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PAT VAN P

Sodium (Natri) 12 mdt trong nhitng chat dién gidi c6 tic dung tao dp luc thim thau,
quyé&t dinh sy phian bd nu6c giita trong va ngoai t€ bio cla co thé, ndng dd chit nay
thay d6i din d&n nhitng rdi loan vé phan bd nu6c trong co thé. Trong d6 ha Natri mau
ngoai viéc gay rdi loan phan bd nudc con c6 thé din dé€n nhitng r8i loan vé chifc ning
va tdn thuong hé than kinh.

Ha Natri mau da dugc Bartter va Schwartz mo ta ddu tién vao nim 1957. Tir @6

dé&n nay, trén th€ gidi cling nhu trong nuéc da c6 nhiéu cong trinh nghién cttu vé& van dé
nay, trdi déu trén moi lanh vyc nodi va ngoai khoa. Riéng trong bénh 1y than kinh, ha
Natri mdu dugc ghi nhan nhiu trén nhitng bénh nhin xui't huyét trong so.
Nhitng cong trinh nghién ctu trén th€ gidi cho thdy nguyén nhan ha Natri mdu ning
trong nhitng bénh ly nay lién quan dé&n hoi ching ti€t ADH khong thich hgp va hoi
chitng thdi mudi ndo, trong d6 hoi ching thdi mudi ndo con gip nhi€u trong nhitng
trudng hgp ha Natri nhe va trung binh.

Tuy nhién khdng phdi liic ndo ciing c6 thé xdc dinh dudc nguyén nhdn mot cich
dé dang trén 1am sang, ma doi héi phdi dugc ti€n hanh tiing buéc mot cach c6 hé
thong. Piéu nay rit c6 y nghia d6i vdi cdch thitc diéu tri. N&u viéc diéu chinh khong
thich hgp sé& lam cho tinh trang bénh x4u di va c6 thé din dén ti vong.

Vi vdy, cong trinh ndy dugc ti€n hanh nhim d4dnh gid mic do ha Natri mdu trén
bénh nhan xuit huy&t trong so va tir d6 ¢6 hudng diéu tri thich hop.

Muc tiéu nghién cttu cu thé bao gébm :(1) Phuong phdp ti€p cin bénh nhan, (2)
Xdc dinh mdi lién hé va cdc nguyén nhan ha Natri mdu, (3) Pdnh gid cdch xit tr va két
qué diéu tri ha Natri m4u.

POI TUGNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU

Doi tugng nghién cifu

Céc BN diéu tri tai BV Chd Ray va BV Nhan Dan 115 hoi dd cdc tiéu chuéin sau :

Tudi > 15, Ion dd : Na* / mdu < 135, ¢6 hinh 4nh xuAt huyét trong so trén phim chup cit
16p dién todn, st dung phan mém Epi6 dé nhap va st 1y s6 liéu, cic k&t qua so sidnh
xem nhu c6 ¥ nghia thong ké khi p < 0.05

' ThS, BS, khoa N6i Thin Kinh BV 30-4, TpHCM.
2PGS.TS trudng bd mdn Than Kinh hoc trudng DPHYD TpHCM.
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Phuong phap nghién cifu : Tién cifu mé ta cé dinh huéng..

KET QUA

Trong khodng thdi gian tir thang 11/2001 d&n thdng 11/2002, c6 khodng 1900 bénh
nhan tai bi€n mach mau ndo diéu tri tai khoa TK BV Chg Ray va BV Nhan Dan 115.
TPHCM. Trong d6 50-65 % xuat huyét trong so. Ching to6i da khio sdt dugec 52 BN
xuit huyét trong so. K&t qua nghién citu ghi nhan : Trong 51 bénh nhan m4u trén xuit
huyé&t trong so c6 ha Natri, ty 1& nam gan bing nit : 25 nam (48,08% , 27 nit (51,92%).
Bénh nhin cdc tinh chi€m ty 1& cao hon so v6i & thanh phd 21 (40,38%) , Tinh 31
(59,62%). Tudi trung binh 12 68,61, tudi thaip nhatla 39, cao nhat1a 96.

Bang 1: Phian nhém dp lyc thaim thau (ALTT) : Nhém I : ALTT mdu ting. Nhém II :
ALTT madu binh thudng. Nhém IIT : ALTT mdu gidm

Nhoém S6 BN | ALTT mdu trung | ALTT méu ALTT méu
binh thap nhat cao nhat

II 1 291,2

11 51 251.52 £24.08 225,5 278

Khong ¢6 trudng hgp nao ALTT ting. 51 bénh nhan c6 ALTT giam.
Pdnh gi4 thé tich dich ngoai bio ctia 51 bénh nhan c6 ALTT gidm ghi nhin dudc
k&t qui nhu sau : Nhém 1 : Thé tich dich ngoai bao ting. Nhém 2 : Thé tich dich ngoai

bao binh thudng. Nhém 3 : Thé tich dich ngoai bao gidm

Bang 2: TAn xudt bénh nhan tirng nhém ALTT

Nhém S6 bénh nhan Ty 1&
2 17 33.33%
3 34 66.67%
Téng 51 100 %

Nhom 1 khong c6 hgp nao thé tich dich ngoai bao ting (khong ghi trong bang)

Bdng 3: Thoi diém phdt hién ha Natri mdu :

Thdi diém phat [ S6  bénh | Ty 1& Nong d6 Na*/mdu
hién ha Na*/mdu nhin trung binh (mEq/1)

N, - N 34 65,38 % 121,97

N1 - Nsg 17 32,70 % 124,48

> N3 1 1,92 % 113,2

Tdng 52 100 % P=0.29

Thoi gian xuat hién gidm Natri mau thudng gip ngay thi 2-10. (65%)
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Béng 4: Ty I& bénh nhan ha Na*/mdu trén xuat huy&t trong so dugc ghi nhan nhu sau

Bénh cd ban S& bénh nhan Ty 1&
Xuat huy&€t mang ndo 11 21.1%
Xuat huy&t nio 33 63.5%
Xuat huyé&t ndo - mang nio |3 5.8%
Xua't huy€&t ndo that 5 9.6 %
Tdng 52 100 %

Xuat huy&t ndo chi€m 63,5% céc trudng hgp nghién ciu.
Bing 5: C4dc bénh Iy khic phdt hién & bénh nhian xudt huyét trong so kém ha
Na*/mau.

Bénh 1y khac S6 bénh nhin Ty 1€
Ting huyé&t 4p 44 84,62 %
Tiéu dudng 1 1,92 %
U phéi 1 1,92 %
Khong 6 11,54 %
Téng 52 100 %

Ting huy&t 4p chi€m 84,62 céc trudng hgp nghién citu
Bing 6: Bénh nhan di dugc dung thudc va dich truyén trude khi ha Na*/mau:

Bénh | Mannitol NaCl Glucose Khong r6 | Khong | Ty 1€
nhan | 20% + | 9% 5% ding %
NaCl 9%0
25 + 48,07 %
11 + 21,15 %
1 + 1,92 %
5 + 9,62 %
10 + 19,23 %

C6 48 % céc trudsng hgp diing mannitol 20% d€ chdng phli nio tif ngay dau xuat
hién dot qui.
Bédng 7: Khdo sdt cdc triéu chiing 1Am sang:

Triéu chitng 1dm sang | S6 bénh nhian Ty 1&
TrigidcG:15d 5 9.6%
TrigidcG<15d 47 90.4%
Pdng kinh 1 1.9%
Non 6i 4 7.7%
Chuot rit 0 0%
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Nhic diu 6 11.5%
Chén dn 5 9.6%
Tiéu chdy 4 7.7%

Bdng 8 : Két qud lon do mdu :

Ion dd|S6 BN Gid tri trung | Tri s6 thdp nhat | Tri s6 cao nhit
mau binh

Natri 52 123.76 £5.74 | 103.1 129,8

Kali 52 34+0,72 1,5 5,32

Canxi 52 3,51 +£0,98 2,2 5,0

Clo 52 88,73 £ 8,61 78,5 104

Trong d6 c6 27 bénh nhan ha Natri ning [Natri* ] / mdu < 125 mEq/l.
Bdng 9 : Két qud ALTT nudc tiéu va mdu :

S6 BN Gi4 tri trung binh Min Max
ALTT mdu 52 259.23 £26.62 225.5 291.2
ALTT nuéc tiéu 20 510.35 £189.31 215 743
Bdng 10: Két qud CT (Chup cdt 16p dién todn so ndo) :

K&t qui S5 BN Y 16

Xuat huy&t ndo 33 63.5%

Xuat huyét khoang dudi nhén 11 21.1%

Xud't huy&t ndo — mang ndo 3 5.8 %

Xua't huy€t ndo that 5 9.6%

Téng 52 100%

+ Chup DSA :Hai BN dugc chup DSA sau khi CT Scanner c6 xuit huy&t nio-mang nio
nghi v tdi phinh dong mach théng trudce.

Chéan dodn nguyén nhan
Bdng 11 : Nhém nguyén nhdn ha Natri mdu cé ALTT mdu gidm

két hop thé tich dich ngoai bao gidm.

Nguyén nhan S6 Ty 1& Ty 1é | Chdn dodn bénh hién
BN chung tai
Bénh than thai mudi 0 0% 0%
Thi€u Aldosterone 0 0% 0%
Diing thudc 1¢i ti€u 1 2.94% | 1.96% Xud't huyét nao/THA
+ suy thin
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Mai't Natri ngoai than 0 0% 0%
HC th&i mudi ndo 8 23.53% | 15.69% Xuit huyé&t khoang
dudi nhén
Lgi niéu thdm thau (Sau | 21 61.76% | 41.17% XuA't huyét ndo
diéu tri Mannitol 3 8.82% |5.88% Xuat huy&t ndo that
1 2.94% | 1.96% XuA't huy€t mang nio
Tdng 34 100% 66.66%

Bdng 12 : Nhém nguyén nhdn ha Natri mdu c¢6 ALTT mdu gidm két hop thé tich dich ngoai bao binh

thuong.

Ch&n dodn bénh hién tai S6 BN Ty 1& % Ty 1é chung
Xudt huy&t nao that / u phdi 1 5.88% 1.96%

Xui't huy€t mang nio / THA 3 17.65% 5.88%

Xuat huyé&t nio - mang nio/ THA 2 11.7% 3.92%

Xuat huy&t ndo that/ THA 1 5.88% 1.96%

XuA't huyé&t nio / THA 10 58.83% 19.61%
Téng 17 100% 33.33%

- Trong 17 BN trén ¢6 :

1 bénh nhan xuit huy&t nio that / u phdi. 16 BN con lai c6 3

bénh nhin XHKDN, Va 1 bénh nhin xuit huyé&t nio thit, 2 bénh nhin XHN-MN; va
10 bénh nhan HXM, da s& déu c6 THA kém theo.

K&t qua diéu tri

Muc tiéu diéu tri : Han ché dich nhap vio cho tdt cd BN nhém 2 (nhém c6 thé tich dich
ngoai bao binh thudng). Tuy theo bi€u hién 14m sing va cin 1am sing ma huéng diéu
tri 12 NaCl 9%0, NaCl 3%, Furosemid hay phdi hdp v6i nhau. Tang dich truyén cho tat
cd BN nhém 3 (thé tich dich ngoai bao gidm), diéu tri don thuin bing NaCl 9%0 hay

phdi hgp NaCl 3%.
Cic phuong thidc diéu tri

Nhém biéu tri S6 BN Ty 1&
NaCl 9%0 (<1000™) 3 5.88%

) NaCl 9%0 + Furosemid 2 3.92%
NaCl 9%0 + NaCl 3% 9 17.65%
NaCl 9%0 + NaCl 3% + Furosemid 3 5.88%

3 NaCl 9%0 ( > 1000 ™) 18 35.30%
NaCl 9%0 + NaCl 3 % 16 31.37%
Téng 51 100%

K&t qua diéu tri :
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+ T vong tai BV ¢6 1 BN chi€m 1.96%, bénh ning xin vé c6 8 BN chi€m 15.69%. Cé
2 BN chuyén sang Khoa ngoai than kinh d€ phiu that, chi€m 3.92%. S6 BN xuit vién
12 40, chi€m 78.43%.

BAN LUAN ( Nhan xét chung vé nhém bénh nhin nghién citu)

Tu thdng 11/2001 dé&n thdng 11/2002 ching t6i dd nghién ctu 52 BN ha Natri mdu sau
dot qui xuit huyét trong so, bao gom 25 BN nam, 27 BN nit, 31 BN & tinh (chi€ém
59.62%) 21 BN & TP. H5 Chi Minh (chi€m 40.38%), ti 16 BN & tinh cao hon & thanh
phd. Tudi trung binh cta cdc BN nay 1a 68.61, nhat 12 39 tudi, cao nhit 1a 96 tudi. Cic
BN dudi 40 tudi chi c6 1 BN chi€m 1.92% (1 BN), 12 BN ¢6 d9 tudi tir 40 d&€n 60 chi€m
23.08% con lai 39 BN c¢6 d6 tudi trén 60 chi€m 75%. Riéng trong 11 bénh nhan
XHKDN ghi nhin c6 9 BN c¢6 d6 tudi trén 40 chi€m 90% va tudi trung binh clia nhitng
BN nay la 59.3 tudi. Theo cdc tic gid Gil E Sviri, Moshe Feinsod, Jean F. Soustiel
nghién cu ha Natri mdu trén 19 BN sau XHKDN tr 10/1997 dén 12/1998 nhan thiy,
tudi trung binh clia cic BN nay 1a 49.11 tudi va hau hét 1a bénh nhan trén 40 tudi
chi€m 78.95% (15 BN). Nhu vy ti 1& cac BN ha Natri mdu & BN 16n tudi chi€m da s6.
Tuy nhién néng dd Na*mdu trung binh giita cdc nhém tudi khac nhau khong c6 y nghia
thong ké (p = 0.90)

S& BN c6 thdi diém ha Natri mdu tir ngdy 2 dé€n ngay thit 10 chiém da s6 34 BN
(65.38%) trong d6 & N7 ¢6 s6 BN chiém ty 1& cao nhat (7 BN chi€m 13.5%). Thi diém
cham nhat 12 vao Ns; c6 1 BN chi€m 1.9%. D6i v6i cdc bénh nhan ha Natri mdu sau
XHKDN ghi nhan thdy thdi di€m phat hién nhiéu nhat 1a vao N,-Njo, 7/11 BN chi€m
63.6%. K&t qua phu hgp v6i nghién cttu clia tac gid Wijdicks EF khi hdi ctu trén 134
BN XHKDN do v& tii phinh dong mach thiy c¢6 44 BN véi Na® < 135 mEq/l it nhat 2
ngay lién tuc gifta ngdy tht 2 va ngay thi 10 sau xuat huyé&t. Piéu nay c6 y nghia rat
quan trong trong viéc chdn doan va diéu tri, viéc phat hién sém thdi di€ém ha Natri mau
g6p phan 1am gidm ti 1& cdc bi€n chitng hoic ti vong do ha Natri miu giy ra.

Ti 1& cdc BN ha Natri mdu trén xuat huyét trong so chi€m nhiéu nhit 8 XHN
(33 BN chi€m 63.5%), k& d&€n 1a XNKDN (11 BN chi€m 21.1%) sau d6 d&€n xuit huyét
nio tha't (5 BN chi€m 9.6%) cudi cung la xuat huy€t nio-mang nio (3 BN chi€m 5.8%).

Trong nhém nghién cttu ghi nhin c¢6 25 BN tién cin ding Mannitol chéng phi
nio tir 3 d&€n 4 ngay diu cila tai bi€n. Cdc bénh nhin ndy ngoai ha Natri mdu, ALTT
mau gidm con c6 dau hiéu gidm thé tich dich ngoai bao trén 1dm siang hoic cin 1am
sang. Piéu nay cho thdy, nén bu thém dung dich mudi ding truong (NaCl 9%0) song
song vdi viéc chong phil ndo d€ ngin nglra ha Natri mdu. Khong nén bl véi glucose
déng truong do s& lam gidm natri mdu hon do pha loang thé tich mau.

S6 bénh nhin tif vong tai bénh vién va bénh ning xin vé 13 9 bénh nhan, chi€m
17,65%. Hai bénh nhan chuyén khoa ngoai thin kinh Bénh vién Chg Riy vdi chin
dodn XHN-MN do v§ tii phinh dong mach thdng tru6c chi€m 3,92%. K&t qué, bénh
tam 6n va bénh nhan d3 xu't vién. S& bénh nhin 8n xuit vién 12 40 chi€m 78.43%.
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S6 bénh nhian ha Natri ning [Na*]< 125 mEq/l ¢6 27 bénh nhin trong d6 c6 8
bénh nhin ning xin vé va 1 tif vong. Nhu vdy, s& bénh nhin ning xin vé va t vong
chi€m 33,33% (9/27 bénh nhan). Ty 1& tif vong cla cdc bénh nhin ha Natri m4u ning
con rat cao. Theo tic gid Berl. T 1990, nghién citu tai Pai hoc Colorado trén cdc bénh
nhin c6 [Na*]/mdu < 125 mEq/l, ty 1& t& vong gan 50%.

KET LUAN

Qua nghién cu nhan thdy ty 1€ tif vong cao trong cdc bénh nhin xuat huyét trong so
kém ha natri mdu ning, day 1a vin dé can dudc quan tAim. Phat hién sém ha Natri mdu,
chdn dodn ding, diéu tri ding va kip thdi cling viéc diéu tri co ban 1a chia khéa lam
gidm tf vong. Do d6, viéc trang bi mdy xét nghiém sinh héa tai phong cip citu khoa
ndi thin kinh hay don vi dot quy thi rdt cn thiét.
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