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TOM TAT

Co s6: Su gia ting thé tich khdi mau tu ctia xudt huyét ndo trong giai doan cép lam tang nguy co dién bién 1am sang
xau hon gip nim lan va la mdt nguyén nhén gay tr vong cho bénh nhan [1]. Co nhiéu nghién ctru da khong tim thiy
dugc bét cir yéu to ndo c6 y nghia thong ké tién doan sy gia ting thé tich khdi mau tu, ké ca huyét ap, nguoc lai
nhiing nghién ctru khac cho rang huyét ap tang sau xuét huyét ndo c6 lién quan véi sy gia tang thé tich khdi mau tu
sau nhép vién. Nhu vdy, c6 hay khong c6 moi lién h¢ gilra tang huyet ap va sy gia tang thé tich kh6i méu tu cia xuat
huyét ndo van con 1a vén dé. Chung t6i tién hanh nghién ctru nay nham tim ra moi lién h¢ gitra tang huyét ap va sy
gia tang thé tich khbi méau tu ciia xuat huyét ndo nhan beo trong giai doan cap.

Phwong phap: Nghién ciru thuc hién trén 75 bénh nhan xuét huyét nio nhin béo nhép bénh vién Chg Riy trong
vong 48 gid tinh tir khi khoi phat dot quy (07/05-02/06) va c¢6 diém Glasgow lac nhap vién > 8 diém. Bénh nhan
dugc theo dbi 1am sang, danh gia mirc do ¥ thirc dva theo thang diém Glasgow va do huyét 4p mdi 2 dén 8 gid tiry
theo tinh trang bénh va dugc chup lai CT scan so trong vong 48 gio sau 1an mdt, hodc khi bénh nhan c6 biéu hién
x4u hon trén 1am sang.

K&t qua: Ti 1 bénh nhan xuat huyét ndo nhan béo co gia ting thé tich khdi méau tu sau hai 1an chup CT scan so nio
céch nhau trong vong 48 gid 14 37,3%. Ti 1¢ bénh nhan c6 HATT lac nhap vién > 180 mmHg ¢ nhom c6 gia ting thé
tich khdi mau tu cao hon nhom khong co gia tang thé tich khdi mau tu (82,1% so vai 42,6% véi p = 0,001; OR =
6,210; CI 95%: 2,012 - 19,162). Ngoai ra, khi phan chia HATT ltc nhap vién thanh hai nhém: > 200 mmHg va <
200mmHg, két qua thu dwoc ti & bénh nhin c6 HATT lic nhdp vién > 200 mmHg ¢ nhém c6 gia ting thé tich khbi méau tu
(46.4%) cao hon nhom khong gia tang thé tich khdi mau ty (17%). Ti 1¢ bénh nhan c6 HATT gitra hai lan chup CT scan
s0 ndo > 160 mmHg & nhém c6 gia ting thé tich khdi mau tu (71,4%) cao hon nhom khong gia ting thé tich
khéi méau tu (25,5%) (p < 0,001; OR = 7,292; CI 95%: 2,552 - 20,833).

Két luan: Chung t6i nhan théy ti 16 bénh nhan c6 gia ting thé tich khdi mau tu cta xudt huyét ndo nhan béo trong
giai doan cap 1a 37,3%; huyét 4p tam thu lic nhép vién > 180 mmHg va huyét ap tam thu gitra hai 1an chup CT scan
so ndo > 160 mmHg trong vong 48 gio 1a cac yéu t6 tién doan doc 1ap su gia ting thé tich khdi méau tu & bénh nhan
xudt huyét ndo nhan béo trong giai doan cip.

PAT VAN DE

Trude ddy nguoi ta cho rang xuit huyét ndo xay ra don pha va rat it hodc khong c6 chay
mau thém. Nhiing nghién ctru lam sang va hinh anh hoc gan day cho thiy co xdy ra su gia ting
thé tich khdi mau tu va chiém khoang 14-38% cac truong hop xuit huyét ndo. Phan 16n cac
truong hop gia ting thé tich khdi mau tu xay ra trong 24 gid dau [2]. Su gia ting thé tich khdi
mau tu cung voi mot sb yéu td khac co y nghia doc lap xac dinh tién luong tir vong va du hau
xau vé chirc ning & ‘nhirng bénh nhén sau xuét huyét ndo. O nhiing bénh nhan xuét huyét ndo co
gia tang thé tich khdi mau ty, ‘nguoi ta ghi nhan co tang huyét 4 ap man tinh truée do va/hodc tang
huyét ap dot ngot. Tang huyét ap trong giai doan cap cua Xudt huyet ndo ma khong duoc kiém
soat c6 thé 1am ting nguy co tlep tuc xudt huyét va/hoic tai xuat huyét dan dén gia tang thé tich
khéi mau ty. Tuy nhién, c6 thé khbi mau tu gia tang thé tich lam tang ap luc ndi so va khi d6 co
thé dap ng lai bang cach tang huyet ap dé c¢6 gang duy tri luu lugng mau nio. Cho dén hién nay,
ngudi ta van con chua théng nhat viéc huyét ap gia ting 1a nguyén nhan hay 1a hau qua cua su
gia tang thé tich khbi mau tu.

Nhu vay, c6 hay khong cd m01 lién h¢ gitra tang huyet ap va sy gia tang thé tich khoi mau
tu ctia xuat huyét ndo van con la van dé. Chung t6i tién hanh nghién ctu nay nham tim ra moi
lién hé giita tang huyét dp va si gia tang thé tich khoi mdu tu cia xudt huyét ndo nhén béo trong
giai doan cdp.

POI TUQNG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
Thiét ké nghién cieu: tién clru, cit ngang c6 phan tich.



Déi twong nghién ciru: chung toi thu thap dugc 75 bénh nhan xuat huyét ndo nhan béo nhap vao
khoa Than Kinh bénh vién Cho Réy tir thang 7/2005 dén thang 2/2006 phi hop céc tiéu chuan
dua vao nhu tat ca nhimg bénh nhan xuit huyét ndo nhan béo nhap vao bénh vién Cho Ray trong
vong 48 gid dau tinh tir lac khoi phat dot quy. Xuit huyét ndo nhan béo duoc chan doan dwa trén
lam sang la khoi phat bénh dot ngdt véi cac dAu hiéu thiéu sot than kinh va CT scan so ndo
khong ¢ can quang cho thiy hinh anh cta xuat huyét ving nhan béo; diém Glasgow lac nhap
vién > 8 diém; bénh nhan phai duoc chup lai CT scan so nao khong c6 can quang 1an hai trong
vong 48 gio so véi CT lan dau. Chung toi loai ra khoi nghién ctru nhitng bénh nhan xuét huyét
ndo c6 vi tri khong phai chi c6 ving nhan béo hodc xuét huyét ndo do chan thuong dau; st dung
thudc khang déng hodc thude chdng két tap tiéu ciu, tién sir dot quy trudc do; khong dugc chup
lai CT scan so ndo 1an hai hodc chup lai CT 14n hai tré hon 48 gi0 so voi lan dau; ta vong hodc
duoc phéu thuat trude khi CT scan so ndo lan hai duoc chup.

Phwong phap thu thip dir kién: Nhimg bénh nhan méi bi dot quy trong vong 48 gid ddu nhap
vao khoa Cép Ciru bénh vién Cho Réy duoc tham kham, léy diu hiéu sinh tén, chup CT scan so
ndo hoic str dung CT scan da c6 cia tuyén trude, xir tri cap ctru ban dau, sau d6 dugc chuyén
dén khoa Than Kinh diéu trj tiép. Tai ddy, bénh nhan duoc hoi bénh su, tién s, thim kham can
than, do huyét 4p va dua vao mau nghién ctru theo ding tiéu chuan dwa vao va loai ra nhu & trén.
Sau d6 theo doi 1am sang, danh gia mic do ¥ thic dya theo thang diém Glasgow va do huyét ap
mdi 2 dén 8 gi0 tuy theo tinh trang bénh. Boc CT scan s¢ ndo danh gia hinh dang khdi mau tu:
bo c6 déu hay khong? (dua trén CT scan s ndo l4n dau), do thé tich khdi mau tu, tran mau nio
that c6 hay khong? Bénh nhan duogc chup CT scan so nao hai lan: 1an mot, chup CT scan
ngay khi bénh nhan nhap vao khoa Cip Ctru bénh vién Cho Ray hodc chup tir tuyén trude. Néu
str dung CT scan so ndo cia tuyén trude thi bénh nhan dé phai c6 thoi gian tir lac khoi phat dot
quy dén khi nhap vao bénh vién Cho Ray trong vong 24 gid du vi cin phai c¢6 thoi gian dé theo
ddi huyét 4p cua bénh nhan va phai dam bao thoi gian chup lai CT scan 1an hai. Lan hai, bénh
nhan dugc chup lai CT scan sg trong vong 48 gid sau lan mot. CT scan sg nao dugc chyp voi lat
cit ddy 8mm hodc 10mm.

Thé tich khéi mau tu duoc tinh theo cong thirc V = (AxBxC)/ 2, trong d6 A 1a duong kinh
ngang 16n nhét cua lat cat c6 khéi mau tu 16n nhét; B 1a duong kinh doc 16n nhat do vudng goc
voi A trén cung mot 1at cit c6 khdi méau tu 16n nhét; va C 1a téng s6 14t cat co chira mau. C duoc
tinh bang cach so sanh mdi lat cit ¢ chira mau véi 1at cat c6 khdi mau tu 10n nhat di chon trude
d6. Néu kich thudc cua khdi mau tu cia lat cit duge chon 16n hon 75% kich thuée khdi mau tu
ctia 1at cat 1on nhat da chon thi duoc tinh 13 1; khoang 25% - 75% 1 0,5 va cudi cing néu nho
hon 25% thi khong dugc tinh. Nhu vay gia tri C dugc tinh bﬁng cach cong cac gia tri da xac dinh
o trén3. A, B, C dugc tinh theo don vi centimet (cm) va thé tich khéi mau tu duoc tinh bang don
vicm'.

Su gia ting thé tich khdi mau tu gitra hai 1an chup CT scan so ndo dugc xac dinh khi thé
tich khdi méau ty trén phim CT scan so ndo lan hai (V,) ting 16n hon hodc bang 33% so véi lan
dau (V) va tinh bang cach [(V2 / Vi) — 1] x100 > 33%. S¢ di chon diém méc 1a 33 1a vi khi thé
tich khdi mau tu tang 1én 33% tuong mg voi tang duong kinh cua khdi mau tu 1én 10% va sy
khac biét nay tuong d6i rd rang, c6 thé nhan biét duoc bang mat thuong.

Huyet dp: bénh nhén dugc do huyét ap ngay khi nhap vién vao khoa Cip Ciru ciia bénh vién
Cho Riy, theo ddi va xir tri cap ctru. Khi nhap vao khoa Than Kinh, tiy theo tinh trang bénh, bénh
nhéan duoc theo doi huyét 4p mdi 2-8 gio trong sudt khoang thoi gian giita hai 1an chup CT scan so
ndo. Cac diéu dudng cta khoa Cip Ciru, khoa Than Kinh va ban than tac gia truc tiép do huyét ap
cho bénh nhan bang huyét ap ké dong ho, véi tu thé bénh nhan nam ngira. HATT va HATTr dugc
ghi nhan theo tiéng Korotkoff thir nhat va thir naim. HATT luc nhap vién 1a tri s6 huyét ap do duoc
ngay tai khoa Cap Ctru ciia bénh vién Cho Ry hoic tri s6 huyét 4p ghi nhan dugc tir tuyén dudi



trong trudng hop bénh nhan dugc chuyén vién dén bénh vién Cho Ray. HATT giita hai lan chup CT
scan so ndo duoc tinh bﬁng cach cOng cac tri s6 HATT theo doi gitra hai lan chyp CT scan s¢ nao lai
va chia trung binh, khong tinh tri s huyét ap lic vao vién.

Thoi gian tir liic khoi phat dot quy dén khi nhdp vién: 1a khoang thoi gian tinh tir lic bénh
nhan c6 triéu ching khoi phat dot quy, do bénh nhan hodc nguoi xung quanh nhan thiy cho biét,
dén khi bénh nhan dugc chup CT scan so ndo lan dau. Trong trudng hop bénh nhan bi ri loan ¥
thire, khong biét duoc thoi gian khai phat dot quy thi chung toi tinh mdc 1a diém giira cua
khoang thoi gian tir 1an cudi cing nhan thiy bénh nhan con binh thudng cho dén khi phat hién
bénh nhan hon mé va khodng thoi gian nay phai dudi 12 gio.

Tién sir tang huyét dp: theo TO chirc Y té thé gidi, ting huyét ap 1a khi bénh nhan dang
duogc diéu tri bang thudc ha huyét ap hodc da ghi nhan co it nhét hai lan do huyét ap > 140/ 90
mmHg.

Piém Glasgow lic nhdp vién: dugce tinh theo bang viét sin v6i ba thong sé mé mét, 11 noi
va van dong. Diém t6i da 1a 15 va tdi thiéu 1a 3. Ching t6i chi chon nhiing bénh nhan c¢6 diém
Glasgow luc nhap vién > 8 diém dé dua vao miu nghién ctru vi nhitng bénh nhan nay dugc theo
ddi va phai chup lai CT scan lan hai trong vong 48 gio. Tit ca bénh nhan duogc chon déu duoc didu
tri n61 khoa theo mot phac d6 tuong dbi thong nhat.

Xir Iy s6 li¢u: Cac dir kién thu thap s& duoc xir Iy va phan tich bang phin mém thdng ké SPSS
phién ban 11.5. Khéi dau 1a phan tich don bién: Céc bién dinh tinh duoc so sanh bang phép kiém
chi binh phuong, cac bién dinh lugng dugc so sanh bﬁng kiém dinh t - student ddc lap. Bién phu
thudc 1a gia ting thé tich khdi mau tu. Tat ca cac phép kiém déu hai chiéu. Cac bién c6 mirc y
nghia p < 0,05 trong phan tich don bién s& dugc dua vao phan tich hdi quy da bién logistic nham
tim ra nhiing bién that su ¢6 lién hé voi su gia tang thé tich khdi mau tu.

KET QUA

Trong thoi gian nghién ctru tir 15/7/2005 dén 15/2/2006, téng cong c6 75/91 bénh nhan
(82,4%) xuét huyét ndo nhan béo théa mén tiéu chuin chon miu duge dua vao phan tich. 16
bénh nhan (17,6%) bi loai ra do tir vong trong qua trinh theo ddi (3 truong hop), chup CT lan hai
qué 72 gio so vai lan dau (6 truong hop), khong chup CT 1an hai (7 truong hop).

Bing 1. Tinh hinh chung vé cdc doi twong nghién ciru.

Cic thong so Trung binh Do léch chuin

Doi tuong (n) 75
Gi61 (nam/nir) 46/29
Tudi (ndm) 53,68 11,17
Tién cin (c6/khong)

Nghién ruou 12/63

Tang huyét ap 55/20
Thoi gian tir khoi phat dén nhap vién (gid) 14,78 12,50
HATT lic nhap vién (mmHg) 175,2 31,72
HATT giita hai 1an chup CT so ndo (mmHg) 159,80 15,80
Diém Glasgow lic nhép vién (dlem) 12,16 2,56
Thé tich khéi mau ty 1an 1: V; (cm?) 23,86 13,00
Thé tich khéi mau ty 1an 2: V, (cm?) 29,81 18,71
S6 lwong tiéu cau (x10°/mm’) 212,3 57,41
Gia tang thé tich khdi mau tu (%) 28 0,59

Trong nhom nghién clru ctia ching t6i (75 bénh nhan xuét huyét ndo nhan béo), ti 1¢ bénh nhan
co gia tang thé tich khoi mau tu chiém 37.3% (28 bénh nhén), con lai 62,7% (47 bénh nhan) khong
¢ gia tang the tich khoi mau tu. Tudi trung binh ctia bénh nhan trong nhém nghién ctru 1a 53,68



+ 11,17 (nam). Nguoi 16n tudi nhat 1a 80, nhoé nhat 1a 32. Tudi trung binh cta bénh nhan &
nhom c6 gia tang thé tich khdi mau ty nho hon nhém khoéng gia ting (52,04 = 10,99 nim so
voi1 54,66 = 11,27 nam voi p= 0.328). Nam chiém ti 1& 61,3% va nit chiém 38,7%; ti 1é nam
cao hon nir (71,4% so voi 28,6%) trong nhom c6 gia tang thé tich khdi mau tu, twong ty nhu
& nhom khong co gia ting thé tich khdi mau tu (55,3% so voi 44,7%) véi p = 0,166. Ti 1&
bénh nhan cé tién sir ting huyét ap trong nhém nghién ciru chiém 73,3%. Tién sir ting
huyét ap & hai nhém nhoém bénh nhan cé gia ting thé tich khdi méau tu va khong gia ting
co ti 1¢ twong duong nhau (78,6% va 70,2%). 32% bénh nhan trong nhém nghién ciru nay cé
thoi gian tir luc khoi phat dot quy dén khi nhap vién trong vong 6 gid dau. Ti 16 bénh nhan nhap
vién som trong vong 6 gio dau ¢ nhom c6 gia ting thé tich khdi mau tu chiém 50% va & nhom
khong gia tang khdi mau tu chiém 21,3% (p=0,01; OR = 3,7; C1 95%: 1,337 - 10,242). Ching
t6i ghi nhan dugc sy gia ting thé tich khdi mau tu chiém ti 1& cao nhat (50%) & nhém bénh
nhén nhap vién sém trong vong 6 gio ddu va giam dan theo sy gia ting cua thoi gian tir lac
khoi phat dot quy dén khi nhap vién. Piém Glasgow liic nhap vién trong nhom nghién ctru
nay tir 8 diém trd 1én va diém Glasgow lic nhap vién trung binh 13 12,2 + 2,46.

Nhirng bénh nhan c6 gia ting thé tich khoi méau tu c6 mirc HATT lac nhédp vién da s6
phan bd ¢ muc > 180 mmHg va phan bd déu theo V. Vi thé chung t6i chia HATT lic nhap
vién ra thanh hai nhom: > 180 mmHg va < 180 mmHg. 43 bénh nhan c6 HATT luc nhép vién
> 180 mmHg, chiém ti 1¢ 57,3%.

Bing 2. Méi lién hé giita HATT lic nhdp vién, HATT giita hai lan chup CT scan s ndo, diém
Glasgow lic nhdp vién va sw gla tang thé tich khéi mdu tu ciia xudt huyét niio nhén béo.
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Ti 1& bénh nhan c6 HATT lac nhap vién > 180 mmHg & nhém co gia ting thé tich khdi
mau tu cao hon nhom khéng c6 gia tang thé tich khdi mau tu (82,1% so véi 42,6% véi p = 0,001;
OR = 6,210; CI 95%: 2,012 - 19,162). Ngoai ra, khi phan chia HATT lac nhip vién thanh hai
nhom: > 200 mmHg va < 200mmHg, két qua thu dugc ti 18 bénh nhan ¢6 HATT Itc nhép vién > 200
mmHg & nhom c6 gia tang thé tich khdi méau tu (46,4%) cao hon nhom khéng gia ting thé tich khdi mau tu
(17%). Nhitng bénh nhan c6 HATT lic nhép vién < 200 mmHg thi nguoc lai (p = 0,006; OR = 4,225; CI
95%: 1,459 — 12,233). Nhu vay, theo cach phan chia nay c6 p = 0,006 > 0,001 khi phan chia HATT lic
nhap vién theo mirc 180 mmHg nén khong dugc dua vao phan tich hdi quy da bién logistic.

Chung t6i nhan thay nhitng bénh nhan c6 gia ting thé tich khdi méau tu c6 mirc HATT giita
hai 1an chup CT scan so ndo phan 16n phan bd ¢ mac > 160 mmHg va phan bd déu theo V. Vi
thé chung t6i chia HATT gitta hai 1an chup CT scan ra thanh hai nhom: > 160 mmHg va < 160
mmHg. Trong nghién ciru ndy, sé lugng bénh nhan c6 HATT gitta hai 1an chup CT scan so
nao > 160 mmHg 1a 32 nguoi, chiém ti 1& 42,7%. Ti 1& bénh nhan c6 HATT gilra hai lan chup
CT scan so ndo > 160 mmHg & nhom c6 gia ting thé tich khdi mau tu (71,4%) cao hon nhom
khong gia tang thé tich kh6i mau tu (25,5%) (p < 0,001; OR = 7,292; CI 95%: 2,552 -
20,833).

Chung t6i1 chia thé tich khdi mau tu trén phim CT scan so ndo 14n mot (V1) thanh hai nhém
<25 cm’ va < 25 em’. Két qua ghi nhan khong c6 su khac biét co ¥ nghia théng ké (p= 0,740)



gitta hai nhom bénh nhan c6 va khong co gia tang thé tich khéi mau tu cua xuat huyét ndo nhan
béo. Nhiing bénh nhan thudc hai nhém c6 V| nam trong khoang tir >10-20 cm® va >20-40 cm’ ¢6 ti
16 gia tang thé tich khdi mau tu bang nhau (35,7%) cao hon so v6i nhom ¢6 V, < 10 cm’ (10,7%) va
V1 > 40 cm’ (17,9%). Khdi mau ty c6 bd khong déu chiém ti 16 41,3% trong nhém nghién ctru
chung. Ti 1& bénh nhan xuat huyét ndo nhan béo c6 khdi mau tu by khong déu & nhém co gia
tang thé tich khéi mau tu chiém 60,7% cao hon rit nhiéu so voi nhom khéng gia ting (29,8%) (p
=0,009; OR = 3,643; C1 95%: 1,363 - 9,734).

Qua phan tich don bién, ching t6i tim dwoc ndm bién (bang 3) c6 y nghia thong ké trong
mdi lién hé v6i bién phu thudc 13 gia ting thé tich khi mau tu > 33% cua xuat huyét ndo nhan
béo duogc danh gia dya trén hinh anh CT scan so ndo chyp hai lan cach nhau trong vong 48 gio.
Bing 3. Cdc bién cé ¥ nghta thong ké qua phén tich don bién.

Cac bién cé y nghia thong ké p OR C1 95
(1]

Thoi gian tir khoi phéat dot quy dén
nhép vién < 6 gid 0,01 3,7 1,337-10,242
HATT luc nhép vién > 180 mmHg 0.001 6210 5 012-19.162
HATT giita 2 lan chup CT scan
ndo > 160 mmHg < 0,001 7,292 2,552-20,833
S6 lugng tiéu cau
< 150 x10*/mm’ 0.006 3,840 1,431-10,301
Hinh dang khdi mau tu c6 bo
khong déu 0,009 3,643 1,363-9,734

Tat ca 5 bién co y nghia thong ké qua phén tich don bién ¢ trén duoc dua vao phan tich hoi
quy da bién logistic. Két qua phan tich hoi quy da bién logistic cho thay c6 bon bién c6 y nghia
thong ké (p < 0,05) 1a HATT giita hai lan chup CT scan so ndo, HATT luc nhép vién, sO lugng
tiéu cau va thoi gian tu luc khoi phat dot quy dén khi nhap vién.

Bing 4. Cdc bién djc lip c6 khd nang tién dodn sw gia ting thé tich khoi mdu tu cia xudt
huyét niio nhéin béo.

2 Hé s6 twong CI 95% ciia Exp(B)
Bién quan (B) P Exp(B) Thép Cao

HATT giira hai lan chup CT 2,489 0,001 | 12,055 2,726 53,300
scan so ndo (mmHg)

HATT It nhap vién 2,281 0,004 | 9,786 2,061 46,467

(mmHg)
S6 luong tiéu cau (x10°/mm’) 2,091 0,006 | 8,093 1,806 36,267
Thot gian tir lac khoi phat dot 2,090 0011 | 8,083 1,629 | 40,117
quy dén nhép vién (gio)
Hang s -4,873 0,000 | 0,008

HATT gitta hai 1an chup CT scan so ndo, HATT lic nhap vién, s6 luong tiéu cau va thoi
gian tur lac khoi phat dot quy den khi nhép vién la bén bién doc 1ap co kha ning tién doan su gia
tang thé tich kh6i mau tu ctia xuat huyét ndo nhan beéo, véi ti 18 tién doan dung 1a 84%.

BAN LUAN



Nghién ctru ctia chung t6i thuc hién trén 75 bénh nhan xuét huyét nao nhan beéo nhap bénh
vién Cho Riy trong vong 48 gio tinh tir khi khoi phat dot quy va ghi nhén ti 1¢ gia tang thé tich
khéi mau tu sau hai lan chup CT scan so ndo cach nhau trong vong 48 gio 1a 37,3% (bang 1). Ti
1¢ nay nam trong pham vi thay d6i chung 1a 14% - 38% ghi nhén dugc tur nhiéu nghién ctru [3].
Tiéu chudn danh gia su gia ting thé tich khdi mau tu tuy theo timg nghién ctu, nghién ciu cua
chung toi dinh nghia sy gia tang thé tich khdi méau ty khi thé tich khdi méau ty trén CT scan nédo
lan hai tang > 33% so voi lan mot. Tac gia Brott va cong su [4] da thuc hi¢n nghién ctru trén 103
bénh nhan xuit huyét nfo. T4t ca bénh nhan déu duoc chup CT scan so ndo lan dau trong vong ba
gio dau tinh tir lac khoi phat dot quy, va sau d6 chup thém hai 1an CT khéc sau CT lan dau trong
vong mot gior va 20 gid. Tiéu chuan danh gia su gia ting thé tich khdi mau tu 1a khi thé tich khdi mau
tu trén phim CT scan so ndo lan sau tang > 33% so v6i phim CT scan 1an dau. Két qua ghi nhén ti 1&
bénh nhan c6 gia tang thé tich khdi mau tu 1a 38%, trong d6 26% bénh nhan c6 gia tang thé tich khdi
méu tu xay ra giita hai 1an chup CT scan so ndo 1an dau va lan hai tai thoi diém 1 gio sau d6 va 12%
bénh nhén c6 gia ting thé tich khdi mau ty giita hai 1an chup CT scan tai thoi diém 1 gio va 20 gid.
Tac gia Nguyén Hiru Tin va cong su [3], nghién ctru trén 90 bénh nhan xuat huyét ndo do ting huyét
ap nhap vién trong vong 24 gid tinh tir lic bi dot quy va tat ca bénh nhan déu dugc chup CT scan nido
hai 1an cach nhau trong vong 24 - 36 gio dau. Nghién ctru ndy ciing sir dung tiéu chuan gia ting thé
tich khdi mau tu gitra hai 1an chup CT scan so ndo 1a > 33%. Két qua c6 21,1% bénh nhan c6 gia ting
thé tich khoi méu ty.

Theo Kazui va cong su, ho déu chon tiéu chuén gia ting thé tich khdi mau tu trong ca hai
nghién ctru [5,6] 1a khi thé tich khdi mau tu trén phim CT scan chup lan thir hai ting > 140%
hodc > 12,5 cm’ so véi CT lan du. Nghién ctru thir nhit khao sat trén 186 bénh nhan xuét huyét
nao nhap vién va duogc chup CT scan so ndo xac dinh chan doan trong vong 24 gio sau khi khaéi
phat dot quy. CT scan 1an hai duoc chup lai trong vong vai ngdy sau nhap vién hodc khi bénh
nhan co6 biéu hién 1am sang x4u hon. Ho ghi nhan ti I¢ gia tang thé tich khdi mau tu 1a 22%.
Trong nghién ctru thir hai, ho khao sat trén 204 bénh nhan Xuét huyét ndo dugc diéu tri ndi khoa
va chup CT scan so ndo lan dau trong vong 48 gio tinh tir luc khoi phat dot quy. CT scan 1an hai
dugc chup lai trong vong 120 gio sau khi khai phat dot quy. Két qua c6 18% bénh nhan cé gia
tang thé tich khdi mau tu.

Tac gia Ohwaki va cong su [9] ciing chon tidu chuan dénh gia sy gia ting thé tich khdi mau tu
gidng nhu cac nghién ctru ctia Kazui va cong su. Ho nghién ctru trén 76 bénh nhan xuat huyét ndo do
tang huyét ap va ghi nhan c6 21% bénh nhan c6 gia ting thé tich khdi mau tu. T4t ca bénh nhan déu
duogc chup CT scan so ndo dé xac dinh chan doan ngay lic nhap vién va chup lai CT lan hai thuong
quy sau nhap vién mot ngay hodc khi bénh nhan c¢6 cac ddu hiéu than kinh niang hon.

Thot gian tur lic khoi phat dot quy dén khi nhap vién trung binh trong nghién clru cua
ching t6i 1a 14,78 + 12,5 gio, gan gidng vai két qua nghién ctru ctia Han Tiéu Sao [4] (12,47 +
11,33 gid). So véi cac nghién clru ciia nude ngoai, khoang thoi gian ndy ctia ho ludn thip hon &
nghién ctru cta chung t6i [5,6,7]. Piéu nay c6 thé do tiéu chuin chon mau cia ching t6i chon
nhimg bénh nhan c6 thoi gian tir lac khoi phat dot quy dén khi nhap vién trong vong 48 gio dau,
bao g(‘)m ca nhitng bénh nhan tir cac tinh chuyén dén néu thoa man cac diéu kién. Khi xay ra dot
quy, phan 16n nhitng bénh nhan tir cac tinh duoc nhap ngay vao tuyén y té dia phuong kham va
dleu tri ban dau, sau d6 c6 nhiing bénh nhan dugc chuyén 1én bénh vién Chg Ray vi bénh nang
can can thiép phiu thuat hodc theo yéu cau cta than nhan bénh nhan. Vi thé, diéu nay gép phan
vao lam cho thoi gian tir lac khoi phat dot quy téi khi nhap bénh vién Chg Riy kéo dai hon.
Nghién ctru ctia chiing t6i ghi nhan c6 78,7% bénh nhan xuat huyét ndo nhan béo nhap vién
trong vong 24 gid dau, trong d6 nhitng bénh nhan nhap vién trong vong 6-24 gio chiém ty 1é
cao nhat 46,7% con lai nhitng bénh nhan nhap vién sém trong vong 6 gid dau 1a 32%. S
bénh nhan nhap vién trong vong 24-48 gid chiém 21,3%.



Nghién ctru ctia ching to61 ghi nhan trung binh HATT Iac nhap vién 1a 175,2 + 31,72
mmHg cao hon it so véi nghién ciru ciia Han Tiéu Sao [4] (169,8 + 36,6 mmHg). Trung binh
HATT lic nhap vién trong nhém bénh nhan co6 gia ting thé tich khéi mau tu cao hon c6 y
nghia so v6i nhom khong gia tang (192,5 + 29,4 so v6i 164,9 + 28,6 mmHg, voi p = 0,000).
Dua theo d6 thi phan tan phan bd su gia ting va khong gia tang thé tich khdi mau tu theo
HATT luc nhdp vién va thé tich khdi mau tu 1an dau (V) chang t6i phan chia HATT lac
nhdp vién thanh hai nhém > 180 mmHg va < 180 mmHg. Ti 1€ bénh nhan c6 HATT luc nhap
vién > 180 mmHg trong nhoém nghién ctru chung 1a 57,3% va trong nhom c6 va khong cé gia
tang thé tich khdi mau tu tuong tmg 1a 82,1% va 42,6%. Su khéc biét ndy ¢ y nghia thong ké véi p =
0,001 (bang 2).

Nghién ctru cua Kazui va cong sy [5] ghi nhan HATT lac nhap vién ciing co lién quan voi sy
gia tang thé tich khdi mau ty & nhimg bénh nhan xuat huyet ndo trong giai doan cap nhung mtre
HATT lac nhap vién ma ho ghi nhn 1a > 200 mmHg. Két qua nghién ctru cta ho cho thiy: Ti 16
bénh nhan ¢ nhom c6 va khong co gia ting gia tang thé tich khdi mau tu c6 HATT liic nhap vién >
200 mmHg tai thoi diém chup CT lan dau twong tmg 13 46% va 26%, p = 0,018. Va theo nghién ctru
clia tac gia Nguyén Hiru Tin [8], ti 18 lan rong khdi mau tu & nhimg bénh nhan c¢6 HATT luc
nhap vién > 200 mmHg 1a 34,6% con & nhom bénh nhan c6 huyét 4p tdm thu < 200 mmHg 1a
15,9% véi p< 0.05

Trong nghién ctru cuia chung t6i1, khi phan chia HATT luc nhap vién thanh hai nhom: > 200
mmHg va < 200 mmHg cho két qua twong ty nhu nghién ciru ciia Kazui va cong sy, nhung so
sanh v6i két qua nghién ctru ciia Nguyén Hitu Tin thi cao hon. Diéu nay c6 thé do sy khac biét
trong tiéu chuan chon miu, ¢& miu giita nghién ctru ciia chiing t6i so véi cac nghién ciru cua cac
tac gia trén. Vi ¢d mau 1a 75 bénh nhan, trong nghién ctru ctia ching t6i sit dung ca nhiing trj s6
HATT luc nhap vién tir tuyén dudi d6i véi cac bénh nhan duoc chuyén vién dén bénh vién Cho
Riy. Do phén 16n nhitng bénh nhin duoc chuyén vién dén bénh vién Cho Ray déu duogc xur tri
ban dau tai dia phuong, hoac do yéu t6 di chuyén lac chuyén vién khi ma tinh trang huyét dong
ctia bénh nhan con bién dong nhiéu nén tri s6 huyet ap lic nhap vao khoa Cip Ctru khong phan
anh ding muc huyét ap ngay sau dot quy va mbi lién hé giita huyét ap voi su gia tang thé tich
khéi méu ty, ngoai trir nhitng trudng hop bénh nhan dugc nhap tryc tiép vao bénh vién Cho Riy
ngay sau khoi phat dot quy.

Tuy nhién, gia tri p trong cach phan chia HATT lac nhép vién theo murc 200 mmHg cao hon
cach phan chia theo mirc 180mmHg. Do d6, chung tdi chi dua vao phan tich hdi quy da bién logistic
v6i mic HATT Itc nhép vién > 180mmHg. Vi chiing t6i phan nhém HATT Itc nhap vién dya vao két
qua phan bd ctia dir kién trén do thi phan tan nén véi mirc HATT luc nhap vién > 180 mmHg ma ching
t6i tim duoc 6 thé 1a mot khuyén cio méi cho cac nghién ciru vé sau voi ¢d mau 16n hon.

Tac gia Willmot va cong su [10] da tién hanh hdi ctru c6 hé thong tir cac nghién ctru khac
va cho rang nhitng bénh nhan c6 HATT lic nhap vién cao ¢ nguy co gia tang thé tich khi mau
tu gap hai lan.

Qua phan tich héi quy da bién logistic, nghién ctru cua ching t6i nhén thdy HATT ltc nhap
vién ciing 13 yéu t6 tién doan doc 1ap dbi voi su gia tang thé tich khbi mau tu voi p = 0,004.

Chang toi tién hanh phéan tich hoi quy da bién logistic va nhan thdy HATT > 160
mmHg gitra hai lan chup CT scan ndo la yéu t6 c6 gia tri tién doan manh nhat doi vOi su
gia ting thé tich khdi mau tu voi p = 0,001. Nhu vdy, mic du van con tranh luan vé mbi
lién hé giira ting huyét ap sau nhap vién va su gia ting thé tich khdi mau tu cua xuat huyét
ndo ndi chung nhung véi nghién ciru cua chung toi tién hanh theo ddi tién ctru 75 bénh
nhan xuit huyét ndo nhan béo di tim thay yéu t6 HATT > 160 mmHg giira hai 1an chup CT
scan so ndo trong vong 48 gid 1a yéu td co6 ¥ nghia doc 1ap tién doan sy gia ting thé tich
khbi mau tu (bang 4).



KET LUAN

Qua nghién ctru 75 truong hop xuit huyét ndo nhan béo trong giai doan cép tai bénh vién
Chg Ry, chung t6i nhan théy ti 1& bénh nhéan c6 gia tang thé tich khdi mau tu ctia xuat huyét nao
nhan beo trong giai doan cap 1a 37,3%; huyét ap tam thu ltic nhap vién > 180 mmHg va huyét ap
tAm thu giita hai 1an chup CT scan so ndo > 160 mmHg trong vong 48 gio la cac yeu t6 tién doan
doc 1ap sy gia tang thé tich khdi mau tu & bénh nhan xuat huyét ndo nhan béo trong giai doan

cap.
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