Tap chi' Y Duwgc Hué - Trwding Pai hoc Y - Durorc, Pai hoc Hué - S6 ddc biét thdng 6/2024

Nghién ctru tinh hinh sir dung thudc trén bénh nhan dét quy ndo tai

Bénh vién Trwéng Pai hoc Y - Duoc Hué
V6 Thi Héng Phworng®”, Trwwo'ng Viét Thanh'!
(1) Trwd'ng Pai hoc Y - Duoc, Pai hoc Hué

Tém tat

Pat van dé: Dot quy n3o 1a bénh ly than kinh thudng gip, nguyén nhan thi 2 gy tlr vong sau bénh tim
thi€u mau cuc bd va 1a mét trong nhirng nguyén nhan chinh gy tan tat trén thé gidi. Muc tiéu: (1) Khao sat
d&c diém bénh nhan dét quy ndo tai Bénh vién Trudng DPai hoc Y - Dwoc Hué. (2) Phan tich tinh hinh st dung
thu6c trén bénh nhan d6t quy n3o tai Bénh vién Trudng Dai hoc Y - Dwoc Hué. Péi twong va phuwong phap
nghién ctru: 209 bénh nhan dét quy n3o diéu tri ndi trd tai Khoa Noi Tim mach, Khoa N6i T6ng hop - Ni tiét
- Co xuwong khdp va Don vi Hoi stre tich cue, Bénh vién Trudrng Pai hoc Y - Dugc Hué, tir ngay 01/01/2021 dén
31/12/2022. Nghién cttu quan sat, mo ta cat ngang. K&t qua: Bo tudi trung binh clia mau nghién ctru 13 68,3 +
11,5. Ty lé bénh nhan nam 13 54,5%. 97,6% bénh nhan trong mau nghién ciru cé bénh kém. Cac nhém thudc
dugc sir dung nhiéu nhat 13: thudc ha lipid mau (98,1%); thudc chdng két tap tiéu cau (90,0%) va thuéc diéu
tri ting huyét ap (83,3%). 100% bénh nhan cé chi dinh, liéu dung thubc chdng két tp tiéu ciu va chdng dong
phu hop vdi khuyén cdo. 97,7% bénh nhan tang huyét ap cé chi dinh phu hop vé liéu dung so v&i khuyén cdo.
K&t ludn: Viéc s&r dung thudbc trén bénh nhan do6t quy ndo kha phu hop.

Ttr khéa: bénh nhdn, dét quy ndo, tdng huyét dp.
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Abstract

Background: Stroke is a common neurological disease, the second cause of death after ischemic
heart disease and one of the main causes of disability in the world. Objectives: (1) To investigate the
characteristics of stroke patients at Hue University of Medicine and Pharmacy Hospital. (2) To analyze the
situation of drug use in stroke patients at Hue University of Medicine and Pharmacy Hospital. Materials and
methods: 209 stroke inpatients treated at the Department of Cardiology, the Department of General Internal
Medicine - Endocrinology - Musculoskeletal and the Intensive Care Unit, Hue University of Medicine and
Pharmacy Hospital, from January 1, 2021 to December 31, 2022. A descriptive, cross - sectional study. Results:
The average age of the study sample was 68.3 + 11.5 years old. The proportion of male patients was 54.5%.
97.6% of patients in the study sample had comorbidities. The most commonly used drug groups: lipid-lowering
drugs (98.1%); antiplatelet drugs (90.0%); and antihypertensive drugs (83.3%). 100% of patients had indications
and doses of antiplatelet and anticoagulant drugs in accordance with recommendations. 97.7% of hypertensive
patients had appropriate dosage. Conclusion: The use of drugs in stroke patients is quite appropriate.

Keywords: patients, stroke, hypertension.

1. DAT VAN PE

Dot quy ndo (PQN) la bénh ly than kinh thudng
gdp, nguyén nhan thir 2 giy t&r vong sau bénh tim
thi€u mau cuc bd va la mét trong nhirng nguyén nhan
chinh géy tan tat trén thé gi¢i [1]. O Viét Nam, hang
nam cé khoang 200.000 ca bénh dét quy ndo. Theo
Ho6i dot quy thé gidi 2022, mbi ndm thé gidi c6 hon
12,2 triéu ca d6t quy ndo mdi, trong d6 co6 tdi 6,5 triéu

ca tlr vong. DQN ¢ hai thé 1am sang chinh: dét quy,
nh6i mau ndo (NMN) va dét quy xuat huyét ndo (XHN).
Céc bién phap chinh trong diéu tri NMN gém: diéu tri
tiéu sgi huyét; dung thudc chéng két tap tiéu cau va
18y huyét khéi bang dung cu trong long mach. Diéu tri
cac tinh trang phdi hop gém ha sét, diéu chinh huyét
ap phu hop, diéu chinh oxy mau, diéu chinh duwong
mau, x{ tri cac réi loan nhip tim va x& tri thi€u mau
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co tim. Viéc diéu tri va theo ddi bénh nhan XHN phu
thudc vao nguyén nhan va mirc d6 chady mau. Cac loai
thudc dugc sir dung bao gdbm: thudc chéng co giat,
thudc ha huyét ap, thudc lgi tiéu tham thau [2]. Tai
Bénh vién Trudng Pai hoc Y - Dugc Hué, ngay cang cé
nhiéu bénh nhan dét quy n3o nhap vién diéu tri. Tuy
nhién cho dén nay, hién chua cé nghién cru nao tién
hanh phan tich st dung thuéc trén bénh nhan DQN.
Do d6 nham gép phan dam bao viéc s dung thudc
an toan, hop ly va hiéu qua trén bénh nhan DQN tai
Bénh vién Truding Pai hoc Y - Dwgc Hué, ching téi tién
hanh dé tai: “Nghién ctru tinh hinh si¥ dung thuéc trén
bénh nhdn dét quy ndo tai Bénh vién Truwong Dai hoc
Y - Dwoc Hué” vdi 2 muc tiéu cu thé sau:

1. Khédo sdt dédc diém bénh nhén dét quy néo tai
Bénh vién Trurong Bai hoc Y - Duroc HUé.

2. Phén tich tinh hinh st dung thuéc trén bénh
nhén dét quy ndo tai Bénh vién Truong Dai hoc Y -
Duoc Hué.

2. pOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN cU'U

2.1. bdi twong nghién ciru

DPa6i twong nghién ciru la bénh nhan (BN) d6t quy
ndo bao gdm BN nhdi mau ndo va BN xuat huyét ndo
diéu trj ndi tri tai Khoa N&i Tim mach, Khoa Noi Téng
hop - Néi tiét - Co xwong khdp va Don vi Héi stre tich
cwc, Bénh vién Truwdng Dai hoc Y - Duge Hué. Bénh
nhan dugc nhap vién diéu tri trong khodng thai gian
tlr 01/01/2021 dén 31/12/2022 théa man cac tiéu
chuan lya chon va tiéu chuan loai trir sau:

% Tiéu chudn Iwa chon:

- Bé&nh nhan tir 18 tudi tré lén.

- Bénh nhan dugc chin doan xac dinh dot quy
NMN cé ma ICD - 10 la 163 va dot quy XHN cé ma
ICD-101al61.

< Tiéu chudn logi triv:

- Bénh nhan dét quy ndo do chan thuvong, u n3o
tién phat, ung thu nao.

- Bénh nhan cé con thi€éu mau n3o thoang qua
(TIA).

2.2. Phuwong phap nghién ctru

2.2.1. Thiét ké nghién ciru

Nghién ctru duoc tién hanh theo phuong phap
quan sat, mo ta cat ngang.

2.2.2. C& mdu nghién ctru

C& mau:

Ap dung cong thirc tinh c& mau udc tinh mot ty lé

2 r (1-p)
n=Z4-as,) "4
Trong dé:

n: c& mau t6i thiéu cho nghién ciru.
Z-a/,): hé s8 tin cdy (véi = 0,05 thi Za-ay,)
= 1,96).

p =0,872 dya trén két qua nghién cru clia Nguyén
Thi Van vdi ty 18 bénh nhan dat huyét 4p muc tiéu lic
xuat vién 13 87,2% [3].

Chon d = 0,05, sai s& cho phép 1a 5%.

Thay vao céng thirc ta c6: n = 172.

Thém 10% sai s0, tinh duoc c& mau tdi thiéu
n = 190 bénh nhan. Trong nghién ctru nay, ching toi
thire hién nghién cru trén ¢ mau 209 bénh nhan.

2.2.3. Phworng phdp chon méu

Ap dung phuong phap chon mau ngiu nhién
phan tang.

Thu thap danh sich bénh nhan cé chin doén
chinh 13 nhéi mau n3o (m3 ICD - 10 13 163) va xuét
huyé&t n3o (ma ICD - 10 13 161) nhap vién diéu trj tir
01/01/2021 dén 31/12/2022 tai Khoa N&i Tim mach,
Khoa N6i Téng hop - Noi tiét - Co xuong khép va
Pon vij Hoi stre tich cuc. S6 liéu duoc |3y tir Phong Ké
hoach Téng hop Bénh vién Trudng Dai hoc Y - Dugc
Hué. Tir danh sach trén, 1y cadc BN théa man tiéu
chuan lya chon va tiéu chuan loai trir. K&t qua cé 368
BN trong dé c6 338 BN nhdi mdu ndo va 30 BN xuit
huyét ndo.

Chung toi thuc hién nghién ctru véi ¢ mau 1a 209
BN, tinh dugc s6 BN can 1y theo mau ngiu nhién
phan tang 1a 192 BN nhéi médu n3o va 17 BN xuat
huyét n3o. Tién hanh chon mau ngiu nhién don dé
duoc s6 BN can |ay.

2.3. Tiéu chuan danh gia

¢ Phan dd huyét ap va diéu tri tang huyét ap
(THA): theo Khuyé&n cdo vé chin doan va diéu tri THA
cla Phan hdi Tang huyét dp/H6i Tim mach hoc Viét
Nam (VSH/VNHA) 2021.

< Danh gia chirc nang than cta BN

Chtrc ndng than cia BN duogc danh gia dwa vao
dd thanh thai creatinin (ml/phut), hé s6 nay dugc
tinh théng qua ndng dd creatinin trong huyét thanh
theo céng thirc Cockcroft & Gault [4]. BN suy giam
chirc ndng than dwoc hiéu chinh liéu thuéc dya vao
d6 thanh thai creatinin.

¢ DPanh gia str dung thudc

Danh gid sir dung thudc diéu tri THA, thubc chéng
dong (CP), thubc chéng két tap tiéu cau (CKTTC) theo
Hudng dan chan doan va x{ tri dot quy nio cla Bo
Y t& (2020) ban hanh theo quyét dinh s6 5331/QP-
BYT [2], Khuyé&n cdo vé chan dodn va diéu tri THA clia
Phan héi tang huyét d4p/Héi Tim mach hoc Viét Nam
(VSH/VNHA) 2021 [5], Huéng dan cta Hiép hoi Tim
mach Hoa Ky/Hoi Dot quy Hoa Ky (AHA/ASA) 2021 [6]
va Dugc thu Quéc gia Viét Nam 2022 [7].

2.4. Phwong phap xtr ly s6 liéu

S6 lieu duoce xr Iy bing phan mém théng ké SPSS
20.0. Bién dinh tinh dwoc trinh bay dudi dang tan sé,
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ty 1& phan trdm. Bién lién tuc duoc biéu dién bang gid tri trung binh + do [&ch chuan ( + SD) néu dit liéu tuan
theo phan bd chuan; néu dit liéu khéng tuan theo phan b chuén hodc bién roi rac duoc biéu dién bing gia
tri trung vi va khoang t& phan vi.

3. KET QUA
3.1. Pic diém ctia bénh nhan trong mau nghién ctru
3.1.1. Bdc diém vé tudi va gidi tinh cia bénh nhén
Bang 1. Phan b6 bénh nhan theo tudi va gidi tinh

Nhdi mau n3o Xuat huyét ndo Téng
Tudi (ndm) S6 BN Ty 18 S6 BN Ty 18 S3 BN Ty 18
(n) (%) (n) (%) (n) (%)
<55 22 10,5 2 1,0 24 11,5
55 - 64 46 22,0 7 3,3 53 25,3
65 - 74 68 32,6 3 1,4 71 34,0
75 - 84 42 20,1 4 1,9 46 22,0
>85 14 6,7 1 0,5 15 7,2
Tuéi thap nhat 30 52 30
Tubi cao nhat 92 85 92
Tuoi :;“S"'f) binh 68,4 + 11,6 67,4+ 11,0 68,3 + 11,5
Gigi Nam 101 48,3 13 6,2 114 54,5
tinh N 91 43,6 4 1,9 95 45,5
Tong 192 91,9 17 8,1 209 100

Nhan xét: Trong 209 bénh nhan ctia mau nghién cttu, cé 192 BN nhdi méau ndo (91,9%) va 17 BN xuat
huyét ndo (8,1%). D6 tudi trung binh clia mau nghién ctru 13 68,3 + 11,5. Bénh nhan cé tudi thap nhat [a 30
tudi, cao nhat 13 92 tudi. Nhém tudi phé bién clia mau nghién cru 13 65 - 74, chiém ty |& cao nhat 34,0%. Vé gidi
tinh, c6 114 BN nam (101 BN nhdi mau n3o, 13 BN xuét huyét ndo) chiém ty 1é 54,5% va 95 BN nit (91 BN nhdi
mau n3o, 4 BN xuat huyét n3o) chiém ty |& 45,5%.

3.1.2. Théi gian tir luc khdi phdt dén luc nhép vién

Bang 2. Phan b bénh nhan theo thoi gian tir lUc khai phat dén lic nhép vién

o Nhéi mau nio Xuat huyét ndo Tong
Thoi gian — — - — — —
(gi®) So6 BN Tylé SO BN Tylé So6 BN Tylé
(n) (%) (n) (%) (n) (%)
<45 21 10,0 2 1,0 23 11,0
4,5-24 67 32,1 4 1,9 71 34,0
>24 95 45,5 9 4,2 104 49,7
Khéng xac dinh 9 4,3 2 1,0 11 5,3
Téng 192 91,9 17 8,1 209 100

Nhan xét: Tinh theo thoi gian tir lUc khai phat dén IGc nhap vién, cé 23 bénh nhan nhap vién < 4,5 gi®
(11,0%). Phan I&n cac bénh nhan (104 BN) nhap vién > 24 gi®’ chiém ty 1é cao nhat (49,7%). S6 bénh nhan
nhap vién trong khoang 4,5 - 24 gi® ké tir thoi diém khai phat chiém ty 1& 34,0%. Ty 1& bénh nhan khéng xac
dinh gio khéi phat bénh la 5,3%.
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3.1.3. Bénh kem
Bang 3. Cac bénh kém clia bénh nhan trong mau nghién ctru

Bénh kém S6 BN (n) Ty 1é (%)
Khéng c6 bénh kem 5 2,4
1 59 28,2
C6 bénh kem 2 75 35,9
>3 70 33,5
Téng 204 97,6
Tang huyét ap 174 83,3
Dbdi thao duong 52 24,9
Bénh tim 39 18,7
R&i loan tién dinh 17 8,1
RGi loan lipid mau 15 7,2
Viém da day - rudt 12 5,7
Cac bénh kem )
Thodi hda cot song 10 4,8
Gout 7 3,3
Suy than 6 2,9
Hen phé quan 5 2,4
Viém phdi 5 2,4
Bénh khac 72 34,4

Nhdn xét: 97,6% BN trong mau nghién cru cé bénh kém, trong dé s& BN méc 2 bénh kém chiém ty 1é cao
nhat (35,9%). Trong s6 cac bénh kém, tang huyét dp 1a bénh kém phé bién nhat (83,3%), tiép theo |13 dai thao
dudng (24,9%), bénh tim (18,7%), rdi loan tién dinh (8,1%), réi loan lipid mau (7,2%).

3.1.4. Huyét dp cua bénh nhén lic nhép vién

Bang 4. Phan do tang huyét ap cda bénh nhan lic nhap vién

Nhdi mau ndo Xuat huyét ndo Tong

Phan loai S6BN(n) Tylé (%) S6BN(n) Tylé (%) S5BN(n) Tylé (%)
Bi:;”t:fg:]‘;”_gc‘ao 31 14,8 4 1,9 35 16,7
THA d6 1 26 12,4 2 1,0 28 13,4
THA d6 2 63 30,2 8 3,8 71 34,0
Con THA 17 8,1 0 0 17 8,1
THA tam thu don déc 55 26,4 3 1,4 58 27,8
Téng 192 91,9 17 8,1 209 100

Nh@n xét: Trong mau nghién cttu, cd 174 bénh nhan THA chiém ty 1é 83,3%. Trong d6, THA d6 2 va THA
tdm thu don déc chi€m chl yé&u véi ty 18 1an luvot 1a 34,0% va 27,8%. Cac BN c6 THA tdm thu don déc déu cé
huyét dp (HA) tdm thu & mirc THA d6 1. C6 8,1% bénh nhan c6 con THA. S8 bénh nhan cé HA binh thuong,
binh thuwdng - cao chiém ty 1& 16,7%.
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3.2. Phan tich tinh hinh st dung thudc trén bénh nhan dét quy ndo tai Bénh vién Trwérng Dai hoc Y -
Duoc Hué

3.2.1. S6 lwong thuéc st dung trén bénh nhén dét quy néo

S6 lwong thudc trung binh sir dung trén BN 13 8,8 + 2,8 thu6c. Hon mot nlira bénh nhan duoc ké tir 6
dén 9 thudc (57,4%). Ti€p theo 13 bénh nhan duoc ké tir 10 dén 13 thudc chiém ty & 27,8%; bénh nhan
duoc ké <5 thubc chiém ty 1& 7,7%; bénh nhan dwoc ké tir 14 thudc dén 19 thudc chiém ty 1& thap nhat
7,1%.

3.2.2. Phdn tich tinh hinh sir dung thuéc trén bénh nhén dét quy néo

Bang 5. Ty 1& cdc nhédm thudc chinh dwoc si dung trong mau nghién cru

ST Nhém thusc ’ Nh6i mau nio Xuat huyét nao ’ Tong
S6BN(n) Tylé(%) S6BN(n) Tylé(%) S6BN(n) Tylé (%)
1 Thudc tiéu soi huyét 1 0,5 0 0 1 0,5
2 Thuéc diéu tri ting huyét ap 161 83,9 13 76,5 174 83,3
3 Thudc chdng két tap tiu cau 188 97,9 0 0 188 90,0
4 Thuéc chéng déng 9 4,7 0 0 9 4,3
5 E:]‘:f’c tdcdonglénhé than oo 51,6 7 41,2 106 50,7
6 Thuéc ha duwdong huyét 50 26,0 2 11,8 52 24,9
7 Thuéc ha lipid mau 192 100 13 76,5 205 98,1
8 Thudc hudng tdm than 17 8,9 0 0 17 8,1
9 Thudc chéng dong kinh 6 3,1 1 5,9 7 3,3
10  Thudc chéng tram cam 5 2,6 0 0 5 2,4
11 Khang sinh 9 4,7 0 0 9 4,3
12 I:s;’; v?gnfét - giam dau, o 28,6 6 35,3 61 29,2
13 Thudc an than 50 26,0 4 23,5 54 25,8
14 Vitamin - Khodng chat 106 55,2 11 64,7 117 56,0
15 Dung dich diéu chinh nudc, 65 33,9 9 52,9 - 35,4

dién giai, can bang acid - base
16 Thu6c dy phong loét da day 134 69,8 4 23,5 138 66,0
Nhan xét: Trong s6 cac nhém thudc duwoc st dung trong mau nghién ctru, nhiéu nhat 1a thudc ha lipid méu
(98,1%); thudc chéng két tap tiéu cau (90,0%); thubc diéu tri tang huyét ap (83,3%). Ty 1& BN st dung thuéc
tadc dong Ién hé than kinh 1a 50,7%. C6 24,9% BN sl dung thudc ha dudng huyét va 4,3% BN sir dung thudc
chéng déng.

Bang 6. Cac phac d6 thu6c chdng két tap tiéu cau, thudc chéng déng trén bénh nhan NMN

Phac d6 Nhém thudc Thudc Sf()'nliN T(Z/:)é
1 CKTTC Aspirin 95 45,4

Clopidogrel 22 10,5

1 nhém 2 CKTTC Aspirin + Clopidogrel 66 31,6
2Cb Enoxaparin + Rivaroxaban 1 0,5

Téng 184 88,0
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1CKTTC+1Cb Aspirin + Acenocumarol 1 0,5
Aspirin + Enoxaparin 2 1,0
Aspirin + Edoxaban 1 0,5
Clopidogrel +Acenocumarol 1 0,5
2 nhom Clopidogrel + Enoxaparin 1 0,5
Clopidogrel + Rivaroxaban 1 0,5
2 CKTTC+1Cb Aspirin + F:Iopidogrel + 1 05
Enoxaparin !
Téng 8 4,0

Nhén xét: Trong cac phac d6 s dung thudc chéng két tap tiéu cau va/hodc thudc chéng déng, viéc st
dung 1 nhém thuéc la chi yéu, chi€ém 88,0%. Phac d6 sir dung duy nhat 1 thudc c6 tdc dung CKTTC la aspirin
va 2 thuéc cd tdc dung CKTTC (aspirin + clopidogrel) chiém ty |& cao nhat [an lwot 1a 45,4% va 31,6%. Phac d6
phéi hop ca hai nhém chi chiém 4,0% bao gdm phdi hop 1 CKTTC + 1 CD hodc 2 CKTTC + 1 CP.

Bang 7. Danh gid chi dinh, lidu dung thuéc chéng két tap tiu cau, thudc chéng déng

Chi dinh Liéu dung
Thudc Pl;: ‘l"/u:)rp plf‘gohnqu PP(H‘J ?qp pﬁgohnqu
% (n,%) %) (%)
Thudc chdng két tap tiéu cau
Aspirin 166 (100%) 0 (0%) 166 (100%) 0 (0%)
Clopidogrel 91 (100%) 0 (0%) 91 (100%) 0 (0%)
Thuéc chdng déng
Acenocumarol 2 (100%) 0 (0%) 2 (100%) 0 (0%)
Enoxaparin 5(100%) 0 (0%) 5(100%) 0 (0%)
Rivaroxaban 2 (100%) 0 (0%) 2 (100%) 0 (0%)
Edoxaban 1 (100%) 0 (0%) 1 (100%) 0 (0%)

Nhén xét: Bénh nhan NMN duoc chi dinh CKTTC dé gidam nguy co NMN tai phat. 100% bénh nhan NMN
duoc sir dung aspirin va clopidogrel véi lieu dung phu hop so véi khuyén cdo. Cac thudc chéng dong trong mau
nghién clru (acenocumarol, enoxaparin, rivaroxaban, edoxaban) dwoc chi dinh trén cdc BN nhdi mau ndo cé nguy
co cao huyét khai tir tim (rung nhi) hodc dy phong huyét khéi tinh mach chi duéi. 100% BN duoc st dung thudc
chéng déng déu cd chi dinh, liéu dung phlu hop vdi khuyén céo.

Bang 8. C4c phdac do diéu tri tdng huyét dp trén bénh nhan dét quy n3o

S6 BN Tylé

Phac do Nhém thuéc Thudc (n) (%)
ACEI Perindopril, Imidapril, Enalapril, Lisinopril 44 21,1
ARB Valsartan, Telmisartan, Losartan 3 1,4
CCB Amlodipin, Nifedipin, Nicardipin, 21 10,0
Lercanidipin
1 nhém )
Chen beta Bisoprolol, Sotalo, Metoprolol 3 1,4
Loi tiéu Furosemid, Spironolacton, Indapamid, 7 3,4
Hydrochlothiazid
T6ng 78 37,3
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ACEl + CCB Perindopril + Amlodipin 91 43,5
Imidapril + Amlodipin 2 1,0
2 nhém ACEI + Loi tiéu Imidapril + Spironolacton 1 0,5
ARB + CCB Valsartan + Amlodipin 7 3,3
Téng 101 48,3
ACEI + CCB + chen Perindopril + Amlodipin + Bisoprolol 1 0,5
beta Perindopril + Amlodipin + Nebivolol 1 0,5
3 nhém ACE| + CCB + Loi tiéu Perindopril + Amlodipin + Furosemid 1 0,5
Perindopril + Amlodipin + Spironolacton 1 0,5
Téng 4 2,0

Nhén xét: Trong cac phac do diéu tri THA & mau nghién clru, phac do két hop 2 nhédm thudc chiém ty
|& cao nhat 48,3%; trong d6 phd bién nhat 13 phac d6 két hop ACEI + CCB (44,5%) va&i phac d6 phdi hop
perindopril + amlodipin chiém ty |& 43,5%. Ti€p theo la phac d6 diéu tri THA 1 thubc chiém ty 1& 37,3% vdi
nhom thudc ACEI phé bién nhat (21,1%). Phac d6 phdi hop 3 nhédm thudc chi chiém ty |1& thap 2,0% vdi phac
d6 ph6i hop ACEl + CCB + chen beta (1,0%) va ACEl + CCB + lgi tiéu (1,0%).

Bang 9. Su phu hop vé phac d6 diéu tri va liéu dung cac thudc diéu tri THA

banh gia Phu hop Khéng phi hop
Phac d6 S8 BN (n) Ty 1& (%) S6 BN (n) Ty 1& (%)
Khong thay déi 165 94,8 0 0
) .. Thaythudc 5 2,9 0 0
Co6 thay doi . .
Thém thuoc 4 2,3 0 0
T6ng 174 100 0 0
Liéu dung 170 97,7 4 2,3

Nhén xét: 174 bénh nhan THA trong mau nghién ciru déu duoc lua chon phac d6 ban dau/phac d6 thay
thé& diéu trj THA phu hop theo khuyén cdo ctia VSH/VNHA 2021. Trong d6 c6 97,7% bénh nhan cé chi dinh
phu hop vé liéu dung so vdi khuyén cdo; 4 BN suy than (2,3%) c6 do thanh thai creatinin 30 - 60 ml/phut sl
dung liéu perindopril cao hon so v&i khuyén céo.

Bang 10. Ti & bénh nhan d6t quy ndo dat huyét 4p muc tiéu lic xuat vién

HA lic nh3p vién HA lic xuét vién
A . Pat HA muc tiéu Khong dat HA muc tiéu
Phan loai
S6 BN Ty lé S6 BN Ty lé S6 BN Ty lé
(n) (%) (n) (%) (n) (%)
Binh thutng; 35 16,7 35 16,7 0 0
Binh thuong - cao
THA d6 1 28 13,4 21 10,1 7 3,3
THA d6 2 71 34,0 47 22,5 24 11,5
Con THA 17 8,1 9 4,3 8 3,8
THA tam thu don doc 58 27,8 46 22,0 12 5,8
Téng 209 100 158 75,6 51 24,4

Nhén xét: C6 75,6% BN dat huyét ap muc tiéu ldc xuat vién. Trong dé s6 BN tang huyét dp dé 2 va ting
huyét dp tdm thu don déc lic xuat vién dat HA muc tiéu chiém ty |& [an lwot 1a 22,5% va 22,0%. C6 10,1% BN
tang huyét ap do 1 va 4,3% BN cé con THA dat HA muc tiéu ldc xuét vién.
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4. BAN LUAN

4.1. Dic diém bénh nhan dét quy nio tai Bénh
vién Trwdng Dai hoc Y - Dwg'c Hué

Trong 209 BN cla mau nghién ctru, cé 192 BN
nhéi mau n3o (91,9%) va 17 BN xuat huyét ndo
(8,1%). Theo céc thdng ké dich té hoc, chi cé 8 - 18%
dot quy la xuat huyét. Tuy nhién, dot quy XHN cé ty
I& t&r vong cao hon dét quy NMN [8]. D tudi trung
binh cia mau nghién cru 13 68,3 + 11,5. Nhém tudi
phd bién clla mau nghién ctru 13 65 - 74 chiém ty l&
cao nhat 34,0%. Tudi nhd nhat va 1&n nhat trong mau
nghién cru 1an lvot & 30 tudi va 92 tudi. K&t qua
nay cling khd tuwong déng vai két qua nghién clru cla
Nguyén Thi Van (2020) trén 110 BN dot quy nio tai
bénh vién Phuc héi chirc ndng Bic Giang ghi nhan
dd tudi trung binh cla BN 1a 63,4 + 9,6; do tudi nhd
nhat 13 39 tudi va cao nhat 13 83 tudi [3]. DQN gap &
moi | ra tudi, tudi cao thi nguy co mic bénh cang lén.
DQN tang nhanh & tudi > 45. Tudi cang 1&n thi bénh
mach mdu cang nhiéu, ma truwdc hét 1a xo vira dong
mach. Anh hudng cla tudi tac 1én hé théng tim mach
va ban chat tién trién cla cac yéu td nguy co trai qua
mot thoi gian kéo dai cang lam gia ting dang k& nguy
co bi QN [9].

Ty 1é m3c bénh cla BN nam |a 54,5%; BN nit 13
45,5%; ty 18 nam/nit 1a 1,2. Nghién ctru cia Nguyén
Huy Ngoc ty |& nam/nit a 1,29 [10]. Twong déng vai
két qua cla mét sé nghién clru trén thé gidi, PQN
phé bién hon & nam. Diéu nay cé thé duoc giai thich
I3 do sy gia tdng cac yéu td nguy co khién ty [& nam
gidi bi DQN cao hon so vai nit gidi [11].

Tinh theo thoi gian tir lic khai phat dén ltc nhap
vién, c6 23 bénh nhan nhap vién <4,5 gio (11,0%).
Phan I&n cic bénh nhan (104 BN) nhap vién >24 gid
chiém ty 1& cao nhat (49,7%). C6 mot ty 1& dang ké
bénh nhan nhap vién trong khoang 4,5 - 24 gi® ké tur
thoi diém khdi phat (34,0%). Ty 1& bénh nhan khéng
xac dinh gio khdi phat bénh 13 5,3%. Tat ca cac BN
trong mau nghién ctru nhap vién trudc 4,5 gio tinh
tlr thoi diém khai phat bénh déu 1a nhitng BN d3 ¢
tien sir DQN nén dé dang phat hién sém cac dau hiéu
clia PQN va dugc nguoi nha nhanh chong dua vao
bénh vién. K&t qua nghién ciru cla Phan Thj Uyén
(2016) tai Trung tam D6t quy Bénh vién Trung vong
Quén d6i 108 thi ty |& bénh nhan nhap vién trudc 4,5
gio va trudce 24 gio [an lwot 13 10,7% va 42,6% [12].
Khoang thoi gian tir khi khdi phat dén khi nhap vién
13 yéu t& quan trong dnh hwdng dén hiéu qua diéu
tri. Do d6 can ting cudng kién thirc vé doét quy va
nhan manh mérc d6 nghiém trong cla dét quy, mirc
dd nghiém trong cla cac biéu hién |am sang dé gidm
su cham tré trwdc khi nhap vién [13].

S& BN méac 2 bénh kém chiém ty |& cao nhat
(35,9%). S6 BN mac 1 bénh kém va > 3 bénh kém
chiém ty I& lan lvot 13 28,2% va 33,5%. Trong d6,
THA 13 bénh kém ph6 bién nhat (83,3%), tiép theo 13
dai thao duong (24,9%), bénh tim (18,7%), r&i loan
tién dinh (8,1%), rdi loan lipid mau (7,2%), viém da
day - rudt (5,7%), thoai hda cot séng (4,8%), gout
(3,3%), suy than (2,9%), hen phé quan (2,4%), viém
phéi (2,4%). Ngoai ra cdc BN con méc cac bénh kém
khdc nhu chan thuwong, parkinson, viém am dao,
nadm, thodi héa n3o tudi gia, vay nén, tram cam,
sdi than, dau that nguc, bénh than kinh ngoai bién,
cuong giap, lao phdi, thoat vi dia dém, nhiém trung
dudng tiét niéu...Trong diéu tri bénh nhan DQN, viéc
phong ngtra dét quy tai phat doi hoi phai quan ly tét
céc bénh kém cling nhuw céc yéu t6 nguy co bao gbm
THA, tang lipid mau, dai thdo duwong...

Trong mau nghién cttu, cd 174 bénh nhan THA
chiémty1& 83,3%. Trong d6, THA d6 2 va THA tdm thu
don doc chiém chi yéu véi ty 18 1an lwot 1a 34,0% va
27,8%. C6 8,1% bénh nhan c6 con THA. S& BN c6 HA
binh thwdng, binh thuwdng - cao chiém ty 18 16,7%.
Dot quy ndo la nguyén nhan gay tan tat lau dai va
la gdnh ndng ngay cang tang d6i vé&i strc khde cong
ddéng. Do d6 viéc phong ngira la rat quan trong trong
dé viéc diéu tri cac yéu t6 nguy co cb thé thay doi
duoc, chang han nhu ting huyét ap - nguyén nhan
hang dau cé thé thay ddi dwoc dan dén dot quy. Do
dé, nhitng nd lyc dé gidm huyét 4p mot cach thda
dang & nhirng BN ting huyét 4p 1a bt budc [14].

4.2. Phan tich tinh hinh st dung thudc trén bénh
nhan dot quy ndo tai Bénh vién Trwong Pai hoc Y -
Dwo'c Hué

Trong s& cac nhém thudc dugc sl dung trén
bénh nhan, 3 nhém thuéc dugc sir dung nhiéu nhat
I3 thu6c ha lipid méau 98,1%; thubc chéng két tap
tiéu cau 90,0%; thubc diéu tri tang huyét ap 83,3%.
S6 lvgng thudc trung binh sir dung trén BN 13 8,8 +
2,8 thudc. Hon mot nira bénh nhan duoc ké tir 6 dén
9 thudc (57,4%). Theo cac dic diém clia mau nghién
ctru, ty 1& bénh nhan cé bénh kém rat cao (97,6%),
dac biét bénh nhan cé > 2 bénh kém chiém ty Ié cao
69,4%. Nghién cru clia Phan Thj Uyén tai Trung tam
Dot quy Bénh vién Trung Uong Quan doi 108 ghi
nhan sd thudc ké trung binh cho mét BN 13 11,07 +
3,37 [12]. Nhu vay khi diéu tri, phac d6 diéu tri phai
c6 cac thubc didu tri cdc bénh man tinh va cac yéu
t6 nguy co mac kém nén sé lwgng thudc dung twong
daéi kha 16n.

Theo khuyén cdo ciia AHA/ASA 2021, bénh nhan
bi NMN khéng do tim (diém NIHSS < 3) khéng dung
thudc tiéu soi huyét, diéu tri bang liéu phap khang
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tiéu cau kép (aspirin va clopidogrel) bat dau trong
vong 24 gid sau khi khéi phat triéu chirng va tiép tuc
trong 21 ngay cé hiéu qud trong viéc giam tai phat
dot quy NMN trong 90 ngay ké tir khi khi phat triéu
chirng [6]. Trong mau nghién clru, phac d6 s& dung
2 thudc cé tdc dung CKTTC trén bénh nhan NMN
(aspirin + clopidogrel) chiém ty |1& 31,6%. 100% bénh
nhan NMN duoc sir dung aspirin va clopidogrel véi
litu dung phu hop so véi khuyén cdo. K&t qua nay
cao hon rat nhiéu so vdi nghién clru cha V6 Thi Ha,
ty 18 bénh nhan dung phdac d6 aspirin + clopidogrel
la 2,9% [15]. Nghién clru cla Tran Thi Héng Van cé
57,1% BN sir dung két hop aspirin + clopidogrel [16].
Diéu tri khang tiéu cau kép (aspirin + clopidogrel) c6
hiéu qua trong viéc giam tai phat dot quy va céc bién
¢6 mach mau khac (con thi€u mau n3o thodng qua,
hoi chirng vanh cdp, nhdi mau co tim) & nhitng bénh
nhan bj dot quy NMN va khong lam tang cd y nghia
cdc bién c6 chady mau nang [17].

Trong thwc hanh 1dm sang, thu6c chéng déng
duoc can nhic chi dinh trén cadc BN nhdi méau ndo
nhu: nguy co cao huyét khoi tir tim d3c biét 1a rung
nhi, phong ngira bién chirng huyét khéi tihh mach
sau va tac mach phdi, NMN do xo vita ddng mach, ...
[6]. Cu thé, c6 9 bénh nhan sir dung thudc chéng
doéng: enoxaparin (2,4%), acenocumarol (1,0%),
rivaroxaban (1,0%), edoxaban (0,5%). Trong 9 bénh
nhan dwoc chi dinh thuéc CD, hau hét déu dung phdi
hop vdi thuéc CKTTC. Céc thubc chdng déng trong
mau nghién ctru dugc chi dinh trén cac BN nhdi mau
n3o cd nguy co cao huyét khdi tir tim (rung nhi) hodc du
phong huyét khéi tinh mach chi dwéi. 100% BN dugc
str dung thuéc chéng déng déu cd chi dinh, liéu dung
phu hop véi khuyén cdo.

Cé 5 nhém thuéc diéu tri THA duogc sir dung
trong mau nghién ctu: ACEI, ARB, CCB, loi tiéu, BB.
Trong d6 phdac d6 k&t hgp 2 nhém thubc chiém ty 1é
cao nhat 48,3%, vdi ty |1& cao nhat 13 phac d6 két hop
ACE| + CCB 44,5%. Phac d6 diéu tri THA 1 thudc chiém
ty 18 37,3% véi nhém thudc ACEl chiém ty 1é 21,1%.
Phac @6 phdi hop 3 nhdm thudc chi chiém ty 1é thap
2,0%. Trong cac phac d6 phdi hop 2 nhém thuéc,
phac d6 phéi hop perindopril + amlodipin chiém
ty 1& cao nhat 43,5%; phac d6 phdi hop valsartan +

amlodipin chiém ty I1& 3,3%. Cac phac d6 phdi hop
3 nhédm thudc déu chiém ty 1& 0,5% (perindopril +
amlodipin + bisoprolol; perindopril + amlodipin
+ nebivolol; perindopril + amlodipin + furosemid;
perindopril + amlodipin + spironolacton).

Trong nghién ctru clia ching toi, c6 83,3% bénh
nhan cd yéu t6 nguy co THA va huyét ap trung binh
khi vao vién cta bénh nhan la 152,4/84,9 mmHg. Vi
vay phac d6 diéu tri cht yéu la phéi hgp 2 thuéc ACEI
+ CCB (perindopril + amlodipin: 43,5%). Trong dé
€6 5,2% bénh nhan cé sy thay d6i phac d6 diéu tri
THA trong qua trinh diéu tri: 5 bénh nhan duwoc thay
thé thudc va 4 bénh nhan thém thudc nham kiém
soat huyét ap cda bénh nhan. 174 bénh nhan cé
THA trong mau nghién clru déu duoc lwa chon phac
dd diéu tri THA phu hop theo khuyén cdo cia VSH/
VNHA 2021 [5]. Trong d6 c6 97,7% BN c6 chi dinh
phu hop vé lidu dung so vdi khuyén cdo; 4 BN suy
than (2,3%) cé dé thanh thai creatinin 30 - 60 ml/
phut st dung lidu perindopril cao hon so véi khuyén
cdo. Cé 75,6% BN dat huyét dp muc tiéu lic xuiat
vién. Trong d6 s& bénh nhan THA d6 2 va THA tam
thu don d6c lic xuat vién dat HA muc tiéu chiém ty 1é
lan luot 1a 22,5% va 22,0%. C6 10,1% BN tang huyét
ap d6 1 va 4,3% BN c6 con THA dat HA muc tiéu ldc
xuat vién. Diéu nay cho thay BN dap (ng kha tot véi
cdc phac d6 diéu tri THA.

5. KET LUAN

DO tudi trung binh cllia mau nghién cru 1a 68,3
+11,5. C6 97,6% BN trong mau nghién clru cé bénh
kém, trong d6 tang huyét ap la bénh kém phé bién
nhat (83,3%). Cac nhdom thuéc dugce sir dung nhiéu
nhat [a: thu6c ha lipid méau (98,1%); thuéc chéng
két tap tiéu cau (90,0%) va thudc diéu tri tdng huyét
ap (83,3%). 100% bénh nhan cé chi dinh, liéu dung
thudc chéng két tap tiéu ciu va chéng dong phu hop
v3i khuyén cdo. 174 bénh nhan cé tang huyét ap déu
duwoc lwa chon phac d6 diéu tri phU hop, phac do két
hop 2 nhédm thudc diéu tri tdng huyét dp chiém ty
|& cao nhat 48,3%; trong dé 97,7% bénh nhan cé chi
dinh phlu hop vé liéu dung so vdi khuyén cdo. Nhw
vay viéc st dung thudc trén bénh nhan dét quy nio
kha pht hop.
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