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ABSTRACT

Background: Cirrhosis is the end-stage of all chronic liver diseases, and it is a major
burden on global healthcare. Ascites is a common complication of cirrhosis associated
with poor prognosis.

Objectives: This study aimed to determine the incidence, subclinical characteristics, and
treatment outcomes of newly diagnosed ascites in cirrhotic patients.

Materials and methods: A cross-sectional descriptive study was conducted on patients
diagnosed with cirrhosis who were admitted for inpatient treatment at the Department
of Gastroenterology — Hematology, Can Tho Central General Hospital and Can Tho City
General Hospital.

Conclusions: Among cirrhotic patients admitted to the Department of Gastroenterology
— Hematology at Can Tho Central General Hospital and Can Tho City General Hospital,
the incidence of newly diagnosed ascites was 3.9%. The male-to-female ratio was 1.7/1,
and the mean age was 59.69 = 13.01 years. Patients presented with moderate anemia,
with a mean hemoglobin (Hb) level of 10.05 *+ 2.58 g/dL. Hypoalbuminemia (albumin < 35
g/L) was observed in 96.9% of patients. On ultrasound, moderate ascites was the most
frequent finding (59.3%). The treatment response rate for ascites was 93.8%.
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TOM TAT

Dat van dé: Xo gan la giai doan cudi cia moi bénh gan man tinh, cling la mét ganh nang
L&n trong viéc cham soc suc khde toan cau. C6 trudng la mot bién chirng phé bién clia xo
gan lién quan dén tién lugng xau.

Muc tiéu nghién ctru: Xac dinh ty [é mdi phat hién va mét s6 dac diém can lam sang, két
qua diéu tri cia bénh nhan cé trudng mdi phat hién & bénh nhan xo gan.

DPéi tugng va phuong phap nghién ctu: Nghién cifu mo ta cat ngang vai déi tugng la nhing
bénh nhan nhap vién diéu tri ndi trd tai Khoa Noi tiéu héa — Huyét hoc Bénh vién Pa khoa
Trung uvong Can Tho va Bénh vién Da khoa Thanh phé Can Tha dugc chan doan xo gan.

K&t qua: Trong nhirng bénh nhan xa gan nhap vién Khoa Noi tiéu héa — Huyét hoc tai Bénh
vién Pa khoa Trung wong Can Tho va Bénh vién Da khoa Thanh ph8 Can Tha'ty L& ¢8 trudng
mdi phat hién 12 3.9%. Ty & nam/nir1a 1,7/1. D6 tudi trung binh 14 59.69+13.01 tudi. Thiéu
mau trung binh vé&i mirc Hb trung binh 10.05 £ 2,58 g/dl. Giam albumin mau < 35g/dl la
96,9%. Siéu am: dich c6 trudng lugng trung binh chiém da s8 59,3%. K&t qua diéu tri c6

trudng c6 93,8% bénh nhan dap (rng vdi diéu tri.

Tir khéa: Xo gan, co truéng.

1. DAT VAN DE

Xd gan la giai doan cudi cia moi bénh gan man tinh,
cling la mot ganh nang l&n trong viéc cham séc
strc khoe toan cau. Xo gan thudng tién trién tir giai
doan con bu (thuong khong cd triéu chirng) dén giai
doan mat bu. Trong dé chirc nang gan bi tén thuong
nghiém trong, cé thé cé tinh trang tang huyét ap clra
ld&m sang hodc céc bién ching khac c6 thé xay ra
[11]. X0 gan la mdt qué trinh lan tdéa cla tén thuong
gan dugc coi la khong thé dao ngugc vi thé maty 1&
tlrvong do xo gan la rat lon.

C6 truéng la mot bién chirng phd bién clia xo gan
lién quan dén tién lugng xau. V3i ty L& tlr vong cla
bénh nhan xa gan va co truéng la 21,9 % sau 1 ndm
so vdi ty & 3,4 % & nhitng ngudi bi xo gan nhung
khoéng c6 ¢ trudng [8].

& Viét Nam, cé nhiéu nghién cttu khoa hoc va bai
béo noi vé xo gan cd trudng, tuy nhién cac nghién

*Tac gia lién hé

cltu vé viéc danh gia két qua diéu tri ndi khoa xd gan
c6 trudng van con han ché. Vi thé, ching ta can cé
mot cai nhin téng quat vé cac dac diém can lam
sang, détirdé han ché dugc sé lan nhap vién va bién
chirng, cung véi do la giam thiéu su tién trién thanh
cép do cao hon cua ¢ trudng. D4 la ly do chang toi
quyét dinh chon va tién hanh nghién ctru: “Nghién
cliu ty 1§, dac diém lam sang cd truéng mdi phat
hién & bénh nhan xag gan” véi 2 muc tiéu sau:

1. Xac dinh ty [é c6 trudng m&iphat hién &bénh nhan
X0’ gan nhéap vién tai Bénh vién Pa khoa Trung uong
C&n Tho'va Bénh vién Pa khoa Thanh ph6 Cén Tho.

2. M6 ta dic diém cén ldm sang va danh gia két qua
diéu tri c6 tr’dng mac phat hién & bénh nhan xo'gan
tai Bénh vién Pa khoa Trung uong Cén Tho' va Bénh
vién Ba khoa Thanh phd Cén Tho.
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2. DOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CUU
2.1. Dai tugng nghién ciru

Bénh nhan nhap vién diéu tri ndi trd tai Khoa Noi tiéu
héa — Huyét hoc lam sang Bénh vién Da khoa Trung
wang Can Tho va Bénh vién Da khoa Thanh pho Cén
Tho dugc chan doan xo gan trong thoi gian nghién
clfu tlr thang 5/2024 dén 5/2025.

-Tiéu chuan chon bénh:
B\énh nhan dugc chan doan xo gan trudc day dua
vao:
+Lam sang: Hai hdi chirng la hdi chirng suy té bao
gan va hoi chirng tang ap luc tinh mach cira.
+ Céan lam sang:
++ Albumin mau giam <35g/L.
++ Bilirubin mau tang >17pmol/L.
++ Ty lé prothrombin giam <70% [3].

++ Siéu 4m: tinh mach clra gian >13mm
hoac tinh mach lach gian > 9mm, truc doc clia lach
>120mm. Siéu 4m cé thé xac dinh sy hién dién va
thé tich cuia c6 truéng [3].

++ Noi soi thyc quan, da day: C6 gian tinh
mach thuc quan hoac gian tinh mach da day hoac
ca hai [3].

+ Bénh nhéan xa gan c6 ¢d trudng [dn dau xuét
hién, can dugc xac dinh dya vao ldm sang va can
ldm sang phu hgp két hgp xét nghiém dich mang
bung véGi chi s SAAG >1,1g/dL [12].

+ Bé&nh nhan va than nhan ngudi bénh doéng y
tham gia nghién cuiu.

- Tiéu chuan loai trir: Bénh nhan c6 ¢d trudng do
nguyén nhan khac khoéng phai do xo gan.

2.2. Phuong phap nghién ctru
- Thiét k& nghién clru: M6 ta cat ngang

- Chon mau thuan tién: Mot trong cac muc tiéu cla
nghién clfu nay la xac dinh ty l& mdi phat hién clia co
truéng. Do vay, tat ca bénh nhan phu hop tiéu chuén
sé duogc lua chon.

- Noi dung nghién ctru: Ty l& mdi phat hién = (S6 ca
mdi phat hién cé truédng do xa gan nhap vién trong
thoi gian nghién ctru / S6 bénh nhan xo gan nhap
vién trong thdi gian nghién ctru) X 100 %

- Pac diém chung cua déi tugng nghién clru
+ Tudi, gidi: nam, nr.

+ Chan doan murc do suy gan: phan thanh 3 mirc dé:
Child - Pugh A, B, C.

- Pac diém céan ldm sang & bénh nhan xo gan c8

trudng.

Coéng thirc mau, sinh héa méau, dong cadm mau,
dién giai do, choc dich mang bung, siéu am bung
téng quat (dich tu do 6 bung chia thanh: nhe, khéng
thuan trang trung binh, nhiéu. Theo méc giai phau
trén siéu Amvay kién bac sichuyén khoa chdn doén
hinh anh).

- Panh gia két qua diéu tri c6 trudng

Theo tiéu chuadn clia Hiép hdi cé truédng nam 2010

[7].

Pap ng vaGi didu tri: sy gidm bdt dich cé truéng
dugc danh gia tdt nhat bang can nang hang ngay clia
bénh nhan. Mlc d6 giam can khéng qua 0,5kg/ngay
dbénh nhan khéng cé phuhoac khong qué 1kg/ngay
& bénh nhan cé phu ngoai vi, luong nudce tiéu tir 1,5-
2lit/ngay.

Khéng dap (rng vdi diéu tri: ldm sang can nang giam
< 800g/4 ngay.

3. KET QUA NGHIEN cUU

3.1. Ty L& ghi nhan cd trudng méi phat hién trong
cac ca xo gan nhap vién

S& ca mai Sé ca Tv1a
Bénh vién phat hién | nhap vién (3;/ )'
(n) (n) ’
Bénhvién ba
khoa Trung uvong 11 499 2,2
CanTho
Bénhvién ba
khoa Thanh pho 21 318 6,6
CanTho
Ca 2 Bénhvién 32 817 3,9

Ty L& ghi nhan ¢d trudng méi phat hién trong céc ca
X0 gan nhap vién & ca 2 Bénh vién la 3.9%

3.2. Mét s6 dac diém chung cua bénh nhan cd
trréng mdi phat hién @ bénh nhan xo gan

3.2.1. Gidi tinh

m NI

m Nam

Biéu dd 1. Ty lé giGi tinh trong mAu nghién ctru
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Nhan xét: Ty & gidi tinh trong mAu nghién ciu cho
thay su khac biét r6 rét gitra hai nhém bénh nhan.
Trong nghién clru nay, nam gigi chiém ty lé cao hon
VGity L& la 62,5%, trong khi nir gidi chi chi€ém 37,5%.

3.2.2. Tubi

Bang 1. Phan b8 bénh nhan theo nhém tudi

Po tudi Tansé (n) | Tylé (%)

<40 tubi 1 3,1
40 -60 tudi 17 53,1

> 60 tudi 14 43,8
Trung binh 59.69+13.01 tudi

Nhan xét: Nhom tudi 40-60 tubi chiém ty l& cao nhat
(53.1%), 2 nhdm tudi con lai cé phan trdm ty & kha
chénh l&ch nhau. V&i nhém tudi nhd hon < 40 tubi
chila 3,1%. Con & do tudi > 60 13 43,8%.

3.2.4. Child Pugh
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mChild A m Child B
Bi€u d6 2. Ty lé Child cua nghién ciru

Nhanxét: Ty l& phan loai Child Pugh trong nghién cru
cho thay s phén bé khéng dong nhat gilra cac murc
dd. Lép B (trung binh) chiém ty L& cao nhat (78,1%),
trong khi l&p C (n&ng) chi chiém 21,8%.

3.3.Dac diém can lam sang & bénh nhan xo gan cé
trwédng mdi phat hién

Bang 2. BDac diém can lam sang

Xét Nhém Tan | Tylé | Giatritrung
nghiém sé(n) | (%) | binh/Trungvi
<7 2 6,2
Hb(g/d) | 7-12 | 25 | 78,2 | 10,05%2,58
>12 5 15,6
>11 18,8
Bach
cau (103/ | 4-11 19 59,4 6,41+3.56
3
mm’) <4 | 7 |218
Tiéu cau =150 11 34,4
(103/ 155,44+119,16
mm?3) | <150 | 21 | 65,6

Xét . Tan | Tylé | Giatritrung
nghiem | NPOM | <& n) | (%) | binh/ Trungvi
<2 | o 0
Hong cau
(trieu/ 2-3 14 | 43,8 | 3,29%0,76
mm3)

>3 | 18 | 56,2

Nhan xét: Nhan xét: Két qua téng phan tich té bao
mau ngoaivi cho thay sy’ khac biét ro rét gitra cac chi
$0.S6 lugng tiBu cau gidm chiém ty L& cao vdi 65,6%,
trong khi bach c&u tang chi chi€ém 18,8%. Con chi
s6 Hb ciling & murc 7-12 (g/dl) chiém ty l& cao nhéat
Vi 78,2%.

Bang 3. Héa sinh mau

Xét nghiém
Tan —_— o
. ~ | Tylé | Giatritrung
Nhom oS | @) | binh/Trungvi
AST (U/L)
<2 lan binh thuong | 16 50
Trung vi: 61
>2 l&n binh thuong | 16 50
ALT (U/L)
<2 lAn binh thuong | 23 | 71,9
Trung vi: 32,5
>2 lan binh thuong 9 28,1
Ure (mmol/L)
27,5 8 25
Trungvi: 5,25
<7,5 24 75
Creatinin (umol/L)
>133 & namva >106
Snir 7 21,9
Trungvi: 85,5
<133 & namva <106
& ni 25 | 78,1
Albumin (g/l)
>35 1 3,1
28-35 13 | 40,7 | 27,44+3,97
<28 18 | 56,2
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Xét nghiém
Tan - s
. ~ | Tylé | Giatritrung
Nhom SO (%) | binh/ Trung vi

(n)

3.3.Diéu trj

Bang 6. K&t qua diéu tri chung va thai gian nam vién

Protein TP (g/l)

<65 17 53,1
64,44+8,16
=65 15 46,9
Bilirubin TP (umol/L)
<34 18 56,2
34-51 5 15,6 | Trungvi: 52,45
>51 9 28,1

Nhan xét: Bilirubin < 34 (umol/L) chiém ty & cao vdi
56,2%, trong khialbumin giam < 35 (g/l) chiém uvuthé
vGi 96,9. K&t qua nay cho thay suy gidm chirc nédng
gan rd rét. Co 50 % bénh nhéan cé lugng SGOT vugt
gap trén 2 lan binh thudng. C6 28,1% bénh nhan co
luvgng SGPT tang hon hai lan gia tri binh thuong.

Bang 4. Bac diém chic nang déng mau

Xét . Tan | Tylé | Giatritrung
nghiem | NPOM | <&'ny | (%) binh
570 | 14 | 43,8
PT(%) | 4070 | 17 | 53,1 | 68+18,09
<40 | 1 | 3,1
240 | 11 | 34,4
APTT (giay) 38,18+ 16,78
<40 | 21 | 65,6

Nhan xét: Nhan xét: Thai gian prothrombin kéo dai
40-70% chiém ty & cao nhéat (53,1%). Chi s6 PT <
40% chi chi€m 3,1%, thé hién tinh trang xo gan méat
bu chuwa qua mirc. Bén canh d6 APTT < 40 gidy chiém
ty lé cao hon.

3.2.5. Siéu dm
Bang 5. Mirc dd dich cé trudng trén siéu Am bung

Dich cé truéng Tansé (n) | Tylé (%)
Lugng it 2 6,3
Lugng trung binh 19 59,3
Lugong nhiéu 11 34,4
Téng 32 100

Nhan xét: Dich mirc do trung binh chiém ty & cao
nhat (59,3%), trong khi dich lugng it chi€m thap nhat
(6,3%).

Két qua diéu tri chung
Két qua Tansé (n) | Ty lé (%)
Dap Ung 30 93.8
Khéng dap ung 2 6.2
TUrvong, nang xin vé 0 0
<5 ngay 10 31,3
Thoi gian ngay 21 65,6
AMVIEN | 10 ngay 1 3,1
Trung binh 5,88 £ 2,71 ngay

Nhan xét: Ty (& cai thién lam sang chi€ém cao nhat
(93,8), trong khi ty L& t&r vong la khong cé truong hop
nao. Chi c6 2 ca chua dap ng diéu tri.

Nhan xét: Cho thay thoi gian nam vién clia bénh
nhan xo gan cé trudng. Thai gian namvién trung binh
chiém ty l& nhiéu nhat v§i 65,6% do bénh nhan can
diéu tri Lgi tiéu va theo dbi bién chirng.

4. BAN LUAN
4.1.Pac diém chung cua déi tugng nghién ctru

Ty L& c6 trudng mdi phat hién ma chang téi ghi nhan
dugc la 3.9 % sb ca xa gan da nhap vién khoa Tiéu
héa & Bénh vién Da Khoa Trung uong Can Tho va
Bénh vién Da Khoa Thanh phé Can Tho.

4.1.1. Gidi tinh

Qua nghién cltu trén 32 bénh nhan xo gan co truéng
mdi phat hién, chung t6i ghi nhdn nam c6 20 bénh
nhan chiém ty & 62.5%, nir c6 12 bénh nhan chiém
37,5%, ty l& nam/n(rla 1,7/1. Con vé nghién clru clia
V6 Duy Théng cé ty lé nam cao hon nghién cltu cua
ching t6i v@i nam chiém 74,7% va nir la 25,3% [5].
Tac gia Ta Qué Phuong ty & nam gidi chiém 70,5% va
n{r gidi 29,5% [4]. Con theo Otavio Marcos, Da Silva
va cOng sy (2014) nghién cltu trén 42 bénh nhan xo
gan c6 trudng, trong dé nam gidi va nir gidi lan lugt
la 70 % va 30 % [9]. T4t ca céac nghién clru déu cho
thay ty l& .nam nhiéu hon nit co6 thé do ngoai nhirng
nguyén nhan chung, & nam gidi co6 thoéi quen uéng
rugu bia nhiéu hon nit. Bén canh do & nudc ta ty (&
viém gan B va C cao (10-25%) va nhiéu nghién ctru
cho thay ty & viém gan B & nam cao hon nit nén khi
dan dén xo gan nam ciing nhiéu hon [8].

>
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4.1.2. Tuéi

Trong nhém bénh nhan nghién cu clia chung toi,
dd tudi trung binh clia bénh nhan (& 59.69+13.01
tudi. K&t qua nay cua chung tdi tuong duong vdi
nghién clru clia tac gia Tran Thanh Toan ghi nhan do
tudi trung binh 14 56,01 = 13,69 [6]; nghién cltu cla
Nguyén Thj Diém tudi trung binh 54,31+12,66 tudi,
tudi trén 40 chi€m 88,3% [1]. Mot nghién cltu khac
cuia Otavio c6 dé tudi trung binh trong nhém nghién
cttu la 56,1+6,8 [9]. Cac k&t qua nay nam trong dac
diém nhan trdc clia bénh xd gan trén thé gidi, phu
hap vdi dich té xo gan tai Viét Nam [3].

4.1.3. Dac diém vé phéan loai Child

Khidanh gia tién lugng clia xo gan theo Child, ching
t6i nhén thay l&p B (trung binh) chiém ty lé cao nhat
(78,1%), trong khi l&p C (nang) chi chiém 21,8%.
Con theo Ta Qué Phuong vdi Child C 77,3%, Child
B 22,7% [4], V& Duy Thong véi ty 1& Child C 76% va
Child B la 22,7% [5]. o] nghién ctu khac cliia Park va
cong su ghi nhan ty & xa gan Child B chiém 57,7%
thap hon nghién ctu clia chuang toi [10]. Diéu nay
cling phu hgp do déi tugng clia chung toi & bénh
nhan xo gan cé trudng mdi phat hién, xo gan tir giai
doan con bu (Child A) méi chuyén sang giai doan
mat bu (Child B).

4.2.DP3ac diém can lam sang.

Xét nghiém vé cong thirc mau

Bénh nhan xd gan c6é trudng trong nghién cltu cé
biéu hién thi€u mau, lugng huyét sic t8 trung binh
10.05 = 2,58 g/dl. Tugng duong véi két quéa nghién
cttu Ta Qué Phuong vai luong huyét sac t6 trung binh
10,22+2,54g/dl [4]. K&t qua nay clng phu hgp vi gan
& nai tdng hgp protein can thiét cho qua trinh tao
héng cau, noi hap thu vitamin tan trong mé&, sat cling
dugc du trlr & gan dudi dang két hgp vdi apoferritin.
Khi xa gan déu thiéu hut cac yéu to nay.

Trong nhédm bénh nhan nghién cltu, chung to6i ghi
nhan sé lugng tiéu cau gidm <150x103/mm3 chiém
ty l& cao véi 65,6%, con theo két quéa clia tac gia
Ta Qué Phuong s6 lugng ti€u cau trung binh (2
114,1+78,1x103/mm3 [4]. Gidam tiéu cau do cudng
lach hodc do trc ché cua rugu téi tuy xuong, tuy
nhién thudng 1a méi dugc chan doén nén sé luong
ti€u cau con chua gidm nhiéu.

Péac diém sinh héa chirc nang gan

Vé chirc nang dong mau & bénh nhan xa gan do sy
suy gidm céac yéu t6 déng mau, ty & prothrombin
trung binh trong nghién clu chung t6i ty lé
prothrombin trung binh trong nghién cu chung toi
la 68 = 18,09% va bénh nhan co ty & prothrombin
<40% chi€ém 3,1%, trong khi do tac gia Ta Qué
Phuong ciing ghi nhan két qua prothrombin trung
binh 48,6+18,1% [4]. Sy khac biét nay c6 thé mau
nghién clu clia chung toi la tinh trang xo gan con &
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murc Child B nhiéu, chi sé PT chuwa xu6ng qua thap.

C6 50 % bénh nhan c6 lugng SGOT vuot gap trén 2
&n binh thudng. Gia trj trung vi ctia SGOT la 61 UI/L.
C628,1% bénh nhan c6 lugng SGPT tédng han hai lan
gia tri binh thuong, gia tri trung vi ciia SGPT la 32,5
UI/L thap hon nghién cttu ctia Nguyé&n Thj Diém thi
ghinhan c6 66,4% bénh nhan c6 SGOT tang haon hai
[&n gia tri binh thudng va 33,6% bénh nhan c6 SGPT
tang hon hai l&n gia tri binh thudng [1]. Su khac biét
vé ty l& nay phu hgp vdi tinh trang xo gan ¢ truéng
mdi phat hién.

C06 96,9 % bénh nhan trong nhédm nghién cu chung
t6i c6 gidm albumin mau < 35g/dl, trong dé c6 56,2%
giam albumin mau nang <28g/dl, albumin mau
trung binh 27,44+3,97g/L. Trong nghién clu clia tac
gia Park lvgng albumin trung binh la 26+0,4g/L [10].
Giam albumin mau la do giam tong hop albumin tir
gan, do ché& do dinh dudng kém & bénh nhan xo gan
dac biét la xa gan rugu. Gidm albumin mau dan dén
giam albumin dich cé truéng, va la mot trong nhirng
li do gép phan hinh thanh dich c6 trudng & bénh
nhan xo gan do gidm ap luc keo trong long mach.

Pac diém chirc nang than

Cac xét nghiém chirc nang than trong nghién ctu
clia chdng t6i cé muc uré véi trung vi 5,25mmol/L
va c6 21,9% bénh nhan cé murc creatinin tang cao,
creatinin mau cé trung vi la 85,5umol/L. Tac gia Vo
Thi My Dung nghién c(tu trén doi tugng xo gan mat
bu cap ghi nhan creatinin trung binh cao han nghién
clftu clia chingtoivdi két qua lan lugt la 96,35+61,88
pumol/L umol/L [2]. Diéu nay cé thé do c& mau
nghién clfu cua chung t6i chua da ldn dé thay su
twong déng. Céac xét nghiém chirc nang than tr ong
nghién cru clia chung téi c6 murc uré vai trung vi 6.0
mmol/L va c6 14,3% bénh nhan cé muc creatinin
tang tuong tu vdi nghién clu cla tac gia Tran Thanh
Toan (2022) v&i trung vi 5,45 mmol/L va c6 13,9%
bénh nhan cé murc creatinin tang [6].

Pac diém siéu Am bung téng quat

Siéu am ciing la mot phuong tién hinh anh hoc don
gian va co gia tri trong viéc phan anh hai hoi ching
cO ban clia xo gan: tang ap luc tinh mach cilra va
suy té bao gan. Dich murc do trung binh chiém ty (&
cao nhat (53.1%), trong khi dich luong it chiém thép
nhat (12.5%). Phan b8 nay cho thay dién tién bénh
ondinh.

DPiéu nay c6 thé giai thich do giai doan xo gan & cac
nghién ctu khac nhau cung vdi dé la tinh trang mé&i
chuyén sang tir xo gan con bu sang thanh xd gan
mat bu. Siéu dm ciing la mot phuaong tién hinh anh
hoc don gian va co gia tri trong viéc phan anh hai hoi
ching co ban clia xo gan: tang ap luc tinh mach ctra
va suy té bao gan. Bénh nhan dén kham & Bénh vién
da khoa Trung Uong va Bénh vién da khoa Thanh
phd Can Thao thi da phan la dich lugng trung binh
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tr@ lén. Bén canh dé, két qua siéu am khong clng
dugc danh gia bdi cu~ng mot chuyén gia nén co sy
khac biét gilta cac mau trong cung mot nghién clu
va gilra cac nghién ctu vdi nhau.

4.3. biéu tri

Thoi gian ndm vién

Qua nghién cttu trén 32 bénh nhan xo gan ¢d trudng
chuing téi ghi nhan thoi gian diéu tri trung binh 5,88
+2,71 ngay. Pa s6 bénh nhan nam vién diéu tri trong
thoi gian tir5-10 ngay chiém ty & 65,6%, trén 10 ngay
la 3,1%, dudi 5 ngay la 31,3%.

Nghién cltu cta Tran Thanh Toan cling chi ra déu
tuong ty véi thdi gian ndmvién trungbinh 6,61 +2,75
ngay [6]. quéa nay cho thay da s6 bénh nhéan c6 thai
gian diéu tri trung binh. Con lai la cac trudng hop
ngan hon va dai ngay hon nhung khéng qué chénh
léch.

Pap &rng diéu tri

Trong nghién cru clia ching t6i c6 30/32 bénh nhan
dap ng vdi diéu tri chiém ty 1& 93,8%, khong dap
ing diéu tri c6 02 trudng hgp chiém 6,2% va khong
c6 trudng hgp nao tlr vong hodc nang xin ve.

Nghién cttu ctia Ta Qué Phuong dap (ng diéu tri
chiémty l& la 70,45% [4], B&nh nh&n co6 dap ng vdi
diéu tri c8 truéng chi€m ty & cao 93,05% va 6,95%
khong dap (ng diéu tri, khong c6 bénh nhéan tir vong
ho&c nang xin vé la céc chi sd dugc ghi nhén trong
nghién ctru clia tac gia Tran Thanh Toan 2022 vé xo
gan c8 trudng [6]. T céc chi s8 trén cho thay tinh
trang c6 trudng mdai phat hién, b&nh nhan van con
dap ng vdi diéu trj cao.

5. KET LUAN

Trong nhirng bénh nhan xo gan nhap vién trong thdi
gian nghién ctru tai Khoa Néi tiéu hda — Huyét hoc tai
BénhviénDa khoa Trung vong Can Tho'va Bénh vién
Pa khoa Thanh phé Can Tho ¢ ty L& ghi nhan sé ca
c6 trudng mac phat hién 1a 3.9%. Trong d6 nam gidi
chiémty & cao hon . V&i dd tudi trung binh cia bénh
nhan (4 59.69+13.01 tudi va da phan la xd gan Child
B. O'nhom bénh nhan c8 truédng mdi phat hién murc
Hb trung binh 10.05 = 2,58 g/dl. Két qua diéu tri c6
trudng c6 93,8% bénh nhan dap ing vdi diéu tri. Bén
canh d6 thoi gian nam vién trung binh ctia cac bénh
nhan la 5,88 +2,71 ngay.
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