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ABSTRACT

Objectives: To evaluate changes in serum glucose and HbA1c concentrations after 3 months
of treatment in newly diagnosed type 2 diabetes mellitus (T2DM) patients at Tho Xuan General
Hospital, Thanh Hoa, in 2025.

Subjects and Methods: A cross-sectional analytical study combined with longitudinal follow-
up was conducted on 137 patients diagnosed with T2DM for the first time at Tho Xuan General
Hospital from January 2025 to June 2025.

Results: The study on 137 newly diagnosed T2DM patients showed that after 3 months, metabolic
indices improved with statistical significance (p<0.001). In the inpatient group, glucose levels
decreasedfrom10.4+4.1t08.3+2.0 mmol/L; HbA1c decreasedfrom9.1+1.9%t08.2%1.3%. Inthe
outpatient group, glucose levels decreased from 6.6 £1.4 t0 6.3 £ 0.8 mmol/L. The rate of achieving
dual targets (glucose 4.4-7.2 mmol/L and HbA1c <7.0%) was 16.1%. The correlation between
glucose and HbA1c became stronger post-treatment (r increased from 0.496 to 0.624). Data
dispersion (IQR, SD) narrowed significantly, reflecting reduced glycemic variability. Concurrently,
the lipid profile showed positive changes, with total cholesterol decreasing from 5.78 + 0.78 to 5.09
+(0.70 mmol/L and LDL-C decreasing from 3.34 = 0.61 to 2.69 + 0.62 mmol/L (p<0.05).

Conclusion: Intensive treatment during the first 3 months significantly improved glycemic
indices and lipid profiles. However, the rate of achieving HbA1c targets remains low, necessitating
individualized treatment strategies and enhanced adherence monitoring from the initiation phase.
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TOM TAT
Muc tiéu: Danh gia su thay déi ndng doé glucose huyét thanh, HbA1c sau 3 thang diéu tri & bénh
nhéan dai thao duong type 2 mdi phat hién tai Bénh vién da khoa Tho Xuan, Thanh Hoa nam 2025.
D4&i twong va phuong phap nghién civu: Nghién clu thuan tép tién cltu, dénh gia trudc — sau trén
137 bénh nhan dugc chan doan xac dinh BTD type 2 [An dau tai Bénh vién Da khoa Tho Xuan tur
thang 01/2025 dén thang 06/2025.
Két qua va ban luan: Nghién cttu trén 137 bénh nhan BTD type 2 mdi phat hién tai BVDK Tho Xuan cho
thay sau 3thang, cac chisé chuyén hda déu caithién cdy nghiathéng ké (p<0,001). Nhdm cé mirc duding
huyét khdi phat rat cao va chi dinh diéu tri ndi trd giam glucose tir 10,4 = 4,1 xuéng 8,3 = 2,0 mmol/L;
HbA1c tlr 9,1 = 1,9% xudng 8,2 = 1,3%. Nhom cé muc duding huyét khdi phat thap hon va chi dinh digu
tri ngoai tri giam glucose tir 6,6 +1,4 xuéng 6,3 + 0,8 mmol/L. Ty |& dat muc tiéu kép (glucose 4,4-7,2
mmol/L va HbA1c <7,0%) la 16,1%. Mai tuong quan gilta glucose va HbA1c trd nén chat ché hon sau
diéu tri (rtang tir 0,496 l&n 0,624). Do phan tan dir liéu (IQR, SD) thu hep dang ké, phan anh su giam dao
déng dudng huyét. Déng thoi, nong dé lipid mau chuyén bién tich cuc vdi cholesterol toan phan giam tir
5,78 0,78 xuéng 5,09 + 0,70 mmol/L va LDL-C giam tir 3,34 + 0,61 xuéng 2,69 + 0,62 mmoU/L (p<0,05).
K&t luan: Diéu tri tich cuc trong 3 thang dau giup cai thién rd rét cac chi s6 dudng huyét va lipid
mau. Tuy nhién, ty (& dat muc tiéu HbA1c con thép, doi hoi ca thé hda diéu tri va tdng cudng giam
sat tuan tha ngay tur giai doan khai tri.
Tir khéa: Dai thao dudng type 2, HbA1c, glucose huyét thanh, Tho Xuén.

2. DOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN cU'U
Thiét ké nghién ctru: Nghién cltu thuan tap tién cltu, danh

1. DAT VAN BPE
Dai thao dudng (BTD) la mét trong nhitng bénh khoéng lay

nhi&m phé bién nhat hién nay, khéng chi gay nguy hiém de
doa dén tinh mang clia ngudi bénh ma con gay ra nhiéu
bi&n chirng man tinh [1]. Tai Viét Nam, ty l&é mac DTD dang
gia tdng nhanh choéng, déat ra thach thic lén cho hé théng
y té&, dac biét la tai tuyén co sd. Viéc theo déi va kiém soat
tich cuc ndng dé glucose thong qua xét nghiém glucose
huyét thanh lic doi va HbA1c giup gidm nguy cd bién
chirng mach mau vé sau [2]. Thuc té cho thdy s6 lugng
bénh nhan (BN) mdi phat hién dai thao dudng type 2 tai
Bénh vién Da khoa Tho Xudn —Thanh Hoa ngay cang tang,
tuy nhién, chua cé nghién cltu nao danh gia hiéu qua diéu
tri dua trén sy bi€n dong cuia hai chi s6 nay trong giai doan
3 thang dau diéu tri. Vi vay, ching toi thuc hién dé tai nay
nham khao sat dic diém ldm sang va danh gia su'thay déi
noéng do glucose huyét thanh, HbA1c sau 3 thang diéu tri
& bénh nhan BTD type 2 mdi phat hién tai dja diém trén.

*Tac gia lien hé

gia trudc — sau.

Pia diém va thdi gian nghién ctu: T thang 1/2025 dén
thang 6/2025 tai bénh vién BDa Khoa Tho Xuan, Thanh Hoa.

2.1. D3di twgng nghién ciru:

Nghién cliu dugc thyc hién trén cac bénh nhan duogc
chan doan xac dinh BTD type 2 lAn dau tai Bénh vién Pa
khoa Tho Xuéan.

Tiéu chuén lua chon: B&nh nhan = 18 tudi; duwgc chan doan
DTD type 2 theo tiéu chudn ADA 2023 (mot trong cac tiéu
chi: Glucose déi =2 7,0 mmol/L , hodc Glucose sau 2 gid
lam nghiém phap dung nap 2 11,1 mmol/L, hoac HbA1c =
6,5%, hodc co triéu chirng lam sang dién hinh kém Glucose
batky=11,1 mmol/L) [3]; chua tirng diéu tri thu6c ha dudng
huyét trude do; dong y tham gia nghién ctru. Nghién clu
thu thap dugc 137 déi tugng nghién clru dap ing tiéu chi
lra chon, c6 du két qua xét ngiém trong 3 thang.
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Tiéu chuan loai tri: BTD type 1; dai thao dudng thai ky; co cac
bénh ly c&p tinh hodc man tinh nang anh hudng dén két qua xét
nghiém (suy gan, suy than giai doan cudi, bénh ly huyét sic t8).

2.2. C& mau, chon mau
Chon méau toan bé. T4t ca bénh nhan dép t&ng tiéu chuin

lra chonva khong thudc tiéu chuén loai trir trong thai gian
nghién cttu déu dugc dua vao nghién clu.

2.3. Bién sé nghién ciru

Tudi, giditinh, dia chi, ndng dé glucose huyét thanh doi, HbA1c.
Ky thuat, céng cu va quy trinh thu thap sé liéu:

S6 liéu dudc thu thap tai 3 thdi diém:

Thai diém 1 (T1): Ngay khi b&nh nhan dugc chan doén xac
dinh BTD type 2 va chua bat dau diéu tri. Ghi nhan théng
tin ldm sang va thuc hién xét nghiém (glucose huyét thanh
luc déi, HbA1c).

Thai diém 2 (T2): Sau 2 thang £ 1 tuan, bénh nhan tai kham
va dudgc xét nghiém glucose huyét thanh Wic déi.

Thai diém 3 (T3): Sau 3 thang + 1 tuan, bénh nhan tai kham
va thuc hién lai cac xét nghiém bang cung phuong phap
va thiét bi nhu thoi diém 1.

Quy trinh 8y mAu glucose huyét thanh luc déi: Mau tinh
mach dugc |8y vao budi sang sau khi bénh nhan nhin an
t8i thiéu 8-10 gid, ly tAm tach huyét thanh ngay dé han ché
sai 86 do qua trinh dudng phan.

XU ly va phan tich sé liéu: S8 lieu dugc xtr ly béng phan
mém SPSS 26.0 v&i mirc y nghia thong ké p < 0,05. Théng
ké mo ta: Bién dinh tinh trinh bay theo tan sé (n) va ty 1& (%).
Bi&n dinh lugng trinh bay bang trung binh, dé [éch chuan.
Kiém dinh t-test ghép cdp: So sanh su bién déi cac chi sé
(Glucose, HbA1c va Lipid mau) gitta thdi diém mdi chan
doan va sau 3 thang. Tuong quan Pearson va Hoi quy tuyén
tinh: Danh gid mai lién quan gilta cac bién s8 va xac dinh
yéu t8 tac déng dén mirc dd cai thién chi s6 chuyén héa.
2.4. Pao durc nghién ctru

Nghién cttu duoc thuc hién theo ding cac nguyén tic dao dirc
trong nghién cttuy sinh hoc, dam bao tén trong quyén, lgi ich
hop phap clia ngudi tham gia nghién ctiu va dugc thong qua
bdi héi déng dao durc cua Truong Pai hoc Y Dugc Hai Phong
quyét dinh s8 3172/QD-YDHP ngay 30 thang 12 nam 2024.

3. KET QUA NGHIEN cU'U

Tir thang 1/2025 dén thang 6/2025, nhdm nghién cltu ghi
nhan 137 bénh nhan méc DTD type 2 dap (ng tiéu chuén
lwa chon va déng y tham gia nghién clru.

Bang 1. Ty l&é bénh nhan dat muc tiéu diéu tri duwa trén
glucose huyét thanh déi va HbA1c

Muc tiéu didu tri (4,4-35:?::1%[&) HbAlc <7,0% Gl:i)(;s‘lecva
n % n % n %

Pat 55 40,1 30 21,9 | 22 | 16,1

Khéng dat 82 59,9 107 | 78,1 | 115 | 83,9

Sau 3 thang, ty & bénh nhan c6 glucose huyét thanh lic déi
(4,4-7,2 mmol/L) chiém 40,1%. Ty (& BN dat HbA1c < 7,0%
chiém 21,9%; tuy nhién chi c6 16,1% bénh nhan dat dong
thdi cé hai chi sé.

DPEé danh gia su dap Ung diéu tri theo tinh trang bénh ly lic
kh&i phat, nghién cltu phan tang 137 bénh nhan thanh 2
nhém dua trén mirc dd nang clia chi sé sinh hda ban dau.
Nhém 1 (n=42) bao gom céac bénh nhan cé mudc dudng
huyét khdi phat rat cao (Glucose > 16,0 mmol/L, HbA1c >
7%) va c6 bénh ly kem theo, day la nhém cé chi dinh can
thiép n6i trd. Nhom 2 (n=95) gobm céc bénh nhan cé mic
do dudng huyét ban dau thap hon va dugc theo doi ngoai
tri. Viéc phan tich nay khéng nhdm so sanh hiéu qua cla
hinh thire diéu tri, ma dé mé ta mic do thuyén gidm chi
s8 chuyén héa trén cac phan nhém tién luong khac nhau
Bang 2. Su bién di ndng dd Glucose huyét thanh luc

doéi va HbA1c sau 3 thang @ nhém bénh nhan cé duong
huyét khdi phat cao, cé chi dinh diéu tri ndi tri (n=42)

Chisé T T3 p
Glucose 10,441 8,32,0 <0,001
HbA1c 9,11,9 8,21,3 <0,001

Bang 2 cho thay chi s6 glucose mau trung binh sau 3
thang cia nhém bénh nhan c6 dudng huyét khdi phat cao
gidm manh tir 10,44,1 mmol/L xuéng 8,32,0 mmol/L; chi
s0 HbA1c trung binh sau 3 thang giam tir 9,11,9% xuéng
8,21,3%, su khac biét c6 y nghia théng ké véi p <0,01.

Bang 3. So sanh néng dé Glucose huyét thanh lic doéi va
HbA1c sau 3 thang & nhém bénh nhan cé mirc do dudng
huyét ban dau thap hon va chidinh diéu tri ngoai tri (n=95)

Chisé T T3 p
Glucose 6,61,4 6,30,8 <0,001
HbA1c 6,30,5 6,20,7 <0,001

& nhom bénh nhan cé mic dé duding huyét ban dau thap hon
va chi dinh diéu tri ngoai trd, ndong do glucose mau trung binh
sau 3 thang giam tir 6,61,4 mmol/L xudng 6,30,8 mmol/L;
chi s6 HbA1c trung binh sau 3 thang giam tir 6,30,5 % xudng
6,20,7%, su' khac biét c6 y nghia théng ké vdi p<0,01.

Phan tich tuong quan Pearson va hoi quy tuyén tinh cho
thay su’ chuyén bién vé mai lién hé giira hai chi s6 glucose
mau lic doi va HbA1c theo thoi gian. Tai thai diém 1 (hinh
1), glucose mau luc déi cé tuong quan thudn mdc do vira
vGi HbA1c (r = 0,496; p < 0,05), vGi phuong trinh hdi quy:
HbA1c =0,248 x Glucose mau + 6,191.

T¥ 1¢ HbAlc thang thi 1(%)

Néng dé Glucose mau Iic déi thang thit 1 (mol/L)

Hinh 1. M3i tuwong quan gitra glucose mau llc doi va
HbA1c tai thoi diém 1
Sau 3 thang diéu tri, m&i tvong quan nay trd nén chat ché
hon (r = 0,624; p < 0,05), vGi phuong trinh hdi quy: HbA1c
=0,441 x Glucose mau + 4,399 (hinh 2).
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Ty 1¢ HbA1c thang thit 3 (%)

Néng @4 glucose méu licc déi thang thik 3 (mmol/L)
Hinh 2. Méi twong quan gitra glucose mau lic doiva
HbA1c sau 3 thang

M6t trong nhirng muc tiéu quan trong cua diéu tri DTD
hién dai khéng chi la ha dudng huyét ma la giam dao dong
dudng huyét dé han ché stress oxy hda lén mach mau
[4]. Nhém nghién c(tu ti€p tuc phéan tich dé dao déng cla
ndéng do glucose va HbA1c tai 3 thai diém (bang 3.4).

Bang 4. D6 dao déng ndng dd glucose va HbA1c tai 3 thoi diém

. | T¢ | T¢ |Giatri| Gia | Dé

chiss | Trungvi | KNOA%8 |ohan [phan| nhe | trilon | lech
(Median) vi (I?QR) vi1 | vi3 | nhat | nhat |chuan

: (Q1) | (Q3) | (Min) | (Max) | (Std)

Glucose | g 66 34 |7.48(10,89| 44 | 267 | 3,91
G‘”Tczose 8,4 21 |743|950]| 60 | 203 | 2,75
Gl“T°3°Se 7,65 20 |69]887| 53 | 171 | 1,92
HbAICT1 g5 23 | 74]97]| 57 | 198 | 1,95

(%)

Hbﬁ,})‘)ﬂs 7.7 16 | 7187 52 | 125 | 1,36

D6 léch chuan (SD) cua glucose gidm dan tir 3,91 (T1) xudng
1,92 (T3), khoang t& phan vi (IQR): Thu hep tir 3,4 xuéng
2,0, gia tri ngoai lai (Max) gidm tir 26,7 mmol/L xudng 17,1
mmol/L. Phan b& HbA1c sau 3 thang clia d6i tugng nghién
cltu c6 khoang bién thién (Max - Min) gidm manh tir 14,1%
xudng 7,3%, gia tri cuc dai giam sau tir 19,8% xudng 12,5%.
Bang 5. Su' thay déi cac chi s6 lipid mau clia bénh nhan
sau 3 thang diéu tri (n=137)

L Thoi diém 1 | Thoi diém 3
Chi so - = p
XSD XSD
Cholesterol (mmol/L) 5,780,78 5,090,70
Triglycerid (mmol/L) 2,720,88 2,450,80 0.05

< I

HDL-Cholesterol (mmol/L)| 1,210,70 1,28 0,75

LDL-Cholesterol (mmol/L)| 3,340,61 2,690.62

Trong 137 bénh nhan nghién cttu, 126 trudng hgp co roi
loan lipid méau. Sau 3 thang, néng dé cholesterol toan phan,
triglycerid va LDL-C giam tuong (ing tir5,78+0,78; 2,72+0,88;
3,34+0,61 xudng 5,09+0,70; 2,45+0,80; 2,69+0,62 mmol/L,
trong khi HDL-C tang nhe (1,21+0,70 lén 1,28+0,75 mmol/L);
sy khéac biét cé y nghia théng ké (p < 0,05).

4. BAN LUAN

Sau 3 thang diéu tri, nghién cru cho thay ty & bénh nhan
dat muc tiéu diéu tri vé chi s6 xét nghiém Glucose huyét
thanh déi (40,1%) HbA1c (21,9%), dAn dén ty L& dat muc
tiéu kép la 16,1%. Su khac biét vé hai sé xét nghiém nay co
thé dugc ly gidi chd yéu qua dong hoc sinh ly ctia HbA1c.
Do HbA1c phan dnh mirc dudng huyét trung binh gén véi

160

vong ddi clia hong cau (khoang 120 ngay), mirc do giam
clia chi s6 nay luén cé dé tré nhat dinh so vdi sy thay déi
nhanh chéng clia glucose huyét thanh lic doi.

K&t qua cua nghién cliu tuong dong vai dif liéu clia Tran Van
Hai (2020) [5] thuc hién tai Thanh Héa (ty 1& dat HbA1c <7%
14 23,4%). Dong thai, ty l& dat muc tiéu kép 16,1% tuongd
duaong vdi bao céo 17,5% clia Lé Thi Hong (2021) tai Bénh
vién NOi tiét Trung uwong [6]. K&t qua tir cac so liéu thuc té
nay phan anh mot thach thirc lén trong quan ly dai thao
dudng tuyén co sd: bén canh viéc t6i wu phac doé thudc,
rao can lén nhat van ndm & su tuan tha diéu tri lau dai va
quan ly dinh dudng dong bd. D& danh gia toan dién hon vé
nguy&n nhan dan dén sy cham cai thién ctia HbA1c (nhu
vai tro cua cac dinh dudng huyét sau &n), can cé thém cac
nghién ctu dugc thiét k& chuyén biét trong tuong lai.

O nhém 42 bénh nhan cé duding huyét khdi phat cao, cac
chi s8 dudng huyét ban dau cao hon dang ké so véi nhém
c6 chi dinh diéu tri ngoai tru, vdi glucose mau trung binh
10,4=4,1 mmol/L va HbA1c 9,1+1,9%. Sau 3 thang diéu
tri, cac chi s6 nay giam lan lugt xubng 8,3+2,0 mmol/L
va 8,2+1,3%, su khac biét co y nghia théng ké (p<0,001)
(bang 3.2). Mlrc gidm rd rét nay cho thdy hiéu qua kiém
soat dudng huyét tich cuyc hon trong diéu kién co duong
huyét khdi phat cao, ngi bénh nhan dugc theo déi séat, diéu
chinh thudc thudng xuyén va kiém soat ché dé &n chat ché.
Nghién ctru clia Pham Van Long va cong su (2020) tai Bénh
vién Bach Mai cling ghi nhdn mdc gidm tuong ty & nhom
bénh nhan ndi trd, véi glucose mau giam trung binh 2,1
mmol/L va HbA1c gidm 0,8% sau 3 thang [7]. Tuy nhién, du
c6 xu hudng cai thién tét, chi s HbA1c sau 3thang d nhém
c6 muirc dudng huyét khdi phat rat cao va chi dinh diéu tri
noi tri van & murc cao (trén 8%), cho thay bénh nhan can
tiép tuc dugc theo dbi va t6i wu hda phac do diéu tri lau dai.
O nhém 95 bénh nhan cé mic dudng huyét khai phat thap
han va cé chi dinh diéu tri ngoai trd, két qua cho thay chi
s0 glucose mau trung binh giam tir 6,6=1,4 mmol/L xudng
6,3+0,8 mmol/L sau 3 thang diéu tri; dong thai, HbA1c
giam tir 6,3+0,5% xubng 6,2+0,7%, su’ khac biét co y nghia
théng ké (p<0,05) (bang 3.3). K&t qua nay phan anh hiéu
qua kiém soat dudng huyét & nhém bénh nhan ngoai trd khi
bénh dugc phat hién sém, muc glucose ban dau chua qua
cao, va c6 thé dugc didu chinh t6t bang thay déi 18i séng
két hgp thudc uéng ha dudng huyét. K&t qua nghién cliu
clia Nguyén Thi Thu Ha va cong sy (2021) tai Bénh vién Noi
tiét Trung wong cling ghi nhan muc giam tuong ty: ndng do
glucose mau déi gidm trung binh 0,4 mmol/L sau 3 thang
diéu tri, va HbA1c giam trung binh 0,2% [8]. K&t qua nghién
cltu cho thay: Nhom cé mirc dé dudng huyét ban dau thap
han cé muc glucose mau va HbA1c ban dau thap hon, cai
thién nhe nhung dat muc tiéu diéu tri t6t han. Nhém co
dudng huyét khai phat cao c6 mic dudng huyét ban dau
cao hon, nén mac du giam dang ké sau 3 thang, phan L&n
van chua dat muc tiéu (HbA1c <7%). Biéu nay phu hop
véi nhan dinh ctia Hiép hdi Dai thdo duong Hoa Ky (ADA,
2023), réng hiéu qua kiém soat HbA1c phu thudc vao muc
nén ban dau: bénh nhan cé HbA1c cang cao thi mic giam
tuyét d6i cang lén, nhung kha nang dat ngudng muc tiéu
<7% lai thap hon [3]. Tir d6 c6 thé thay, viéc phan loai diéu
tri theo murc do tang dudng huyét ban dau va lia chon hinh
thirc theo ddi la can thiét dé ca thé héa diéu tri, t8i uu hoa
kiém soat dudng huyét va phong nglra bién chirng sém.
Nghién cltu cho thay ton tai madi twong quan thuén, cé
y nghia théng ké gitra ndéng dd glucose mau lic doi va
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HbA1c & c4 hai thai diém T1 va T3 (p<0,001). Cu thé, hé
s6 tuong quan Pearson & thang 1 la r = 0,496, phan anh
mai lién hé mc dé trung binh gitra hai chi s6. Sau 3 thang
diéu tri, hé sé twong quan tang lén r = 0,624, cho thay mai
lién hé trd nén chat ché hon gilra glucose mau luc déi va
HbA1c (hinh 1 va hinh 2). Diéu nay c6 thé gidi thich réng: &
giai doan chua diéu tri, dudng huyét bién thién l&n, khién
gia tri glucose doi tai moét thoi di€ém khdng phan éanh dung
birc tranh toan cdnh ma HbA1c dai dién. Sy gia tang hé
s6 hdi quy sau 3 thang phan anh viéc kiém soat dudng
huyét én dinh hon, bién thién dudng huyét giam, nén
HbA1c biéu hién trung thuc hon mic glucose mau trung
binh thuc t€. M&i tuvong quan tang dan gira glucose mau
va HbA1c trong nghién ctu nay khang dinh hiéu qua kiém
s04t dudng huyét va sy 6n dinh chuyén hoda glucose sau 3
thang diéu tri. Dong thoi, két qua cling cling ¢cd gia tri clia
HbA1c nhu moét chi s6 phan anh mic dudng huyét trung
binh dai han, hé tro béc si trong danh gia hiéu qua diéu tri
va nguy co bién chirng man tinh cia bénh nhan BTD.

K&t qua nghién clru cla chuang téi da ching minh két qua
& ¢4 hai chi s6 glucose mau doi va HbA1c sau 3 thang. Cu
thé, tai thoi diém chan doan (T1), sy dao dong dudng huyét
gilta c4c c4 thé la rat l&n, thé hién qua do léch chuan (SD)
va khodng t& phéan vi (IQR) & murc cao (glucose: SD=3,91,
IQR=3,4; HbA1c: SD=1,95, IQR=2,3), cling vdi sy xuat hién
clia cac gia tri ngoai lai (glucose max 26,7 mmol/L; HbA1c
max 19,8%). Diéu nay phan anh tinh trang mat bu chuyén
héa tram trong va su khéng dong nhat vé mic dé bénh ly
ban dAu. Tuy nhién, sau 3 thang can thiép, biéu dd phan bd
dir liéu da ghi nhan dé chum rd rét: cac chi sé phan tan giam
sau (glucose: SD giam con 1,92, IQR con 2,0; HbA1c: SD
gidm con 1,36, IQR con 1,6). Hién twong giam manh cac gia
tri cuc dai (Glucose max giam xuéng 17,1 mmol/L; HbA1c
max xuéng 12,5%) cho thay phac do diéu tri da giai quyét
hiéu qua tinh trang ngd doc duong ngay ca & nhirng bénh
nhan cé mirc dudng huyét khdi diém rat cao. K&t qua nay
tuong dong vdi ghi nhan ctia Pham Thi Ca (2020) [9], khi céc
tac gia cling quan sat thay su dong nhat hoa dap dng diéu tri
sau giai doan can thiép tich cuc. Nhu vay, sy cai thién dong
b6 tir trung vi dén viéc thu hep bién dé dao dong (IQR, SD)
khéng dinh rang: viéc quan ly chat ché ngay tir dau tai Bénh
vién da khoa Tho Xuén khong chi gitp bénh nhan dat muc
tiéu ha dudng huyét ma con 8n dinh héa chuyén hda, gidam
thiéu suw khéc biét trong dap ing diéu tri giira cac ca thé.
K&t qua nghién cltu cho thay ty & réi loan lipid mau (RLLM)
& nhém bénh nhan BTD type 2 mdi phat hién a rat cao,
chiém 126/137 trudng hop (91,9%). Ty & nay phan anh
dung ban chéat clia DTD type 2 thudng khéng xuét hién don
déc ma nam trong béi cdnh chung ctia hoi chitng chuyén
hoéa. Céac chi sé trung binh ban dau déu & muirc nguy co:
Cholesterol toan phan (5,78 = 0,78 mmol/L), triglyceride
(2,72 £ 0,88 mmol/L) va LDL-C (3,34 0,61 mmol/L) (bang
3.5). Pac diém nay phu hgp véi mé hinh réi loan lipid mau
sinh xo vira dién hinh & ngudi bénh PTD: tang triglyceride,
gidm HDL-C va su hién dién clia cac hat LDL nho, dam dac,
canh bao nguy co tim mach tiém tang ngay ti khi bénh
nhan mdi dugc phéat hién bénh. Sau 3 thang diéu tri, ching
t6i ghi nhan sy cai thién coy nghia théng ké (p < 0.05) & hau
hét cac chi sé lipid mau. Cu thé, cholesterol toan phan,
triglycerid va LDL-C rd rét. Ngugc lai, HDL-C c6 xu hudéng
tang nhe tir 1,21 1&n 1,28 mmol/L. Sy chuyén bién tich cuc
nay c6 thé dugc giai thich théng qua cd ché cai thién do
nhay insulin khi dugng huyét dugc kiém soét. Trong co ché
sinh ly bénh, insulin déng vai tro t'c ché enzym lipase nhay

cam hormone tai m6é md. o bénh nhan BTD mac méi, tinh
trang thi€u hut insulin twong ddi ho&c dé khang insulin lam
tang thodi héa lipid, giai phong acid béo tu do van chuyén
vé gan, kich thich gan tang téng hop VLDL va triglyceride.
Khi dugc diéu tri 6n dinh glucose méu, hoat tinh insulin
dugc cai thién sé& (rc ché qué trinh nay, dong thdi hoat
héa enzym lipoprotein lipase gilp tang cuong thanh thai
triglyceride va VLDL trong tuan hoan [10]. Mdrc giam LDL-C
va triglyceride trong nghién clru clia chung t6i la mot tin
hiéu rat kha quan vé mat lam sang. Nhiéu nghién clu da
chirng minh rang viéc kiém soat t8t dudng huyét ngay tur
dau c6 tac dung cdng hudng gitip cai thién nong dé lipid
mau, t&r do gidm nguy co cac bién ¢ mach vanh [2].

5. KET LUAN

Qua trinh quan ly va diéu tri tich cuc trong 3 thang dau giup
cai thién rd rét cac chi s6 duong huyét. Nghién cltu ciing
ghi nhan su chuyén bién tich cuc cla céc chi s lipid mau,
phan &nh hiéu qua téng hgp cua viéc can thiép chuyén hoa,
thay ddi l8i séng va cac diéu tri ddng mac di kém. Tuy nhién,
ty 1& dat muc tiéu HbA1c con thap, doi hoi cé thé héa diéu
tri va tang cudng giam sat tuan thi ngay tir giai doan khdi tri.

6.LOICAMON

Nhom nghién cttu xin tran trong cam on Truong Dai hoc Y
Dugc Hai Phong va Bénh vién Da khoa Tho Xuén, Thanh Hoa
da tao diéu kién thuan loi trong qua trinh thuc hién nghién
ctru. Nhém cling xin guri loi cdm on tdi cac dong tac gia va
cong sy da dong gop y kién chuyén mén va hé tro trong suét
qua trinh thu thap, phantich dirliéu va hoan thién bai bao nay.
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