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V. KET LUAN

Qua nghién cru 47 bénh nhan tai bénh vién
da khoa tinh Ha Tinh, ching t6i nhan thay ky
thudt cdy MTNTVV 2 bubng budc dau trién khai
thanh cong, la mot phucgng phap diéu tri an
toan, hiéu qua, it nguy hiém vdi ti 1 bién chiing
thdp. Su thanh cong nay gop phan tiét kiém thai
gian va chi phi diéu tri cho bénh nhan, qua dé
lam gidm tai cho cac bénh vién tuyén trén.
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PIEN PO TINH MACH PHOI O’ BENH NHAN RUNG NHI KICH PHAT

TOM TAT

Nghién ciru dugc tién hanh véi muc tiéu mé ta dac
diém dién d6 tinh mach phdi & bénh nhan rung nhi
kich phat tai Vién Tim mach Viét Nam. K&t qud cho
thdy, dién do tinh mach phdi déu dugc ghi nhan
6bénh nhan rung nhi kich phat (chiém 100%) Khoang
thdi gian dan truyén nhi - tinh mach ph0| (khoang A-
PV) toi da va trung binh & t|nh mach phdi trén trai 13
dai nhat (67,00 + 9,72ms va 56,65 + 8,52ms, tuong
(ng). Hinh dang d|en do tinh mach phdi terdng gap la
dién do nhiéu thanh phan (31,6% + 8,7%); hinh dang
dién do tinh mach phdi khac bao gobm dién do 3 pha
(29,5% + 9,1%), dién do 2 pha (19,4% + 8,4%) va
dién do kep (5,8% + 5,9%). Dién do kép gap nhiéu
nh&t & tinh mach phdi trén trai (11,9% + 6,8%).

Tur khoa: Rung nhi kich phat, dién d6 tinh mach
phdi, dién dd nhiéu thanh phan, dién do kép.

SUMMARY
PULMONARY VEIN POTENTIALS IN
PATIENTS WITH PAROXYSMAL ATRIAL
FIBRILLATION

Objectives: To describe pulmonary vein (PV)
potentials in patients with paroxysmal atrial fibrillation
at the Vietnam Heart Institute.The results showed that
typical PV potentials were recorded all patients
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withparoxysmal atrial fibrillation(100%). The maximal
and mean A-PV intervals in left superior pulmonary
vein were longest (67.00 + 9.72 ms va 56.65 + 8.52
ms, respectively).Types of pulmonary vein potentials
were a higher prevalence ofmultiphasic (31.6% +
8.7%); the others were included triphasic potentials
(29,5% + 9,1%), biphasic potentials (19,4% + 8,4%),
and double potentials was 5.8% + 5.9%. The double
potentials was a highest in left superior pulmonary
vein (11.9% + 6.8%).
Keywords: Paroxysmal

fibrillation,pulmonary vein potentials,
potentials, double potentials.

I. DAT VAN BE

Rung nhi la r6i loan nhip tim thu’dng gap, xay
ra 6 1-2% dan sd. Ty 1& m&i mdc va hién mac
rung nhi c6 xu hudng cao & cac nudc phat trién
[1]. Ty Ié rung nhi kich phat udc tinh chi€ém 3%
& ngudi trén 20 tudi; ti 18 tdng cao & ngudi 16n
tudi va nhitng bénh nhan mic cac bénh nhu
tang huyét ap, suy tim, bénh déng mach vanh,
bénh ly van tim, béo phi, dai thao dudng, bénh
than man tinh [1]. Trung binh ty 1&é mac mdi cua
rung nhi khoang 0,1% moi nam & ngudi dudi 40
tudi, va téng Ién nhanh & ngudi trén 60 tudi véi
1,5-2,0% [2]. Theo nghién clru Framingham, ty
Ié hién méc rung nhi tir 0,5% & tudi 50-59 tang
nhanh t&i 8,8% & tudi 80-89. Ty & mac rung nhi
kich phdt trong s6 rung nhi la cao: theo
Godfredsen la 35,0%, theo Takahashi la 40,2%,
theo Phillips la 62,0%. Cung véi xu hudng gia
tang ty 1& mac thi ganh nang cla rung nhi ciing
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tdng nhanh chéng [1]. Rung nhi cé thé gay
nhirng bién chi’ng nang né.

Rung nhi lam tang ty 1€ suy tim va dot quy, la
yéu t6 nguy cc doc lap cta dot quy va la nguyén
nhan gay ra 18-25% nh6i mau ndo. O bénh
nhan dot quy, ty I rung nhi kich phat dugc phat
hién rat cao vdi 36,0% [3].

Tinh mach phéi cd vai trd trung tdm trong qué
trinh sinh ly bénh cla rung nhi. Nhiéu nghién ctru
da chi ra cac 6 ngoai vi 6 tinh mach phdi ¢d thé 1a
trung tdm khdi phat gay ra rung nhi. Nguén goc
chinh clia cac & ngoai vi 1a do cac bd/bé co tim
nhi trdi chay sdu va lat trén bé mat tinh mach

phéi. Cac bd/bé cd nay bao gom chu yéu la cic té

bao cd rat giong vdi té€ bao ca nhi binh thudng, va
su’ xudt hién cac t€ bao co nay thudng nam rai
rac § cac bo/bé co tim trong tinh mach phdi.
Rung nhi kich phat thudng cd ngudn goc tir bo/be
cd tim kéo dai trong tinh mach phéi.
nghién clu cho thdy, tinh mach ph6i khéng chi
hoat déng nhu' 6 khdi phat rung nhi ma con tham
gia vao duy tri rung nhi [4]. Tac gid Wendel
Moreira va cong su ti€n hanh nghién ciu & 70
bénh nhan rung nhi kich phat, két qua da phat
hién hau hét cac 6 khdi phat rung nhi 13 tir tinh
mach phéi. Hoat ddng dién & tinh mach phéi trén
trai dudc phat hién & 63 bénh nhan chiém ty Ié
90,0%, & tinh mach phdi dudi trai 1a 52 bénh
nhan chiém 74,3%, & tinh mach phdi trén phai la
57 bénh nhan chiém 81,4% va & tinh mach phai
dudi phai 1a 16 bénh nhan chiém 22,9% [5]. Hiéu
biét chinh xac vé dién d6 cla cac tinh mach phdi
gop phan tang hiéu qua triét dét rung nhi kich
phat thanh cong, dong thdi tranh dugdc cac bién
chirng sau can thiép nhu hep tinh mach phéi sau
tha thuét, bién cd vé huyét khdi hodc tdn thuong
day than kinh...

Tai Viét Nam, hién nay chua cé nhiéunghién
cltu vé dic diém dién d6 & tinh mach phdi, dic
biét Ia & bénh nhan rung nhi kich phat. Do do,
nhitng hi€u biét vé dién do & tinh mach phéi &
bénh nhéan rung nhikich phat & Viét Nam con rat
khiém ton, lam anh hudng dén hiéu qua diéu tri
& bénh ly nay.Chinh vi nhitng ly do trén, nghién
cru nay dugc tién hanh véi muc tiéu mo ta dac
diém dién do tinh mach phdi dbénh nhan rung
nhi kich phat tai Vién Tim mach Viét Nam.

Il. DOI TUONG VA PHU'ONG PHAP NGHIEN CU'U

1. Ddi tugng nghién ciru. Bénh nhan dugc
chan doan xac dinh rung nhi kich phatva cé chi

dinh diéu tri bang néng lugng song cd tan sO

radio theo khuyén cao cua Hoi Tim mach chau
Au (European Society of Cardiology - ESC). Bé&nh

Mot s6

nhan dong y tham gia nghién clru.

Tiéu chudn loai tra: m3c bénh ly van tim;
huyét khéi bubng tim; r6i loan chirc nang tam
thu that trai trung b|nh dén nang (<40%); bénh
ly cap tinh nhu nhiém khuén cap, tai bi€én mach
mau ndao mdi, r6i loan dong mau, suy than vdi
mic loc cau than <30 ml/phdt; rung nhi thr
phat chua kiém sodt dugc nguyén nhan nhu
nhiém déc, rdi loan chifc nang tuyén giap.

2. Phuong phap nghién ciru

2.1. Thiét ké nghién ciru: mo ta cit ngang
tai Vién Tim mach Viét Nam, Bénh vién Bach
Mai. Thdi gian nghién clu: tir thang 8/2017 dén
thang 9/2018.

2.2. Mau nghlen clru:

* C6 mau nghién cilru: nghién clu tién
hanh & 45 bénh nhan.

*Chon mau nghién ciru: chon miu toan
bo. Benh nhan rung nhi kich phat théa man cac
tiéu chudn chon bénh dugc 1y vao nghién cliu
lién ti€p theo trinh tu thdi gian.

2.3. N@i dung, bién songhién ciru chinh:

*Mot s6 dic trung ca nhan: tudi; gidi tinh
(nam gigi/nr gidi); con rung nhi: tan sudt xuat
hién, thai gian mac bénh, diéu kién xudt hién
con, diéu kién két thac con.

*Pdc diém dién d6 tinh mach phoi
(TMP) khi tham do bang dién cu'c vong

- S6 lugng tinh mach phdi cé hoat déng dién
(dién do).

+ Pién d6 tinh mach phéi dudc dinh nghia Ia
dién thé cd tan s6 cao, c6 hinh dang sac nét,
thdi gian <50ms va dién thé >0,05 mV, va di
sau dién do co nhi [6], [7].Dién d6 tinh mach
phdi dugc xac dinh bang su’ bién mat cta ching
sau khi tinh mach phai bi c6 1ap vé dién hoc [6].

- Vi tri tinh mach phéi c6 hoat dong dién thé:
tinh mach phéi trén trdi, dudi trdi, trén phai,
dugi phai, tinh mach phu.

- S6 cap dién cuc cta dién cuc vong (PV 1-2,
3-4, 5-6, 7-8, 9-10) tai mdi tinh mach phdi cé
hoat dong dién.

- Thdi gian dan truyén qua 16 tinh mach phdi:
dugc xac dinh 1a khoang thdi gian gilta khai dau
dién thé cta tdm nhi (atrial deflection - A) dén
diém k&t thuc dién thé tai tinh mach phdi (PV
potential - PV), dugc ky hiéu la khoang A-PV
(trong nghién cfu khdng s dung diém khdi dau
clia dién thé tinh mach phdi bdi vi khé xéac dinh
do dién thé phan manh hodc lién tuc)[8].
Khoang A-PV dugc ghi trong khi nhip xoang: ti€n
hanh do khoang A-PV tai moi cap cla dién cuc
vong (PV 1-2, 3-4, 5-6, 7-8, 9-10) sau do xac
dinh gia tri trung binh va gia tri 16n nhat cla
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khoang A-PV tai mdi tinh mach phdi.

- Hinh dang dién d6 tinh mach phdi: gém
dién thé thap, dién thé 1 pha, 2 pha, 3 pha,
nhiéu thanh phéan va dién doé kép [7],

2.5. Quy trinh nghién ciru

* Bénh nhan dugdc chup cat I8p vi tinh da day
tinh mach phéi (128 va 256 day) dé danh gia
chinh xac s6 lugng tinh mach phéi.

*Tién hanh ghi dién dd tinh mach phdi tai
phong Cathlab

- Ghi dién d6 trudc triét d6t RF tai 16 tinh
mach phdi bang dién cuc vong lan lugt & tinh
mach phdi trén trai, dudi trdi, trén phai va dudi
phéi, va tinh mach phdi phu (néu cd), trong dé
dién cuc vong 10 cuc s€ dugc dua vao vi tri
5mm cua 16 tinh mach phdi. Bién dd dugc ghi tai
16 tinh mach phéi.

Hinh 1. Hinh anh dién cuc vong (d/en (:Lfc C/rcu/ar)
- & mdi tinh mach phdi s& ghi nhan dién thé tir
5 cap dién cuc PV 1-2, 3-4, 5-6, 7-8, 9-10 cua
dién cuc vong. O mot s tinh mach ph0| phu gilra
phai khong ghi dugc dién thé bdi vi 6ng thong
khéng thé dua dugc vao trong cac 16 TMP dé.

+ D6i v8i nhitng trudng hdp nhip xoang
(ngoai can rung nhi), dién thé ghi tai tinh mach
phdi khi nhip xoang va ngay thdi diém tao nhip
tir xoang vanh véi chu ky dai 600 ms hoac 500
ms (cycle length) (tién hanh tao nhip tir xoang
vanh dé xac dinh va phén biét dién thé nhi va
dién thé& cla tinh mach phdi).

- Ghi dién d0 sau triét d6t tai 16 tinh mach
phéi bang dién cuc vong: kiém tra [an luct & tinh
mach phdi trén trdi, dudi trai, trén phai, dudi
phai, tinh mach phéi gilta phai.

+ D6i vdi nhitng tinh mach phdi con ghi dugc
dién dd nghi ngd l1a dién do6 far-field dén tir ti€u
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nhi trdi, thi tao nhip tai ti€u nhi trai. Néu dién d6
thu dugc tir dién cuc vong di sat vdi spike tao
nhip thi dé la dién d6 far-field thu dugc trong
tinh mach phéi.

+ Tao nhip lan lugt tir PV 1-2 dén PV 9-10,
néu khong thdy dién do dan ra nhi trdi thi tinh
mach phéi d6 da bi c6 1ap hoan toan (Exit block).

2.4. Xtr ly va phan tich so liéu: SG liéu
dugc quan ly va phan tich trén phan mém IBM
SPSS 20.0.

2.5. Pao dirc nghlen clru: Thuc hién theo
ding cac quy dinh va hudéng dan vé dao dic
trong nghién ciu y sinh hoc. BG6i tugng nghién
cru da dugc thong bao vé muc dich cta nghién
cru va hoan toan tu nguyén tham gia nghién clu.

INl. KET QUA NGHIEN cUU
Bang 1. Mot s6 dac trung cd nhédn cua doéi

tuong nghién cuu

Pac trung ca nhdn | S6 lugng | Ty Ié %

Gidi tinh
Nam gidi 33 73,3
NG gidi 12 26,7
Nhom tuoi

< 40 tuoi 3 6,7
40 - 49 tuoi 8 17,8
50 - 59 tuoi 11 24,4
> 60 tuoi 23 51,1

Trung vi: 60, nho nhat:
26, I6n nhat: 75
Trung binh + SD:

1,64 + 0,08
Trung binh + SD:
62,20 + 10.04

Tubi*

Chiéu cao (m)

Can nang (kg)

BMI (kg/m?)
Thiéu can (BMI <18,5) 1 2,2
Binh thuGng
(18,5 < BMI <23) 21 46,7
Thira can
(23 < BMI <25) 1 244
Béo phi (BMI >25) 12 26,7

*Phan bd khéng chudn. SD: do 1éch chudn

Trong s6 45 bénh nhan tham gia nghién cly,
nam gidi chiém ty & 73,3%. Bénh nhan =60 tudi
chiém ty 18 cao nhat (51,1%); tudi nho nhat 1a
26 tudi, I6n nhat 1a 75 tudi.Théi gian phat hién
rung nhi cd trung vi 1a 3,0 thang, ngdn nhat Ia 1
thang, dai nhdt la 80 thang. S6 con rung
nhi/thang co trung vi la 4 con, it nhat 1a 1 con va
nhiéu nhat la 16 can. Trong d6 77,8% can rung
nhi tu hét.

*Pac diém dién doé tinh mach phdi. Két
qua nghién clru cho thay80,0% bénh nhan cd 4
tinh mach phdi c6 dién dd. Trung binh tinh mach
phéi cd dién do 1a 3,89 + 0,57.
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Bang 2. Ty I c0 dién do theo tung tinh
mach phoi (n=45)

| TMP gilra phai (n=3)* | 3 ] |
*: S0 lugng TMP glLra phai la 9, nerng ch| 3

Dién d6 So |Tylé trerng hgp dién cuc vong dua dugc vao trong
: lugng | % tinh mach phoi ghi dién do
TMP trén trai (n=44) 44 100 Nh3n xét: 100% bénh nhan cd dién do tai
TMP dudi trdi (n=44) 42 95,5 | tinh mach phéi (100%). Ty 1& cé dién dd ¢TMP
TMP trén phai (n=45) 43 95,6 trén trai la 100%, dudi trai la 95,5%, trén phai la
TMP dudgi phai (n=45) 42 93,3 95,6% va dudi phai la 93,3%.
Than chung TMP trdi (n=1) 1 -
Bang 3. Khodng A-PV t6i da va trung binh qua I8 tinh mach phdi
Khoang A-PV| Trén trai 2 DuGi trai® | Trén phaic | DuGi phai ¢ | LCT |Giira phai®
S6 TMP 32 32 34 29 1 1
T6i da (ms) 67,00+9,72f | 62,93 +9,75g | 64,81 + 9,53h | 60,37 £ 7,76i | 67,00 56,00
pr-g = 0,009, prn = 0,060, pri= 0,001, pgr = 0,668, pg-i = 0,768, pni = 0,492
Trung binh 56,65 + 8,52 k | 48,67+13,38 1[50,92+10,82m | 49,76+8,11n [ 57,20 45,00
(ms) px-1= 0,000, pk-m = 0,002, px-n = 0,000, p-m = 0,653, pi-n = 0,393, pm-n = 0,856

a: 32 trudng hap ghi dugc dién do tai TMP trén
trai; ®: 32 truGng hgp ghi dugc dién do TMP duGi
trai, trong d6 cd 2 trudng hgp khong co dién do;
¢ 34 trudng hop ghi dugc dién d6 TMP dudi trai,
trong do cd 2 truGng hgp khong cd dién do; 9: 29
trudng hgp ghi dugc dién dé TMP dudi trai, trong
dd cd 2 trudng hgp khong co dién do; ©: 1 trudng
hop ghi dugc dién d6 TMP giifa phai. LCT: than
chung TMP trdi.S(r dung T-test.

Nhan xét: Khoang A-PV t6i da qua 10 TMP
trén trai (67,00 + 9,72 ms)Ilén hon cé y nghia
thong ké so véi TMPduGi trai va dudi phai.
Khoang A-PV trung binh qua 16 TMP trén tréi
(56,65 + 8,52 ms) la I&n nhat.

*Hinh dang dién d6 tinh mach phdi: s6
cap dién cuc vongghi dugc dién do khi tao nhip
xoang vanh la 645.

Bang 4. Hinh dang dién dé TMP & cap dién cutc vong

Hinh dang Tong Trén trai Dudi trai Trén phai Dudi phai
dién do* (n=645) (n=160) (n=160) (n=170) (n=155)
Khéng c6 9,1 (6,0) 1,9 (2,8) 15,0 (5,6) 11,2 (3,2) 8,4 (2,9)

1 pha 4,6 (4,7) 2,5 (4,1) 5,0 (4,7) 5,9 (5,9) 5,2 (4,9)
2 pha 19,4 (8,4) 13,1(8,9) | 23,8 (12,0 19,4 (2,6) 21,3 (4,9)
3 pha 29,5 (9,1) 36,2 (3,6) | 25,6 (10,2) 25,3 (9,7) 30,9 (9,0)
Nhiéu thanh phan 31,6 (8,7) 34,4 (10,6) 23,1 (7,8) 35,3(5,9) 33,6 (5,4)

Dién do6 kép 5,8 (5,9) 11,9 (6,8)! 7,5 (3,6)? 2,9 (2,9)° 0,6 (1,4)*

p1-2 = 0,000, p1-3 = 0,000, p1-4 = 0,000; Mann - Whitney U Test

*Trinh bay s6 liéu dang Trung binh (SD) (%).

Hinh dang dién do nhiéu thanh phan chiém ty
I€ cao nhat (vGi 31,6% =+ 8,7%), ti€p dén la dién
dd 3 pha (29,5% + 9,1%), dién dd 2 pha (19,4%
+ 8,4%). Hinh dang dién d0 kép chiém ty Ié
5,8% + 5,9%. Hinh dang dién d6 kép gap nhiéu
nhat & TMP trén trai (11,9% + 6,8%).

1 1
¢ L | L I A 1 W g

Hinh 2. Hinh anh dién db ghi tai tinh mach phai
trén trai trudc RF. Hinh anh dién d6 tinh mach
phéi & PV1-2, phia trudc 1a dién dd nhi
(Benh nhan N.T.T 26 tudi).

e 7 0 o & e e vt I

1
[ 65 v o =

Hinh 3. Hinh anh dién d6 ghi tai tinh mach ph0|
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trén trai sau RF. Khong con hinh anh dién do tai
tinh mach phdi, di kiém tra exit block (Bénh
nhan N.T.T 26 tudi).

Hinh 4. Hinh anh ¢6 I1ap 4 tinh mach phdi & bénh
nhan. Diém mau xanh 1a cac diém khi triét dét da
cd 18p dugc dién db tai tinh mach phéi tuong ing
(PV isolation)(B&nh nhan N.T.T 26 tudi).

IV. BAN LUAN

Tinh mach phéi cd vai trd rdt quan trong
trong sinh ly bénh clda rung nhi. Nhiéu nghién
cltu da chi ra rang cac & ngoai vi 6 tinh mach
phdi ¢ thé 1a trung tdm khdi phat rung nhi [8].
M6t s6 nghién cltu khac cho thdy, tinh mach phai
khong chi 1a & khdi phat rung nhi ma con tham
gia doc lap vao duy tri rung nhi.Dién doghi tai
tinh mach phdi gém it nhat 2 thanh phan; trong
do, thanh phan dau tién la dién do far-field, ti€p
theo 13 dién dd cla tinh mach phéi sau mét thoi
gian dang dién. Pién d6 tinh mach phéi dudc
dinh nghia la dién thé cé tan s6 cao, cd hinh
dang sac nét, thdi gian <50ms va dién thé >0,05
mV, va di sau dién d6 nhi trdi [4], [5]. Dién do
tinh mach phdi dugc xac dinh bang su bién mét
clia ching sau khi tinh mach phdi bi c6 lap vé
dién hoc[4]. Tat ca bénh nhan déu co dién do tai
tinh mach phéi (100%). Pa s6 bénh nhan cé 4
tinh mach phéi c6 dién dd (chiém ty 1& 80,0%).
Két qua cua tac gia Eva Hertervig cho thdy, co
91,0% tinh mach phGi & bénh nhan rung nhi
dugc ghi nhan cd hoat dong dién thé, trong khi
dé & bénh nhan khdéng rung nhi thi ty Ié nay la
thdp hon nhiéu vé6i 11,0% tinh mach phdi [6].
Theo Wendel Moreira (2008), ti€n hanh & 70
bénh nhan rung nhi kich phat, da phat hién hau
hét cac & khdi phat rung nhi xudt phat tir tinh
mach phdi. Hoat dong dién & tinh mach phdi
trén trai dugc phat hién & 63 bénh nhan chiém
ty 1& 90,0%, & tinh mach phéi dudi trai la 52
bénh nhan chiém 74,3%, & tinh mach phdi trén
phai la 57 bénh nhan chiém 81,4% va 4@ tinh
mach phdi dudi phai 1a 16 bénh nhan chiém
22,9% [3]. Theo két qua cua Hiroshi Tada, ty 1é
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tinh mach phdi bén trai cé dién do chiém 64,0%,
tinh mach ph0| trén phai cé dién d6 chiém
95,0%[4]. O tinh mach phdi trén phai, cac dién
thé nhi nhé han nhiéu so véi dién thé tinh mach
phéi, va cd rat it chdng chéo gitta cac dién thé
trong luc nhip xoang. Vi vay, thudng khong khd
d€ phan biét dién thé& nhi va dién thé trong tinh
mach phdi trén phai. Trong khi d6, & tinh mach
phdi trén trdi va dudi trai, can thiét tao nhip
xoang vanh dé phan tach dién do nhi va dién do
tinh mach phéi. Trong 2 tinh mach nay, dién thé
nhi va tinh mach phdéi c¢6 thé ¢ bién d6 tuong tu
nhau, c6 65% co su’ chéng chéo gilra 2 dién thé
nay ngay ca trong khi tao nhip xoang vanh.
Trong trufdng hop nay, tao nhip tiéu nhi trai cé
thé gilp xac dinh rd dién thé tinh mach phdi.
bién do tinh machph0| dugc ghi nhan tai 10
tinh mach ph0| va dan truyén cham quanh 16
tinh mach phdi ¢ thé ddng vai trd khdi phat va
duy tri rung nhi [6]. Theo dong thuan cua
HRS/EHRA/ECAS, c0 lap hoan toan dién thé hoat
ddng & tinh mach phéi 1a muc tiéu diéu tri trong
rung nhi, dac biét la rung nhi kich phat. bién thé
tinh mach phéi thudng xudt hién nhu 1a dién thé
tai chd di theo sau dién thé& nhi sau mét thdi gian
tré. Poi khi, dién thé€ dé khdi phat nhanh, lién
tuc, vGi nhiéu hoat dong dién phan manh ma
khong cd su tach biét giltra dién thé nhi va tinh
mach phdi. D6 c6 thé Ia dién thé mét pha, hai
pha hodc ba pha dugc ghi nhan tai 16 tinh mach
phdi, va khéng cd su phan biét rd rang vdi dién
thé nhi. Cac nghién clru cho thdy cé khoang tré
nhat dinh trong dan truyén tur nhi dén tinh mach
phGi & bénh nhan rung nhi;nguyén nhan Ia
dohoat ddng dién hoc & tinh mach phéi khéi
phat va duy tri con rung nhi, bén canh d6, c6 thé
do cac vong vao lai co nguon gbc tir 16 tinh mach
phéi [7]. Tac gia Jais va cong su ciling cho rang
thdi gian dan truyén nhi trdi dén tinh mach phoi
& bénh nhan rung nhi I6n hon so véi khong rung
nhi, ddng thai thai gian tro ngé’n han, do do tao
diéu kién thuan Igi cho vong vao lai & bén trong
va quanh 16 tinh mach phéi. K&t qua nghién clru
nay cho thdy, hinh dang dién do nhiéu thanh
phan chiém ty 1é cao nhat (véi 31,6% =+ 8,7%),
ti€p dén la dién do 3 pha (29,5% + 9,1%), dién
do 2 pha (19,4% + 8,4%), trong dé dién do kép
chiém 5,8% =+ 5,9%. Theo Dipen Shah, trong ltc
nhip xoang & bénh nhan rung nhi phat hién dugc
100% tinh mach phéi trén trai cé dién do kép,
80% tinh mach phdi duGi trai c6 dién do kép,
23% tinh mach phai trén phai c¢6 dién dd kép va
100% tinh mach dudi phai cé dién doé don.Trong
khi do, theo nghién cltu cla E. Hertervig, & bénh
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nhan khong rung nhi, dién do6 ghi dugc tai tinh
mach phdi chu yéu la céc dién thé 1 pha, hai pha
hoac 3 pha, ¢ cac hoat dong dién thé hep
khong cé su phan tach ro réng vGi hoat dong
dién tir nhi [6]. Theo tac gla Milad El Haddad
(2015) cho thdy, sau khi c Iap tinh mach phdi
thi & bénh nhan rung nhi van con dién db tai tinh
mach phdi, tuy nhién hinh dang dién d6 da cd
nhiéu thay déi: trudc cb 1ap chid yéu la dién do 3
pha, nhiéu thanh phan va dién d6 kép, con sau
cd 1a8p tinh mach phdi thi dién dd chu yéu don
gian va it thanh phan hon[7].

V. KET LUAN

Két qua nghién clru cho thady,cacbénh nhan
rung nhi kich phat déucé dién d6 tai it nhat mot
tinh mach phdl (chiém 100%), trong d6 80%
bénh nhan c6 ca 4 tinh mach phdi cd dién
do. Khoang thdi gian dan truyen nhi - tinh mach
phdi (khoang A-PV) t6i da va trung binh & tinh
mach phdi trén trai la dai nhat (67,00 + 9,72 ms
va 56,65 * 8,52 ms, tuang 'ng). Hinh dang dién
dd tinh mach phéi thudng gép la dién d6 nhiéu
thanh phan (31,6% + 8,7%). bién d6 kép chiém
ty 1€ 5,8% =+ 5,9%, trong dohinh dang dién do
kép gdp nhiu nhat & tinh mach phdi trén trai
(11,9% + 6,8%).
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Muc tiéu: Mo ta dac dlem lam sang va tinh trang
khang thudc clia cac vi khu&n nhiém trén bénh nhan
chdc dén kham tai bénh vién Da L|eu TP. Can Thd tir
06/2020 — 12/2020 Dé"l tugng va phuong phap:
Mo ta cdt ngang trén mau la 55 bénh nhén, dugc 1dy
bénh pham sang thudng trén da, nubi cay va lam
khang sinh do. Két qua 35 tru‘dng hgp bénh nhan bi
chdc cé két qud cdy vi khuan duong tinh (63,6%).
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Trong s6 nay, chdc khong béng nudc la 61,8%, choc
bong nudc la 25,5% va chéc loét la 12,7%. Da s6 vi
khuan phan lap dugc la S.aureus (93,8%). Ti Ié
S.aureus khang vai penicillin va erythromycin la 100%,
khang véi amoxicillin/acid clavulanic 1a 93,5%, con
nhay véi cefuroxime, oxaC|II|n tetrawclln aprofloxacm
levofloxacin, I|nezol|d va vancomycin, c6 2 tru‘dng hgp
khang vd| vancomycin thudc thé chdc loét. Ti 1& ching
tu cau vang khang methicillin (MRSA) dugc phat hién
trong nghién ctu la 87,1%. Va cd 3 ca cdy ra
S.pyogenes (chiém 8,6%) van con nhay vdi penicillin.
Két luan: Chéc khong bong nudc 1a thé bénh terdng
gap nhat tren I&m sang. Tac nhan gdy bénh chu yéu
laS.aureus, gan nhy khang toan by vdi penicillin,
erythromycin, va van con nhay cao vdi oxacillin,
cefuroxime va vancomycin. T&r khoa: Chic, khang
khang sinh, S.aureus, S. pyogenes.
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