
TOÅN THÖÔNG VOÕNG MAÏC VAØ THAÀN KINH THÒ GIAÙC DO 
CYTOMEGALOVIRUS  TREÂN BEÄNH NHAÂN AIDS 

Ñaøo Tieán Xuaân,1  Traàn Thanh Tuøng2  
                                                                                                        
MÔÛ ÑAÀU 

Vieâm voõng maïc do Cytomegalovirus (VVM-CMV) laø beänh nhieãm khuaån keát hôïp treân 
beänh nhaân (BN) bò AIDS. Neáu khoâng ñöôïc ñieàu trò kòp thôøi VVM-CMV seõ phaù huûy voõng maïc 
ngaøy caøng naëng gaây maát moät phaàn hoaëc maát hoaøn toaøn thò löïc. Trieäu chöùng khi bò VVM-CMV 
ña daïng töø hieän töôïng ruoài bay ( floaters ), thaáy chôùp loeù ( photopsias ) ñeán maát thò tröôøng, 
nhìn môø hoaëc naëng hôn laø maát thò löïc hoaøn toaøn. Vieäc ñieàu trò coù keát quaû hay khoâng döïa vaøo 
lieäu phaùp thuoác khaùng HIV vaø caùc toån thöông thöïc theå taïi voõng maïc.  

Chuùng toâi baùo caùo moät tröôøng hôïp nhieãm CMV gaây vieâm voõng maïc  coù toån thöông thaàn 
kinh thò giaùc laàn ñaàu tieân ñöôïc phaùt hieän taïi Beänh vieän Ña khoa Kieân Giang. 

 
TRÖÔØNG HÔÏP LAÂM SAØNG 

Beänh nhaân T.T.U.T, 27 tuoåi, nöõ. Daân toäc : Kinh .Ñòa chæ: xaõ Höng Yeân, huyeän An Bieân, 
tænh Kieân Giang. Ngheà nghieäp: laøm ruoäng.   

Beänh 10 thaùng nay : ñöôïc chaån ñoaùn nhieãm HIV(+). Ñang ñöôïc theo doõi vaø ñieàu trò döï 
phoøng Cotrim 480mg 2 vieân / ngaøy. Laàn naøy do bò loeùt vuøng hoäi aâm, ñau nhöùc toaøn thaân, nhìn 
khoâng roõ ngaøy caøng taêng khoaûng 3 thaùng , suy kieät naëng neân nhaäp vieän ngaøy 28/03/2005 .Tieàn 
söû beänh ñaõ chaån ñoaùn xaùc ñònh  AIDS töø 08 / 2004 ( khoâng duøng thuoác khaùng HIV ). Ñaõ ñieàu 
trò naám Candida albican vuøng mieäng vaø Herpes sinh duïc töø naêm 2004 nhieàu laàn.  

Khaùm thaáy BN than ñau nhöùc toaøn thaân vaø taïi veát loeùt quanh hoäi aâm. BN suy kieät naëng, 
thang hoaït ñoäng baäc 4. Soát keùo daøi 38-39,50C. Thieáu maùu . Khoâng vaøng da, saån ngöùa toaøn 
thaân. Naám Candida albican  mieäng, haàu, hoïng. Loeùt to, noâng vuøng hoäi aâm gaây ñau ñôùn. Gan 
to 4cm döôùi bôø söôøn phaûi, laùch khoâng to, haïch khoâng sôø thaáy. Khaùm maét vaø thaàn kinh : ñoàng 
töû phaûi meùo moù, thò löïc  maét phaûi giaûm naëng, ñaùy maét nhieàu ñaùm thoaùi hoùa maøu traéng quanh 
maïch maùu voõng maïc. Cöông tuï quanh gai thò. Maét traùi bình thöôøng. Khoâng daáu hieäu thaàn kinh 
ñònh vò. 

Xeùt nghieäm cho thaáy coù hieän töôïng thieáu maùu (hoàng caàu 2,6 trieäu-3,6 trieäu) baïch caàu 
1.500-4.100/ mm3 trong ñoù lympho baøo giaûm ( 100 -400 ), tieåu caàu giaûm nheï (114.000/ mm3 ). 
Caùc xeùt nghieäm khaùc : pheát hoïng cho thaáy naám haït men (+++); sieâu aâm gan : hình aûnh vieâm 
gan; AST vaø ALT : taêng. HAV, HCV, HBsAg (-); VDRL, TPHA (-). Caùc xeùt nghieäm chuùc 
naêng thaän , ñöôøng huyeát, tim phoåi bình thöôøng. Caáy maùu khoâng thaáy vi khuaån moïc. Soi veát 
loeùt phaùt hieän caùc loaïi vi khuaån nhö E.coli, Klebsiella,Staphylococcus, Enterobacter. 
Huyeát thanh chaån ñoaùn antiCMV-IgG (+), antiCMV-IgM (-). Chuïp voõng maïc maét phaûi cho 
thaáy caùc ñaùm thaâm nhieãm taïi voõng maïc coù maøu traéng xen keõ caùc ñaùm xuaát huyeát to nhoû khaùc 
nhau raûi raùc khaép voõng maïc, ñaëc bieät laø quanh caùc ñoäng maïch trung taâm voõng maïc. Coù hieän 
töôïng phuø neà quanh gai thò phaûi. Voõng maïc maét traùi bình thöôøng.  

 

                                          
1 Bs, Tröôûng khoa Thaàn kinh, Bv Ña Khoa Kieân Giang 
2 Bs, Tröôûng khoa Da lieãu, Bv Ña Khoa Kieân Giang 
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Hình chuïp (A) ñaùy maét traùi bình thöôøng. (B) Toån thöông do CMV treân ñaùy maét phaûi : ñaùm  xuaát huyeát  
( teân traéng daøi ), ñaùm thoaùi hoùa maøu traéng ( teân ñen daøi ), phuø neà quanh gai thò ( teân ñen ngaén )                                         

 
NHAÄN XEÙT VAØ BAØN LUAÄN  

Beänh lyù do Cytomegalovirus laø moät trong nhöõng bieán chöùng naëng neà nhaát cuûa AIDS, vôùi 
taàn suaát maéc phaûi töông ñöông vôùi vieâm phoåi do Pneumocystis carinii  hoaëc nhieãm khuaån 
Mycobacterium avium complex lan toûa 1. Beänh do CMV xaûy ra treân 21% - 44% BN bò AIDS 1 
nhaát laø treân BN coù teá baøo lympho CD4 ít hôn  100 / mm3  2. Tæ leä vieâm voõng maïc treân BN AIDS 
coù nhieãm CMV laø 85%3. Nhö vaäy  VVM-CMV laø nguyeân nhaân gaây maát thò löïc haøng ñaàu treân 
BN bò AIDS 4 Tröôøng hôïp VVM-CMV ñaàu tieân ñöôïc baùo caùo nhö laø moät bieán chöùng cuûa 
AIDS vaøo naêm 1982 vaø ñeán naêm 1984 thuoác khaùng CMV ñaëc hieäu laø ganciclovir ñöôïc söû 
duïng roäng raõi. Caùc baùo caùo treân nhöõng BN coøn soáng hôn 6 thaùng maø khoâng ñöôïc ñieàu trò ñaëc 
hieäu choáng CMV ñeàu bò giaûm thò löïc traàm troïng hoaëc muø haún 5  

BN cuûa chuùng toâi coù cô ñòa nhieãm HIV giai ñoaïn AIDS, ngoaøi caùc sang thöông ngoaøi da, 
noåi baät laø trieäu chöùng giaûm thò löïc sau ñoù muø do vieâm voõng maïc ñaõ gôïi yù chaån ñoaùn laâm saøng 
nhieãm CMV. Töø ñoù chuùng toâi cho tieán haønh chuïp voõng maïc vaø ñaõ phaùt hieän caùc toån thöông 
töông ñoái ñaëc tröng cho VVM-CMV ( Hình ). Theo y vaên ñoù laø caùc ñaùm hoaïi töû toaøn boä chieàu 
daøy voõng maïc coù keøm phuø neà. Khaùm ñaùy maét cho thaáy caùc ñaùm thaâm nhieãm voõng maïc quanh 
caùc maïch maùu coù maøu vaøng-traéng, coù theå keøm caùc ñaùm xuaát huyeát 6 . Caùc toån thöông naøy sau 
ñoù seõ bieán thaønh caùc moâ seïo teo moûng 7. Neáu khoâng ñöôïc ñieàu trò vôùi thuoác khaùng CMV vaø 
HIV, caùc toån thöông cuûa voõng maïc naøy seõ lan roäng theo höôùng ly taâm vaø khoâng hoài phuïc veà 
chöùc naêng thò giaùc 8.  

Vieâm voõng maïc do CMV coù theå gaây nhìn môø hoaëc maát thò löïc trung taâm, aùm ñieåm, hieän 
töôïng ruoài bay ( floaters ) hoaëc nhöõng chôùp loeù tuøy thuoäc vaøo kích thöôùc cuûa caùc vuøng bò phaù 
huûy cuûa voõng maïc vaø vaøo tình traïng coù hoaëc khoâng coù  bong voõng maïc. Caùc toån thöông gaàn 
hoaëc lan tôùi hoaøng ñieåm hoaëc gai thò seõ gaây neân maát thò löïc traàm troïng daãn ñeán muø vónh vieãn 
9. Tæ leä toån thöông thaàn kinh thò giaùc vaøo khoaûng > 5% caùc tröônøg hôïp bò VVM-CMV.  

Theo CDC Hoa Kyø ( http://www-cdc.gov/mmwr National Center for Infectious 
Diseases Cytomegalovirus (CMV) Infection )ø, treân cô ñòa suy giaûm mieãn dòch, BN bò vieâm 
gan khoâng phaûi do virus vieâm gan A, B, C,  coù vieâm voõng maïc gaây giaûm hoaëc maát thò löïc, coù 
trieäu chöùng ngoaøi da laø loeùt hoäi aâm raát khoù ñieàu trò, coù hoäi chöùng thieáu maùu vaø  giaûm tieåu caàu, 
coù hoäi chöùng ñau nhöùc toaøn thaân hoaëc Guillain Barre’ cuøng keát quaû caän laâm saøng [ antiCMV-
IgG ( + ), antiCMV-IgM ( - ), HCV, HBsAg ( -) ] vaø hình aûnh toån thöông ñaùy maét laø ñieån hình 
cuûa nhieãm CMV. BN cuûa chuùng toâi coù ñaày ñuû caùc trieäu chöùng vaø hoäi chöùng ñaõ neâu neân ñaây laø 
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tröôøng hôïp nhieãm CMV coù vieâm voõng maïc ñaàu tieân ñöôïc phaùt hieän taïi beänh vieän Ña khoa 
Kieân Giang.  

Veà ñieàu trò hieän nay lieäu phaùp chuaån quoác teá cho ñieàu trò nhieãm CMV laø ganciclovir 
vaø/hoaëc valganciclovir cuøng foscarnet. Tuy nhieân do taïi nöôùc ta chöa coù caùc loaïi thuoác naøy 
neân maëc duø BN ñaõ coù duøng thuoác khaùng virus khaùc ( acyclovir ) nhöng khoâng hieäu quaû thaäm 
chí sau ñoù maét traùi cuûa BN baét ñaàu coù trieäu chöùng giaûm thò löïc vaø BN ñaõ xin xuaát vieän.  
 
KEÁT LUAÄN 

Vieâm voõng maïc do CMV laø nguyeân nhaân gaây toån thöông thò löïc haøng ñaàu treân BN bò suy 
giaûm mieãn dòch. Tæ leä VVM-CMV khaù cao treân BN nhieãm HIV/ AIDS cho thaáy caàn caûnh giaùc 
tröôùc nhöõng tröôøng hôïp giaûm thò löïc töø töø ñeå löu yù phaùt hieän VVM-CMV, nhaát laø neáu coù ñi 
keøm nhöõng sang thöông ngoaøi da vaø caùc toån thöông cô quan khaùc ( gan, huyeát hoïc ). Vaán ñeà 
ñieàu trò ñaëc hieäu coøn gaëp khoù khaên do chöa ñuû thuoác taïi Vieät Nam.   
 
TAØI LIEÄU THAM KHAÛO 

1-Hoover DR, Saah AJ, Bacellar H, et al. Clinical manifestations of AIDS in the era of pneumocystis 
prophylaxis. N Engl J Med 1993;329:1922-6. 

2- Jabs DA, Quinn TC. Acquired immunodeficiency syndrome. In: Pepose JS, Holland GN, Wilhelmus KR, 
eds. Ocular infection & immunity. St. Louis: Mosby–Year Book, 1996:289-310. 

3. Gallant JE, Moore RD, Richman DD, Keruly J, Chaisson RE. Incidence and natural history of 
cytomegalovirus disease in patients with advanced human immunodeficiency virus disease treated with 
zidovudine. J Infect Dis 1992;166:1223-7. 

4. Kuppermann BD, Petty JG, Richman DD, et al. Correlation between CD4+ counts and prevalence of 
cytomegalovirus retinitis and human immunodeficiency virus-related noninfectious retinal vasculopathy in 
patients with acquired immunodeficiency syndrome. Am J Ophthalmol 1993;115: 575-82. 

5. Jabs DA, Enger C, Bartlett JG. Cytomegalovirus retinitis and acquired immunodeficiency syndrome. 
Arch Ophthalmol 1989;107:75-80. 

6-Barlett GJ, Gallant JE. CMV retinitis. In : Medical Management of HIV Infection. Johns Hopskins 
Medicine- Health Publishing Business Group, 2004;314-317.  

7. Bloom JN, Palestine AG. The diagnosis of cytomegalovirus retinitis. Ann Intern Med 1988;109:963-9. 
8-Wood AJJ. Treatment of Cytomegalovirus retinitis in patients with the Acquired Immunodeficiency 

Syndrome. N Engl J Med 1997; 337: 105-114. 
9-Holland GN, Tufail A, Jordan MC. Cytomegalovirus diseases. In: Pepose JS, Holland GN, Wilhelmus KR, 

eds. Ocular infection and immunity St. Louis: Mosby–Year Book, 1996:1088-129. 

 19


