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la do suy thai (68,49%), c6 1,4% trudng hgp mé
|3y thai tré bi ngat vao phut th&r nhat va sau 5
phut khéng con trudng hdp nao ngat.
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SO SANH PAC PIEM LAM SANG, CAN LAM SANG BENH LY DI (’'NG
KHOANG TRUNG TAM (CCAD) VA VIEM MUI XOANG MAN TiNH
TANG BACH CAU Al TOAN U’'U THE
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TOM TAT

Tong quan: Bénh ly di ing khoang trung tdm
(Central Compartment Atopic Disease) la mot bénh ly
trong nhém bénh viém mii xoang man tinh, c6 m6i
lién quan véi tinh trang di (ing va ch| mdi dugc cbng
bo nam 2017. Tai Viét Nam, hién van chua co ngh|en
clfu nao vé bénh ly nay Muc tiéu: mo ta dic diém
Iam sang, can lam sang cla bénh Iy nay va so sanh
cac dic diém trén vdi dic diém cua thé bénh viém
mtii xoang man tinh t&ng bach cau ai toan uu thé. Doi
tugng va phuong phap: mé ta cat ngang. Chung toi
thu thap 50 trudng hgp viém mii xoang man_tinh, cé
polyp miii trén ndi soi miii va co chi dinh phau thuat
ndi soi mii xoang. Mau nghién ctu dugc chia thanh
nhém benh Iy di ing khoang trung tam (CCAD) va
nhom viém mdii x0ang man tinh tdng bach cau ai toan
uu thé (eCRS). Dlem cdt chan doan eCRS 13 10 t&
bao/HPF Két qua: Nhom bénh ly di (ng khoang
trung tam (CCAD) co tudi trung binh 13 45,88 + 12, 69
ndm. Ty |1é dong mac viém mii di Ung Ia 68% Dlem
SNOT-22 13 31,68 + 8,68 diém, diém ndi soi Lund —
Kennedy la 7, 84 £ 1 70 diém, diém CT scan Lund -
Mackay la 16, 04 + 4, 18 diém. 88% bénh nhan CCAD
c6 chan bam polyp & cubn miii gilta, 76% & phan sau
trén vach ngan, 20% cubn mdii trén. Trén hinh anh CT
scan, 52% bénh nhan CCAD c6 hinh anh vang hao
quang den, 44% cd hinh anh md& giam dan tur trong ra
ngoai, 12% cd hinh anh mg dac toan bd cac xoang.
SO lugng bach cau ai toan trong mo polyp la 28,64 +
30,07 t€ bao/HPF. Khi so sanh v6i nhém eCRS, nhém
CCAD c6 ty Ié dong mac viém miii di 'ng cao hon co y
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nghia théng k&, diém s6 SNOT-22, Lund — Kennedy,
Lund — Mackay, s lugng bach cau ai toan trong mo
polyp. tha"p han c6 y nghia théng ké. Két Iué_‘m: CCAD
la mot bénh ly trong nhom cac bénh ly viém mdi
xoang man tinh véi m0| lin quan dén di (ng di
nguyén duding tha vdi cac déc diém khac biét so vdi
thé eCRS. Tur khoa: viém mili xoang man tinh, di ing
di nguyén dudng thd, bénh ly di ing khoang trung
tdm, viém mii xoang man tinh tang bach cau ai toan
uu thé.

SUMMARY
COMPARING CLINICAL AND

PARACLINICAL CHARACTERISTICS

BETWEEN CENTRAL COMPARTMENT

ATOPIC DISEASE AND EOSINOPHILIC

CHRONIC RHINOSINUSITIS

Background: Central compartment atopic
disease is a newly differentiated phenotype of chronic
rhinosinusitis with a strong association with inhalant
allergy. It was first described in 2017. In Vietnam,
there has been no research concentrating on this
disease. Objectives: To describe the clinical and
paraclinical characteristics and laboratory results of
central compartment atopic disease in the Viethamese
population and to compare them with eosinophilic
chronic rhinosinusitis. Methods: This is a descriptive
cross-sectional study including patients who have
chronic rhinosinusitis, nasal polyps identified in nasal
endoscopy and were indicated for functional
endoscopic sinus surgery. These patients were
classified as central compartment atopic disease
(CCAD) or eosinophilic chronic rhinosinusitis (eCRS) by
characteristics of their CT scan, nasal endoscopy and
surgical confirmation of nasal polyps origin. A cut-off
point for diagnosis of eCRS of 10 cells/HPF was used.
Results: Fifty patients were collected with twenty-five
patients in each group. CCAD group had a median age
of 45,88 + 12,69, 68% of them have allergic rhinitis
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and had a median SNOT-22 score of 31,68 + 8,68,
median Lund — Kennedy score of 7,84 £+ 1,70, median
Lund — Mackay score of 16,04 + 4,18. In nasal
endocsopy, 88% of CCAD patients had polyps
originating from middle turbinate head, 76% from
posterior superior nasal septum, 20% from superior
turbinate. In CT scan images, 52% of them had black
halo sign, 44% had medial-to-lateral sign, 12% had
pansinusitis images. Conclusions: CCAD is a
phenotype among a spectrum of chronic rhinosinusitis
with a strong association with inhalant allergy and
different characteristics from eCRS.

Keywords: Chronic rhinosinusitis, inhalant
allergy, central compartment atopic disease,
eosinophilic chronic rhinosinusitis.

I. DAT VAN DE

Tinh trang di ('ng la mot trong nhiing yéu t6
thic ddy viém miii xoang man tinh dugc quan
tdm rat nhiéu vdi nhiéu dé tai nghién cliu dugc
thuc hién. Mdc du vay, méi lién hé gilta tinh
trang di Ung va viém miii xoang man tinh van
codn gdy tranh cdi.[3] Cac thé khac nhau cla
viém mii xoang man tinh c6 mdc do tuong quan
khac nhau vdéi tinh trang di Ung.[4] Nam 2017,
DelGaudio va cong su[3] m6 ta mot bénh ly dac
trung vdi thoai hda polyp tai dau cuén miii gilra,
cuén mii trén va phan sau trén vach ngan va
dugc goi la bénh ly di i'ng khoang trung tam
(central compartment atopic disease - CCAD).
Nhém bénh nay cd tan sudt di ing cao dang ké
va tan sudt déong mac hen thdp han so véi cac
thé viém miii xoang man tinh cé polyp khac.[3]
Vao nam 2020, EPOS xem bénh ly di t'ng khoang
trung tdm (CCAD) la mot bénh ly riéng biét trong
nhom viém mdi xoang man tinh nguyén phat lan
toa loai hai.[4]

Ngoai mai lién quan ro rang vdi tinh trang di
U'ng, cac thong tin vé triéu chling cg ndng, hinh
anh CT scan, noi soi mii, giai phau bénh cua
bénh ly di i'ng khoang trung tdm (CCAD) & dan
sO Viét Nam nhu thé nao va cd khac biét so vai
viém miii xoang man tinh tdng bach cau ai toan
uu thé hay khong? Nham tra I6i cau hdi trén,
ching to6i thuc hién nghién clu “So sanh dac
diém 1am sang, can lam sang bénh ly di Ung
khoang trung tam (CCAD) va viém mii xoang
man tinh tang bach cau ai toan uu thé”. Nghién
cltu dugc thuc hién véi muc tiéu md ta dic diém
Idm sang, can lam sang cua bénh ly CCAD va so
sanh cac dic diém trén véi dic diém cla thé
bénh viém mdi xoang man tinh tang bach cau ai
toan uu thé.

Il. DPOI TUQONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U

Nghién clru nay 1a nghién cltu mo ta cét
ngang véi mau nghién clu thu thap cac trudng
hop bénh nhan tir 18 tudi trd 1&n, dugc chan

doan viém miii xoang man tinh, cé ghi nhan
polyp mili trén két qua ndi soi mii va co chi dinh
phau thuat tai bénh vién Tai M{i Hong TP.HCM.

Bénh nhan dugc phan thanh hai nhém la
nhém bénh ly di ing khoang trung tam (CCAD)
va viém mii xoang man tinh tang bach cau ai
toan uvu thé (eCRS) dua trén hinh anh CT scan
Miii xoang, hinh anh ndi soi Miii chdn doan va
két qua xac dinh chan bam polyp trong qua trinh
phau thuat.

Nhom CCAD bao gém cac trudng hgp thoa
cac tiéu chuén sau day:

- Hinh anh CT scan cd mét trong cac hinh
anh sau: day niém mac tap trung & trung tam va
cac xoang canh mdi binh thudng hodc chi anh
huang thanh trong va/hodc thanh dudi; dau vang
hao quang den véi hinh anh day niém mac khu
trd trung tam va van gilt dudc vién khi den xung
quang héc mat va san so; ddu md giam dan tir
trong ra ngoai véi hinh anh mg khu trd nhiéu &
trung tam héc miii va nhe han & phia ngoai.

- Hinh &nh ndi soi miii chdn doan: chan bam
polyp xudt phat tir ving trung tdm bao gém cudn
mii gilra, trén, phan sau trén vach ngan miii

- Hinh anh trong qua trinh phau thuat: khéng
c6 polyp hodc chi c6 day niém mac lan téa trong
long cac xoang dugc md ra trong phau thuat.

Nhém eCRS bao gom cac trudng hop thoa
cac tiéu chuén sau day:

- Hinh anh CT scan c6 hinh anh: day niém
mac lan tda toan b0 cac thanh clia xoang hodc
m& toan bo cac xoang.

- Hinh anh ndi soi miii chdn doén: polyp cd
chan bam xuat phat tur khe gita.

- Hinh anh trong qua trinh phau thuat: polyp
xuat phat tr niém mac trong long cac xoang
canh mii.

- K&t qua dém bach cau ai toan (BCAT) mb
polyp > 10 t& bao/HPF. Mau md polyp dugc lay
trong phau thuat, dugc bac si chuyén khoa Giai
phau bénh doc dudi quang trudng 100x va 400x.
SO té bao BCAT mo la s6 trung binh két qua dém
G 03 quang trudng 400x cd thdm nhiém nhiéu té
bao nhat.

Trong trudng hgp ca hinh anh CT scan va
ndi soi miii chdn doan khdng thé xéac dinh dugc
phan nhdm cta bénh nhan, két qua xac dinh
trong phau thuat la sé quyét dinh bénh nhan
dugc phan vao nhdm nao.

Chung téi loai trir cac trudng hgp cé dong
mac ndm xoang, u miii xoang, cac trudng hadp
viém miii xoang nam di Ung, cac trudng hgp
ting dudc phau thuat miii xoang va cac trudng
hgp c6 polyp xudt phat & ca khe gilra, niém mac
long xoang va vung trung tam.
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Nghién cltu da dugc HOi dong Pao durc trong
nghién cttu y sinh hoc Bénh vién Tai Miii Hong
TP.HCM chap thuan.

INl. KET QUA NGHIEN cU'U

Chung t6i thu thap dugc 25 trudng hgp
nhém CCAD va 25 trudng hgp eCRS.

Pac diém lam sang, cin 1am sang cua
bénh ly di &'ng khoang trung tam (CCAD)

Nhém CCAD c¢d tudi trung binh 45.88 +
12.69, tudi khdi phat trung binh 37.40 + 10.93
v4i thdi gian méc bénh dai trung binh 37.40 +
10.93. Ty I&é nam 1a 56%. Ty Ié dong mac hen va
viém miii di ¢'ng lan lugt la 12% va 68%.

Bang 3.1. Pic diém dich té

CCAD
Tudi (N&m) 45.88+12.69
Tudi khai phat (N&m) 37.40+10.93
Ty |1é nam (%) 56
Ty 1€ dong mac hen (%) 12
Ty 1& dong méac viém mi di i'ng (%) 68
Thdai gian mac bénh (Nam) 8.48+6.99

Chdng t6i st dung thang diém SNOT-22 dé
danh gid triéu ching cd nang & bénh nhan
CCAD. Téng diém SNOT-22 nhém CCAD la 31.68
+ 8.68 diém vdi cac triéu chimng lién quan viém
mii di ing gay anh hudng chat lugng cudc séng
nhat nhu chay mdi, nghet mii, giam khdu/vi
giac, hat hoi va giam tap trung.

Bang 3.2. PY nang triéu chirng co nang
theo SNOT-22

oA , Trung (PO léch
STT Triéu chirng binh | chuin

1 Can phai hi mii 2,08 1,18

Nghet mili 3,80 1,26
3 Hat hai 3,00 1,53
4 Chay mii 4,04 0,89
5 Ho 0,60 0,91
6 Chay miii sau 1,16 1,21
7 Nudc miii dac 0,84 1,14
8 Pay tai (U tai) 0,52 0,87
9 Chéng mat 0,08 0,40
10 Pau tai 0,00 0,00
11 Pau/ ndang mat 2,52 1,53
12 Giam kh(tu/vi giac 3,36 1,84
13 Kho di vao giac ngu 1,48 1,61
14 | Thirc day vao ban dém | 0,64 1,18
15 |[Ngu khong ngon ban dém| 1,32 1,57
16 Thic day mét mdi 0,92 1,15
17 Cam thay mét moi 1,00 1,00
18 Giam nang suat 1,12 1,20
19 Giam tap trung 2,16 1,31

Cam giac chan nan/ bon

20| ™ han/ kich thich 060 | 1,12
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21 Cam thay buon ba 0,00 0,00
22 Cam thay xau ho 0,44 1,04
Téng 31,68 | 8,68

V& cong thirc bach cau mau, nhdm CCAD co
két qua trong khoang tham chiéu binh thudng
trr s6 lugng bach cau ai kiém tdng so vdi
khoang tham chiéu.

Bang 3.3. Pac diém céng thirc bach ciu
mau nhom CCAD

Trung D6 Iéch
binh | chuan
Téng sd lugng bach cau (10%/L) | 8,48 | 6,99
SO lugng bach cau da nhan trung
tinh (10%/L) 446 | 1,38
Ty |é bach cau da nhan trung
tinh (%) 57,07 9,89
S6 lugng bach cau ai toan
(10°/0) 0,34 | 0,19
Ty |€ bach cau ai toan (%) | 4,71 | 3,05
S6 lugng bach cau ai kiém
(10°/0) 0,05 | 0,03
Ty I€ bach cau ai kiém (%) 0,71 | 0,35

Trong nhém CCAD, 88% bénh nhan co polyp
xuat phat tr cuon miii gitta, 76% tU phan sau
trén vach ngan, 20% tur cuén mii trén va 28%
€6 polyp xuat phat t&r mém moc.

Bang 3.4. Ty Ié xuat hién cac hinh anh
CT scan ddc trung cho bénh ly CCAD
Tan|Ty lé

so | (%)

Hinh anh vang hao quang den 13| 52

Hinh anh ma glam\<_jan tu trong ra 11| 44
ngoai
Ca hai hinh anh vang hao quang den
va md giam dan tir trong ra ngoai
Hinh dnh md& toan bd cac xoang 3] 12

2 8

Hinh 3.1. Hinh anh néi soi mét truong hop
bénh ly di ing khoang trung tim (CCAD)
Hinh trdi: HO6c miii phai, mii tén den dut:
dau cuén miii gitra thoai hoa polyp
Hinh phai: Hoc mii trdi, mdi tén den: polyp
cudn mi trén, dau hoa thi: dau cuén miii gilra
thoai hoa lan toa.
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A Y * o' B X
Hinh 3.2. Hinh anh CT scan bénh nhan
bénh ly dj irng khoang trung tim (CCAD)

Hinh A: Hinh anh vang hao quang den

Hinh B: Hinh anh ma giam dan tir trong ra ngoai

Ching téi sir dung thang diém Lund -
Kennedy dé danh gid do ndng triéu chling trén
ndi soi mii va thang diém Lund — Mackay dé
danh gid d6 nang trén hinh anh CT scan (Bang
3.5). S8 lugng t& bao BCAT mé 1a 28.84 + 30.37
vdi ty 18 ting BCAT uu thé 1a 76%.

Bang 3.5. B6 nang trén nédi soi, CT scan

va s luong BCAT mé
Trung | PO léch
binh | chuan
Diém Lund - Kennedy 7.84 1.70
biém Lund — Mackay 16.04 4.18
SO lugng té bao BCAT m6 | 28.64 30.37

So sanh dic diém lam sang, can 1am
sang bénh ly di &*ng khoang trung tam
(CCAD) va viém miii xoang man tinh tang
bach cau ai toan uu thé& (eCRS). V& dic diém
dich té, ching t6i khong ghi nhan su khac biét
c6 y nghia théng k& vé tudi, tudi khéi phat, gidi
tinh, ty 1& dong mac hen gilra hai nhém CCAD va
eCRS. Ty I& dong méc viéem mii di (ng va thdi
gian mac bénh & nhom CCAD cao han eCRS cd y
nghia thong ké.

Vé triéu chi’ng cd nang, nhém CCAD co
diém s& SNOT-22 thap han dang k& so vdi eCRS
(p<0.001) nhung triéu chirng giam khdtu/vi giac
khong co su khac biét gitta 2 nhom.

Vé dic diém can 1am sang, ching téi nhan
thdy s6 lugng va ty 1€ BCAT mau nhém CCAD
thd@p haon eCRS nhung khong dat mic y nghia
thong ké. Nhém CCAD cé do nang bénh nhe han
eCRS thé hién qua diém s6 Lund - Kennedy
(LK), diém s6 Lund — Mackay (LM) va s6 t& bao
BCAT mo thap han co y nghia thong ké.

Bang 3.6. So sanh cdc dic diém giia

nhom CCAD va eCRS
CCAD | eCRS p
2 ik 45.88 +/45.52 +
TuGi (Nam) 12.69 | 851 0.907*
Tubi khéi phat  [37.40 +/40.86 + 0.175*
(N&m) 10.93 | 6.05 '
Ty & nam (%) 56 60 | 1.000%*
Ty I dong méc hen (%) 12 16 | 1.000%*

Ty I1é déng mac viém K%
i A e oy | 68| 20| 0.002
Thai gian mac bénh [8.48 £ | 4.66 + 0.038%**
(N3m) 699 | 4.04 |©
Trieu ching giam |3.36 £ 3.48 + 0.591 %

khtu/vi gidc (diém) | 1.84 | 2.02 |
Diém SNOT-22  [31.68 £42.12 = -~
(dim) 8.68 | 9.87 <0001
SO lugng BCAT mau {0.34 +| 0.55 + 0.077%%%
(10°/L) 0.19 | 0.43 |*
Ty 1 BCAT mau (%)| *y 527 | O g | 0.159%x
Diém Lund — | 7.84 £(10.32 £
Kennedy (diém) | 1.70 | 2.04 | <0-001*
biém Lund — Mackay|16.04 +(20.36 + 0.001 %%
(diém) 418 | 249 |©
S5 € bao BCAT mG [28.64 #[56.80 %| o oy
(t¢ bao/HPF) | 30.37 | 35.23 |

* Phép kiém t-test, ** Phép kiém Chi binh
phuong, *** Phép kiém Mann - Whitney

IV. BAN LUAN

Pac diém lam sang, cin lam sang cua
bénh ly di i’'ng khoang trung tam_(CCAD).
Tubi trung binh nhém CCAD trong mau nghién
ctu tuang dong véi nhiéu nghién clu da dudc
thuc hién trén thé gidi véi nhiéu ching toc va
khu vuc dia ly khac nhau véi tudi trung binh 42,4
—45,79.[3],[8],[10]

Nhom bénh viém dudng hoé hap do di (ing
thuding ¢ tudi khdi phat sm trudc 20 tudi.[5]
TuGi khai phat nay nhd hon rét nhiéu so vai két
qua trong nghién cttu cla ching to6i. CCAD la
tinh trang nang han cta viém miii di ¢ng khi
bénh nhan ti€p xuc véi di ing trong thgi gian
dai.[3] Do d6, ching téi cho rang thdi diém khdi
phat bénh tuy thudc vao tinh trang ti€p xuc di
nguyén ctia bénh nhan hon la tudi cia ho. TU
dd, thai gian mac bénh cling kéo dai nhiéu nam
nhu két qua chdng t6i da ghi nhan

Nghién clu clia ching t6i ghi nhan nhém
CCAD ¢6 ty 1é ddng médc hen thdp tuang dong vdi
cac nghién clru & ngudi da vang véi ty 1€ tu 9,8
dén 14,29% [7],[8] nhung lai thap han nhiéu khi
so V@i cac nghién cllu 6 ngudi da trang vdi ty I&
tur 30,4 dén 46,7%.[3] Su khac biét chlng toc co
thé 13 ly do cho su’ khac biét nay do ty Ié mac hen
¢ cac qudc gia chau My cao han so véi cac quéc
gia Bong Nam A va Tay Thai Binh Dugng.[2]

DelGaudio va cong su trong nghién clu dau
tién vé CCAD cho rang tinh trang bénh ly nay cé
thé la tinh trang ndng hon cua viém mii di
tng.[3] Cac nghién cltu céng bd sau dé cling
ung ho gia thiét nay khi ty 1& ddng méac viém mdi
di Ung rat cao & bénh nhan CCAD vdi ty Ié tUr
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73,9 dén 100%.[1],[9]. Nghién cltu clia chung
t6i cling cho thay ty Ié dong mac viém miii di
Ung |én tGi 68%, tuang dong vai cac nghién clru
trén. Tuy vay, mét lan nita, sy khac biét vé
chiing toc va vi tri dia ly dan tdi su’ khac biét vé
ty 1€ bénh tat, tuong tu nhu hen ma ching t6i
da nhac & trén, khi nghién clru tai Dai Loan va
Trung Qudc ghi nhan ty 1& ddng mac viém mi di
Ung chi tir 23,1 dén 51,22%.[8],[10]

VEé triéu chirng cg nang, cac nghién cliu co
ghi nhan diém SNOT-22 clia nhém CCAD cho cac
két qua khac nhau.[3],[10]. Tuy nhién, do khac
biét vé thdi diém ghi nhan diém s6 nay, ching
toi khdng thé rdt ra dudc két ludn nao vé su
khéc biét nay.

Nhém CCAD c6 sb lugng va ty |é BCAT mau
tuy khong tang so vai khoang tham chiéu nhung
da vuot ngudng chan doéan viém miii xoang man
tinh téng bach cau ai toan.[4] Diéu nay giai thich
cho két qua so lugng t€ bao bach cau ai toan
trong mo cao (28,64 = 30,07) va ty € viém mdii
xoang man tinh tang bach cau ai toan cao &
nghién cttu clia ching t6i (76%) ciing nhu ban
chat bénh ly la mot tinh trang viém man tinh lan
tda loai 2.

Nghién clru clia ching toi chan doan dua
trén thong tin thu thap ca trudc va trong phau
thuat. Do do, ching t6i thu thap ca cac trudng
hop polyp 16n 1ap day hoc miii, cac trudng hgp
ma cac nghién cttu khac da loai trir. Biéu nay da
dan dén diém LK, LM ching t6i ghi nhan dudc
cao han hau hét cac nghién clu khac véi trung
binh diém LK tir 5,50 — 6,00 va LM tir 10,94 —
15,80.[1],[7],[8],[10]

Bén canh do, su khac biét vé ty 1& 1ang dong
di nguyén tai cac vi tri khac nhau trong hoc mii
gay ra hién tugng biéu hién bénh khac nhau
gitra hai bén mdi cua cung moét bénh nhan.[6]
Chung t6i cling ghi nhan cac trudng hagp ¢ biéu
hién kich thudc, vi tri chan bam polyp khac nhau
gitta hai bén miii nhu trudng hop da dugc thé
hién & hinh 3.1.

VEé hinh anh CT scan, hinh anh vang hao
quang den va m@ giam dan tu trong ra ngoai
xuat hién & 22/25 trudng hgp CCAD cho thay
day la mot hinh anh dac hiéu sé hitu ich trong
viéc chan doan bénh ly nay.

So sanh dac diém lam sang, can lam
sang bénh ly di &*‘ng khoang trung tam
(CCAD) va viém miii xoang man tinh tang
bach cau ai toan uvu thé (eCRS). Ching toi
ghi nhan ty 1é viém miii di ¢*ng & nhdm CCAD
cao han cd y nghia thong ké so vGi nhom eCRS
(p<0,01). Két nay tuong dong vdi két qua cua
nhiéu nghién clu & nhiéu qudc gia (MY,
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Malaysia, Trung Qudc, Dai Loan) va chdng toc
khac nhau (ngudi da trang, ngudi My gbc phi,
ngudi da vang).[1],[7],[8],[9]. Su tuong dong
nay mot lan nita khang dinh mdéi lién quan gilia
bénh ly di ing khoang trung tdm (CCAD) va
viem mii di &ng ndi riéng va véi tinh trang di
{ng di nguyén dudng thd ndi chung. C thé vi
m&i lién quan nay, thdi gian méc bénh ciia nhdm
CCAD ciing dai han c6 nghia théng ké khi so vdi
nhém eCRS.

Triéu chirng gidm kh(u giac la triéu chiing
dugc nhiéu nha nghién ctu luu y. Shih va cong
su' va Nie va cong su[10] ghi nhan ty 1€ mat mui
cao hon va mic d6 mat mui nang hon & nhém
CCAD khi so vGi nhdm eCRS khac vai két qua so
sanh cla ching téi. Su’ khac biét nay cé thé do
cac nghién cltu trén loai trir cac trudng hdp
polyp da 1ap day h6c miii trén ndi soi mii hodc
hinh anh CT scan m& hoan toan khdng thé phan
nhém, trong khi d6, nghién clu cta ching toi
bao gom ca cac trudng hgp nay. Tuy nhién,
cling vi vay, mau nghién clfu cta chdng t6i cé
thé khdng mang tinh dai dién cho toan bé nhém
CCAD do chi tap trung cac trudng hop & giai
doan ndng.

Khi phan tich bi€u hién bénh, nhém CCAD
cho thdy bi€u hién nhe han cé y nghia théng ké
so v8i nhdm eCRS so sanh diém SNOT-22, LK,
LM cling nhu s8 t& bao BCAT md. Dic diém nay
c6 thé do bénh Iy nay c6 ndng dd cac chat gay
viém thap hon dang ké so véi cac thé khac trong
viém miii xoang man tinh lan toéa loai 2, dac biét
la thé eCRS.

Nhém CCAD c6 s6 lugng va ty Ié BCAT mau
thap han nhém eCRS. biéu nay hop ly khi xét
dén mulc dd biéu hién bénh dua trén cac dic
diém ching t6i da nhdc dén & trén ciing nhu
nong do chat viém cua hai thé bénh dugc ghi
nhan bdi Rubel va cong su. Tuy vay, su khac
biét nay khéng dat mic cd y nghia thdng ké co
thé do ¢& mau ching tdi con lai ché nén khdng
thé chitng minh dugc su’ khac biét nay.

Hinh 4.1. So sanh hinh anh CT scan giita
bénh ly dj irng khoang trung tim (Hinh A)
va viém miii xoang man tinh tang bach ciu
ai toan uu thé (Hinh B)
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Nghién cru ctia ching téi cac han ché nhu
¢8 mau con nho, tai mot trung tam, chi tap trung
vao cac truéng hgp nang da cd chi dinh phau
thuat, va chua lam day dd cac xét nghiém vé di
Ung. Do vay, chdng t6i khong chu‘ng minh dugc
nerng khac biét nho gilta hai thé bénh ciing nhu
mau CCAD khong mang tinh dai dién cho toan
bd thé bénh CCAD vai nhiéu mdc dd bénh va cd
thé cd khac biét vé biéu hién bénh gilta cac dan
toc va vung dia ly khac nhau.

V. KET LUAN

CCAD la mot bénh ly trong nhdm cac bénh ly
viém mdi xoang man tinh vgi mai lién quan dén
di ng di nguyén dudng thd vai cac dic diém
khac biét so vdi thé eCRS. Do d6, bénh ly nay
can dugc chan doan nhu mot thé bénh riéng biét
nhdm dinh hudng cho k& hoach diéu tri ma trong
do, diéu tri di ing la mot yéu to quan trong.
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KHAO SAT MOT SO PAC PIEM, YEU TO LIEN QUAN CUA TANG HUYET
AP KHONG TRUNG & BENH NHAN TANG HUYET AP NGUYEN PHAT
TAI BENH VIEN PAI HOC Y THAI BINH

TOM TAT

Muc tiéu: Khao sat vé dic diém, yéu t8 lién quan
cla tang huyét ap khong trling & nhitng bénh nhan
tang huyét ap nguyén phat. Phuang phap nghién
clu: Nghlen cfu mo ta thong qua diéu tra cat ngang.
Két qua nghién ciru: Ty Ié THA khong trling chung
la 84,4%. Trong nghién citu thi nhém tudi THA khong
triing chiém ti I& cao nhéat 14 nhdm tudi tir 60 — 69 tudi
(35,7%). Ty Ié xudt hién THA khong trung G bénh
nhan chi st dung thuSc huyét dp vao budi sang la
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85,8%, xuat hién nhiéu hon & nhiing bénh nhan chi
st dung 1 loai thu6c huyét ap (50%). Ti Ié€ THA khong
trling xudt hién & ni nhiéu han nam (62,5%). Két
luan: Ty |é THA khong triing chung & nhiing bénh
nhan tang huyét ap nguyén phat chi€ém ty 1€ kha cao
(84,4%). Trong nghién cttu cua chl’mg toi ty 1é THA
khong trling xuat hién nhiéu hon G nir gigi (62,5%),
chi str dung 1 loai thudc huyét &p (50%), BMI < 25,
chi uong thudc budi sang (85,8%).

T khoa: téng huyét ap khong triing, tang huyét
ap nguyén phat

Tur viét tat: téng huyét ap (THA)
SUMMARY
SURVEY OF SOME CHARACTERISTICS AND

RELATED FACTORS OF NON-DIPPER

HYPERTENSION IN PATIENTS WITH
PRIMARY HYPERTENSION AT THAI BINH
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