lic nhap vién trén 10
diém, vi tri tic & doan M1 déng mach ndo giira hodc dong mach than nén, thoi
gian tir khi khoi phat dén khi nhap vién trén 90 pht trong mé hinh phan tich
hoi quy, tac gia nhan thay néu bénh nhan c6 su két hop 3 hoic ca 4 yéu té nay
s& din dén nguy co nhan két cuc khdng tét 1én toi 100% [78].

1.5. Céc nghién cau co lién quan
1.5.1. Nghién ctru trén thé giéi

Nghién ctiru nam 2016 cua Jussi Jaakkola va cong su trén 3.623 bénh
nhan duoc diéu tri dot quy do thiéu méau ndo cuc bd hoic TIA duogc thiét ké
chia thanh hai nhdm, mét nhém c6 tién sir rung nhi va mét nhém duoc chan
doan rung nhi khi nhap vién. Mot nhém chiing khac gém 781 bénh nhan xuét

huyét ndo twong ty (c6 rung nhi va khong rung nhi) dugc dung dé so sanh. Tubi
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trung binh cua bénh nhan 1a 78,3 tudi va 2.009 (55,5%) l1a phu nit. Rung nhi
mai duoc chan doan & 753 (20,8%) bénh nhan bi dot quy hodc con thiéu mau
ndo thoang qua, so vai 15 (1,9%) véi xuat huyét noi so. Tudi nho hon va khong
c6 tién str bénh dong mach vanh hoic cac bénh mach mau khéc, suy tim hoic
tang huyét &p 1a nhitng yéu t6 du doan doc 1ap cia rung nhi méi dugc phét hién
ddng thoi vai bién cb thiéu mau cuc bo. Do d6, dot quy thiéu mau cuc bo 1a
biéu hién 1am sang dau tién cua rung nhi & 37% bénh nhan tré (dudi 75 tudi)
khong ¢ tién sir bénh tim mach. Nghién cau két luan rung nhi thuong chi duoc
chan doan chi sau khi dot quy thiéu mau cuc b xay ra, dic biét 1a & nhiing
ngudi khoe manh tudi trung nién. Rung nhi méi ¢d thé dugc coi 1a nguy@n nhan
chu yéu caa dot quy thiéu méau cuc bd va khéng gia ting bai bai cac yéu td
nguy co 1én nhu bénh mach mau no cap tinh, suy tim, hay ting huyét ap [79].

Mot nghién ctru doan hé nim 2017 trén nhém bénh nhan tir 30 tudi tro
1én duogc chan doan xac dinh c6 rung nhi tai thoi diém tir ndm 2007 dén nim
2013 va duoc theo dbi lién tuc véi thoi gian tdi da 1a 11 nam cua Mi Kyoung
va cong su nham xac dinh bién cé dot quy nhoi méau ndo c6 hay khong xuat
hién sau rung nhi dugc tién hanh dya trén co sd dir liéu Bao hiém y té cua Han
Qudc. bé giam thiéu nguy co dot quy tai phat, tat ca cac bénh nhan dot quy do
thiéu mau dudi 6 naim déu dugc loai trir. Trong tong sé 14.594 d6i tuong tham
gia vao nghién ciu, diém Cha,DS,-VASc phd bién nhat 1a 1 dén 4 diém
(78,3%) (trong s6 nay co 69,9% tang huyét ap; 36,9% dai thao dudng; 26,9%
bénh nhan tir 75 tudi trg 18n). Tai thoi diém nghién cau, c6 58,8% bénh nhan
khéng str dung bat ki liéu phap chéng huyét khdi nao. Céc bénh nhan con lai
st dung liéu phap phd bién nhat 1a khang tiéu cau (29,4%); warfarin (10,6%).
Trong thoi gian theo ddi, c6 9,6% bénh nhan xuat hién dot quy nhdi mau no
lan dau véi ty 1& nam 13 51,3% cao hon nit. So v&i nhdm khong xuat hién dot

quy, bénh nhan xuat hién dot quy sau rung nhi trong doan hé nghién ctu c6 tudi
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I6n hon, diém Cha;DS;-VASc cao hon (khoang 69,9% bénh nhan). Xét vé cac
thanh t6 cua Cha,DS,-VASc, bénh nhén ciing ¢6 ty 1¢ ting huyét ap cao hon
dang ké (86% so Vi 68,1%); dai thao dudng (46,2% so vai 35,9%); suy tim
(32,9% s0 V&i 24,7%); bénh di kém thuong gip 1a bénh tim thiéu mau cuc bo
(44% so v&i 38,5%). Nhu vay, ty 1é méi mac dot quy cua bénh nhan rung nhi
la 30,8/1.000 ngudi/ndm. Cac phan tich theo phan nhom cho thay nguy co nay
gia tang ty 1 thuan vai tudi va diém Cha,DS,-VASc. Véi chi dinh st dung
thudc khang dong, nghién ciru cho thay ty 1¢ dot quy xuat hién trén bénh nhan
khong dung chéng dong 1a 38,4/1.000 ngudi/nam; chi ding khang tiéu cau don
doc 1a 28,5/1.000 ngudi/nam; warfarin 1a 16,7/1.000 nguoi (thoi gian dung trén
90 ngay) va 122 /1.000 nguoi (thoi gian dung < 90 ngay) [80].

Ddi véi cac truong hop dot quy nhdi mau ndo nghi ngo do rung nhi, mot
s6 nghién ctru da khang dinh vai trd caa holter dién tim d6 trong chan doan.
Cu thé: Nam 2015, nghién ctu trén 370 bénh nhan dot quy thiéu méau ndo cuc
bo cap va 25 truong hop TIA khdng c6 tién sir rung nhi duoc theo dai lién tuc
tai mot don vi dot quy tai Singapore cho két qua: Trong s6 31 trudng hop duogc
phét hién c6 rung nhi (chiém ty 1 8%), 10% xuat hién trén cic trudng hop dot
quy khdng rd nguyén nhan va 7% trén sé c6 nguyén nhan xac dinh. Cac yéu to
du doan bao gom: chuyén dang xuat huyét, nhdi mau 6 khuyét hoac rai rac, tudi
cao va tac mach ¢ triéu ching [81]. Nam 2016, Jorfida M. va cong su da tién
hanh nghién ciru trén 143 bénh nhan d6t quy nhdi mau ndo c6 nguy co rung nhi
nhung khong c6 tién sir réi loan nhip tim hoac trong nguc duge theo ddi dién
tam d6 lién tuc nhan thiy: Cac con rung nhi kéo dai hon 5 phat dugc ghi nhan
& 25 bénh nhén (46%), thoi gian phat hién trung binh la 5,4 thang (dao dong tu
1 thang dén 18 thang) va thoi gian trung binh cua cac con rung nhi 1a 20 gio
(khoang 7 phut dén 8 ngay). Trong s nay, c6 19 bénh nhan (76%) khong c6

triéu ching; s6 con lai thuong gap mét, kho thd va thuong khong di kém hoi
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hop tréng nguc. Diéu nay cho thiy viéc theo ddi nhip tim dai han théng qua
holter dién tdm do di gop phan khong nhé vao viéc 1am sang to rung nhi tham
lang & 46% bénh nhan bi dot quy khong rd nguyén nhan (nghi ngo do rung nhi)
VGi cac yéu to nguy co rung nhi déng thoi, mac di bénh nhan khong cé tién su
réi loan nhip [82]. Nam 2018, nghién ctru cua Raimundo Carmona Puerta va
cong su danh gia vai tro ctia dién tam d6 trong chan doan cac dot quy thiéu mau
ndo cuc bo nghi ngd do rung nhi cho thay: Mic du c6 kha nhiéu khuyén cao dé
cap dén &p dung holter 24 gid cho bénh nhan sau dot quy thiéu mau ndo cuc bo
dé loai trir rung nhi, tuy nhién chi ¢6 khoang 30,6% bénh nhan duoc theo doi;
con sb nay chi la 1% & nhdm nhitng bénh nhan dwoc giam sat nhiéu hon 48 gio
[83]. Piéu nay c6 thé dan dén nguy co bd qua cac rung nhi con va rung nhi
tham lang nham chi dinh thudc khang dong dé du phong dot quy tai phat [84].

Mot nghién ctru khac nam 2019 cua Pana T.A. va cong su trén 10.816
bénh nhan tai Anh nham muc dich xac dinh anh huong cta rung nhi va suy tim
dbi voi dot quy do thiéu mau cuc bo cap tinh trén cac thong so: tir vong tai bénh
vién, thoi gian nam vién va tan tat sau sinh; tir vong 1au dai va tai phat dot quy
cho thay: Ty Ié tir vong gia ting & ca nhom rung nhi don déc (OR = 1,24;
95%CI tir 1,07 dén 1,43) va rung nhi két hop suy tim (OR = 1,40; 95%ClI tir
1,10 dén 1,79). Rung nhi dong thoi ciing 1a nguy co dy bao gia ting 6 nang né
cua di chitng (OR =1,36; 95%ClI tir 1,12 dén 1,64) [85].
1.5.2. Nghién cwu tai Viét Nam

Cé4c béo céo vé chi dinh sir dung khang dong trén bénh nhin rung nhi
khéng do bénh ly van tim dya trén thang diém Cha,DS,-VASc duoc khao sat
tir nam 2015 dén nay kha phong phi: Nam 2015, Bang Thi Thiy Quyén va
cong sir tién hanh mot khao sat md ta cat ngang tién ciu trén 190 bénh nhan
trén 60 tudi dang diéu tri ndi trd tai Bénh vién Théng Nhat (H6 Chi Minh) cho
thay diém ChaDS$; trung binh 13 2,6 va diém Cha,DS,-VASc 13 4,3. Ty 1é nhom
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nguy co cao véi dot quy chiém lan luot 84,2% va 95,3% dbi véi ting thang
diém. Chi dinh dung thudc chéng huyét khdi & bénh nhan 1a 44,2% dén 45,6%
vai uc ché tiéu cau va 22,8% dén 29,3% d6i véi khang dong (theo thang diém
ChaDS; va Cha,DS,-VASc) [86]. Tai Bénh vién Cho Ray, Nguyén Thé Quyén
va Nguyén Vén Tri thuc hién mot khao sat tir 2013 dén 2014 nham nghién ctu
thue trang st dung thudc chdng huyét khéi trong du phong dot quy trén bénh
nhan rung nhi cho thay: Trong s6 390 bénh nhén thu thap dugc, ty 1& bénh nhan
rung nhi khong do bénh van tim 13 258/390 (66,2%); diém ChazDS,-VASC
trung binh la 3,3 £ 1,8 vi 81,8% c6 Cha;DS,-VASC > 2; chi 42,7% bénh nhan
Cha,DS,-VASC > 2 st dung thude khang dong dudng ubng. Nghién ctru ciing
di dén két luan: Piém Cha,DS,-VASc cang cao, bénh nhan cang it duoc st
dung thudc khang dong duong ubng hon thudc khang tiéu cau; diém HAS-
BLED trung binh la 1,4 £ 0,9; nghién ctru ghi nhan chi 44% bénh nhan co
Cha;DS,-VASc > 2 kém HAS-BLED < 2 duogc st dung thuéc khang dong
duong udng [87]. Nam 2017, Tran Thanh Tudn va céng su tién hanh khao sat
anh huong cua hoat dong chic ning co ban va chuyén khoa diéu tri dén ty 1¢
st dung thudc khang dong trén 207 bénh nhan cao tudi ¢6 rung nhi khong do
bénh van tim tai Bénh vién Trung Vuong cho thiy: Ty 1¢ bénh nhin duoc diéu
tri v6i bac s Tim Mach 1a 76,3%. Ty 1¢ bénh nhan c6 diém Katz <3 13 23,2%.
Ty l¢é str dung thudc khang dong & bac sy Tim Mach cao hon han khi so véi ty
& str dung thudc khang dong ¢ bac sy chuyén khoa khac (78,5% so véi 28,6%,
p<0,0001). Bénh nhan giam nang hoat dong churc nang co ban (Katz <3) co ty
I& str dung thudc khang dong thap hon so v&i nhdm con lai (43,8% so Vi
78,9%, p<0,0001). Phan tich da bién ghi nhan: bénh nhan c6 diém Katz >3 c6
kha ning duoc sir dung khdng déng nhiéu hon (OR 1a 3,285; 95% CI 1,252-
8,622;p=0,016). Bénh nhan duoc diéu tri boi bac si ngoai chuyén khoa Tim
Mach lam tang nguy co khong dugc sur dung khang dong (OR 1a 0,084; 95%
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Cl 0,036-0,194; p<0,0001) [88]. Ty I¢ nhém nguy co cao dot quy theo
Cha,DS,-VASC 1a 92,7%. Ty ¢ diéu tri thubc khang dong & nhém Cha,DS,-
VASC cao (I6n hon hodc bing 2 diém) 12 67,7%. Khdng c6 bénh nhan Cha,DS,-
VASc bang 0 va bénh nhan nit Cha;DS,-VASc bing 1 dung khang dong.
Cha,DS,-VASC 16n hon hoic bang 2 l1am ting kha ning st dung khang dong
v6i OR 1a 5,836 (p=0,013) [88],[89]. Cling cung nam nay, Thai Th; Dju va cong
sy nghién ctru so sanh ty 1¢ s dung thudc chong huyét khéi & bénh nhan trén
va dudi 65 tudi rung nhi khong do bénh van tim tai Bénh vién Pa khoa Théng
Nhat Bong Nai cho thay: So véi nhom dudi 65 tudi, bénh nhan trén 65 tudi co
diém Cha;DS,-VASC trung binh cao hon (3,75 so véi 1,7, p<0,001), ty ¢ tang
huyét 4p cao hon (81,6% so vai 59,4%, p=0,001), ty I& tién sir dot quy cao hon
(21,3% so V&i 9,4%, p=0,038); diém HAS-BLED trung binh cao hon (2,11 so
v6i 0,97, p<0,001), ty lé huyét ap tam thu trén160mmHg cao hon (55,9% so
Vi 37,5%, p=0,015); ty 1é ké don thudc khang tiéu cau cao hon (60,3% so Véi
34,3%) va nguoc lai & nhom khang dong (27,1% so vai 37,5%). Phan tich hoi
quy cho thay sir dung khang dong khéng lién quan dén tudi (OR, 0,6; 95% ClI;
0,32-1,13; p=0,11), tuy nhién tudi cao lién quan dén st dung thudc khang tiéu
cAu cao hon (OR, 2,9; 95% CI; 1,60-5,38; p<0,001) [90]. Niim 2019, Chau
Ngoc Hoa va cgng sw tién hanh mot nghién ciu cat ngang mo ta trén 307 bénh
nhan rung nhi dang dung khang dong duong uéng tai phong kham Noi Tim
mach — Bénh vién Nhan dan Gia Binh tir thang 9/2017 dén thang 4/2018. Thudc
khang déng bao gdbm khang déng ddi khang vitamin K va khang dong khong
d6i khang vitamin K. Kién thic vé thudc khang dong duong udng dugc danh
gia dya trén bo cau hoi cua tac gia Obamiro di duoc chuyén ngir va thich tng
vian hoa. Tudn thu duge xac dinh bang phuong phap dém sé vién thudc con lai.
Két qua khao sét cho thay ty 1 bénh nhan cd kién thirc dang 1a 42% véi diém
s6 trung binh 12 51,6 + 17,9 (d¢anh gi4 theo bd cau hoi Obamiro). Ty 18 tuan tha
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diéu tri khang dong duong udng 1a 96,4%. Sau khi phan tich méi lién quan giira
cac dic diém dan sd, kinh té, xa hoi, kién thac véi sy tuan tha diéu tri, tudi va
gigi tinh khong ¢ sy lién quan véi tuan thi diéu tri khang dong duong ubng. Ty
& tudn thu diéu tri cao hon & nhdm bénh nhan c6 kién thic vé thudc khang
déng duong udng (p = 0,03). Nghién ctru ciing két luan ty 18 bénh nhan c6 kién
thire ding vé thude khang dong dudng uéng con thap, bénh nhan chua cé kién
thirc ding chii yéu lién quan dén céc van dé vé xir tri khi dung qua liéu thudc,
ngudng INR, twong tac thudc, thire an, rugu va nguoc lai, ty 1& bénh nhan rung
nhi tuan tha diéu tri khang dong dudng ubng cao thudng co lién quan véi kién
thae dang [91].

C4c nghién ciru vé diic diém 1am sang va can 1am sang caa bénh nhan
d6t quy nhdi mau ndo cap co rung nhi khong do bénh van tim tir nhitng quan
thé bénh nhan nhap vién rai rac tir cac don vi y té thong ké cho thay: tudi trung
binh kha cao (trén 60 tudi) [13],[92],[93]; thuong kém theo ting huyét &p hoic
dai thao duong [78],[92]. Triéu chung lam sang thuong gap la liét nira nguoi
va rdi loan ngdn ngir (that ngdn/néi ngong/ndi kho) [13],[93]. Mot s nghién
ctru di sdu vao tim hiéu yéu té lién quan giira triéu chang 1am sang va can 1am
sang voi nguy co dot quy ¢ bénh nhan rung nhi/khdng rung nhi khéng cé bénh
van tim ching t6i thong ké duoc nhu sau:

Nghién ctru nim 2015 cua Nguyén Duy Trinh trén dic diém hinh anh va gia
tri cua cong huong tir 1,5 Tesla trong chan doan va tién lugng nhdi méau no
giai doan cap trén 145 bénh nhan tai Bénh vién Bach Mai cho két qua: Tudi
trung binh cia bénh nhan nhdi mau ndo cap trong nghién ctu 1a 63 tudi; véi
phan b chii yéu & nhdm trén 50 tudi (89,7%); nam nhiéu hon nit (63,4% Vv&i
36,6%); bénh kém theo thuong gap nhat 1a ting huyét ap (65,5%); tim mach
(36,6%); dai thao dudng (22,1%); rdi loan lipid mau (10,3%); thap nhat & nhém

c6 dot quy cii (nhdi mau ndo 9% va TIA 2,1%); ton thuong ban cau dai ndo trai
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nhiéu hon ton thuong ban cau dai ndo phai (45,5% vé&i 37,2%); 104/145 bénh
nhan cé tic mach (ndo gitta 57,7%; canh trong 17,3%) [94].

Nghién ctru ndm 2016 ctia Pdo Viét Phirong va c¢éng sy nham danh gia hiéu
qua cua phuong phap két hop tiéu huyét khdi duong tinh mach véi ldy huyét
khdi co hoc duong dong mach trong dot quy thiéu mau ndo cap trén 25 bénh
nhan d6t quy do tic mach 16n tuan hoan nao truéc cho thay: Tudi trung binh
ctia bénh nhan nghién ctu 13 62 tusi; nam nhiéu hon nit (52% va 48%); diém
hon mé Glasgow trung vi 1a 14 diém, NIHSS trung vi 13 16 diém, cha yéu la
tac M1 dong mach ndo giira (48%); do6ng mach canh trong (36%) hoac tic dong
mach canh trong két hop dong mach ndo gitta (16%); 18/25 bénh nhan c6 hoi
phuc than kinh tét sau 3 thang can thiép véi khoang 84% tai thong thanh céng
sau can thiép lay huyét khéi [95].

Nghién ctru nim 2017 ctia Ma Hoa Hiing danh gia cac yéu té lién quan dén
két cuc cua nhdi mau tiéu ndo trén 39 bénh nhan nhap vién khoa Bénh Iy mach
méu ndo Bénh vién Nhan Dan 115 tir thang 1 dén hét thang 7 ndm 2016 cho
thay: Cac yéu té nguy co & bénh nhan phan bb nhu sau: ting huyét ap 87%, dai
thao duong 31%, hat thude 14 35,9%, tién sir dot quy hay con thoang thiéu mau
ndo 18%, réi loan lipid mau 53,8%; hep 2 14 2,6%; rung nhi 10,3%; block AV
do 111 2,6%. Triéu chirng 1am sang: Tri giac bénh nhan Iic nhap vién phan 16n
chi suy giam nhe diém hon mé Glasgow la 14 dén 15 diém chiém ty 1¢ 87,2%.
Piém NIHSS phan 16n thugc nhdm nhe va trung binh: NIHSS 0 dén 4 diém
44%, NIHSS 5 dénl4 diém 41%. Triéu chimg thuong gap bao gom: chéng mat
74,4%, ndn 59%, dau dau 53,8%, that diéu 74,4%, ndi kho 76,9%, nudt sic
41%, rung giat nhan cau 28,2%. Nhitng triéu ching nay cé lién quan két cuc
phuc hdi tot cua bénh. Két cuc ldc ra vién hoi phuc trong sinh hoat khéng can
su tro gilp (MRS < 3) ¢ thoi diém xuét vién 1a 53,8% va 1 thang sau Xuat vién

64,1%. Két cuc xau khi bénh nhan khong héi phuc, can tro gitp hoan toan trong
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sinh hoat, nam liét givdng hay tir vong, ldc xuét vién 1a 46,2% va 1 thang sau
Xuit vién 1a 35,9% [96].

Nghién ctru ndm 2018 ctia Pdo Thi Bich Ngoc nham khao sat chirc ning nhan
thirc sau nhdi méau ndo va mot sb yéu to lién quan trén 115 bénh nhan dot quy
nhoi méau ndo cho két qua tudi trung binh cia bénh nhan 1a 72 tudi; nam nhiéu
hon nir (52,2% va 47,8%): 80% bénh nhan con ton tai triéu chang than kinh 3
thang sau dot cap; triéu chimg co ning theo thir ty 1a: 79,3% liét nira ngudi;
29,3% dau dau; 19,6% chong mat; 15,2% noi kho; 9,8% co roi loan cam giac
va 4,3% bénh nhan c6 con dong kinh cuc bd hoic toan thé. Vi tri ton thuong
trén can 1am sang thuong thay nhat I1a ban cau nio trai (48,7%) nhiéu hon ban
cau ndo phai (34,8%); ton thuong dong mach ndo gitta thudng gap nhat voi
52,2%:; thlly ton thuong chu yéu 1a thuy dinh (20% bénh nhan nghién ciru); yéu
t6 nguy co ¢ ¥ nghia cao nhat sir dung ty suat chénh OR 1a réi loan lipid méau
(OR=2,7; 95%CI tir 1,6 dén 4,7) [97].

Nghién ctru nim 2018 cua Tran Quang Thang trén 90 bénh nhan nhdi mau
ndo cap nhap vién tai khoa Cap cau Bénh vién Bach Mai tir nim 2014 dén 2017
bdo c4o: Tudi trung binh cta bénh nhan nghién ctu 1a 63 tudi; nam nhiéu hon
nit (60% va 40%): tién str bénh thudng gap nhat 1a ting huyét &p (33,3%); rung
nhi (28,9%); réi loan lipid mau (24,4%); thoi diém khai phat dot quy cha yéu
la ban ngay (tir 6 gio d¢én 18 gio); triéu chirng khoi phat cao nhat & nhom liét
nira ngudi (100%); rdi loan cam giac nira ngudi (88,9%); ndi khd hoac that
ngodn (22,2%); dau dau (11,1%); triéu chang budn ndn/ndn va réi loan y thic
chi chiém ty 1& nho (6,7% va 2,2%); trung vi diém NIHSS nhap vién 1a 15 diém.
Tai thoi diém nghién cau, ty 16 bénh nhan xuét hién rung nhi trén dién tam do
ghi nhan duogc 1a 33,3%; vi tri ton thuong mach thuong gap 1a do6ng mach néo
gitra doan M2 (77,8%) [98].
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Nghién ctru nim 2019 cua Pham Phuréc Sung trén 99 bénh nhan dot quy nhdi
mau ndo cip duoc sir dung Alteplase liéu thip nhap vién trong 3 gio dau tinh
tir thoi diém khai phat cho két qua: Tudi tap trung bénh nhan cao nhat Ia tir 55
dén 60 tudi vai tudi trung binh 13 64; ty 16 nam nhiéu hon nit (58,6% Véi 41,4%),
diém NIHSS trung binh nhap vién 1a 11 diém, voi cac biéu hién 1am sang cha
yéu: Yéu, liét nira nguoi - 92,9%; liét than kinh so - 92,9%: réi loan cam giac
nira nguoi - 64,5%; noi khd -63,6%; rbi loan ngdbn ngir hoic that ngdn - 35,4%
va thap nhat & nhom rdi loan y thic vai 22,2%. Bénh 1y thuong gap nhat trong
tién sir 1a tang huyét ap (78,8%); rdi loan lipid mau (72,7%), xo vita dong mach
(60,6%); rung nhi (22,2%). Hinh 4anh siéu am Doppler tim thuong gap nhat 1a
day nhi trai (77,7%); dau hiéu ton thuong sdm trén phim chup cat I6p vi tinh 1a
viing giam dam do dudi vo (54,6%) va hinh anh so ndo c6 bat thuong (71,7%),
vi tri tic mach thuong gap nhat 13 dong mach ndo gitta doan M2 [99].

Vé nguy co d6t quy do rung nhi khéng do bénh ly van tim, cac khao
sat chii yéu duoc tién hanh nham mé ta dic diém (1am sang va can 1am sang).

Nghién ctru naim 2008 ctia Nguyén Th; Mink Birc va cong sy trén 1.297 bénh
nhan d6t quy trén 50 tudi vai 980 bénh nhan nhdi mau ndo nhaim xac dinh thim
do dién tAm d6 ctia bénh nhan trong 24 gio dau nhap vién cho két qua: Ty 16 ta
vong sau xuat vién 1a 18,1% véi nguy co & bénh nhan c6 dién tam do bat thuong
I6n gap 2,1 1an nhdm ching; nguy co nay & nhdm bénh nhan ¢ rung nhi la
2,34 1an [100].

Nghién ciru nam 2014 cua Nguyén Hoang Ngoc tai Bénh vién Trung wong
Quan doi 108 nham xac dinh ty 1€ bénh nhén nhdi mau ndo cd rung nhi khong
do bénh ly van tim (hep hd van hai 1a) va hau qua chirc nang do bénh ly nay
gay ra thong ké: Trong tong s6 2.318 bénh nhan dot quy nhoi mau ndo cap lan
dau, ty 1é bénh nhan c6 rung nhi khéng do bénh van tim 13 6%va tang dan theo

tudi (64,2% trén 70 tudi); Cac bénh nhan nay déu co tic cac mach 16n thudc
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tuan hoan trudc (dd6ng mach nio trudc, ndo gitra), do d6 1am sang xuat hién cac
triéu ching nang hon nhom khoéng rung nhi. Ty 1 chuyén dang chay mau trong
nhdm nhéi mau nio c6 rung nhi ciing cao hon (14,2% so voi 3%); Thoi gian
nam vién trung binh kéo dai (22 ngay so véi 18 ngay); va thuong dé lai di ching
nang né (56,4%). Nghién cau ciing két luan rung nhi 13 yéu té nguy co cao gay
tan phé & bénh nhan dot quy nhdi mau ndo vai ty suat chénh uoc tinh gap 4,4

lan so véi nhdm bénh nhan khong rung nhi [101].
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Chuwong 2
POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

2.1. Poi twong nghién ciru
2.1.1. Tiéu chuan chon bénh nhan nghién ciu
- Bénh nhan trén 18 tudi, khéng phan biét gigi va nghé nghiép, tu nguyén tham
gia va tuan thu quy trinh nghién ciu. Nhitng bénh nhan chap thuan/dong y tham
gia s& duoc ki cam két tinh nguyén (Phu luc 2).
- Bénh nhan duoc chan dodn xac dinh dot quy nhoi mau ndo cap (< 24 gio)
[65],[102] khdng do bénh van tim, ¢6 rung nhi (vai nhom nghién ciu) [103]
hoic khong c6 rung nhi (véi nhém chang) [104], bao gom ca rung nhi con dugc
chan doan moi tai thoi diém nghién ciru hoic trong tién sir (xem ki & phan tiéu
chuan st dyng trong nghién ctu-muc 2.3.6).
2.1.2. Tiéu chuan loai trir bénh nhan nghién ciu
- Bénh nhan dot quy chay mau néo.
- Bénh nhdn dot quy nhdi mau ndo d3 qua giai doan cap, nhdi mau ndo do u
hodc chin thuong.
- Bénh nhan c6 bénh 1y van tim c6/khong rung nhi theo tiéu chuan chan doan
ctia Hoi tim mach Viét Nam nim 2015 géom: Hep ha van hai 14 do thap; Hep
ho van dong mach chu do thép; C6 van co hoc hoic sinh hoc; Sau phau thuat
sua van tim [1].
2.2. Thoi gian va dia diém tién hanh nghién ciru

Nghién ctru duoc tién hanh trén 289 bénh nhan vao khoa Céap ctu Bénh
vién Bach Mai va Vién Tim mach Quéc Gia Viét Nam tir ngay 1 thang 3 nam
2013 dén hét 31 thang 12 ndm 2017 chia hai nhom:

- Nhém nghién ctu gom 138 bénh nhan dugc chan doan dot quy nhoi

méu ndo cap co rung nhi khong do bénh van tim.
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- Nhém chang gom 151 bénh nhan dot quy nhdi mau ndo cap khéng rung
nhi va khéng mac bénh van tim.
2.3. Phwong phap nghién ciru
2.3.1. Thiét ké nghién céu

Nghién ctru dugc thiét ké theo phuong phap nghién ctru “bénh-chirng”,
c6 két hop md ta, phan tich va theo ddi doc trén nhom doi tugng dich 1 cac
bénh nhan d6t quy nhoi mau ndo cap cé rung nhi (nhom nghién ctu) va khéng
rung nhi (nhip xoang - v&i nhém chiing) khdng do bénh van tim/khéng mac
bénh van tim dén kham va diéu tri tai Khoa Cap ciru Bénh vien Bach Mai va
Vién Tim mach Quédc gia Viét Nam.

2.3.2. Chon mau va c& mau

Mau nghién ctru duoc chon cé chua dich. Céng thic ¢& mau duoc st dung
trong nghién cuu la cong thirc ¢& mau cho nghién ctu “bénh-chimg”. Muc tiéu
ctia nghién cau 1 tim hiéu dic diém va méi lién quan gitta dot quy nhoi mau
ndo trén cac bénh nhan khdng c6 bénh van tim va cac yéu to tac dong.

Déi tuong dugc lya chon 14 cac bénh nhan ddt quy nhdi mau ndo cap
khéng mac bénh van tim. Bénh nhan duoc phan thanh 2 nhdm 1a nhém rung
nhi va nhém khong rung nhi. Sau d6 cac yéu td nguy co s& dugc khai thac, mo
ta va phan tich nham danh gia yéu té nao la yéu to lién quan tryc tiép dén dot
quy nhdi mau ndo. Gia thuyét rang ty sé nguy co dot quy do rung nhi 1a 2. Thir
nghiém gia thuyét véi sai sot loai | 1a a = 0,05 va Power = 0,8. Cong thuc ¢
mau “bénh-ching” xac dinh yéu té nguy co la:

_ (1+71)? xC
r X(In OR)? Xxp X(1—p

- [105],[106]
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Trong do:

n: S6 bénh nhan can cho nghién ctu

OR: Ty s6 nguy co dot quy nhoi mau ndo & bénh nhan rung nhi khéng do bénh
" van tim, gia dinh OR = 2

Ty 1& lwu hanh cua yéu té nguy co trong quan thé, do chwa cé nghién ciu

trude do, chon p = 0,5 dé c& mau dat I6n nhat.

r: Ty s6 c& mau giira hai nhom, chonr =1

C: C=(zx, + zg)?. Vi a= 0,05 va Power = 0,8 thi C = 7,85 (tra bang) [105]

Thay s6 vao cong thuc trén, co:

= 4C _ 4x 7,85
(In2) x(In2) x0,5%(1-0,5)  (0,69)% x0,5 X0,5

= 263,81 ~ 264 (bénh nhan)

Uéc tinh ¢ khoang 10% bénh nhan bo cudc, tir chdi tham gia nghién
ctru, vay ¢& mau can thiét Ia:
n= 264+ 264 x 10% = 289 (bénh nhan).
Nhu vy, s6 bénh nhan can iy cho nghién ctu nay 1a 289 (bénh nhan)
d6t quy nhdi mau ndo khdng cé bénh van tim dugc chia hai nhdm, nhém rung

nhi va nhém khoéng rung nhi.
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Bénh nhan nhap vién véi biéu hién 1am

sang nghi ngo dot quy cap

Kh&m 1am sang

- Moi tham gia nghién ctu
Chi dinh can 1am sang co
ban chan doan xac dinh -
dot quy nhdi mau néo cap _ v :
khong do bénh van tim Chap thuan Khéng chap thuan
| i ,,
Chap thuan tham gia Loai khoi
- Khai thac cac thdng tin vé dic diém chung nghién ctu
- Chan doan xac dinh c6/khéng rung nhi
v ‘ v
Nhom rung nhi Nhom khong rung nhi

|

Theo d6i cac chi tiéu nghién ctu (muc 2.3.4)

!

|

v

Muc tiéu 1 Muc tiéu 2
Dic diém 1am sang, Yéu t6 nguy co theo
can lam sang CHa:DS>-VASCc

Muc tiéu 3
Xay dung mé hinh tién

lugng tu vong

So @6 2.1. Quy trinh nghién ctru
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2.3.4. Bién s6 va chi sé trong nghién ciu

- Nhém bién s6 vé dic diém chung ciia bénh nhan nghién ciu: tudi (nhém
tudi, tudi trung binh), gidi (nam, nix), nghé nghiép (lao dong chan tay, lao dong
tri 6c, lao dong khac), tién sir bénh (ting huyét ap, dai thao dudng (typ 1, typ
2), r6i loan lipid mau, dot quy cii (nhdi mau ndo, xuat huyét ndo), suy tim, bénh
mach mau, bénh 1y phéi hop).

- Nhém bién sé vé diic diém lam sang va can 1am sang cia bénh nhan
nghién caru

+ Pac diém lam sang: triéu chimg co ning (liét, that ngdn/n6i ngong/nodi
kho, dau dau, hoa mat/chdng mat, mét mai, tinh trang dai tiéu tién), triéu ching
thuc thé (diém hén mé Glasgow [107], diém danh gia dot quy (NIHSS [65]).

+ Pac diém can 1am sang: Hinh anh siéu am tim, hinh anh chup cat 16p
vi tinh (CT-scanner - Computerized Tomography scanner), cong hudng tir
(MRI - Magnetic resonance imaging), xét nghiém céng thicc mau (héng cau,
bach cau, huyét sic té, tieu cau, dong cam mau), sinh hda mau (ure, creatinine,
AST, ALT, glucose, HbAsc, lipid mau (cholesterol toan phan, triglyceride,
HDL-C, LDL-C)).

- Nhém bién sé vé yéu t6 nguy co ciia dot quy nhoi mau nao:

+ C4c yéu t6 lién quan dén bénh: thoi diém xuét hién dot quy nhdi mau
nio (ban ngay, ban dém); dia diém khoi phat (tai nha, co quan, ngoai dudng,
khéng r8); bénh kém theo (don doc, phdi hop nhiéu bénh (trén 2 bénh); tién
trién ciia bénh Iy kém theo (6n dinh/khéng 6n dinh)).

+ Céc yéu t6 lién quan dén bénh nhan: tudi/nhoém tudi, gidi, tién sir bénh
ly phdi hgp (M&i chan doan/mac bénh nhiéu nam); muc do tuan tha diéu tri
(tuan thu udng thudc, tai kham theo chi dinh/theo dinh ki).

+ Céc yéu t lién quan dén diéu tri: thoi gian tir IGc khai phét triéu chang

dén khi nhap vién; thoi gian tir khi nhap vién dén khi duoc can thiép diéu tri;
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phuong phap diéu tri duoc sir dung (diéu tri ndi khoa don thuan, diéu tri tiéu
huyét khéi duong tinh mach/dong mach, diéu tri lay huyét khéi bang dung cuy,
diéu tri phdi hop cac phuong phap); két cuc trong diéu tri/sau diéu tri (sbng/ti
vong); sé ngay nam vién trung binh.

- Nh6ém bién sé vé mé hinh tién lwong tir vong sau 30 ngay & bénh nhan
dét quy nhoi mau ndo cap do rung nhi khong do bénh van tim: Cac bién
tién luong duge dua vao mo hinh hoi quy Bayesian (BMA): nhém bénh nhan
nghién ctru (rung nhi/khong rung nhi), gidi, tudi, diem hén mé Glasgow, diem
NIHSS 24 gio, thoi gian tir khi bi bénh (khai phéat) dén luc dugc can thiép,
phuong phap can thiép (tiéu huyét khoi, tieu huyét khéi + can thiép mach, can
thiép mach, diéu tri noi khoa), tién sir bénh Iy (ting huyét ap, dot quy cil, bénh
mach vanh, réi loan lipid mau, suy tim, dai thao duong), diém Cha,DS,-VASc.
Phan tich s& cho ra cac bién c6 ¥ nghia nhit va c6 gia tri tién luong xay dung
nomogram.

2.3.5. May moc sw dung trong nghién ciru

- May chup cét I6p vi tinh hing SOMATOM sensation 64 day dau do cua hang
Simen, nudc san xuat buc.

- May chyp cong huong tir 1,5 Tesla, Avanto ciia hang Simen, nudc san xuat
bc.

- May ghi dién tam d6 12 chuyén dao Nihon Kohden, nuéc san xuat Nhat Ban.
- May xét nghiém huyét hoc tai khoa Huyét hoc Bénh vién Bach Mai.

- May xét nghiém sinh hda mau tai khoa Sinh hdéa cua Bénh vién Bach Mai.

- May do huyét 4p AL-PK2 hing san xuat Tanaka Sangyo, c6 muc sai s6
3mmHg, xuat xa Nhat Ban.

- Ong nghe Littmann Classic I Infant 2114, xuat xa My.

- Kep nhiét do Aurora, hing san xuat Zhmie GMBH, xuit xt Berlin, Dtc, dai
do 35 — 42 do C, nha nhap khau Céng ty Vat tu Y t& Ha Noi.
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2.3.6. Tiéu chuén si dung trong nghién céu
2.3.6.1. Tiéu chudn chdn dodn dét quy nhai mau nao cap

Bénh nhan duoc chan doan dot quy nhdi méu ndo cap khi théa man céc
tiéu chuan chan doan dot quy cua T6 chic y té thé gigi (WHO-World Health
Organization) bao gom:
- Khai phat dot ngot véi cac biéu hién 1am sang caa réi loan chirc ning than
kinh khu tri hoac toan thé ciia ndo kéo dai hon 24 gid hoic dan dén tir vong ma
khéng c6 nguyén nhan rd rang ndo ngoai tén thuong mach méau nio [108].
- Thoi gian khoi phat cho dén khi nhap vién dudi hoac ti da 1a 24h [102].
- Panh gia d6 nang cua tinh trang dot quy qua thang diém danh gia dot quy ndo
NIHSS cua Vién stc khoe Hoa Ky (phu luc 4) [65] va/hodc ¢ hinh anh ton
thuong nhdi mau ndo trén phim chup cat 16p vi tinh va’hoic phim chup cong
hudng tir so nao.
2.3.6.2. Tiéu chudn chdn dodn rung nhi

Rung nhi dugc danh gia theo tiéu chuan cua Hai Tim mach Hoa Ky, Hoi
Tim mach Chau Au ACC/AHA/ESC 2016 bang dién tam do [103]:
+ Cac khoang RR hoan toan khong déu.
+ Khéng c6 song P r6 rét trén dién tam do. Mot s6 hoat dong dién nhi déu rd
c6 thé nhin thdy & mot vai chuyén dao dién tim do, thuong gap ¢ V1.
+ Do dai chu ky nhi thudng thay doi va dugi 200 (miligiay) (trén 350 chu
ky/pht).
2.3.6.3. Tiéu chudn chdn dodn nhip xoang
- C6 song P dung trude phac bo QRS; Song P dwong ¢ DI, V5 va am ¢ aVL.
- Séng P d6 cach QRS mdt khoang PQ khong thay d6i va dai binh thuong tir
0,1 - 0,2 giay [104].
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2.3.6.4. Tiéu chudn khéng mdc bénh van tim

Khéng méc bénh van tim bao gom: khéng hep van hai 1a do thap, khéng

cd van tim co hoc, sinh hoc, khéng stra hep van hai la [1].

2.3.6.5. Thang diém ddnh gid nguy co dgt quy do huyét khéi ¢ cac bgnh nhan

rung nhi khong do bénh van tim CHaxDS,-VASc
+ Bing diém danh gia

Bing 2.1. Bang diém danh gia nguy co dot quy do huyét khoi & cac bénh
nhan rung nhi khong do bénh van tim CHa>DS>-VASc

Yéu to nguy co 1am sang CHayDS>-VASC
Suy tim @ huyét (Congestive Heart Failure) 1
Tang huyét ap (Hypertension) 1
Tudi trén 75 (Age) 2
bai thao duong (Diabetes Mellitus) 1
Tién sir dot quy (Stroke) 2
Bénh mach mau (\Vascular disease) 1
Tudi tir 65 dén 74 (Age) 1
Gidi nir (Sex) 1
Tong 9

(Ngudn Paulus Kirchhof, Stefano Benussi, Dipak Kotecha et al (2016). 2016 ESC Guidelines for the

management of atrial fibrillation developed in collaboration with EACTS, European Heart Journal,

Volume 37, Issue 38, pg 2893-2962 [103]).

+ Tiéu chi phan loai nguy co' @4t quy, nhdi mau ndo & bénh nhan rung

nhi khong do bénh van tim theo CHA2DS,-VASc

Bang 2.2. Phan loai nguy co ddt quy nhdi mau nio theo CHA;DS,-VASc

Phan loai nguy co dt quy nhéi mau nio

CHA:DS,»-VASCc

Khong yéu to nguy co 0
C6 mdt yéu t6 nguy co trung binh 1
C6 yéu t6 nguy co cao hoic cd trén 2 yéu t6 nguy co trung binh >2
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(Ngudn Paulus Kirchhof, Stefano Benussi, Dipak Kotecha et al (2016). 2016 ESC Guidelines for the
management of atrial fibrillation developed in collaboration with EACTS, European Heart Journal,

Volume 37, Issue 38, pg 28932962 [103]).
2.3.6.6. Tiéu chudn chdn dodn cdc bénh ly kém theo

Suy tim: Theo khuyén c4o cua Hoi tim mach Qudc gia Viét nam nim
2015 (dwa vao tiéu chuan Framingham). Bénh nhan dugce chan doan xac dinh
khi co tit ca cac tiéu chuin chinh hodc c6 mot tiéu chuin chinh kém hai tiéu
chuan phu. Cu thé nhu sau: (1) Tiéu chudn chinh: Con khé thd kich phat vé
dém hoic kho tho phai ngdi; Phong tinh mach ¢6; Rales phdi; Tim to; Phu phoi
cap; CO tiéng Ts; Ap luc tinh mach hé thong trén 16 cm H,O; Thoi gian tuan
hoan trén 25 gidy; Phan hoi gan tinh mach c6 dwong tinh. (2) Tiéu chudn phu:
Phu cb chan; Ho vé dém; Khoé tho géng suc; Gan to; Tran dich mang phéi;
Dung tich sdng giam 1/3 so véi toi da; Nhip tim nhanh (trén 120 chu ki/phut).
(3) Tiéu chuan khac: Giam 4,5kg/5 ngay diéu tri suy tim [109].

Ting huyét 4p: theo Khuyén cdo ciia Hoi tim mach Qudc gia Viét Nam
nim 2015, ting huyét ap dugc dinh nghia khi huyét ap tam thu (huyét ap toi
da) trén 140mmHg va/hoic huyét ap tam truong (huyét ap tbi thiéu) trén
90mmHg [110].

Pai thiao dwdng: Puoc chan doan dua trén dat mot trong ba tiéu chi sau
theo khuyén co cua Hoi Noi tiét Pai thio dudong nim 2018. Cu thé: (1) Tién
sir dai thao duong (typ 1 hodc typ 2 da dugc chan doan); (2) Glucose méu lic
do6i trén 7,1 mmol/l hoic 2 gio sau an/lam nghiém phép ting duong huyét trén
11,2mmol/l (1am hai lan vao hai ngay lién tiép-loai trir cac trudng hop ting
duong huyét do cang thang tam ly (stress)); (3) HbAc trén 6,5% trong diéu
kién phong xét nghiém dat chuan quéc té [111].

Bénh mach mau: Theo khuyén céo cua Hoi Tim mach Chau Au 2011

bao gdm: Nhdi mau co tim (tién sit/seo nhdi mau trén dién tim, siéu am tim):
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Bénh mach mau ngoai vi (tién sa/hinh anh siéu &m mach mau hoic chup cit
I6p vi tinh); Mang vira xo dong mach cha (siéu @m qua thanh nguc/thuc quan
hoic chup cét 16p vi tinh) [103].

2.3.6.7. Tiéu chudn phan logi mirc d¢ cdc thang diém dinh gid

Piém hén mé Glasgow: Phan thanh ba muc d6 dya trén tong diém gém:
(1) Mirc @6 nhe (diém hén mé Glasgow tir 13 dén 15 diém); (2) Muc do trung
binh (diém hon mé Glassgow tir 9 dén 12 diém) va (3) mirc d6 ning (diém hdn
mé Glasgow tir 3 dén 8 diém) [107].

Piém danh gia mic do dot quy NIHSS: Phan thanh bon mirc d6 dua trén
tong diem gom: (1) Mic do nhe (diém NIHSS tir 1 dén 4 diém); (2) Muc do
trung binh (diém NIHSS tir 5 dén 15 diém); (3) Mtc d6 trung binh dén ning
(diém NIHSS tir 16 dén 20 diém); (4) Mac do rat nang (diém NIHSS tir 21 dén
42 diem) [65].

Piém danh gid nguy co dét quy do huyét khdi & bénh nhan rung nhi
khéng méac bénh van tim Cha;,DS,-VASc: Phan thanh ba nhém nguy co gom:
(1) Khéng c6 yéu té nguy co (tong diém Cha,DS;-VASc 1a 0 diém); (2) Mot
yéu té nguy co (tong diém ChazDS,-VASc 1a 1 diém) va trén 2 yéu td nguy co
(tong diém Cha,DS,-VASC trén 2 diém) [103].

2.3.7. Cac bwéc tién hanh nghién ciu

Bwéc 1: Bénh nhan nhap vién véi mot hay nhiéu biéu hién: hén mé/tinh,
liét nira nguoi, that ngdn/réi loan ngdn ngit, dau dau, hoa mat/chong mat, roi
loan dai tiéu tién hudng dén dot quy duoc kham Iam sang, chi dinh can 1am
sang nham chan doan xac dinh.

Buéc 2: Chan doan xac dinh d6t quy nhdi mau nio.

Buéc 3: Xac dinh nguyén nhan dot quy nhdi mau ndo (1) Do rung nhi

hoac khdong do rung nhi va (2) Khong cé bénh van tim. Moi bénh nhan tham
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gia nghién ctu, ki cam két tinh nguyén (Phu luc 2) va cung cap ban théng tin
vé nghién ctu.

Bwéc 4: Thu thap thong tin hanh chinh, dic diém Iam sang, can 1am sang
va cac yéu td nguy co gy dot quy nhdi mau ndo cip trén nhém bénh nhan
nghién ctru theo chi tiéu muc 2.3.4.

Buwéc 5: Thu thap thong tin xay dung mé hinh tién lugng tir vong sau 30
ngay.

- Néu bénh nhan con nam vién: Dya trén tham kham 1am sang hang ngay tai
khoa

- Néu bénh nhén di ra vién: Goi dién thoai cho ngudi nha hoi thong tin vé dién
bién bénh va tinh trang bénh nhan sau ra vién.

Buéc 6: Xt Iy sé liéu.

2.4. Phwong phap xir Iy so liéu

S6 lieu sau thu thap dugc xir ly bang thuat toan thong ké y sinh hoc dudi
su hd tro cua phan mém SPSS 20.0 cta IBM va phan mém R phién ban 3.4.1.
chay trén nén tang hé diéu hanh Windows 10 cta Microsoft.

- Vi nhém bién sb vé dic diém 1am sang, can 1am sang: st dung phép dém co
ban, tinh ty 1¢ phan tram, khi binh phuong theo hang, khi binh phuong theo cot,
T-test ghep cap va T-test doc lap. VoI mue y nghia 95%, gia tri p c6 y nghia
thdng ké khi p<0,05.

- V&i nhdém bién s6 vé yéu té nguy co gy dot quy: st dung phép kiém dinh véi
ty suat chénh OR (OR — odds ratio), két qua co y nghia théng ké khi khoang
dao dong do tin cay 95% (95%CI) khong chua gia tri 1.

- V&i md hinh tién lugng tir vong & bénh nhan d6t quy nhdi mau ndo do rung
nhi khong do bénh van tim: St dung hoi quy da bién theo mé hinh Bayesian
(BMA-Bayesian Model Averaging). M hinh tét nhat dugc chon 1a mé hinh c6

s6 bién it nhat, giai thich duoc nhiéu nhat nguy co tir vong ¢ bénh nhan dot quy
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nh6i mau ndo cé rung nhi khong do bénh van tim va c6 hé sé BIC thap nhat
[75].
2.5. Pao dwic nghién cau

Nghién ctru trién khai sau khi duoc Hoi ddng khoa hoc cua Truong Pai
hoc Y Ha Nai thdng qua va phé duyét [112], duoc su chap thuan cia Ban Giam
d6c Bénh vién Bach Mai cho phép thuc hién dé tai tai Bénh vién.

Nghién ctru duoc tién hanh nhim muc dich khao sat cac dic diém lam
sang, can 1am sang va yéu td nguy co cta bénh nhan dot quy nhoi mau ndo cé
rung nhi khong do bénh van tim dé phuc vu cong tac diéu tri, ngoai ra khdng
c6 mot muc dich nao khac.

Nghién ctru dam bao ngudi tham gia nghién cau khdng chiu sy ton hai
nao vé tinh than hay thé chat. Su tham gia cua bénh nhan la hoan toan tu
nguyén, bénh nhan duoc ki cam két khi tham gia nghién cau (Phu luc 2) va
duoc cung cap mdt ban thdng tin vé nghién ctu (Phu luc 3). Ngudi tham gia
duoc quyén chon lua tham gia hay tir chdi tham gia nghién ctu, duoc quyén ti
chéi tra 11 cac cau hoi. Cac ca nhan tham gia nghién ctru duoc biét rd muc tiéu
nghién ctru va cac thong tin dugc stir dung ding muc dich nghién curu.

Bénh nhan c6 quyén roi khoi nghién ciru bat cir 10Gc ndo va vi bat ca ly
do gi ma khéng can giai thich.

Ngoai trir nghién ciru vién va thay huéng din khoa hoc 1a ngudi truc tiép
tién hanh nghién cau nay, cac thdng tin ca nhan vé bénh nhan (tén, tudi, dia
chi) déu duoc bao mat. Trong bénh &n nghién ctru tén bénh nhan dugc viét dudi
dang ho, chir 10t, va tén. Trong danh s&ch bénh nhan nghién ctu, tén bénh nhan
duoc viét dudi dang ho, chir 16t, va tén duoc viét hoa chir cai dau cua tén cing

dau chdm (.) va ma luu trit cua phong luu trir hd so Bénh vién Bach Mai.
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Chuong 3
KET QUA NGHIEN CUU

Nghién ctu tién hanh thu thap sé liéu trong thoi gian tir ngay 1/3/2013
dén hét 31/12/2017 tai Khoa Cap ciru Bénh vién Bach Mai va Vién Tim mach
Qudc Gia Viét Nam trén 289 bénh nhan dot quy nhoi mau ndo khéng cé bénh
van tim chia lam 2 nhém: Nhém tht nhat (nhém nghién ciru) gém 138 bénh
nhan rung nhi va nhém thir hai (nhém chang) gom 151 bénh nhan khéng rung
nhi cho chung t6i mot s6 két qua sau.
3.1. Pic diém chung ciia bénh nhan nghién ciu

Bing 3.1. Pic diém chung cia bénh nhan nghién ciu (n=289)

i Nhom nghién cau Nhom chirng PNNC-NC
Pac diem
(n=138) (n=151) (x?)
. _ 66,71+£11,41 66,50£13,75
Tuoi TB (X £ SD) ) _ p=0,067
Max=90; Min=28 | Max=95; Min=25
Gisi Nam (n,%) 72 (52,2) 94 (62,3) p=0,054
101
Nir (n,%) 66 (47,8) 57 (37,7) p=0,073
Nghd Chan tay (n,%) 59 (42,8) 67 (44,3) p=0,082
€
g“ Tri 6c¢ (n,%) 48 (34,8) 53 (35,1) p=0,060
ngniep
Khac (n,%) 31 (22,4) 31 (20,5) p=0,063
Nhdn xét:

- Khong c6 su khac biét vé tudi trung binh ciia bénh nhan nhém dot quy nhdi
mau ndo cap (khong do bénh van tim) c6 rung nhi va khong rung nhi (p>0,05).
- Phan bd vé gidi cd su twong dong & ca hai nhdm: Ty 1é bénh nhan nam cao
hon ntr; ty 1€ nam:nir dao dong tir 1,09 & nhdm nghién ctu téi 1,65 ¢ nhom
chung.

- Phan b4 nghé nghiép tuong ddng & nhom rung nhi va khong rung nhi.
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Bang 3.2. Pic diém tién si bénh (n=289)

Bic didm Nhdém nghién cieu | Nhém chiang | pane-ne

) (n=138) (n=151) (x?)
Tang huyét ap (n,%) 109 (79,0) 113 (74,8) |p=0,077
bai thao duong (n,%) 21 (15,2) 17 (11,3) p=0,089
Tidn Bc?:-nh mach mau (n,%) 17 (12,3) 13 (8,6) p=0,065
.| Roi loan lipid mau (n,%) 73 (52,9) 65 (43,0) p=0,059
! bot quy cii (n,%) 13 (9,4) 6 (4,0) p=0,091
TIA (n,%) 15 (10,9) 9 (6,0) p=0,078
Suy tim (n,%) 25 (18,1) 14 (9,3) p=0,069

* Mot bénh nhan c6 thé c6 nhiéu tién sir dong thoi.

Nhdn xét: Tién sir bénh thuong gap nhat 13 ting huyét ap va réi loan lipid.

3.2. Pic diém 1am sang, can 1am sang bénh nhan nghién ciu

3.2.1. Pic diém 1am sang bénh nhan nghién ciu

3.2.1.1. Triéu chirng co niang

Bang 3.3. Triéu chirng co niing cta bénh nhan nghién ciru * (n=289)

Nhom nghién ciu Nhdém chirng

Dic diém (n=138) (n=151) pNNZNC

n % n % 0
. Tréi 56 40,6 67 444 p=0,241
Het Phai 61 44,3 77 50,2 p=0,198
That ngbn 68 49,3 71 47,0 | p=0,056
Noi khé/ndi ngong 75 54,3 59 39,1 | p=0,051
Pau dau 11 8,0 7 46 | p=0,070
Hoa mat/chong mat 17 12,3 8 53 | p=0,081
Bu6n ndén/nén 7 5,1 5 3,3 | p=0,069

* Mot bénh nhan c6 thé c6 nhiéu triéu ching bénh dong thoi.
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Nhdn xét: Triéu ching thuong gap nhat 1a liét nira ngudi va that ngon
hodc ndi kh6/ndi ngong; thap nhat & nhém triéu ching budn nén hodc ndn va
dau dau, hoa mat chéng mit.
3.2.1.2. Triéu ching thuc thé

Bing 3.4. Piém hon mé Glasgow (n=289)

Nhom nghién cieu | Nhom chirng
Dic diém (n=138) (n=151) pNNCZ'NC
n % n % o)

| Nhe (13- 15 diém) 11 8,0 20 13,2 | p=0,073
Plzzln TB (9 — 12 diém) 56 40,6 77 51,0 |p=0,041
Nang (3 — 8 diém) 71 51,4 54 35,8 | p=0,029

biém hén mé Glasgow TB 8,73 + 2,58 9,51+ 2,61 B
(X + SD) Max=15; Min=4 | Max=14; Min=4 P=0,052

Nhdn xét: Biém hon mé Glasgow trung binh caa bénh nhan nhém nghién
ctru cao hon nhom ching ¢ ¥ nghia théng ké.

Bang 3.5. Piém danh gia dot quy NIHSS thei diém nhap vién (n=289)

. Nhém nghién | Nhém chirng
Piém danh gia PNNC-NC
NIHSS @iém) cwru (N=138) (n=151) )
dot qu diem
Ot quy, ( - % - % x°)

Nhe (1 —4) 1 0,7 5 3,3 |p=0,065
Phan | TB (5 - 15) 84 60,9 | 119 | 78,8 |p=0,039
loai | TB dénnang (16 —20) | 17 12,3 3 2,0 |p=0,021
Rat ning (21 — 42) 36 26,1 | 24 | 15,9 |p=0,035

Piém danh gia dot quy NIHSS
_ 15,08 +8,45 | 11,52 +7,25 | p<0,001

TB (X + SD)

Nhdn xét: Tinh trang dot quy nhoi mau ndo cap (khdng do bénh van tim)

& nhom rung nhi cao hon nhém khong rung nhi. Biém trung binh cua thang
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danh gia dot quy NIHSS 1 15 diém & nhom rung nhi va 12 diém & nhém khong

rung nhi (p<0,001).

3.2.1.3. Théi gian khéi phdt dén khi dwoc can thigp

Bang 3.6. Pic diém thoi gian khéi phat dén lic dwoc can thiép (n=289)

Thaoi gian khéi phat | Nhom nghién | Nhom chirng
dén lic dwgc can ctru (n=138) (n=151) panene Or2)
thiép n % n %
<3 gio 16 11,6 40 25,6 p=0,015
>3 gio— 4,5qio 63 45,7 48 31,8 p=0,038
> 4,5 -6 gio 34 24,6 38 25,1 p=0,541
> 6 gio 25 18,1 25 16,6 p=0,776

Nhdn xét: Ty 1é bénh nhan c6 thoi gian can thiép tir 3 gio dén 4,5 gid cao

nhat (45,7% & nhdm nghién cau va 31,8% & nhdm chang), thap nhat & nhdm

duogc can thiép dudi 3 gio (11,6% ¢ nhoém rung nhi) va trén 6 gio (16,6% &

nhom khong rung nhi). Su khac biét c6 ¥ nghia théng ké & nhom dugc can thiep

duai 4,5 gio (p<0,05).

thiep

0277280

Théi gian tir khi khéi phat dén lie dwec can

Nhém ching

T T
Nhém nghign ciu Nhém ching

Nir

Biéu d0 3.1. Thoi gian trung binh tir khi khéi phat dén khi dwoc can

thiép cia nhém nghién ciru va nhdm chieng theo giéi (n=289)

Nhdn xét: Gia tri tir phan vi 25% va trung vi vé thoi gian khoi phat dén

lGc nhap vién kha tuong dong & ca 2 nhém nghién ciu va nhoém chang. Tuy
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nhién, & nhdm nam gidi, gia tri tir phan vi 75% ¢ nhom ching cao hon nhom

nghién ctru; két qua lai ¢6 sy dao nguoc & nhdm nit.
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The gian tir khi khéi phat dén luc dwoc can thiép
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)

256

257
fo]

T
Mhdm nghién ciha

Biéu @6 3.2. Thoi gian TB tir lGc khéi phat dén khi can thiép (n=289)

Nhdn xét: Gia trj trung vi ctia hai nhém c6 su tuong ddng, tuy nhién, gia

tri t phan vi 75% & nhom khong rung nhi cao hon nhém rung nhi.

3.2.1.4. Phwong phap can thiép

T
Mham chimng

Bang 3.7. Phwong phap can thiép caa bénh nhan nghién ciu (n=289)

Nhom nghién ciu

Nhom chirng

. PNNC-NC
Phwong phap diéu tri (n=138) (n=151) )
n % n % 0
Noi khoa thong thuong | 25 18,1 25 16,6 |p=0,589
Tiéu huyét khdi dudng
60 43,5 65 43,0 | p=0,753
tinh mach
Can thiép mach lay
, | 37 26,8 39 25,8 | p=0,876
huyét khoi
Tiéu huyét khdi dudng
tinh mach + Can thiép 16 11,6 22 14,6 | p=0,657
mach lay huyét khi
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Nhdn xét: Ty 1é bénh nhan duoc st dung thudc tieu huyét khdi duong
tinh mach cao nhat & ca hai nhom rung nhi va khong rung nhi (43,5% & nhom
nghién ctru va 43% & nhom chang), thip nhat & nhém phdi hop hai phuong
phép (tiéu huyét khdi dudng tinh mach va can thiép mach lay huyét khdi) chiém
11,6% & nhdm nghién ciru va 14,6% & nhdm chang. Khong co su khac biét co
¥y nghia théng ké giita cac phuong phap can thiép duoc st dung & ca hai nhom
(p>0,05).
3.2.1.5. Sé ngay nam vién trung binh

Bang 3.8. S6 ngay nam vién trung binh (n=289)

S6 ngay Nhom nghién cieu | Nhdm chieng | pne-ne
nam vién trung binh (n=138) (n=151) (x?)
X + SD (ngay) 2711+ 12,34 | 20,49+9,87 | p=0,025

Nhdn xét: S6 ngay nam vién trung binh cua bénh nhan nhém nghién ctu
cao hon nhom ching c6 ¥ nghia théng ké.
3.2.2. Pic diém can 1am sang
3.2.2.1. Hinh d@nh phim chap cit lép vi tinh
Bang 3.9. Hinh anh chup cit 16p vi tinh (n=62)

Nhom nghién cieu | Nhom chirng
Hinh anh hec (n=35) (n=27) pNNZNC
n % n % a)

Xba rénh vo ndo 15 10,9 9 6,0 | p=0,089
Vung giam dam d¢ dudi vo 7 51 6 4,0 |p=0,078
Hiéu tng choan chd 0 0 1 6,6
DAu hiéu “diém cham” 8 5,8 10 6,6 |p=0,108
DAu hiéu “tang dam” 9 6,5 11 7,3 | p=0,088

Nhdn xét: Khéng c6 su khéac biét c6 ¥ nghia thong ké gita nhom nghién

ctru va nhom dbi chang trén phim chup cat 16p vi tinh.
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3.2.2.2. Hinh danh phim chup céng hweng tir

Bang 3.10. Hinh anh chup cdng hwéng tir (n=228)

Nhom nghién | Nhom chirng
. PNNC-NC
Hinh anh hec cuu (n=111) (n=117) )
n % n % a)
Téc dong mach ndo giita doan M1 46 41,4 38 32,5 | p=0,021
Téc dong mach ndo giira doan M2 32 28,8 24 20,5 | p=0,045
Tac dong mach ndo gitta doan M3 8 16,2 18 15,4 | p=0,086
Tic dong mach canh trong doan
34 30,6 20 17,1 | p=0,045
trong so
Tac déng mach ndo trudc 7 6,3 4 3,4 | p=0,077
Tac dong mach néo sau 5 4,5 3 2,6 |p=0,085
Tac dong mach than nén 8 16,2 7 6,0 |p=0,065
Tac dong mach dot song 4 8,1 3 2,6 |p=0,078
Tac dong mach nho trén leu 11 9,9 26 | 22,2 | p=0,013
Tac dong mach nho dudi léu 7 6,3 9 7,7 |p=0,098

Nhdn xét: Ty 1¢ bénh nhan tic dong mach ndo gitta doan M1 cao & ca

nhém nghién ciru va nhdm ching, thap nhat & nhém tic dong mach ndo sau.
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3.2.2.3. Hinh dnh siéu am tim

Bang 3.11. Pic diém hinh anh siéu &m tim (n=289)

Gia tri trung binh (X+ SD)
Chi sb Nhoém nghién citu | Nhom chieng pNNCZ_NC
(n=138) (n=151) &)
Puong kinh nhi trai (cm) 4,36 + 0,55 409+0,6 p=0,765
Ds (mm) 34,77 £ 8,90 36,78 £4,01 | p=0,665
vd (ml) 123,67 + 43,66 | 118,90 20,98 | p=0,521
Vs (ml) 58,90 = 27,89 57,90 +£ 10,00 | p=0,153
EF (%) 56,78 + 3,11 59,90 £ 8,90 | p=0,435
That phai 242 £ 41 242 +£4/1 p=0,711

Nhdn xét: Khong co su khéc biét c6 ¥ nghia thong ké vé mot s chi s6
siéu am tim caa bénh nh&n nhém nghién ctu va nhom chang.
3.2.2.4. Chi sé cong thizc mdu, déng chay mau

Bang 3.12. Chi s6 cong thirc mau, déng chay mau trwéc can thiép (n=289)

Gia tri trung binh (X+ SD)
Chi s6 Nhom nghién cieu | Nhom chieng pNNZ_NC
(n=138) (n=151) &)
Hong cau (T/1) 4,21 + 0,56 4,32 + 0,45 p=0,098
Bach cau (G/I) 9,82 + 3,44 9,76 + 2,31 p=0,087
Huyét sac t6 (g/1) 134,21 +23,45 | 132,56 +35,21 | p=0,089
Hematocrit (I/1) 0,356 = 0,021 0,345 £ 0,034 p=0,067
Tiéu cau (G/I) 159,45 + 4,55 161,24 +5,77 | p=0,083
Ty 1€ Prothrombin (%) 94,56 + 14,44 95,67 £ 13,21 p=0,077
INR 1,21 +0,10 1,20 £ 0,14 p=0,099
Fibrinogen (g/l) 3,37 £0,45 3,77 + 0,56 p=0,056
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Nhdn xét: Khong c6 su khéac biét c6 ¥ nghia thong ké vé gia tri trung binh
cta chi s6 cdng thirc mau va déng cam mau gitta nhdm nghién cau va nhém
chung.
3.2.2.5. Chi sé sinh hoa mau

Bing 3.13. Chi s6 sinh h6a mau trwéc can thiép (n=289)

Gia tri trung binh (X+ SD)
Chi sb Nhém nghién cieu | Nhém chirng pNNCZ'NC
(n=138) (n=151) ")

Ure (mmol/l) 3,41+ 0,45 4,32 +0,56 | p=0,056
Creatinin (umol/I) 104,56 + 5,67 100,89 + 3,88 | p=0,101
AST (U/l) 40,01 + 3,44 39,78 +4,51 | p=0,089
ALT (U/l) 38,88 + 2,11 40,67 + 4,78 | p=0,055
Cholesterol toan phan (mmol/1) 5,67+ 1,01 598 +0,78 | p=0,109
Triglycerid (mmol/I) 1,76 £ 0,32 1,67 £0,54 | p=0,069
LDL-C (mmol/l) 2,67 +0,67 2,78 +0,67 | p=0,112
HDL-C (mmol/I) 1,45 + 0,89 1,34+0,67 | p=0,077
Glucose (mmol/l) 7,00+ 1,63 6,89+ 0,99 | p=0,097
HbA:C (%) 6,04 + 1,01 6,01£0,89 | p=0,143

Nhdn xét: Khong c6 sy khac biét co y nghia thong ké vé chi sb sinh hoa

mau gitra nhém nghién ctru va nhom ching.
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3.3. Yéu td nguy co ciia dot quy nhdi mau ndo cap & bénh nhan nghién ciu
3.3.1. Yéu té lién quan dén bénh

3.3.1.1. Thoi gian va dia diém khéi phdt dét quy nhéi mau nao cap
m Ban ngay = Ban dém Tainha ®Coquan ~ Khac

22,5 22,8

66,7 70,2

63,0 62,9
33,3 29,8
Nhom nghién citu  Nhom ching Nhom nghién ctu  Nhom chirng
(n=138) (n=151) (n=138) (n=151)

Biéu @6 3.3. Thoi gian va dia diém khéi phat dot quy (n=289)

Nhdn xet:
- Thoi gian khai phat dot quy vao ban dém cao gap 2 lan ban ngdy, tuong dong
& ca hai nhdm (p>0,05).
- Pia diém khai phat c6 sy phi hop gitta nhém dot quy nhdi mau ndo cap co
rung nhi va khong rung nhi vdi 63%; ty 1€ nho khaoi phét tai co quan hoac noi
khac (p>0,05).
3.3.1.2. Tién si bénh

Bang 3.14. Lién quan giira tién sir bénh va dét quy (n=289)

. Nhom nghién | Nhom chirng
Tien sir OR (95%Cl), p
cwu (N=138) (n=151)
C0 > 2 bénh kem theo 29 18 1,53 (0,781-0,987)
C0 1 bénh kem theo 83 79 p<0,05

Nhdn xét: Bénh nhan co tir 2 bénh kem theo tro 1én c6 nguy co dot quy

cao gap 1,53 1an nhém chi c¢6 1 bénh. (p<0,05)
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3.3.2. Yéu t6 lién quan dén bénh nhan

3.3.2.1. Tuéi va gidi

Bang 3.15. Lién quan giira tudi va gioi véi dot quy (n=289)

. Nhom nghién ciu Nhom chikng
Tuoi OR (95%CI), p
(n=138) (n=151)
>75 49 33 1,96 (0,098-0,108)
<75 89 118 p<0,05
o Nhom nghién ciru Nhom chirng
Giol OR (95%Cl), p
(n=138) (n=151)
Nam 72 94 0,66 (0,982-1,874)
N 66 57 p>0,05

Nhdn xét: Tudi cao la yéu td nguy co voi dot quy (OR =1,96). Khong

tim thay méi lién quan gitta gioi tinh va dot quy & nhdm bénh nhan rung nhi va

khong rung nhi.

3.3.2.2. Thei gian méc bénh 1y kém theo

Bang 3.16. Lién quan giira thoi gian miac bénh kém theo va dot quy

(n=289)
Thoi gian mic Nhém nghién | Nhoém chirng
OR (95%Cl), p
bénh kém theo cwu (N=138) (n=151)
> 1 nam 121 100 3,63 (2,134-2,756)
<1 nam 17 51 p<0,05

Nhdn xét: Bénh nhan c6 thoi gian mac bénh kém theo trén 1 nim xuat

hién dot quy cao gap 3,63 1an nhom duéi 1 nam (p<0,05).
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3.3.2.3. Tuan tha diéu tri
Bang 3.17. Lién quan giira mic dd tuan tha diéu tri va dét quy (n=289)

Nhom nghién | Nhém chirng
Mirc do tuén thi OR (95%Cl), p
curu (n=138) (n=151)
Khoéng tuan thu 90 71 2,11 (3,451-3,665)
Co tuén thu 48 80 p<0,05

Nhdn xét: Bénh nhan khong tuan tha diéu tri lam gia ting nguy co dot

quy 1&n 2,11 Ian so v&i nhém con lai (p<0,05).

3.3.3. Yéu t6 lién quan dén diéu tri

3.3.3.1. Thei gian dwoc can thigp diéu tri
Bang 3.18. Lién quan gitra thoi gian dwgc can thiép va dot quy (n=289)

Thoi gian dwoc | Nhom nghién | Nhdm chirng
_ OR (95%Cl), p
can thi¢p cwru (N=138) (n=151)
>4,5 gio 59 63 1,04 (0,762-1,788)
<45 gio 79 88 p>0,05

Nhdn xét: Khong tim thiy mdi lién quan giira thdi gian duoc can thiép

va dot quy.

3.3.3.2. Phwong phap can thiép
Bang 3.19. Lién quan gitra phwong phap can thiép va dgt quy, (n=289)

Phwong phap Nhom nghién | Nhom chirng
_ OR (95%Cl), p
can thiép cwu (N=138) (n=151)
Noi khoa thong thuong 25 25
Tiéu huyét khdi/Can 1,11 (0,776-0,982)
thiep mach lay huyét 113 126 p>0,05
Khéi

Nhdn xét: Khéng tim thiy mdi lién quan giita phuong phap can thiép va

dot quy.




64

3.3.3.3. Tién s dot quy
Bang 3.20. Méi lién quan giira rung nhi va tién sir dot quy (n=289)

. Nhom nghién | Nhém chirng
Tien s dot quy OR (95% CI), p
cwu (N=138) (n=151)
Co tién sur 28 15 2,30 (1,45 - 3,77)
Khong co tién sir 110 136 p<0,01

Nhdn xét: Bénh nhdn rung nhi c6 tién str dot quy cii Xuat hién dot quy
mai cao gap 2,3 lan bénh nhan rung nhi khéng cé tién sir dot quy (p<0,01).
3.3.4. Yéu t6 nguy co theo thang diém danh gia nguy co ddt quy do huyét
khéi ¢ bénh nhin rung nhi khong do bénh van tim CHA.DS,-VASc
(n=138)
3.3.4.1. Piém dinh gid nguy co dgt quy do huyét khéi 6 bénh nhin rung nhi
khong do bénh van tim

Bing 3.21. Piém danh gia nguy co dét quy do huyét khdi & bénh nhan
rung nhi khong do bénh van tim Cha;DS>-VASc (n=138)

Gia tri trung binh (X+ SD) (diém)

Pnam-nix

(T-test)

Muc so sanh Nam Nir Chung
(n=72) (n=66) (n=138)

Piém Cha;DS,-VASCc 204+137 |359+165|2,78+1,69 |p=0,211

Nhdn xét: Piém nguy co dot quy do huyét khdi & bénh nhan rung nhi
khong do bénh van tim CHA,;DS;-VASc khéng cé su khac biét gitra bénh nhan

nam va bénh nhan nix trong nghién cuu (p>0,05).
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Biéu @6 3.4. Phan bé diém danh gia nguy co ddt quy do huyét khoi &
bénh nhan rung nhi khéng do bénh van tim Cha,DS>-VASc (n=138)
Nhdn xét: O nam gigi, phan b6 diém Cha;DS,-VASc cao nhat nam trong

khoang tir 1 — 2 diém. O nit, dao ddng nay nam trong khoang tir 3 — 4 diém.

PiEm Cha2DS2-
VASc vao viéen

Io

B
=]
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NONsWN =
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95% Cl cua diém NIHSS vao vién
i
——s
——
—3—t
V——

Nalm NG
Gioi tinh

Biéu d0 3.5. Lién quan giira diém danh gia nguy co dot quy do huyét khoi
6 bénh nhan rung nhi khong do bénh van tim ChaxDS>-VASc véi gidi
tinh va khoang dao dong 95%CI cia diém NIHSS vao vién (n=138)
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Nhdn xét: Dao dong 95%CI cua diém danh gia mic do dot quy NIHSS
vao vién ty lé thuan vai diém Cha,DS>-VASc va cd sy khac biét gitta nhom
bénh nhan nam va bénh nhan n.

Bang 3.22. Phan loai nguy co theo diém danh gia nguy co dot quy do
huyét khéi & bénh nhan rung nhi khéng do bénh van tim # (n=138)

Nam Nir Chung
Phan nhom Piém (n=72) (N=66) (n=138)
n % n % n %
Khéng c6 yéu td nguyco | 0 8 [11,1] O 0 8 | 58
Mot yéu to nguy co 1 23 [319] 7 | 106 | 30 | 21,7
Trén hai yéu t6 nguy co >2 | 41 [56,9| 59 | 89,4 | 100 | 72,5
Bidm Min=0 Min=1 Min=0
Max=5 Max=6 Max=6

#Thot diém tién hanh nghién ciiu

Nhdn xét: Ty 1& bénh nhan c6 trén 2 yéu té nguy co cao nhat véi 72,5%
va thap nhat & nhém khéng cé yéu té nguy co vai 5,8%.
3.4. M6 hinh tién lwong tir vong sau 30 ngady & bénh nhin dét quy nhoi
MaAu n&o cip c¢é rung nhi khéng do bénh van tim
3.4.1.1. Két cuc diéu tri

Bang 3.23. Két cuc diéu tri cia bénh nhan nghién ciru (n=289)

, Nhom nghién ciru Nhom chirng
Keét cuc PNNC-NC
. (n=138) (n=151)
diéu tri (x?)
n % n %
T vong 18 13,0 13 8,6 p=0,532
séng 120 87,0 138 91,4 p=0,067

Nhdn xét: Ty & tir vong & nhom dot quy nhoi mau ndo cip co rung nhi

khéng do bénh van tim cao hon & nhoém dot quy nhdi méau ndo cap khéng rung



67

nhi. Tuy nhién, chua tim thay sy khéc biét c6 ¥ nghia théng ké vé ty 1¢ tir vong
sau can thiép gitra hai nhém (p>0,05).
3.4.2. Lwa chon bién tién lwgng dwa vao mé hinh

Mo hinh tién lugng tir vong & bénh nhan nhdi mau ndo cip cé rung nhi
khdng mac bénh van tim duoc xay dung dua trén co so cac bién: nhém bénh
nhan nghién citu (rung nhi/khong rung nhi), gidi, tudi, diém hon mé Glasgow,
diém NIHSS 24 gio, thoi gian tir khi bi bénh (khai phat) dén lac dugc can thiép,
phuong phap can thiép (tiéu huyét khoi, tieu huyét khéi + can thiép mach, can
thiép mach, diéu tri noi khoa), tién sir bénh Iy (ting huyét ap, dot quy cii, bénh
mach vanh, réi loan lipid mau, suy tim, dai thio duong), diém Cha,DS,-VASc
theo mo hinh BMA.
3.4.2.1. Phan tich BMA

Chon mo hinh theo BMA (bayesian model averaging)

NIHSS thoi diém 24 gio

Diém Cha:DS>-VASc -

Can thi€p mach

Can thiép mach +Tigu sgi huyét—
Didu tri ndi khoa

Tiéu soi huyét -

Diém hén mé Glasgow nhap vién
Nhom nghién ciru / Nhém chig
Théi gian bi bénh dén liic can thiép
Tubi (ndm)
Tiénsrdotquy ci o
Ting huyét 4p |
Dai thao dwong
Suy tim -
Réi loan chuyén héa lipid —
Bénh mach vanh
Gioi tinh

Mo hinh

Biéu d0 3.6. TAn suat xuat hién cia cac bién tién lweng trong mé hinh
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Nhdn xét: VVing mau xanh trén biéu db 3.6 biéu thi cho cac hé sé hdi quy
am tinh va phan mau do biéu di&n cho céc hé sé hdi quy duong tinh. Trong biéu
dd nay, céc bién diém NIHSS ¢ thoi diém 24 gio sau can thiép, diém Glasgow
lGc nhap vién c6 tan suat xuat hién 100% trong tat ca cac moé hinh tién lwong,
riéng bién thoi gian tir 1Gc khoi phat dén khi dugc can thiép xuat hién 76,9%,
phuong phap phan tich Bayes cho ra 12 md hinh, trong d6 ¢6 5 md hinh tot
nhat.

3.4.3. Cac yéu t6 tién lwgng chinh
3.4.3.1. Piém Glasgow

Tién lwong xac suét tir vong theo diém hon mé Glasgow

100% =

75% =

50% =

Tir vong

25% =

" "~ ' '
6 9 12 15

Tinh trang djt quy, niio theo thang diém Glasgow (diém)
Biéu d0 3.7. Tién lwong X4c suit tir vong theo diém hdn mé Glasgow
Nhdn xét: Puong biéu dién tién luong Xac suat tir vong theo diém hén
mé Glasgow & bénh nhan nghién ciu 1a mot twong quan nghich, dong nghia
v6i diém hon mé Glasgow cang cao, Xac suat tir vong cua bénh nhan cang thap.

Truc nam ngang biéu thi diém hén mé Glasgow Vva truc ding biéu thi xac suat
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tir vong tir 0 dén 100%. Vién md mau hong biéu dién gia trj 95%CI cua duong
biéu dién x4c suit tir vong theo diém hén mé Glasgow (mau do).
3.4.3.2. Piém NIHSS sau 24 gio

Tién lwgng xac suét tir vong theo diém NIHSS thoi diém 24 gio

100% =

75% =

50% =

Tt vong

25% =

0% =
. ' ' '
0 10 20 30

Tinh trang djt quy, néo theo thang diém NIHSS thoi diém 24 gio (diém)
Biéu @6 3.8. Tién lwong xac suat tir vong theo diém NIHSS sau 24 gio
Nhdn xét: Puong mau do (biéu dién tién luong Xxac suat tir vong theo
diém dot quy NIHSS & thoi diém 24 gio) va nguy co tir vong 1a mot twong quan
thuan. Biém dot quy NIHSS cang cao, bénh nhan tién lugng cang ning, nguy

co tir vong cang cao.
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3.4.3.3. Thoi gian tir khi khéi phdt dén liic dwoc can thiép
Tién luwgng xac suat tir vong theo thoi gian dén luc dwgc can thiép

100% =

75% =

50% =

Tir vong

0% =
10 . 20
Thoi gian khéi phat dot quy, néo den Itc duwge can thiép (gio)

Biéu @6 3.9. Tién lwong xac suat tir vong theo thai gian dwoc can thiép
Nhdn xét: Gitra hai yéu t6 1a thoi gian khai phat dén khi duoc can thiép
(tinh theo gi®) va xé&c suat tir vong c6 mdi twong quan thuan. Truc ngang biéu
dién thoi gian khai phat va truc dang biéu thi xac suat ta vong tir 0 dén 100%.
Tuy nhién, gia tri dao dong ctia 95%CI kha 16n khi diém NIHSS sau 24 gio
tang (bénh nhan nang Ién).

3.4.4. Xay dung mé hinh tién hrgng theo hdi quy logistic
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Bang 3.24. M6 hinh tién lweng tir vong sau 30 ngay caa bénh nhan nhdi mau néo cip do rung nhi khéng c6

bénh van tim (5 md hinh tét nhat)

Bién sb Tan suat xuat hién (%) Mo hinhl MOhinh2 M6hinh3 Mo6hinh4 M6 hinh 5
NIHSS 24 gio 100 3,692x107 4,029x10%  3,803x10" 3,789x10" 3,830x107!
Phuong phap diéu tri 3,1
Diém Cha,DS,-VASc 4,3
Diém hén mé Glasgow vao
Jien 100 -8,495x10  -8,461x10" -8,534x10" -9,018x101 -8,501x10!
Thoi gian tir khi khai phat
én o duot can thicp 96,9 2,197x10  2,137x107  2,210x10t 2,183x10%  2,196x10!
Gidi nix 3,2
Tuoi 4,2 -2,268x10?
Rung nhi (+) 4,3 5,617x10*
Dot quy cii (+) 9,8 1,227
Bénh mach vanh (+) 3,3
Tang huyét ap (+) 3,2
Suy tim (+) 3,5
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R&i loan lipid méu (+) 3,5

Péi thao duong (+) 3.8 4,958x10°
S6 bién trong md hinh 3 4 4 4 4

R? 0,743

BIC -1,550x10° -1,547x10%  -1,545x10° -1,550x10° -1,545x10°
XA&c suat hau dinh 0,544 0,098 0,043 0,042 0,038

(+) 1a duwong tinh/chan doan xac dinh c6 bénh

R2 la ty 1& % giai thich phwong sai ciia nguy co tir vong & bénh nhan nhdi mau no cap dua trén cac bién duoc dua vao nghién ctu, tinh bang ham “Irm” do mé hinh xay dung |a logistic
BIC la chi s6 “phat” cho mé hinh, chi s6 nay cang thip, mo hinh cang c6 y nghia

Xéc suit hau dinh 1a xac suat xuat hién mé hinh trong 100 phép thir lap lai

Nhdn xét: Trong 12 mé hinh phan tich BMA dua ra, c6 5 m6 hinh tt nhat, trong d6, mé hinh 1 véi 3 bién (diém
NIHSS 24 gid, diém hon mé Glasgow thoi diém nhap vién va thoi gian khai phat dén khi duoc can thiép) 1a md hinh
kha di nhat dé danh giad nguy co tr vong & bénh nhan nhdi mau nfo cap. Véi hé sb hoi quy cho tirng bién nhu sau:
Piém NIHSS sau 24 gio 1a 3,692x10%; diém Glasgow vao vién 1a -8,495x10°; thoi gian khai phat dén khi dugc can
thiép la 2,197x10%; md hinh nay giai thich duwoc 74,3% phuong sai ctia nguy co tir vong & bénh nhan dot quy va chi
s6 BIC thap nhat vai -1,550% 102,
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3.4.5. M hinh tién lwgng tir vong sau 30 ngay sau can thiép & bénh nhan
nhom nghién cieu va nhdm chieng biéu dién qua nomogram cho phan tich
hoi quy logistic

2 0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Diem e g e o B g o Wy pe B v e By o w0

Diém NIHSS sau 24 gio can thiép ! . r ' n l . .

5 10 15 20 25 30 35

Diém hon mé Glasgow vao vién 1'5 A N T L T

Th(‘)‘igiankhéiphétdén ll'lccanthiépu LB B S B B S S p m |
2 46 810 14 18 22 26

T(;mgdlém T S B At A A S B Bt B
0 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200 220

Tién lwgng nguy co tir vong

005 0,1 02 04 06 08 09

Biéu @6 3.10. Nomogram biéu dién mé hinh tién lwong tir vong sau 30
ngay sau can thiép é tat ca bénh nhan nghién ceu

Nhdn xét: M6 hinh tién luong tir vong dugc xay dung dua trén 3 yéu to
chinh: Biém NIHSS sau 24 gio, diém hon mé Glasgow vao vién va thoi gian
khai phat dén khi dugc can thiép. Mdi bién tién lwong cia tirng hang muc tdy
theo sé diém s& dugc cham diém twong Ung trén thang “Piém”. Tong diém cua
3 yéu t6 s& duoc xac dinh trén “Tong diém” va ddi chiéu xudng thang “Tién
luong nguy co tir vong” dé xac dinh xac suat tir vong trong vong 30 ngay sau
can thiep.

Vi du: M6t bénh nhan A nhap vién vi nhdi mau nio, c6 diém Glasgow

vao vién 1a 10, NIHSS sau 24 gio can thiép 1a 5 va thoi gian tir 1Gc xuat hién
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triéu ching dén khi duoc can thiép 1a 2 gio. Nhu vay, dbi chiéu xubng bang
diém bang mot duong vudng goc, co: Glasgow 10 diém tuong tng 32 diém,
NIHSS sau 24 gio 1a 5 twong Gng 13 diém, thoi gian 14 2 gio twong tng 0 diém.
Vay tong diém cua bénh nhan A 1a 32 + 13= 45 diém. Ddi chiéu tir cot tong
diém xuéng thang “Tién luong nguy co tir vong” cho thiy 45 diém nam ngoai
viing X4c Suat, nhu vay, nguy co (xac suat) dé bénh nhan tar vong trong vong
30 ngay sau can thiép la rat thap (< 5%).

Vi du khac, mét bénh nhan B vao vién voi diém Glasgow 1a 10 diém.
NIHSS sau 24 gio 14 25 diém. Thaoi gian khoi phat dén khi dugc can thiép la 10
gio. Vay c6 tong diém = 33 + 71 + 13 = 117. Béi chiéu xudng cot “Tién lugng
nguy co tir vong” cho thay, duong vudng goc & vao khoang 0,8. Nhu vay, Xac

suat tir vong cua bénh nhan trong vong 30 ngay Ién téi xap xi 80%.
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Chuong 4
BAN LUAN

4.1. Pic diém chung caa bénh nhan dét quy nhdi mau ndo cap khong do
bénh van tim c¢6 rung nhi va khong rung nhi trong nghién ciu

Tudi trung binh cua 289 bénh nhan dot quy nhdi mau nio cap trong khao
sat nay 1a 66 tudi, tuong ddng & ca nhoém nghién ctu va nhém chiing. Két qua
tuoi trung binh ctia bénh nhan trong nghién ctu cta chung t6i cao hon mot sd
tac gia trong nudc; Nguyén Puc Long (63 tudi) [13]; Tran Minh Huy [92] va
Cao Phi Phong (61 tudi) [113]; Mai Duy Ton (60 tudi) [93]; Phan Thanh Hai
(59 tuoi) [69]; va thap hon ctia L& Quang Minh (68 tudi) [78], tuong dong vai
Nguyén Huy Thang (66 tuoi) [114]. So sanh véi cac tac gia nudc ngoai, ty 18
ndy nhu sau: Ekker M.S. (44 tudi) [115]; Verhoeven J.I. (44 tudi) [116];
Aparermo H.J. (71 tudi) [117]; Purroy F. (78 tudi véi nix va 71 tudi voi nam)
[118]; Chung-Fen Tsai (73 tudi) [119]. Khao sat vé van dé nay, mot nghién ctru
nim 2017 cua Khan N.A. va cong su danh gia nguy co dot quy & cac quan thé
dan s khac nhau dua trén ¢ mau 16n cho két qua: 3.290 ngudi Nam A, 4.444
ngudi Trung Quéc, va 160.944 ngudi da trang co dot quy thiéu mau ndo cuc bo
(co so dit liéu vé diéu tra dan sé va hanh chinh tir nim 1997 dén nam 2000).
Két qua nghién ctru ciing cho thay ngudi dan ¢ khu vuc Nam A ¢6 tudi khoi
phat dot quy thap hon nguoi da trang (70 tudi so véi 74 tudi). Ty lé mac dot
quy trong nim 2010 cta ngudi dan Nam A thap hon 63% va Trung Quéc 1a
43% so0 v6i ngudi da tring [120]. Nhu vay, khi so sanh véi céc tac gia nudc
ngoai, chung t6i ciing nhan thay tudi trung binh cua cac bénh nhan dot quy nhoi
mau ndo ciing ¢ su twong dong nhat dinh, mac di nhém tudi dugc phan chia
rd rét hon trong danh gia ciia cac nghién ciru trén thé gisi. Bén canh dé, su khac
biét giita cac nudc, ddi twong dich cua nghién ctru ciing nhu chat lugng chim

soc stc khoe cua cac qudc gia ciing 1 mot trong nhitng yéu té gay nén sy khac
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biét vé tudi tac. Bén canh do, yéu té tam soét va tuan thu viéc sang loc cong
ddng ciing 13 mot trong nhitng nguyén nhén gia tang su cach biét, dac biéet 1a vé
phan b4 nhom tudi xuat hién dot quy gitra cac nghién ciu. Nhitng nghién ctu
khéo sat trén nhom ddi tugng tré tudi cho két qua khd mau thuin: Tai Phan Lan,
tuoi thuong gap 1a 15 dén 44 tudi, trong d6 tan suat dot quy ting manh & tuoi
40 (mau nghién ctru 1a 1.008 dbi tuong dot quy) [121], kha phi hop vai nghién
ctru tai Italia cua Elisabetta Groppo [122] hay cua Morikawa Y. tai Nhat Ban
[123]. Tuy nhién, nghién cau FUTURE (2018) lai cho thay, tudi dot quy &
ngudi tré thuong dao déng trong khoang tir 18 dén 50 tudi [124]. Tudi trung
binh d6t quy trong bao cdo cua Jake Ramaly (2019) 1 61 tudi [125].

Phan bé gisi tinh trong nghién ciu cua ching toi bao céo ty 1é cao hon
& nhom bénh nhan nam so véi nir ¢ ca hai nhdm rung nhi va khong rung nhi
(nam:nr=1,09 & nhdm nghién ctru va 1,65 & nhom chirng — bang 3.1), ty 1é nay
kha twong d6ng trong nghién ctzu cua Phan Thanh Hai véi 1,93 [69]; Mai Duy
Ton 1,02 [93]; Cao Phi Phong 1,55 [113]; Caso V. [126], Melinda E. Wilson
[127], Michiel H. [128]. Piéu nay cd thé duoc ly giai do bénh nhan nam co6
nhiéu yéu t nguy co voi cac bénh 1y hon do théi quen udng ruou, hit thude. ..
la nhitng yéu té duoc ghi nhan cé tac dong truc tiép dén sy gia ting cua bénh
ly mach méu (ca mach mau nhé va mach méau 16n), ddng thoi ciing 1a yéu té
nguy co truc tiép gay ra tinh trang nhdi mau ndo. Chung ta déu biét ring nhdi
mau ndo la tinh trang xay ra do cuc huyét khéi luu tri hoac lam nghén long
mach, gay thiéu mau nudi viing ndo bi chi phdi, tir 46 gay ra cac khiém khuyét
than kinh hozc mat chirc ning than kinh khu trd tai ving nhoi mau, nguyén
nhan cé thé do tinh trang xo vira mach hoic cac mang xo vira khdng on dinh,
bong troc, dac biét khi 4p luc mau gia ting trong ting huyét ap, hay tinh trang
tén thuong mach méau nhé ¢ bénh 1y dai thao dudng hoic tinh trang réi loan

lipid mau gay ting cholesterol toan phan gay ra. Tuy nhién ty 1& nay trong mot
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s6 nghién ctu lai ¢6 sy dao nguoc khi két qua phan b gigi tinh nit nhiéu hon
nam. Nghién cuu cua Lé Quang Minh cé su dao ngugc ty 1€ nam:nir véi 0,96
[78]; D6 Minh Chi 0,87 [72]. Két qua nay mot phan ciing duoc Iy giai do tiéu
chi lva chon bénh nhan nghién cau cua cac tac gia 1a khong dong nhat, c& mau
cling dao dong khac nhau & cac khao sat khac nhau, do d6, chua thuc sy dai
dién cho ca quan thé bénh nhan dot quy nhdi méau nao.

Vé phan bé nghé nghiép, ty 1¢é bénh nhan 13 lao dong chan tay, lao dong
tri 6c kha twong dong & tirng nhém va giira hai nhom. Két qua nghién cau cho
thay khéng c6 su khéc biét véi p>0,05 (bang 3.1). Tinh dén thoi diém hién tai,
chaing t6i khong cd nhitng bao céo chinh xac vé méi lién quan vé nghé nghiép
va nguy co dot quy ¢ bénh nhan rung nhi khong do bénh van tim. Tuy nhién,
dua trén vi tri dja 1y va dic thu don vi, chlng tdi thay rang, Bénh vién Bach
Mai va Vién Tim Qudc Gia Viét Nam déu Ia nhitng bénh vién tuyén cudi cua
ca nudc, do d6, bénh nhan tir cac noi tap trung vé day kha déng, thudc nhiéu
viing mién khéc nhau (do chuyén tuyén, vuot tuyén, bénh nhan tir cac tinh 1én
Ha Noi sinh sdng va 1am viéc...) va thudc nhiéu nganh nghé khac nhau, hon
nita, nghién ciru ctia chang toi cling ¢ nhitng han ché nhat dinh do chi thu thap
duoc nhitng bénh nhan nhap vién diéu tri d6t quy nhdi mau nio, do do, tinh dai
dién con chua cao. Phan bd vé& nghé nghiép cua bénh nhan trong nghién ciru
nay chi mang dic diém cua mau nghién cau dugc lya chon trong thoi diém
khao sét (tir 2013 dén 2017).

Vé phan b tién siz bénh. Tang huyét 4p gay nén cac bién chang ¢ néo,
tim, than théng qua hai co ché va ca hai déu lién quan tgi anh huong caa huyét
ap 1én cac dong mach. Trudc tién 1a tac dung 1én ciu trlic va chic niang cua tim
va cac dong mach. Thi hai 1a 1am tién trién xo vira d6ng mach. Anh huéng dau
tién 1a hau qua truc tiép cta huyét ap, trong khi d6 anh hudng thi hai can su

tuong tic v6i Cac yéu td nguy co tim mach khéc, ma quan trong nhat 1a ting
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cholesterol mau. Vi thé dot quy lién quan chit ch& vai anh huong tryc tiép caa
huyét ap [129]. Trong nghién cru ciia ching tdi, mi lién quan nay dwoc minh
chting kha rd rang va cu thé vai ty 1& cao (79% & nhém nghién ctu va 74,8%
bénh nhan & nhom di ching) co tang huyét ap. Ty 1é bénh nhan c6 réi loan
lipid mau ciing chiém tir 43% dén 52,9%, kha phi hop véi y van. Trong nghién
ctru ndy, chung toi ciing tién hanh thu thap cac thong tin lién quan dén mic do
tuan thir diéu tri ctia bénh nhan trude dot quy. Mic di c6 mot ty 1é kha Ién bénh
nhan tuan thi (65,2% & nhdm nghién cau va 53% & nhoém ddi ching), tuy nhién,
khoang phan nira s6 bénh nhan hoac udng thude khong déu, hodc khong udng,
va khong c6 thdi quen kiém tra huyét 4p hang ngay hay tai kham theo chi dinh.
Bénh nhan thuong chi udng thudc khi cam thay mét, c6 con boc hoa ndng mit
hay thay dau dau, hoa mat chdng mat hozc khi ¢ nhitng bat thudng nhu dau
nguc, hdi hop. Céac thudc chi dinh cho bénh nhan réi loan lipid mau thuong
khong duoc sir dung, va thude diéu chinh duong huyét ciing thuong xuyén bi
udng sai gid hoic “quén”. Piéu ndy gay anh huong khéng nho dén viéc tam
soat nguy co cling nhu 13 yéu t quan trong lam thuan lgi cho mot dot quy khai
phat. Mac du trong nghién ctu ndy, ching t6i cd gang khai thac ti da s6 y ba
ctia bénh nhan va nhitng don thude duoc chuyén khoa ké trude khi dot quy xay
ra, tuy nhién, mot vai bénh 1y lién quan khéc ciing dugc kiém tra va tim soat
lai hiéu qua diéu tri, dac biét 1a dai thao duong, réi loan lipid mau va ting huyét
&p. Yéu t6 nguy co nay ciing dugc cac nghién ctiu ghi nhan kha ré nét: Phan
Lan (r6i loan lipid mau 60%; ting huyét &p 39%, hit thudc 14 44% dan dén dot
quy) [121], Trung Qudc (rdi loan lipid mau, ting huyét ap, it van dong) [130],
My (dai thao dudng, ting huyét 4p) [131], Mostafa ting huyét ap 70% [132];
Nguyén Vin Huy ting huyét &p 28,3 %, suy tim 8,3 % [133]; Mai Duy Té6n
tang huyét ap 36,4%; réi loan lipid mau 27,3%; hut thudc 14 30,3%; dai thao
duong 13,6%; bénh 1y van tim 25,7% [93]. Nhu vay, két qua nghién ciu vé yéu
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t6 nguy co gay dot quy nhdi mau ndo cua ching toi ¢ su twong dong va phu
hop khé rd véi cac két qua nghién ciru trude day va ca nhimg nim gin day,
ddng thoi cling khong co sy khéc biét véi nhitng nghién ciru da duoc trién khai,
thuc hién va dugc cong bd trén thé gisi.
4.2. Pic diém lam sang va can lam sang
4.2.1. Piac diém 1am sang bénh nhan nghién céu

Pé dam bao tinh khach quan trong danh gia, ching t6i chii dong dua
thém tiéu chi vé céc triéu ching co ning trudc khi tham gia can thiép ¢ 289
bénh nhan nghién ctu. Pay 1a nhitng triéu chiang bénh nhan/nguoi nha bénh
nhan tu cam nhan/quan sat va mo ta duoc. Pay dong thoi ciing 1a nhitng triéu
chting goi ¥ va dinh huéng dong thoi ciing 13 1y do bénh nhan nhap vién. Quy
tac FAST (nhanh) nhan biét bao gom: F (Face — mat): bénh nhan cudi hoic nhe
rang, mot bén khdng cir ddng; A (Arm — canh tay): canh tay mot bén yéu hon
bén kia khi dong thoi gio ca hai tay 18n; S (Speech — 161 néi): néi liu ludi, ding
tir khdng thich hop hoac khong thé noi dugc (that ngbn); T (Time — thoi gian):
néu nghi ngd c6 mot trong cac triéu chang trén can dua bénh nhan téi bénh
vién ngay va ghi nhé thoi gian khoi phat triéu chirng.

Theo céc khao sat, ty 1¢ triéu ching 1am sang IGc nhap vién cua Nguyén
Puc Long la 89% liét nira ngudi; 50% cé that ngdn; 1,2% bénh nhan ¢ liét ta
chi [13]. B&o cao cua Mai Duy T6n 1a 100% c6 rdi loan cam giac va liét nira
ngudi, n6i khd/that ngdn 1a 54,5%; céc biéu hién khac nhu chong mat, buon
ndn va ndn chi chiém maot ty 1é nho (3,0% dén 4,5%) [93]; Nghién ctu cia MA
Hoa Hung: Chong mit 74,4%, non 59%, dau dau 53,8%, that diéu 74,4%, noi
kh6 76,9%, nudt sac 41%, rung giat nhan cau 28,2% [96]; Pao Thi Bich Ngoc
79,3% liét ntra ngudi; 29,3% dau dau; 19,6% chong mit; 15,2% noi kho; 9,8%
c6 réi loan cam giac va 4,3% bénh nhan c6 con dong kinh cuc bo hoic toan thé

[97]; Tran Quang Thang triéu chang khoi phéat gap nhiéu nhat 1a liét nira ngudi
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(100%); roi loan cam gi4c nira ngudi (88,9%); ndi kho hoac that ngon (22,2%);
dau dau (11,1%); triéu ching budn nén/ndn va rdi loan y thic chiém ty 1& nho
(6,7% va 2,2%) [98]; Pham Phudc Sung: yéu, liét nira ngudi - 92,9%; liét than
kinh so - 92,9%; rdi loan cam gi4c nira nguoi - 64,5%:; nodi kho -63,6%; rdi loan
ngdn ngit hodc that ngdn - 35,4% va thap nhat & nhdm réi loan y thic vai 22,2%
[99]. Ty Ié nay cO su phu hop kha rd vai nghién ciru cua ching toi.

Dé giai thich cho van dé nay, ching toi dua trén co ché sinh bénh hoc
ctia dot quy nhdi mau ndo, dic biét 1a nguyén nhan gay dot quy dé giai thich
cho cac nhom triéu chirng.

Liét nita nguoi (tay va chan) cling mot bén cua co thé do ton thuong tir cac
té bao thap dén synap cua ching véi té bao simg trude tay séng. Khai phat va
tién trién cua liét nira ngudi thuong dot ngot, bénh nhan co thé bi liét rat ngau
nhién trong moi hoan canh (trong giac ngu, khi dang ngdi choi ndi chuyén hoic
khi ¢6 ging strc). Cling c6 khi liét duogc khai dau bai mot su kién rat don gian
(sau khi tam, nhan dugc mot thdng tin khéng vui). Muc @6 liét khi bat dau rat
khac nhau, c6 bénh nhan liét hoan toan ngay tir dau nhung ciing c6 nhitng bénh
nhan chi bi liét nhe. Mtic d6 liét ban dau c6 thé chi dirng lai nhu vay sau giam
dan, hoac tién trién nang 1én theo tirng nac trong nhitng gio sau, ngay sau [134].

Réi logn cam giac nita nguwroi c6 thé 1a giam sut cudng do ciia mot hay nhiéu
loai cam giac hoic ting cam giac — ting nhan biét vé cuong do cua mot hay
nhiéu loai cam giac do sy tap cong kich thich (mét kich thich do tham kham
gay nén va mot kich thich cta ban than qué trinh bénh 1y) hoic ciing c¢6 thé 1a
mat cam giac (dau, nhiét 6, dinh khu, nhan thiec vat hoic co khép) [134].

That ngdn — mdt ngdn ngar duoc biéu hién bang tinh trang réi loan hoac mat
kha ning dién dat bang 1oi ndi, chir viét hoac cac diu hiéu ciing nhu mat kha
ning hiéu biét Ioi, chir viét hodc cac dong tac biéu hién thai do cua ngudi khac

do ton thuong céac trung tam ctia ndo bo [134]. Bénh nhan c6 thé mat ngdn ngix
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van dong (mat ngbn ngix dién dat — ngdn ngi Broca) biéu hién bing bénh nhan
khong dién dat dugc y minh hoic mét ngdn ngit quén (quén tén dd vat nhung
van md ta duoc chic ning mot cach rat chi tiét va phuc tap, dai dong; mat ngdn
ngit giac quan (mit ngdn ngit tiép nhan — Ngdn ngit Wernicke) biéu hién bang
mat kha ning hiéu 16i ni; mat ngdn ngix phdi hop (ca van dong va giac quan)
[134].

NGi ngong, néi kho biéu hién bang sy rdi loan cua tiéng noi do tén thuong
thure thé co quan phat Am, 1am thay doi 4m huéng va suu r6 rét caa loi ndi trong
khi noi dung néi van dang. Néu bénh nhan nhdi mau ca hai bén hanh néo s&
thay hoi ching ton thuong cap tinh caa hanh ndo véi micc do ndi ngong nang
né [134].

Tat ca céc cau tric cam giac cua hé than kinh trong hoic ngoai so déu c6
thé sinh dau khi b kich thich. Nguy@n nhan kich thich c6 thé 1a nhirng qua trinh
viém nhiém, sy xam lan caa khéi u, thiéu mau, cac qua trinh bénh Iy gay xoan
vin, gidn cang hoic phi né quanh cadc mach mau. Co ché sinh dau cua cc
thuong ton thuc thé néu trén thudng qua hai con dudng: hoic 1a ching kich
thich co hoc 18n cac thy cam thé dau (lam cing gidn hoic xoan van cac mach
mau ciing nhu céc t6 chirc mang thu cam thé dau khac), hodc ching sinh ra cac
chat trung gian hda hoc (chat P, serotonin, jinin, prostaglandin), cac chat nay
tac dong 1én cac thu cam thé dau va gay dién bién dau trén 1am sang [134].
Thuec té cho thay, c4c triéu ching hiém gap cua bénh nhan nhu dau dau, chong
mat, buén ndn va non thuong xay ra khi bénh nhan c6 ton thuong & hé tuan
hoan n&o sau, ma khong gap trong dot quy néo do tic dong mach nio giira [93].

Trong nghién ctu nay, triéu chiang thyuc thé dugc ching tdi quan tam la
thang diém hon mé Glasgow va thang diém danh gia dot quy NIHSS. Khao sét
cho thdy, ngudng diém hén mé theo Glasgow cua bénh nhan nhém nghién ciru

va nhdm ching déu & muac trung binh (khoang 8 dén 10 diém); diém NIHSS
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trung binh 13 9 dén 11 diém, ciing phan bd cao & mac trung binh (51%). Piém
hon mé Glasgow thap nhat ching tdi ghi nhan duoc 1a 4 diém va cao nhit 1a 15
diém — bénh nhan tinh hoan toan. Mot sé nghién ctru khac cua cac tac gia trong
nude ciing ghi nhan trung vi ctia diém hon mé Glasgow va diém dot quy NIHSS
tuong tu [95],[96]. Trong nghién ctiru ctia ching t6i, gié tri cua hai thang diém
danh gia nay déu duoc biéu dién bang gié tri trung binh va do léch chuan (mean
va SD) ma khdng duoc biéu dién bang gia tri trung vi nhu nghién ctu cia cac
tac gia khac. Diéu nay phan anh hai thuc té: Mot 1a bénh nhan cua ching toi
kha d6ng nhat & ca hai nhom rung nhi va khong rung nhi; Hai Ia tinh trang niang
né & tirng nhom 13 twong dong nhau véi nhitng bénh canh giéng nhau, trong do,
d6t quy do rung nhi nang né hon dot quy khong do rung nhi. Bén canh do, viéc
tuan tha diéu tri cua bénh nhan trong nghién ciu va chi dinh sir dung khang
dong du phong véi nhitng bénh nhan c6 nguy co cao cling la mét trong nhirng
yéu tb co tac dong truc tiép dén mirc d6 ton thuong va tién lwong bénh nhan
trén lam sang.

Cung véi sy phat trién caa thudc tiéu huyét khdi dudng tinh mach, dong
mach va cac bién phép can thiép mach lay huyét khéi, viéc “thodi gian 14 ndo”
duoc dua 1én hang dau trong diéu tri dot quy. Hién nay, tai hau hét cac bénh
vién tai Ha Noi déu da phat trién nhitng don nguyén dot quy, dong thoi co su
phdi hop gitra céc tuyén bénh vién trong viéc chuyén bénh nhan kip thoi tai
“thoi diém vang” nham can thiép cap ciu — han ché téi da tan tat hoac di chung
cho cac bénh nhan dot quy nhdi mau ndo. Thoi diém duoc coi 1a tot nhat cho
can thiép tiéu huyét khdi 1a 3 dén 4,5 gid, mé rong vai can thiép mach ¢ ngudng
6 gio. Chinh bai vay, trong phan chia khoang thoi gian tinh tie khi khoi phéat
dén khi nhap vién va dugc can thiép, bén canh viéc khao sat thoi gian trung
binh, chiing tdi phan chia bién lién tuc nay thanh 4 méc quan trong: tir 3 gio tro

Ién; trén 3 gio dén 4,5 gio; trén 4,5 gio dén 6 gio va trén 6 gio. Véi khoang chia
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nay, ty I¢ bénh nhan nhap vién trong khoang thoi gian thir 2 (> 3 gio — 4,5 gio)
va tht ba (> 4,5 — 6 gid) cao nhat voi tuong tng 45,7% va 24,6%. Nghién ctu
cling ghi nhan c06 téi 18,1% bénh nhan t&i vién sau 6 gio va ty 1€ nho (11,6%)
bénh nhan dén vién dudi 3 gid (nhém nghién ciu). Con sé nay dao & nhém
chting véi ty 18 bénh nhan nhap vién & “thoi diém vang” 3 gid 1a 25,6% va
16,6% bénh nhan nhap vién & thoi diém sau 6 gio. Piéu nay gay anh huong
khong nho dén tién luong va két cuc diéu tri ctia bénh nhan nhdm nghién cuu
va nhém ching. Phan b theo gidi véi thai gian trung binh, ching tdi lua chon
biéu dd box-plots @& md ta. Bién quan sat dugc cho thay ¢ ca nhém nghién ciu
va nhém chirng, gia tri trung vi thoi gian gitra nhém nam va nit hau nhu khong
c6 su Khac biét. Tuy nhién, gia tri tir phan vi 75% c6 sy dao nguoc ¢ hai nhom
(nhom rung nhi thap hon nhém khéng rung nhi), diéu nay c6 thé xuat hién do
mot s6 bénh nhan cua nhém khong rung nhi c6 thoi gian khai phat dén khi nhap
vién dai hon han so véi nhitng bénh nhan nhém rung nhi din dén viéc phan
chia khoang thoi gian trung vi ¢o su dao nguoc.

Ddi véi dot quy nhdi mau ndo nhap vién trong thoi gian “ctra s6 vang”
cua diéu tri, phuong phap thudng duoc wu tién 13 tieu huyét khdi duong tinh
mach. Hién nay da c6 rat nhiéu bénh vién trién khai ki thuat nay dic biét Ia tai
khoa Cap ciru Bénh vién Bach Mai, day dugc coi 1a mot phuong phép can thiép
thudng quy Vi nhitng bénh nhan dot quy nhdi mau ndo cap nhap vién trong
vong 4,5 gio dau. Vai khoang thoi gian nay, ty 1é bénh nhan duoc sir dung
thudc tiéu huyét khdi duong tinh mach & ca hai nhom déu khé cao vai 43,5% &
nhdm nghién ctu va 43% & nhom chiing. Thudc tiéu huyét khdi thuong duoc
sir dung trong cap ctu hién tai 1a Alteplase — thuoc nhom cac thube tieu huyét
khéi thé hé thir hai. Thude da duge co quan Thudc va Thuc pham Hoa Ky chap
thuan cho st dung dudng tinh mach trén bénh nhan nhdi mau ndo tir nim 1996.

Chat hoat hoa sinh plasmin mé tai t6 hop (rt-PA) 1a mét serinn protease
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glycodyl — héa chudi don, ning 70kDa, gdm 527 acid amin duoc tong hop tir
DNA tai t6 hop cua chat hoat hoa sinh plasmin md cta ngudi. N6 duoc tao ra
tir ndm thanh phan ciu tric: protease, yéu té tang truong biéu bi (epidermal
growth factor/EGF), hai nhanh kringle va ngon tay fibronectin. Alteplase lam
tan cuc huyét khdi bang cach gan vao fibrin va khai dau su chuyén chat sinh
plasmin thanh plasmin. Plasmin 1a mot serin protease twong d6i khong dac hiéu
c6 kha nang thoai bién fibrin, fibrinogen va cac protein teo dong khac, vi du
yéu té V, VIII va IX. Alteplase c6 &i luc cao vai fibrin nhung rat it tic dung
dén cac khau khac trong hé dong mau. Thudc khdng cé tinh khang nguyén [65].

Trong nghién ctu ndy, sé bénh nhan duogc 1y huyét khbi bang dung cu
hodc két hop tiéu huyét khéi va lay huyét khdi bang dung cu lan luot 12 38,4%
& nhom nghién cuu va 40,4% & nhom chang. Ghi nhan tir cAc nghién ctru
ESCAPE, EXTEND, MR CLEAN, SWIFT da chirng minh hiéu qua khi dung
dung cu co hoc lay huyét khdi véi ty 18 tai théng tét dat 72,4% va hdi phuc tét
dat 53% [65]. Viéc phat trién cac dung cu iy huyét khdi dang stent hay hit
huyét khéi phat trién da lam gia ting s6 lugng bénh nhan dugc diéu tri bing
can thiép ndi mach dic biét 1a trén nhém bénh nhan nhdi mau ndo cap dén som
truéc 6 gidr ¢6 tac mach 16n kém tinh trang 1am sang con tét (diém NIHSS tir 8
dén 25 diém). Chi dinh 1y huyét khéi don thuan duogc dua ra néu bénh nhan co
chéng chi dinh dung thuéc tiéu huyét khdi duong tinh mach. Ly huyét khdi
két hop dung thudc tiéu huyét khdi néu bénh nhan dén sém trudc 4,5 gio néu
khéng c6 chéng chi dinh dung thudc tiéu huyét khdi. Tét nhat 1a két hop cling
lic hozc chi dinh 1ay huyét khéi khi 1am sang khong cai thién 30 phit sau ding
thudc. Hai phuong phap diéu tri can thiép noi mach pho bién 1a 1y huyét khoi
co hoc bang dung cu (Penumbra, Merci, stent) va dung thudc tiéu huyét khdi
duong dong mach hoic diéu tri bac cau théng qua su két hop giita st dung

thudc tiéu huyét khdi duong tinh mach va can thiép dudng dong mach [3],[65].
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Ty I¢é bénh nhan duoc diéu tri noi khoa & nhém rung nhi va khong rung
nhi bang nhau véi 25 bénh nhan cho méi nhém (p>0,05). Thong thudng day 1a
nhitng truong hop dot quy 6 khuyét, bénh nhan khéng cé chi dinh ding thudc
chéng d6ng ma dugc diéu tri theo kinh nghiém bang thudc khang tiéu cau va
Kiém soat ting huyét 4p. Trong mot s6 truang hop khac khi bénh nhan nghi ngo
c6 hep hoic huyét khdi dong mach 16n nhung khong phi hop véi chi dinh tiéu
huyét khdi, bénh nhan van duoc su dung thudc khang tiéu cau hoac heparin.
Chi dinh sir dung thudc khang tiéu cau con duogc chi dinh trong cc truong hop
bénh nhan cé két qua siéu &m Doppler (c6 hodc xuyén so, hé tudn hoan truéc
va sau)/chup cong hudng tir mach/chup cat I6p vi tinh mach cho két qua hep
murc d6 khong cao [3].

Trong nghién cttu ndy, chdng ti ghi nhan sé ngay nam vién trung binh
c6 su khéac biét gitta nhom bénh nhan rung nhi va khong rung nhi (p=0,025)
(bang 3.8). Bénh nhan nhdm nghién cau ¢6 s6 ngay nam vién dai hon, thé hién
tinh trang nang va nguy co cao hon.

4.2.2. Pic diém can 1am sang bénh nhan nghién ciu

Trong s6 289 bénh nhan du tiéu chuan duoc chon vao nghién cuau, chi
dinh chup phim cong huang tir 1a 228/289 bénh nhan va chi dinh chup cat 16p
vi tinh duoc dua ra trén 62 bénh nhan. Hinh anh dién hinh caa phim chup cit
I6p vi tinh chung t6i quan sat dugc la dau hiéu x6a ranh vo ndo vai ty 1¢ 10,9%
& nhom nghién ciru va 6% & nhdm chiing; ty 1 hinh anh “ting dam”, “diém
cham” va ving giam dam d6 dudi vo kha twong dong nhau vai khoang 4% dén
6,6%. Trén phim chup cong hudng tir, hinh anh cd ty 1é xuat hién cao nhat Ia
tac dong mach ndo giira doan M1 va M2, tac dong mach canh trong doan trong
so (bang 3.10). So sanh v&i Mai Duy T6n, ching tdi nhan thay két qua trén
phim chup cua tac gia nhu sau: Phim chup cit 16p vi tinh: x6a rdnh vo ndo

13,9%; dau hiéu “diém cham” 11,1%; dau hiéu “ting dam” 13,9%; ving giam
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dam d6 dudi vo 8,3%. Phim chup cong hudng tir: tic dong mach nho trén léu
28,8%:; tic dong mach ndo giita doan M1 27,3%; tic dong mach ndo giita doan
M2 13,6%; tic dong mach canh trong doan trong so va M1 13,6% [93]; Pao
Viét Phuong tic M1 dong mach ndo giira (48%); dong mach canh trong (36%)
hoic tac dong mach canh trong két hop dong mach néo gitra (16%) [95]. Vi tri
tac dong mach cuc ky quan trong trong chién lugc diéu tri vi cac thube tiéu
huyét khdi nhin chung c6 hiéu qua cao trong nhoi mau ndo, tuy nhién véi cac
do6ng mach 16n nhu dong mach canh trong, dong mach than nén, goc dong mach
ndo gitra doan M1, hiéu qua tai thong thuong khong cao (khoang 10%) [94].
Nguyén nhan gay dot quy ndo dugc ghi nhan trong nghién ctru nay chu
yéu thudc 2 phan nhdm chinh. Phan nhdm tha nhat 1a thuyén tic mach tir tim
do rung nhi; Phan nhom thir hai c6 thé do huyét khdi tir mang xo vira dong
mach 16n do bénh nhan ri loan lipid mau chiém t&i 52,9% ¢ nhom rung nhi;
cao hon nhom ching (43%). Co ché hinh thanh huyét khéi la do khi mang xo
vira bi v, 16p dudi ndi mac sé tiép xdc véi cac yéu to gy dong mau trong hé
tuan hoan. Khi tiéu cau tiép xuc duoc vai 16p dudi ndi mac s& ¢b hién tuong
két dinh, hoat hda va két tap tiéu cau xay ra. Cung lc véi hién tuong hoat hoa
tiéu cau thi cac yéu td dong mau ciing duoc hoat hoa (boi cac yéu té md) mot
cach nhanh chéng. Su hoat hoa yéu té dong mau c6 hai tic dung: tao ra
thrombin chuyén fibrinogen thanh fibrin va tao ra su kich thich rit manh cho
viéc két dinh va két tap tiéu cau. Mot khi duoc hoat hoa, céc tiéu cau thay doi
hinh dang va céc thy thé cua tiéu cau duoc hoat hoda s& lam ting két tap tiéu cau
qua céc lién két chéo (fibrinogen va yéu té von Willebrand) dan dén su hinh
thanh ndt chan tiéu cau hay cuc huyét khéi tring (chi ¢ tiéu cau). Khi cac fibrin
Va Céc tiéu cau két hop lai véi nhau tao thanh tim ludi dé ludi hong cau thi sé
c6 cuc huyét khéi do (nhiéu hdng cau). Cuc huyét khdi nay ¢ thé s& dinh ngay

vi tri mang xo vira bi v& (c6 thé gay hep hoic tic 1ong mach) hoic c6 thé s&
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tréi theo dong mau dé gay ra hién tuong thuyén tic xa [135]. Mang xo vira ¢
quai dong mach chu ciing 14 mot ngudn thuyén tic mach quan trong. O cac
nude phuong Tay, xo vira dong mach tai chd chia nhanh ctua dong mach canh
doan ngoai so la mot nguyén nhan quan trong cua dot quy ndo. Viém mang xo
vita va V& sau d6 gdy tac mach thir phat dan dén thuy@n tac tir dong mach dén
dong mach. Tac nghén dong chay ciing c6 thé 1am ting nhdi mau ndo lién quan
vGi huyét dong, tac dong dién hinh dén khu vyuc viing ranh gidi gitta dong mach
canh trong va/hoac dong mach canh ngoai [136].

V& hinh anh siéu am tim, két qua nghién ciu cua ching toi cho thay co
su khéc biét gitra mot vai chi sé dinh lugng gitta nhém nghién ctu va nhém
chung, tuy nhién, két qua chua co ¥ nghia thong ke.

Két qua chi s6 cong thirc mau, sinh hda mau, déng chdy mau trudc can
thiép khong cé su khac biét dang ké giita nhém nghién cieu va nhém ching va
phan 16n déu dao dong trong gia tri binh thudng.

4.3. Yéu to nguy co giy dot quy é bénh nhan nghién ciu

Dé thuan tién trong qua trinh danh gia yéu td nguy co gy dot quy, ching
t61 chia cac nguy co nay thanh 4 nhom riéng biét bao gdm céc yéu tb lién quan
dén dot quy nhdi mau ndo, cac yéu té lién quan dén bénh nhan va céc yéu td
lién quan dén diéu tri cing voi viéc str dung thang diém du bao nguy co dot
quy va chi dinh st dung khang dong Cha,DS,-VASc. Thuat toan dugc stir dung
danh gia nguy co lién quan 1a xac dinh chi s OR (ty suat chénh) va két qua
dugc danh gia 1a ¢6 ¥ nghia thong ké-uéc lwong qua chi s p-khi khoang tin
cay 95%CI khong chtra gia tri 1 (murc y nghia 95%).

4.3.1. Cac yéu t6 lién quan dén dot quy nhoi mau néo
4.3.1.1. Thoi gian va dia diém khéi phdt dgt quy nhéi méau ndo
Phan loai mdc thoi gian danh gia khai phat con dot quy ndo duoc tinh

nhu sau: Ban ngay (6 gio dén 18 gid); ban dém (sau 18h dén truéc 6 gio).
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Nghién ctru mdc thai gian khai phat dot quy ndo cia Mai Duy Ton 1a: ban ngay
90,91% [93]; Nguy@n Vin Huy ban ngay 13 80,7% [133]. Ty I¢ nay c6 su sai
khac vai nghién ciru cua ching téi do su phan chia thoi gian khac nhau. Nghién
ctru cua Mai Duy Ton va Nguyén Vin Huy phan chia mdc thoi gian ban ngay
|2 tir 6 gio dén 18 gid va ban dém tir 18 gid dén 24 gio. Téac gia bé qua khoang
thoi gian tir 24 gio dén 6 gio sang, do khoang thoi gian nay néu cé xuat hién
dot quy nhoi mau ndo thi hau hét bénh nhan ciing déu dugc phét hién vao
khoang gio sang khi nguoi nha nga day. Tuy nhién, trong nghién ctru cua ching
t0i, thoi gian khoi phat dugc nguoi nha ghi nhan kha chinh xac.

Hau hét bénh nhan trong nghién ciru nay déu xuat hién dot quy nhdi mau
ndo tai nha (63% & Nhdm nghién ciru va 62,9% & nhoém chimg). Piéu nay hoan
toan phi hop véi thoi gian khoi phat dot quy nhdi mau ndo thudng vao ban
dém. Mot ty 1& nho bénh nhan xuat hién dot quy nhdi mau nio tai co quan hoic
d6t ngot tai mot sé dia diém khac. Diéu ndy c6 ¥ nghia rat I6n trong diéu tri, do
thoi diém khai phat dén khi nhap vién 1a yéu tb tién quyét quyét dinh viéc bénh
nhan cé duoc chi dinh tiéu huyét khbi/can thiép mach hay diéu tri noi khoa
thong thuong hay khdng. V&i nhitng bénh nhéan phat hién dot quy néo tai nha,
thoi diém nay thuong duoc cu thé hda bang gio phat hién triéu chang va nhitng
bat thuodng & bénh nhan nghién ctru trude khi nhap vién. Néu dia diém khai
phat 13 co quan hodc noi khic, mbc danh gia nay c6 thé khdng hoan toan chinh
xac hoic sai léch nhiéu do ban bé/ddng nghiép/nguoi giup d& khong chi y.
Diéu nay tac dong kha 16n dén chi dinh cua bac sy tai thoi diém bénh nhan nhap
vién, dong thoi ciing tac dong dén tién lwong bénh nhan.
4.3.1.2. CAc yéu té lién quan dén dét quy nhéi mau néo

Yéu t6 lién quan duoc ghi nhan c6 y nghia 13 bénh nhan mac trén 2 bénh
kém theo. Diéu nay thuc su co ¥ nghia véi nhitng bénh nhén ting huyét ap, dic

biét 1a ting huyét 4p tdm thu hodc tdm trwong don doc. Bénh nhan cé nhiéu
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bénh man tinh kém theo ciing dan dén viéc tuan tha diéu tri kém hon do phai
dung nhiéu thudc phéi hop, diéu ndy d& din dén “quén” thudc hoic ubng nham
thudc vao cac thai diém khac nhau trong ngay. Viéc khdng ché cac yéu té bénh
ly dong thoi ciing tré' nén kho khin hon néu bénh tién trién hozc dién bién bat
thuong.
4.3.2. Cac yéu t6 lién quan dén bénh nhan

Nhiéu nghién ctru da chi ra rang, tudi cang cao, nguy co xuat hién rung
nhi cang 16n [36], dic biét trong cac truong hop dot quy nhdi mau ndo chua rd
nguyén nhan. Trong nghién ctru cia chang toi, ty 1€ nay & nhom bénh nhén trén
75 tu6i cao gap 2 lan nhom dudi 75 tudi, kha phi hop véi y van. Tudi cao ciing
kéo theo nhiéu nguy co bénh Iy man tinh khé kiém soat déng thoi vai viéc suy
giam chtic ning cac co quan, bd phan dan dén viéc hap thu thube cling c6 han
ché. Hon nira, viéc sir dung thude kéo dai ciing 13 mot trong nhitng nguy@n nhan
Xuat hieén thém mot s tac dung khéng mong muébn-mac du loi ich van 16n hon
nguy co. Bén canh d6, nhitng bénh nhan cao tudi mac bénh man tinh thuong
tuan tha diéu tri khéng nghiém ngat do phai sir dung thuc nhiéu 1an trong ngay.
Ché do an udng cua ho ciing khé kiém soat hon lién quan dén chim séc cua
ngudi nha va théi quen sinh hoat cua tirng gia dinh.

Céc khao sat vé dot quy déu cho thay ty Ié bénh nhan nam nhiéu hon nif;
tuy nhién, trong nghién ciu nay, chung t6i chua tim thay mdi lién quan cé y
nghia giita gioi va dot quy. Mac di nam gidi c6 nguy co cao hon véi thudce 14,
réi loan lipid mau (do ché d6 an udng cé phu tang dong vat va lugng bia/rugu
sir dung), tuy nhién, trong giai doan hién nay, khi xu thé can bang vé giéi tinh,
binh ding vé cong viéc da kéo theo viéc cac yéu té nguy co ndy anh huéng ca
dén nix giéi. Mat khac, sé lugng bénh nhan nam va nir trong nghién ciu cua
ching téi chénh léch khdng nhiéu, diéu nay cé thé dan dén viéc két qua thong

ké chua c6 y nghia.
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Thai gian mac bénh kém theo trén 1 nim va viéc khong tuan tha diéu tri
bénh Iy c6 thé 1a nguy co dan dén d6t quy nhdi mau ndo méi ¢ bénh nhan
nghién ciru. Yéu té nay tac dong mot phan khdng nho dén hiéu qua can thiép
va van dé du phong sau can thiép. Nhitng bénh nhan tuan thu diéu tri va tai
kham dinh ky thuong c6 kha niang kiém soat yéu to nguy co tot hon, xu tri kip
thoi hon véi nhitng bién ching va dién bién bat thuong cia bénh 1y, dong thoi
cling co su twong tac tot hon véi can bo y té. Pic biét vai bénh nhan rung nhi,
viéc chan doan 1a khong hé dé dang do c6 mét lugng 16n bénh nhan khong phét
hién bénh (rung nhi tham lang). Bénh nhan chi dén vién khi da xuat hién dot
quy nhdi mau ndo. Chinh diéu nay di lam gia ting nguy co dé lai thuong tat
hoac di chrng nang né hoac tir vong cho bénh nhan nghién cuu.

4.3.3. C4c yéu t6 lién quan dén diéu tri

Mot trong nhitng yéu tb tién quyét hién nay trong phac d6 diéu tri dot
quy ndo la thoi gian tinh tir e khoi phat ¢én khi nhap vién va can thiép duoc
chi dinh. Diéu tri bang thudc tiéu huyét khéi trong cira s6 toi da 3 dén 4,5 gio
dau duoc coi 12 mot trong nhitng bién phap c6 hiéu qua tot trong phuc hoi, dic
biét 1a phuc hdi chiic ning van dong & bénh nhan dot quy nhoi méau ndo. Co s
cua chi dinh nay la dya trén ly thuyét cac chat héa hoc co thé ly giai cuc mau
dong. Theo sinh 1y binh thuong, su hinh thanh cuc huyét khéi trong co thé
ngudi s& kich thich co ché phan huay fibrin theo con duong noi sinh. Yéu té VII,
|a sy giai phdng cua yéu té hoat hoa plasminogen ciia md ciing cac yéu té khac
s& kich thich chuyén plasminogen thanh plasmin, day 1a mé enzyme phan huy
fibrin dugc hoat hoa. Su hoat dong cua plasmin dwoc tap trung ¢ nhitng vi tri
c6 lang dong fibrin. Cac thudc phan hay fibrin s& giang hda mang ludi cua cac
cuc huyét khéi gan két fibrin vai cac té bao tiéu cau nhung cé thé hoat hda tiéu
cau. Sy hinh thanh plasmin néi sinh c6 thé dugc cho 13 d3 1am tai théng ty nhién

mot sé dong mach bi tic nghén. Céc thudc tiéu huyét khéi 1y tuong la nhitng
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thudc gin két dac hiéu voi fibrin tai cac cuc mau dong va khong gy ra sy phan
hay fibrinogen toan than. Khi ndng d fibrinogen thap qua muc c6 thé lam ting
qué trinh chay mau [65]. Trong nghién cau cua ching ti, mdi lién quan giira
thoi gian can thiép va dot quy la chua thuc sy rd rang.

Doi voi phuong phap can thiép, ching toi cling chua tim thady méi lién
quan c6 ¥ nghia. Tuy nhién, v§i tién sir dot quy cii, yéu tb tién luong ting cao
hon gap 2,3 lan so véi nhom khéng cd tién sir. Biéu nay cho thay viéc kiém
soat bénh kém theo va cac yéu to du phong dot quy tai phat con chua cao. Diéu
nay c6 thé xay ra do hai ly do: Mot 1a bénh nhan khdng tuan thu diéu tri dan
dén viéc gia ting nguy co tién trién va kho kieém soat bénh man tinh va yéu td
nguy co; hai 1a nguy co bé s6t du phong cho bénh nhan c6 nguy co thap hoic
khong rd rang. Diéu ndy kha phé bién voi cac trudng hop dot quy nhoi méau
ndo khong tim thay cin nguyén va dac biét nguy hiém vai nhitng truong hop
rung nhi thAm ling khéng triéu ching.

4.3.4. Yéu to nguy co danh gia theo thang diém ChaDS,-VASc

biém ChaDS; hoic Cha;DS,-VASC cao hon c6 lién quan véi ting nguy
co dot quy thiéu mau cuc bo ¢ bénh nhan rung nhi khong do bénh van tim [1].
Tuy nhién, khdng c6 sb liéu dé cap vé thuong ton than kinh khu trd sém sau
khi dot quy theo mtrc 49 nguy co.

Trong nghién cuu cia Hong H.J. va cong su (2012) trén 649 bénh nhan
dot quy c6 rung nhi khong mac bénh van tim dugc phan loai thanh ba nhom:
nguy co thap (ChaDS; tir 0 dén 1 diém), trung binh (ChaD$; tir 2 dén 3 diém),
hodc nhom c6 nguy co cao (ChaDS; > 4 diém) va diém Cha,DS,-VASCc duoc
chia thanh bén nhém gom (1) Tir 0 dén 1 diém:; (2) Tur 2 d&én 3 diém; (3) Tu 4
dén 5 diém; (4) Tur 6 diém tro 18n nham danh gia su khéc biét trong muac d6 dot
quy ban dau theo thang diém NIHSS, két qua thuong ton than kinh sém va mdi

lién quan véi kich thude ving nhdi mau cho thay: Piém NIHSS ban dau cao
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nhat & nhém c6 nguy co cao (Trung vi = 9,5, khoang tir phan vi (IQR) tir 4 dén
18), ké dén 1a nhém nguy co trung binh (Trung vi diém NIHSS 1 8, IQR tir 2
dén 17) va thap nhat & nhom nguy co thap (Trung vi diém NIHSS 14 6, IQR tir
2 dén 15) (p = 0,012). Twong tu v6i diém Cha,DS,-VASc. Trong thai gian nam
vién, nhitng nguoi trong nhoém c6 nguy co cao hoic diém Cha,DS,-VASC cao
hon c6 murc d6 cai thién vé diém NIHSS thap hon cac nhém con lai. Bén canh
do, cac thuong ton than kinh khu tri sém ciing thuong niang hon khi diém
ChaDS; hoic diém Cha,DS,-VASc ting. Phan tich da bién cho thdy diém
ChaDS; va/hoic diém Cha,DS;-VASc la yéu t6 lién quan doc 1ap voi nhiing
thuong ton than kinh khu tri sém trén bénh nhan dét quy nhdi mau ndo cé rung
nhi khong do bénh van tim (OR = 2,1; 95%ClI tir 1,013 dén 4,477). Két qua dix
lieu cua nghién ctiu ciing chi ra ring nhitng bénh nhan rung nhi khong do bénh
van tim di kém diém ChaD$S; hoic Cha,DS2-VASC cao hon c6 nhiéu kha ning
phat trién dot quy nghiém trong va dién bién 1am sang ciing nhu tién luong Xau
hon so v&i nhdm bénh nhan c6 nguy co trung binh hoac khéng c6 nguy co
[137].

Mot nghién ctru khéc caa Young Dae Kim va cong su (2015) trén 3.569
bénh nhan nhdi mau ndo hodc TIA ¢6 tién st rung nhi khéng do bénh van tim
dugc dua vao nghién ctru nham khao séat co ché ciia dot quy va cac yéu té lién
quan cho két qua: Tién sir bénh ly pho bién nhat thuong gap 1a bénh tim mach
(76%). Hut thudc 14 va tién st thiéu mau ndo cuc bo trude d6 duoc danh gia 1a
c6 lién quan doc lap véi tat ca cac truong hop nghién cau. Mic du déu duoc
diéu tri bang warfarin vi mac kiém soat INR téi vu (< 2), tuy nhién, nhitng
bénh nhan c6 diém ChaDS; > 3 hoic Cha,DS,-VASc > 5 13 yéu té dy bao quan
trong cho nguy co tai phat dot quy trén nhom bénh nhan rung nhi khong do
bénh van tim [138].
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Trén 289 bénh nhin dot quy nhdi mau ndo nhap vién trong nghién ctiu
ctia ching toi, ty 1 bénh nhan c6 tir 2 yéu té nguy co trd [én chiém téi 72,5%
(bang 3.22); khéng cé su khac biét vé diém Cha,DS,-VASC trung binh gitta
nhém nam va nit. Trén thuc té, bénh nhan nit voi dic thi gidi d3 cao hon nam
gidi 1 diém trong ciu phan cua thang danh gia, chinh bgi vay, viéc chi dinh st
dung khang dong dudng udng vé co ban da c6 su khac biét gitta nam va ni.
4.4, M6 hinh tién lweng tir vong sau 30 ngay & bénh nhan dét quy nhoi mau
n&o cap c6 rung nhi khéng do bénh van tim

Sau 30 ngay can thiép, nghién ctru vién 1a ngudi truc tiép goi dién thoai
tham hoi tinh hinh dién bién cua bénh nhan (v&i nhitng trudng hop ra vién trude
30 ngay) nham xac dinh két cuc diéu tri. Trong s6 nay, ty & bénh nhan tir vong
& nhom dot quy rung nhi cao hon nhom dot quy khong rung nhi (13% voi
8,6%). Két qua nay cd su phl hop véi cac nghién cau tai Viét Nam va trén thé
gidi. Thong ké nam 2015 tai Viét Nam caa Hoi tim mach hoc Qudc Gia Viét
Nam cho thay, rung nhi lam ting nguy co dot quy 1én gap 5 lan, suy tim ting
gap 3 lan va nguy co t vong cao gap 2 lan [1]. Tai Chau A, khao sat tir mot
phan tich tong hop cta Bai Y. va cong sy nim 2017 ciing cho thdy nguy co
din tién thanh dot quy thuc su trén bénh nhan rung nhi tir 8 quéc gia 1a 3,0%
[139].

Mo hinh tién luong tir vong ¢ bénh nhan nhdi mau ndo cip co rung nhi
khong mac bénh van tim dugc xay dung dua trén co s cac bién: nhom bénh
nhan nghién ciu (rung nhi/khdng rung nhi), gidi, tudi, diém hdn mé Glasgow,
diém NIHSS 24 gio, thoi gian tir khi bi bénh (khai phét) dén lac dugc can thiép,
phuong phap can thiép (tiéu huyét khi, tieu huyét khéi + can thiép mach, can
thiép mach, diéu tri noi khoa), tién s bénh ly (ting huyét ap, dot quy cii, bénh
mach vanh, réi loan lipid mau, suy tim, dai thdo dudng), diém Cha;DS,-VASC

theo m6 hinh BMA. Sau khi dua vao phan tich, s6 bién c6 ¥ nghia xuét hién ¢
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3 nhém quan trong nhat gom: diém NIHSS 24 gio, diém hdn mé Glasgow nhap
vién va thoi gian khoi phat dén khi dugc can thiép. Phan tich trén cac nhom
yéu td tién luogng chinh, ching toi nhan thay c6 mdi twong quan kha chit ché
VGi nguy co tir vong sau 30 ngay. Cu thé: Puong biéu dién tién luong Xac suat
tir vong theo diém hén mé Glasgow ¢ bénh nhan nghién ciru la mot twong quan
nghich, dong nghia voi diém hén mé Glasgow cang cao, Xac suat tir vong cua
bénh nhan cang thap; Puong biéu dién tién luong Xac suat tir vong theo diém
dot quy NIHSS ¢ thoi diém 24 gio va nguy co tir vong la mot tuong quan thuan.
biém dot quy NIHSS cang cao, bénh nhan tién luong cang ning, nguy co ti
vong cang cao; Thoi gian tir khi khoi phat dén khi duoc can thiép (tinh theo
gid) va xac suat tir vong c6 mdi twong quan thuin (biéu db 3.7; 3.8 va 3.9).

Dua trén cac bién tién luong chinh, ching tdi xay dung duwoc md hinh
hdi quy da bién bao gom diém NIHSS 24 gio, diém hén mé Glasgow thoi diém
nhap vién va thoi gian khoi phat dén khi duoc can thiép. Pay 1a mé hinh kha di
nhat dé danh gia nguy co tir vong & bénh nhan nhoi mau ndo cap. Véi hé s hoi
quy cho ting bién nhu sau: Diém NIHSS sau 24 gio 1a 3,692x10%; diém
Glasgow vao vién 1 -8,495x10%; thoi gian khai phat dén khi duoc can thiép 1a
2,197x10; mo hinh nay giai thich duoc 74,3% phuong sai cia nguy co tir vong
& bénh nhan dot quy va chi s BIC thap nhat vgi -1,550x10°%. Mot nomogram
cling dugc biéu dién nham cu thé hoa tién lugng nay (biéu d6 3.10).

Mac du nghién ciu xdy dung moé hinh tién lugng ¢ bénh nhan dot quy
nhdi mau ndo cap theo phuong phép suy ludn Bayes con chua thuc sy pho bién
tai Viét Nam, tuy nhién, cung véi nhitng dac tinh vu viét caa viéc phan dinh
mo hinh tét nhat dya trén thyc té 1am sang va can thiép tai don vi tuyén co so,
day 1a mot trong nhitng phuong phap kha dé dang va don gian. Khac voi
phuong phap thong ké truyén thong, suy luan Bayes dua ra nhiéu mé hinh dé

ngudi 1am nghién ciu c6 thé lua chon, dong thoi xét dén toan bo tuong tac cua



95

nhdm bién ciing nhu chi s6 nghién ctru ma khong “nhit” cac bién co ¥ nghia
thdng ké. Diéu nay lién quan dén hién tuong da cong tuyén kha phé bién trong
cac md hinh hdi quy tuyén tinh bao gébm ca da bién va logistic. Viéc xét tuong
tac gitra cac nhom bién giéng nhau c6 y nghia kha quan trong boi viéc dat nhiéu
bién nguy co c6 thé lam thay dbi ca md hinh va cac chi sé du b&o. Mirc ¥ nghia
ctia md hinh dugc danh gia thong qua xac suat hau dinh. Xac suat cang cao, mo
hinh cang c6 y nghia. BIC ciing 1a mot chi s6 du bdo mirc “phat” cho cac bién
c6 tuong tac cong gop hoic dao chiéu dy bao tly vao mirc luong gia cua nghién
ctru vién.

Véi xay dung nomogram d6i véi tién luong tir vong, dua vao kha ning
ctia nghién ctu vién, tinh dén thoi diém hién tai, ching t6i mai chi tim thay
mét nghién ctu c6 xay dung biéu d6 nay ctia Ha Tan Pirc nim 2015 trén nhém
bénh ndi khoa cip ctu tai Bénh vién Pa khoa Trung wong Can Tho. Nghién
ctiru trén mot sé luwong mau 16n trong thoi gian ngan nhung da dam bao duoc
su chat ché trong thiét ké cling nhu xay dung chi tiéu, bién sb rd rang. Trong
nhoém bénh duoc tac gia mé ta, ciing c6 mot ty 1& nho bénh nhan nhdi mau nao
Ccap co6 rung nhi (nam trong cap cau Noi khoa). Mot sb yéu té tién luong cua
Ha T4n Dc va nghién ciu cua ching toi ¢d sy twong dong. Tuy nhién, khi dua
vao mo hinh hdi quy, mot s6 yéu tb tuong tac cho ra két qua khong c6 ¥ nghia
va bién s bi loai khoi mé hinh tién lwong. Diéu nay cho thay, viéc khu tri bénh
ly (mac du déu la cap ctru Noi khoa) c6 y nghia quan trong trong viéc danh gia
dic thi cua tirng bénh 1y, tir 46 dua ra nhitng khuyén co va du béo chinh xac

trén tirng nhom ddi tuong dugc can thiép.
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KET LUAN

Nghién cau thu thap dir liéu trong thoi gian tir 2013 dén 2017 trén 289
bénh nhan d6t quy nhdi mau ndo cd hoic khong c6 rung nhi va khdng méc bénh
van tim tai khoa Cap ctu Bénh vién Bach Mai va Vién Tim mach Quéc Gia
Viét Nam, chding t6i rdt ra 3 két luan nhu sau:

1. Pic diém 1am sang va can l1am sang cia bénh nhan ddt quy nhéi
mau nio c6 rung nhi khéng mic bénh van tim:
Vé dic diém lam sang
- Tudi trung binh 13 66 tudi, gi¢i nam nhiéu hon nit (ty 16 nam:nit = 1,09). Phan
bd nghé nghiép tuong déng & ca nhom lao dong chan tay va lao dong tri dc.
Tién st bénh 1y thuong gap nhat 1a ting huyét ap (79%); rdi loan lipid mau
(52,9%); dot quy cii (bao gom ca TIA) 20,3%; suy tim (18,1%); dai thao duong
(15,2%) - khong co su khac biét gitta nhom nghién ciru va nhdm chang.
- Triéu chirng co nang thuong gap theo ty 1€ nhu sau: liét nira nguoi (trai hoac
phai) 84,9%; that ngdn 49,3%:; néi khd/nbi ngong 54,3%; hoa mat/chéng mat
12,3%; dau dau 8,0%; budn nén/ndn 5,1% - khéng c6 su khac biét véi nhom
chung.
- Piém hén mé Glasgow ¢ nhém rung nhi thdp hon nhom khong rung nhi va
diém dot quy NIHSS cao hon c6 ¥ nghia thong ké - thé hién tinh trang nang né
hon ctia nhém nghién cau. Trung binh diém hon mé Glasgow la 8,73 + 2,58
(diém) va diém dot quy NIHSS 1a 15,08 + 8,45 (diém).
- Thoi gian khai phat dén khi duoc can thiép tap trung cha yéu & khoang trén 3
gio dén 6 gio. Tuy nhién co sy khéc biét c6 ¥ nghia théng ké & nhdm bénh nhan
nhap vién dudi 3 gio (nhom rung nhi thap hon nhém khong rung nhi).
- Phuong phap can thiép chi yéu Ia tiéu huyét khdi dudng tinh mach va tiéu
huyét khdi duong tinh mach két hop can thiép mach lay huyét khdi, khéng c6

su khac biét gitra nhom nghién ciru va nhom chang.
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- Két cuc diéu tri sau 30 ngay ¢ nhoém rung nhi 1a 13% tir vong, khac biét chua
c6 ¥ nghia théng ké so véi nhom khong rung nhi (p=0,532).
- S6 ngay nam vién trung binh cua bénh nhan d6t quy c6 rung nhi cao hon nhém
dot quy khong rung nhi co ¥ nghia thong ke.
Vé dic diém can lam sang:
- Ty 18 bénh nhan dugc chup cong hudng tir 1a 78,9%; chup cat 16p vi tinh 13
21,4%.
- Hinh anh trén phim chup cong huong tir thuong gap nhat 13 tic dong mach
ndo giita doan M1 (41,4%) va M2 (28,8%), tic dong mach canh trong doan
trong so (30,6%) - ¢6 su khac biét c6 ¥ nghia théng ké so vai nhom chiang.
- Hinh anh trén phim chup cat I6p vi tinh thudong thay 1a x6a rinh vé nio
(10,9%); dau hi¢u “tang dam” 6,5%; dau hiéu “diém cham” 5,8% va viing giam
dam do dudi vo 5,1%) - khong c6 su khac biét gitra hai nhom.
- Céc chi sb cong thirc mau, déng cam mau, sinh hda mau khong co6 su khac
biét gitta nhdm rung nhi va khong rung nhi, dao dong trong giéi han binh
thuong.

2. Mét s6 yéu td nguy co & bénh nhan dét quy nhdi mau no do rung
nhi khong do bénh van tim
- Thoi gian khai phat thuong 13 ban dém (66,7%), dia diém khai phat 1a tai nha
(63%) - khong c6 su khac biét vadi nhom chang.
- Céc yéu té nguy co voi dot quy ghi nhan dugc 1a: tién st bénh, tudi trén 75,
thoi gian mac bénh trén 1 ndm, tuan tha diéu tri, tién st dot quy cii va co trén
2 yéu t nguy co — khéc biét c6 ¥ nghia thong ké so vai nhém chuang.
- Piém Cha;DS,-VASc trung binh 1a 2,78 + 1,69 (diém), phan b cao nhit &
nhdm c6 tir 2 yéu té nguy co trd 18n (72,5%) - khdng c6 su khéc biét rd rang

gitra nam va ntr.
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3. M6 hinh tién lweng tir vong sau 30 ngay é bénh nhéan dét quy nhoi
mau ndo khéng do bénh van tim
- Trong 12 md hinh phan tich BMA dua ra, c6 5 m6 hinh tot nhat, trong d6, mo
hinh vé6i 3 bién (diém dot quy NIHSS 24 gio, diém hon mé Glasgow vao vién
va thoi gian khai phat dén khi duoc can thiép) 13 mé hinh kha di nhat dé danh
gia nguy co tir vong ¢ bénh nhan nhéi mau ndo cap véi hé sé hdi quy cho ting
bién nhu sau: Piém dot quy NIHSS 24 gio 13 3,692x10; diém hon mé Glasgow
vao vién 1 -8,495x10%; thoi gian khoi phat dén khi dugc can thiép 12 2,197x10°
1 'm6 hinh nay giai thich dugc 74,3% phuong sai ciia nguy co tir vong ¢ bénh
nhan dot quy va chi s6 BIC thap nhat vgi -1,550x10°,



99

KIEN NGHI

Tur nhitng két qua thu dugc & trén, ching toi thdy ring, viéc mé ta dic
diém 1am sang va can 1am sang cua bénh nhan dot quy nhdi mau ndo, dic biét
1a ddc diém 1am sang 1a mot viéc 1am hét stc can thiét. Pay 1a co sé xay dung
cac bién phap tuyén truyén, gido duc bénh nhan nhan biét cac dau hiéu sém cua
dot quy nhoi mau ndo. Piém mai ciia nghién ctru nay 1a da xay dung dugc mo
hinh tién luong tr vong sau 30 ngay can thiép bang md hinh hdi quy Bayes va
thiét lap dugc nomogram du bao dua trén diém dot quy NIHSS, diém hon mé
Glasgow va thai gian tinh tir khi khoi phat dén lac duoc can thiép, mac di yéu
t6 co/khong rung nhi chi xuat hién véi tan suat 4,2% & mot mo hinh (mé hinh
thir 3 trong 5 mo hinh tét nhat ma BMA dua ra). Thuc té cho thay, nomogram
phU hop Vva tién str dung hon cac cong cu khéc do co thé si dung tai givong va
lya chon duoc mé hinh tét nhat dé xay dung dua trén thuc té 1am sang. Do do,
chang t6i kién nghi vé viéc khao sét trén sé luong ¢& mau 16n hon dé ting do
chinh x4c cho mo6 hinh tién lugng va nomogram tién lugng — tir d6 dua mo hinh

nay &p dung tai cac khoa Cap cau, Hoi stc tich cuc hoic Dot quy.
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Phu luc 1
BENH AN NGHIEN CUU
BOY TE
BENH VIEN BACH MAI
BENH AN NGHIEN CcUU

Mabénhan.........................

Maluutrdr........oooieeiinnne.

5. Ho vatén nguoi NNA ...

SO dienthoai........ovveeeeeeeann.. Pia CNi. e

8. Thoi glan KnOi phat....... ..o e,
9. Pia GIEM KNOT PRAL. ...

10. Tién st ban than

..............................................................................................

..............................................................................................

11. Biéu tri bénh kémtheo o Tudntha o Khéng tuan tha

12. Triéu ching co nang o Liét nira nguoi trdi o Liét nira nguoi phai
o Thatngdn o N6i khd o N6i ngong o Pau dau
o Hoa mat/chéng mat o Budn nén o Nén

13. Diém hon Mé& Glasgow VAO VIEN.........ovuneeeee e,



13. Piém dot quy NIHSS o Vaovién.............. 0Sau24 gio.................
14. DiM ChazDSo-VASC. ... .oveeee e
15. Thoi gian khai phat dén 10¢ can thidp............oeieeeeiee e,
16. Phuong phap can thi¢p

o Noi khoa o Tiéu huyét khéi o Canthiépndimach.............cooevienn..

17. Hinh anh cat 16p vi tinh

20. Chi s6 ¢6ng thac mau (dinh kém)
21. Chi s6 dong cam mau (dinh kém)
22. Chi s6 sinh hoa mau (dinh kém)

23. Két cuc diéu tri sau 30 ngady o Séng o Tir vong

Ha Ngi ngay thang  nam 201
Nghién ciu vién

Ths.Bs. Nguyén Thi Bao Lién



Phu luc 2
CAM KET TINH NGUYEN THAM GIA NGHIEN CcUU
1. Ngwoi tham gia nghién cau
- T6i dd doc ban cung cap théng tin vé& nghién ctu va t6i da dugc cac can bo
nghién ctu giai thich vé nghién ciru ndy va cac thu tuc dang ky tinh nguyén
tham gia vao nghién ciu. Toi nhan thay ca nhan tdi phd hop véi nghién cau va
su tham gia nay la hoan toan tu nguyén.
- T6i d3 c¢6 co hoi duoc hoi cac cau hoi vé nghién ctiru ndy va toi hai 1ong véi
cac cau tra loi va giai thich dua ra.
- Toi da c6 thoi gian va co hoi dé can nhac tham gia vao nghién ctu nay.
- T6i d3 hiéu duoc rang toi co quyén duoc tiép can vai cac dir liéu ma nhiing
ngudi ¢ trach nhiém mo ta trong to thong tin.
- T6i hiéu rang t6i c6 quyén rat khoi nghién ctu vao bat cir thoi diém nao vi
bat ¢t ly do gi.
- Toi 6 toan quyén quyét dinh vé viéc sir dung trong twong lai, tiép tuc luu gitr
hay huy cac thong tin da thu thap lién quan dén ca nhan toi.
- T6i ddng Yy riang cac bac sy cham soc suc khoe chinh s& dugc théng bao vé
viéc toi tham gia trong nghién curu nay.
Téi dong y tham gia nghién ciru nay.
Ha Noi, ngay thang nam 201
Ngwoi tham gia nghién ciu

(Ky va ghi rd ho tén)



Néu nguoi tham gia nghién ciru khdng biét chir hoac khdng thé doc dugc,
ngudi lam ching s& doc cho ngudi tham gia nghién ctu nghe thong tin vé dé
tai. Néu nguoi tham gia nghién cau dong y, ngudi 1am chiing sé ky tén vao ban
Cam két, ngudi nghién ciru sé lan tay vao ban Cam két.

Ha N§i, ngay thang nam 201

Nguwoi tham gia nghién cieu  Ngwoi lam chang hodc ngwoi dai dién hop phap

2. Nghién ctru vién
T6i, nguoi ky tén dudi day, xac nhan rang bénh nhan tinh nguyén tham
gia nghién cau ky ban Cam két da doc toan bo ban théng tin vé nghién ctu, cac
thong tin ndy da duoc giai thich can k& cho Ong/Ba va Ong/Ba di hiéu rd ban
chat, cac nguy co va loi ich caa viéc Ong/Ba tham gia vao nghién ctu nay.
Ban Cam két nay duoc gui 1 ban dén ngudi tham gia nghién ctu.
Ha Noi, ngay thang nim 201

Nghién ctru vién

Ths.Bs. Nguyé&n Thi Bao Lién



Phu luc 3
BAN CUNG CAP THONG TIN VE NGHIEN cUU

Céc thong tin trong ban nay dwoc thong bao dén day du cac dbi twong tham gia nghién ctu

1. C4c vén d¢ lién quan dén nghién ciu

Muc dich céia nghién ciu: Khao sat dac diém 1am sang, can 1am sang
Vva Cac yéu t6 nguy co lién quan dén dot quy nhdi méau ndo cap trén cac bénh
nhan khdng mac bénh van tim c6 hoic khong c6 rung nhi. Tir d6 xay dung mé
hinh tién luong tir vong sau 30 ngay can thiép.

Thoi gian dién ra nghién céu: 1/3/2013 va két thic vao 31/12/2017.

Pija diém tién hanh nghién ctru: Nghién ctru dugc tién hanh tai Khoa
Cap ctiu — Bénh vién Bach Mai.

Thoi gian tham gia cia d6i twong nghién ciru:

Bénh nhan cua ca hai nhdm nghién ciru dugc hoi bénh, tham kham trong
sudt qua trinh nghién ctu.

M0 hinh nghién curu:
- V&i nghién ctu vién: Hoi théng tin triéu chimg, tham kham khong xam lan,
do @6, nghién ctru ndy khdng gay ra bat cr mot ton hai hay nguy co nao d6i véi
ngudi tinh nguyén trong sudt qua trinh nghién cuu.
- V6i nguoi tinh nguyén ca hai nhom (rung nhi va khong rung nhi): Pugc hoi
bénh, thim kham, theo ddi dién bién bénh ly trong suét qua trinh tham gia
nghién ctru.
2. Nghia vu caa ngwai tinh nguyén khi tham gia nghién ciru
a. Nghia vu chung

Ong/Ba s& bi loai khoi nghién ctru néu:
- Ttr chéi tham gia nghién ctu.
- Khéng hop tac trong qué trinh tién hanh hoi bénh va thim kham. Khai cac

thong tin sai léch, khong ding su that.



b. Véi bénh nhan diéu tri ndi tru
- Tuan thu quy dinh cua Bénh vién dbi vai bénh nhan noi tra.
- Tuan tha quy trinh diéu tri/can thiép.
3. Dw doan nhirng rai ro trong qué trinh nghién ciu
- Bénh nhan tir vong ngay sau nhap vién hoic chuyén tuyén, khong khai thac
duogc thong tin nghién cu.
4. Bao mat thong tin caa ngwoi tinh nguyén tham gia nghién céu
- Tén cua Ong/Ba s& khong duoc tiét 16, chi st dung trong pham vi nghién ctu,
trir khi luat phap yéu cau.
- Trong khi tham gia vao nghién ctu, nghién ctu vién sé thay thé tén Ong/Ba
bang mot ma sé dac biét dé nhan dién. Bénh vién so tai c6 thé s dung ma sb
nay clng voi thong tin dd ma hoéa cua Ong/Ba cho nhitng muc tiéu nghién cau.
- Néu két qua cua nghién ciru nay duoc cong bd trén mot bai viét, bai bao hoic
trinh bay trong mot hoi thao, tén caa Ong/Ba dam bao sé khong dugc néu.
- Ong/Ba c6 quyén xem lai Théng tin nghién ctu, bénh an nghién ciu cta ban
than va c6 quyén yéu cau chinh stira Thdng tin nghién ctu néu thay khong ding.
Tuy nhién, xin luu ¥ rang trong qué trinh nghién ciu, viéc tiép can Thdng tin
nghién cau co6 thé bi han ché néu lam giam tinh trung thuc cta nghién ctu.
Ong/Ba cd thé tiép can Thong tin nghién ciru duoc nghién ciru vién luu giit vao
cudi qua trinh nghién ctu.
5. Lién h¢
Néu Ong/Ba c6 bat ca thac mac nao, vui 10ng lién hé vai nghién ciru vién qua:
S6 dién thoai: 091 2699 295 gap bac sy Lién
Email: nguyenthibaolien@gmail.com

Xin cam on su hop tac ciaa Ong/Ba!


mailto:nguyenthibaolien@gmail.com

Phu luc 4
THANG PIEM PANH GIA PQOT QUY NIHSS

Muc kham va dap &ng Piém Muc kham va dap &ng
la. Muc y thic 6. Van dong chan Trai/Phai
Tinh téo 0 Khong bi roi
Ngu ga 1 Bi roi nhung khong hoan toan
bo dan 2 Chéng lai trong lyc nhung bi roi
HO6n mé 3 trudc 10 giay
1b. Pap ung véi cac cau hoi danh gia Khéng cé cb ging chdng lai trong
muc y thac luc
Tra loi dang ca 2 cau 0  Khong cé dong tac
Tra o1 ding 1 cau 1 7.R&iloan diéu phéi
Khoéng tra lo1 dang cau nao 2 Khéng bi
lc. Pap tng véi Iénh danh gia muc y Mot chi
thac Hai chi
Lam dung ca 2 dong tac 8. Cam giac
Lam dung 1 dong tac 0  Binh thuong
Khéng lam theo Iénh 1 Giam nhe cam giac
2. Huéng nhin tbt nhat 2 MAét cam giac ning
Binh thuong 0 9. Ngobn ngir
Liét mot phan 1 Binh thuong
Liét hoan toan 2 Thatngbn nhe
3. Thi truong That ngdn nang
Khong bi mat thi truong 0  10. NGi kho
Ban manh mét phan 1 Binh thuong
Ban manh toan phan 2  Nhe
Ban manh hoan toan 3 Nang
4. Liét mat 11. Mat chl y
Binh thuong 0 Binh thuong




Liét nhe 1 Nhe 1

Liét mot phan 2 Ning 2
Liét hoan toan 3

5. Van dong tay Trai/Phai

Khéng bi roi tay 0

Bi roi nhung khong hoan toan 1

Chéng lai trong luc nhung bi roi trudc 2
10 giay
Khong c6 cb gang chéng lai trong luc 3

Khong c6 dong tac 4

(Ngudn Nguyén Pat Anh, Mai Duy Tén (2016). Piéu tr; tieu huyét khai & bénh nhan nhoi mau ndo
cap, Nha xuit ban Y hoc, Ha Noi [65]).



Phu luc 5
THANG DPIEM HON ME GLASGOW

&
>
3

Muc danh gia Tiéu chi danh gia

Mg mit c6 y thic (tu nhién)

Pap tng mé mat khi ra [énh

Dap tng mé mat khi gay dau

Khéng mé mat

Tra lo1 ¢6 dinh hudng

Tra loi 1on xon

Pap &ng loi n6i Tra loi khdng phu hop
N6i kho hiéu
Khéng tra loi

Thuce hién theo yéu cau (1am theo Iénh)

bép ung c6 dinh khu khi gay dau

Rut chi lai khi gay dau

Pap &ng van dong , :
Co cung mat vo khi gay dau

Tu thé dudi cang mat nio khi giy dau

| N W B O O | N W B O R N Wb

Khong dap tng voi dau

(Ngudn Shobhit Jain, Graham M. Teasdale, Lindsay M. lverson (2018). Glasgow Coma Scale,
StatPearls [107]).

Néu bénh nhan hén mé duoc dat 6ng noi khi quan va thé may, khéng
danh gid duoc 101 néi, diém hon mé Glasgow duoc tinh toan duwa trén hai tiéu
chi 1a m& mit va dap tng van dong. Thém hau td “T” (tube - ng) vao sau diém
hén mé Glasgow dé cho biét bénh nhan duoc dit 6ng noi khi quan.

Néu bénh nhan hén mé cé ca hai mat ton thuong khong thé mé duoc,
diém hon mé Glasgow dugc tinh toan duya trén hai tiéu chi 1a dap ang loi noi

va dap ung van dong. Thém hau té “C” (closed- nhim mét) vao sau diém hdn



mé Glasgow dé cho biét bénh nhan c6 ca hai mat ton thuong khong thé mo

duoc.



Phu luc 6
THANG PIEM PANH GIA NGUY COPOQT QUY DO HUYET KHOI
O BENH NHAN RUNG NHi KHONG DO BENH VAN TIM

Yéu to nguy co piem

Suy tim, phan suat tbng mau < 40% 1
Tang huyét ap 1
Tuoi > 75 2
bai thdo duong 1
Dot quy/con thiéu mau ndo thoang qua/thuyén tic mach hé théng 2
Bénh mach mau (tién stir nhoi mau co tim/bénh ddng mach ngoai .
vi/mang xo vira dong mach chu)

Tudi 65 — 74 1
Gigi nir 1

Diém tdi da 9
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