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MOÄT TRÖÔØNG HÔÏP ÑA NIEÄU COÙ TOÅN THÖÔNG CAÀU NAÕO 
                                  

                     Lyù Thò Kim Laøi1, Leâ Vaên Tuaán2, Vuõ Anh Nhò3 
 

Toùm taét 
Chuùng toâi trình baøy moät tröôøng hôïp ña nieäu cuûa hoäi chöùng uoáng nhieàu nguyeân phaùt vôùi caùc bieåu 
hieän thaàn kinh coù khaû naêng do huûy myelin caàu naõo vaø ngoaøi caàu naõo xaûy ra ôû beänh nhaân nöõ coù 
tieàn caên taâm thaàn ñaùp öùng toát vôùi ñieàu trò.   
Abstract 
A CASE OF POLYURIA WITH PONTINE LESIONS 
We present a case of polyuria due to primary polydipsia with neurologic manifestations, probably 
caused by pontine and extrapontine myelinolysis in female psychiatric patient who responded well 
with treatment. 
 

Ña nieäu (polyuria) cuõng coù theå goïi tieåu nhieàu nhöng vôùi yù nghóa laø nhieàu nöôùc tieåu,  
khi löôïng nöôùc tieåu treân 3 lít / ngaøy. Ña nieäu thöôøng laø bieåu hieän beänh lyù, tuy nhieân 
caàn phaân bieät vôùi ngöôøi bình thöôøng do thoùi quen thích uoáng nhieàu nöôùc neân tieåu 
nhieàu. Ngoaøi ta, cuõng caàn phaân bieät tieåu nhieàu laàn nhöng soá löôïng nhoû maø beänh nhaân 
luùc naøo cuõng nhaän bieát ñöôïc. Cho ñeán nay nguyeân nhaân ña nieäu beänh lyù ñöôïc cho laø do 
söï baøi tieát khoâng ñuû vasopressin, do oáng thaän khoâng ñaùp öùng vasopressin, hay do thuoác 
lôïi tieåu. Tình traïng ña nieäu neáu khoâng ñöôïc chaån ñoaùn ñuùng vaø sôùm cuõng nhö khoâng 
ñöôïc ñieàu trò kòp thôøi thì hoäi chöùng naøy coù theå gaây ra caùc bieán chöùng do ngoä ñoäc nöôùc 
nhö luù laãn, co giaät, hoân meâ hay thaäm chí töû vong. Trong baøi vieát naøy, chuùng toâi muoán 
giôùi thieäu ñeán moät tröôøng hôïp laâm saøng hoäi chöùng ña nieäu vôùi bieåu hieän tieåu nhieàu vaø 
khaùt nhieàu coù toån thöông caàu naõo coù khaû naêng do huûy myelin. 
Beänh aùn: 
-   Beänh nhaân nöõ, sinh naêm 1982, cö nguï taïi Nha Trang. Nhaäp vieän ngaøy 29-6-2006 
vaøo taïi khoa Thaàn Kinh, vôùi lyù do laø yeáu töù chi.  
-   Beänh söû ghi nhaän tröôùc nhaäp vieän 3 thaùng, beänh nhaân coù trieäu chöùng uoáng nhieàu 
lieân tuïc, vôùi soá löôïng khoaûng 20 lít nöôùc moãi ngaøy vaø tieåu nhieàu, theå traïng suy giaûm 
daàn. Trong thôøi gian naøy, beänh nhaân ñöôïc khaùm vaø ñieàu trò taïi BV Taâm Thaàn TPHCM 
vôùi chaån ñoaùn: khaùt nhieàu do nguyeân nhaân taâm lyù. Hai thaùng sau ñoù, beänh nhaân baét 
ñaàu coù trieäu chöùng teâ töù chi. Khoaûng 10 ngaøy sau, beänh nhaân bò yeáu daàn töù chi, ñi laïi 
khoù, caàm ñoà vaät deã bò rôùt, aên uoáng hay bò saëc, vaãn tænh. Tieàn söû caù nhaân: beänh nhaân bò 
taâm thaàn phaân lieät caùch nhaäp vieän 3 naêm vôùi caùc trieäu chöùng hoang töôûng, kích ñoäng 
ñöôïc ñieàu trò baèng Tisercin, tình traïng taâm thaàn oån ñònh. Khoaûng thaùng 2-2006, beänh 
nhaân coù trieäu chöùng oùi nhieàu khi aên, ñöôïc ñieàu trò taïi BV Hoaøn Myõ vôùi chaån ñoaùn beänh 
lyù tuùi maät. Sau khi ñieàu trò 10 ngaøy thì tình traïng oùi nhieàu khoâng coøn nöõa. Tieàn caên gia 
ñình bình thöôøng. 
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Khaùm laâm saøng: toång traïng keùm, theå traïng gaày. Sinh hieäu: maïch 84 l/ph, huyeát aùp 
90/60 mmHg. Löôïng nöôùc nhaäp khoaûng 4 lít/ngaøy, nöôùc tieåu 3,5-4 lít/ng. Veà thaàn kinh: 
beänh nhaân tænh, tieáp xuùc bình thöôøng, lieät thaàn kinh VI hai beân, yeáu töù chi vôùi söùc cô 
3/5, taêng tröông löïc cô töù chi, taêng phaûn xaï gaân cô töù chi, daáu hieäu Babinski xuaát hieän 
hai beân, khoâng roái loaïn caûm giaùc. 

- Caän laâm saøng: nöôùc tieåu coù tæ troïng 1,005, pH=7,5, protein (-); ion nieäu: Natri 
67 mEq/l, Kali 25,6 mEq/l, Canci 43 mEq/l, Clo 62 mEq/l; aùp löïc thaåm thaáu 
nöôùc tieåu 249 mmol/kg. Aùp löïc thaåm thaáu maùu 247 mmol/kg; ion ñoà maùu: Natri 
136mEq/l, Kali  3,8 mEq/l, Canci 4,9 mEq/l, Clo 97 mEq/l; BUN 8 mg%, 
Creatinin maùu 0,6 mg%. Chöùc naêng gan bình thöôøng. CPK maùu 1047 U/l. Chöùc 
naêng tuyeán giaùp bình thöôøng. Coâng thöùc maùu vôùi thieáu maùu nheï vôùi Hgb 110 
g/l. HIV (-). ANA, LE cell ñeàu (-). Caùc hormone tuyeán yeân prolactin, FSH, LH 
bình thöôøng.  

- Ñieän taâm ñoà bình thöôøng,  XQ phoåi bình thöôøng. 
- MRI naõo: toån thöông caàu naõo hai beân vaø cuoáng naõo beân traùi, tín hieäu thaáp treân 

T1, cao treân T2 vaø FLAIR, khoâng baét thuoác töông phaûn töø, khoâng hieäu öùng 
choaùn choã. 

   Hình MRI soï naõo:  
 

 
Hình 1: toån thöông caàu naõo hai beân Hình 2: toån thöông cuoáng naõo traùi 

 
Ñieàu trò: haïn cheá nöôùc nhaäp thì nöôùc xuaát coøn khoaûng 2 lít/ng. caùc ñieàu trò khaùc: 
- Dexamethasone ñöôïc duøng 3 ngaøy (3-5/7/2006) sau ñoù ngöng. 
- Depakine 0,2 g 2 vieân/ng töø 13/7/06.  
- Rivotril 2mg1x2 vieân/ngaøy. 
Beänh nhaân ñöôïc xuaát vieän ngaøy 17/7/2006. Sau khi xuaát vieän 10 ngaøy, beänh nhaân 

khoâng coøn trieäu chöùng khaùt nhieàu nöõa, tieåu trôû laïi bình thöôøng. Sau ba thaùng beänh 
nhaân uoáng vaø tieåu bình thöôøng, töù chi hoài vaän ñoäng khaù hôn. 
 
Baøn luaän 

Beänh nhaân naøy noåi baät vôùi trieäu chöùng ña nieäu. Trong caùch tieáp caän beänh nhaân ña 
nieäu, caàn phaûi xem xeùt beänh söû moät caùch caån thaän, khaùm laâm saøng, phaân tích nöôùc tieåu 
vôùi caùc thaønh phaàn hoøa tan nhö: glucose, ion ñoà, aùp löïc thaåm thaáu, tyû troïng. Xeùt 
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nghieäm maùu bao goàm: coâng thöùc maùu, glucose, ureâ, creatinin, aùp suaát thaåm thaáu vaø 
caùc xeùt nghieäm tìm nguyeân nhaân. Vaán ñeà chaån ñoaùn chuû yeáu thöôøng gaëp khi phaân bieät 
chöùng ña nieäu oån ñònh, kinh ñieån vôùi chöùng uoáng nhieàu nhöng coù caên nguyeân khoâng roõ 
raøng. Trong tröôøng hôïp naøy caàn phaân bieät giöõa ñaùi thaùo nhaït caûm thuï vasopressin vaø 
ñaùi thaùo nhaït do thaän vôùi chöùng uoáng nhieàu tieân phaùt. Tieâu chuaån chaån ñoaùn toát nhaát laø 
ño löôøng ñaùp öùng cuûa noàng ñoä thaåm thaáu nöôùc tieåu ñoái vôùi tình traïng kieät nöôùc vaø khi 
cho vasopressin. 

Vieäc nhaän ñònh chöùng ña nieäu caàn phaân bieät caùc beänh lyù sau: 
Beänh ñaùi thaùo nhaït (diabetes insipidus) ñöôïc aùp duïng cho caùc tình traïng maø söï baûo 

toàn nöôùc cuûa thaän khoâng thích öùng gaây ra ña nieäu vaø khaùt thöù phaùt. Ñaùi thaùo nhaït coù 
hai daïng:  

• Do thieáu vasopressin: thöôøng do caên nguyeân trung öông (caét thuøy sau tuyeán 
yeân, sau chaán thöông soï, caét tuyeán yeân,  u vuøng trong vaø ngoaøi yeân, hoäi 
chöùng Sheehan, vieâm naõo- maøng naõo, hoäi chöùng Guillain –Barreù). 

• Hoaëc do thaän khoâng ñaùp öùng vôùi vasopressin (ñaùi thaùo nhaït do thaän): 
thöôøng gaëp trong beänh vieâm beå thaän, beänh thaän do duøng thuoác giaûm ñau, ña 
u tuûy, hoäi chöùng Sjogren, thieáu maùu hoàng caàu hình lieàm… 

Söï baøi nieäu caùc chaát hoøa tan: 
• Vieäc loïc caùc chaát hoaø tan ít phaân ly nhö  glucose, mannitol, hoaëc ureâ, Natri: 

nhöõng chaát naøy luoân laøm cho öùc cheá taùi haáp  thu NaCl vaø nöôùc ôû oáng löôïn 
gaàn vaø laøm maát caùc chaát bình thöôøng coù trong nöôùc tieåu, ñöa ñeán ña nieäu. 
Noàng ñoä Na nieäu thaáp hôn Na maùu vì vaäy cô theå maát nhieàu nöôùc hôn muoái 
vaø gaây tình traïng öu tröông maùu (hieän töôïng naøy thöôøng thaáy trong ñaùi thaùo 
ñöôøng).  

• Ña nieäu do baøi Na nieäu: do maát quaù nhieàu Na do beänh lyù oáng thaän hay tình 
traïng khoâng buø muoái keùo daøi, vaø cuõng coù theå do khaùt uoáng nhieàu nöôùc laøm 
noàng ñoä Na trong maùu giaûm gaây thieáu Na maõn tính cuõng gaây ra ña nieäu vaø 
khaùt nöôùc thöù phaùt.  

 
Beänh nhaân cuûa chuùng toâi coù aùp suaát thaåm thaáu maùu thaáp, aùp suaát thaåm thaáu nöôùc 

tieåu thaáp, ñöôøng huyeát bình thöôøng, hormon tuyeán giaùp, tuyeán yeân bình thöôøng neân 
caùc nguyeân nhaân nhö ñaùi thaùo ñöôøng hay ñaùi thaùo nhaït ñöôïc loaïi tröø. Beänh nhaân naøy 
coù tieàn söû beänh taâm thaàn phaân lieät ñang ñieàu trò, beänh söû uoáng nhieàu vaø tieåu nhieàu 
tröôùc khi xuaát hieän caùc trieäu chöùng thaàn kinh khaùc, do vaäy chaån ñoaùn hoäi chöùng khaùt 
nhieàu nguyeân phaùt ñöôïc ñaët ra. Khi beänh nhaân uoáng nhieàu nöôùc seõ laøm aùp suaát thaåm 
thaáu huyeát töông giaûm, töø ñoù laøm giaûm taùc ñoäng leân caùc thuï theå aùp löïc cuûa vuøng haï 
ñoài, laøm öùc cheá phoùng thích ADH. Khi ADH maùu giaûm seõ laøm giaûm taùi haáp thu nöôùc ôû 
oáng thaän, do vaäy laøm cho beänh nhaân tieåu nhieàu. Moät ngöôøi bình thöôøng coù theå thay ñoåi 
aùp suaát thaåm thaáu cuûa nöôùc tieåu töø 50-1400 mOsm/l vaø vì vaäy coù theå tieát moät löôïng 
nöôùc tieåu töø 500 ml ñeán 14 l trong ngaøy. Khi uoáng nhieàu hôn 14 l/ngaøy thì tình traïng haï 
natri maùu coù theå xaûy ra (2). Hoäi chöùng khaùt nhieàu nguyeân phaùt coù theå ôû treû em hay 



 19

ngöôøi lôùn. Ôû treû em coù theå bieåu hieän nhö caùc trieäu chöùng khoù khaên veà caûm xuùc hay laø 
trieäu chöùng rieâng bieät trong ñoù treû caûm thaáy thích thuù khi uoáng nöôùc.  

Beänh nhaân naøy coù bieåu hieän cuûa toån thöông boù thaùp vaø thaàn kinh soï thaáp hai beân 
sau khi khôûi phaùt trieäu chöùng uoáng nhieàu hai thaùng, MRI naõo vôùi toån thöông caàu naõo 
hai beân vaø maëc daàu khoâng ghi nhaän trieäu chöùng hai pha thöôøng gaëp laø pha ñaàu tieân vôùi 
bieåu hieän beänh naõo do haï natri maùu vaø pha thöù hai laø huûy myelin caàu naõo trung taâm (4), 
tuy nhieân chaån ñoaùn toån thöông caàu naõo ñöôïc nghó nhieàu nhaát laø huûy myelin caàu naõo 
trung taâm. Huûy myelin caàu naõo trung taâm ñöôïc moâ taû ñaàu tieân vaøo naêm 1958 ôû ngöôøi 
nghieän röôïu vaø dinh döôõng keùm. Naêm 1962, huûy myelin ngoaøi caàu naõo ñöôïc nhaän bieát 
vaø naêm 1976, hai vò trí toån thöông naøy ñöôïc hôïp nhaát trong moät beänh lyù. Caùc vò trí toån 
thöông thöôøng gaëp trong huûy myelin caàu naõo vaø ngoaøi caàu naõo laø (theo thöù töï thöôøng 
gaëp nhaát): caàu naõo, tieåu naõo, theå goái beân, bao ngoaøi, haûi maõ, nhaân beøo, voû naõo/döôùi voû, 
ñoài thò, nhaân ñuoâi. Caùc vò trí ít gaëp (10%) hôn laø: bao trong, naõo giöõa, theå vuù, haønh naõo. 
Khoaûng 1/2 caùc tröôøng hôïp chæ toån thöông caàu naõo, 2/5 caùc tröôøng hôïp toån thöông chæ 
ngoaøi caàu naõo vaø 3/5 caùc tröôøng hôïp toån thöông caàu naõo vaø ngoaøi caàu naõo. Tröôøng hôïp 
beänh nhaân naøy coù toån thöông caàu naõo hai beân vaø naõo giöõa beân traùi. Caùc nguyeân nhaân 
huûy myelin caàu naõo/ ngoaøi caàu naõo coù theå gaëp laø: 

• Nghieän röôïu (thöôøng gaëp) 
• Dinh döôõng keùm (thöôøng gaëp) 
• Sau khi duøng lôïi tieåu keùo daøi (thöôøng gaëp) 
• Hoäi chöùng khaùt nhieàu nguyeân phaùt (hieám) 
• Phoûng (ít gaëp, thöôøng trong beänh caûnh taêng natri maùu) 
• Sau gheùp gan 
• Sau phaãu thuaät tuyeán yeân (hieám) 
• Sau phaãu thuaät nieäu khoa/saûn khoa 
Nguyeân nhaân chöùng uoáng nhieàu tieân phaùt thöôøng gaëp: 

- Do caên nguyeân taâm thaàn. 
- Caùc beänh haï khaâu naõo. 
- Thuoác (thioridazin, clorpromazin, caùc thuoác khaùng cholin…) 

Haï natri maùu laø baát thöôøng sinh hoùa thöôøng gaëp trong huûy myelin, tuy nhieân moät soá 
tröôøng hôïp cuõng khoâng ghi nhaän ñöôïc caùc baát thöôøng sinh hoùa quan troïng nhö trong 
tröôøng hôïp beänh nhaân naøy. Ñieàu trò tình traïng huûy myelin: hieän chöa coù ñieàu trò naøo 
ñöôïc chöùng minh. Coù moät soá baùo caùo cho keát quaû toát vôùi ñieàu trò baèng corticoids, 
immunoglobulin tónh maïch hay hormon TRH (4). 

Ñieàu trò chính laø haïn cheá nöôùc vaø ñieàu trò haønh vi. Caùc thuoác coù theå ñöôïc duøng ñeå 
ñieàu trò hoäi chöùng naøy laø: thuoác höôùng thaàn khoâng ñieån hình clozapine, thuoác öùc cheá 
thuï theå angiotensin losartan, thuoác öùc cheá thuï theå β-adrenergic propranolol, phoái hôïp 
lithium vaø phenytoin, captopril, chaát ñoái vaän töï thuï theå β-adrenergic vaø serotonin 5-
HT1A pindolol, vaø demeclocycline (3). 
 
Taøi lieäu tham khaûo 
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