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~ THU'C TRANG NHIEM TRUNG TIET NIEU LIEN QUAN DPEN
ONG THONG TIEU TAI KHOA HOI SU’C TiCH CU’C - CHONG POC
BENH VIEN PA KHOA XANH PON NAM 2024

TOM TAT.

Muc tiéu: Nhiém khuan tiét niéu Ilen quan dén
ong thong tiéu (CAUTI) la mot trong cac van dé anh
erdng dén ket qua va chat lugng diéu tri cho cac
bénh nhan & cac dan vi hoi sirc t|ch cuc, nghlen Cu’u
thuc hién dé mo ta thuc trang nhiém khuan tiét niéu
lién quan dén ong thong tiéu. Phu’dng phap nghlen
clru: Nghién cltu mo ta cdt ngang trén nerng bénh
nhan dugc dat sonde tiéu tai khoa Hdi stic tich cuc —
chdng doc Bénh vién da khoa Xanh Pon tUr thang
1/2024 den thang 10/2024. Két qua: Trong 115 bénh
nhan cé ty 1€ nam/nLr la 1.5/1, tudi trung binh:
70,58+16,2 tudi, ty 1& CAUTI Ia 25 2%, tan suat la
25,5 ca/1000 ngay luu sonde t|eu Thoi gian luu sonde
tleu cang dai thi ty Ie CAUTI cang cao, ty Ie CAUTI vdi
luu sonde tren 5 ngay la 28 3%, trén 7 ngay la 33,3%
va trén 11 ngay la 40%, tai thol dlem 11 ngay, c6 OR
la 3,57 véi p < 0,05. Trong cac nguyen nhan phan lap
du‘dc K.pneumoniae la vi khun hay gap vGi 24 ,14%,
C. alblcans va C. tropicalis la_ nguyén nhan hay gap vd|
clng ty 1é 20,69%. K&t ludn: Nhiém khuan tiét niéu
lién quan dén ong thong t|eu (CAUTI) la bénh ly
thu‘dng gap tai khoa HOGi strc cap clfu va chéng déc —
bénh vién da khoa Xanh Pon vdGi ty I€ la 25,2%, tan
suat 1a 25,5 ca/1000 ngay luu sonde, viéc t6i uu thai
gian dat sonde 12 chia khda d€ han ch& CAUTL

Tu’khoa nh|em khuan tiét niéu, 6ng thong tiéu,
vi khuan tiét niéu

SUMMARY
CURRENT SITUATION OF URINARY
RESISTANCE INFECTIONS RELATED TO
URINARY CATHETERS IN THE INTENSIVE
CARE AND POISON CONTROL
DEPARTMENT OF SAINT PAUL GENERAL

HOSPITAL IN 2024

Objective: Catheter-associated urinary tract
infection (CAUTI) is one of the problems affecting the
outcome and quality of treatment for patients in
intensive care units, this study was conducted to
describe the current status of catheter-associated
urinary tract infection. Method: Cross-sectional
descriptive study on patients with catheters placed at
the Department of Intensive Care - Anti-Poisoning,
Xanh Pon General Hospital from January 2024 to
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October 2024. Results: 115 patients were involved in
this study in which the male/female ratio was 1.5/1,
mean age: 70.58+16.2 years old, the CAUTI rate was
25.2%, the incidence was 25.5 cases/1000 days of
catheter placement. The longer with catheter
increased the rate of CAUTI, the rate of CAUTI with
catheter in place for more than 5 days is 28.3%, more
than 7 days is 33.3% and more than 11 days is 40%
and OR in 11 days: 3.57 with p<0.05. K.pneumoniae
is the most common bacteria with 24.14%, C.albicans
and C.tropicalis are the most common causes with the
same rate of 20.69%. Conclusion: Catheter-
associated urinary tract infection (CAUTI) is a common
disease in the Department of Emergency Resuscitation
and Poison Control - Xanh Pon General Hospital with a
rate of 25.2%, the frequency is 25.5 cases/1000 days
of catheter in place, optimizing catheter placement
time is the key to limiting CAUTIL.
Keywords: Catheter-associated urinary tract
infection, Catheter urinary

I. DAT VAN DE

Nhiém khuan tiét niéu lién quan dén 6ng
thong ti€u (Catheter-associated urinary tract
infection- CAUTI) la mot trong nhiing bénh lién
quan dén bénh vién phd bién nhét trén toan cau,
chiém dén 40% ty 1é nhiém khuén bénh vién va
23% sO ca nhlem trung ¢ phong cham soc ddc
biét [1]. Nhiém khun huyét do nhiém khuan tiét
niéu lién quan dén 6ng thdng tiéu cd ty 1& tor
vong Ién dén 32,8%[2] CAUTI dugc giai thich la
su’ xudt hién dang k& cta vi khuan trong nudc
ti€u & bénh nhan dugc dat 6ng thong ti€u va gay
nhiém nhiém trang. CAUTI c6 lién quan dén viéc
tang ty 1& mdc bénh, t&r vong va chi phi diéu tri,
thdi gian ndam vién Trung tdm kiém soat va
Phong ngtra dich bénh Hoa Ky (CDC) udc tinh
rang ‘trong ndm 2007 c6 139.000 CAUTI xay ra
tai cac bénh vién Hoa Ky [3]. Tai khu vuc Dong
Nam A, tan suat nhiém trung du’dng tiét niéu do
dét 8ng thong ti€u xét trén 1000 ngay dét théng
ti€u la 15,7[4]. Trong CAUTI thdi gian luu &ng
thong ti€u la yéu t6 quan trong nhat quyét dinh
dén tinh trang nhiém tring, nguy cg CAUTI tdng
tr 3% dén 10% v&i moi ngay dat 6ng thong
ti€u[1]. Khodng 26% bénh nhan dat 6ng théng
ti€u s& phat trién vi khuan niéu & ngay thr 2 dén
ngay thtr 10 va hau hét bénh nhan sé co vi
khuan niéu néu dat 6ng thong ti€u trén 1 thang
[1]. Trong cac can nguyén gay CAUTI tai cac
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don vi hoi surc tich cuc, Enterobacteriaceae la
mam bénh phd bién nhat, sau d6 la Candida
spp, Enterococcus, Pseudomonas aeruginosa[5].
Tai Viét Nam co nhiéu nghién cttu lién quan dén
CAUTI tai cac bénh vién khac nhau. Nghlen clru
clia L& Son Viét vé nhiém khudn bénh vién tién
hanh tai khoa ICU Bénh vién Bach Mai ndm 2020
ty 1& nhiém khuan trén 1000 ngay diéu tri [a 4,9,
trong dé, cac cian nguyén thudng gap la
C.albicans 34,3%, C.tropicalis 20%, E.faecium
8.6%, K. pneumonlae 8.6%, E.coli 8 6%[6] Ty lé
nhiém khuan tiét niéu lién quan dén ong thong
ti€u 13 khac nhau gitta cac qudc gia, cac cap dd
bénh vién va cac chuyén khoa trong cing mot
bénh vién, viéc xay dung dir li€u vi sinh vat cho
tirng don vi dac biét cac don vi Hoi sdc tich cuc
cd y nghia quan trong dé t6i uu hda thdi diém
diéu tri. Bénh vién da khoa Xanh Pon, dac biét la
khoa Hoi surc tich cuc va chéng doc la nai tap
trung nhiéu bénh nhan nang can thuc hién nhiéu
thu thuat can thiép, cac bénh nhan nang déu co
thé phai s dung cac thudc an than trong qua
trinh thd may, do dé, viéc luu &ng thong tiéu kéo
dai la van dé hay gap Hién tai bénh vién chua
¢ co s@ dif liéu vé nhiém khuan lién quan dén
dng thong tiéu, vi vy nham nang cao chét lugng
cdng tac chan dodn va dieu tri bénh nhan, ching
téi ti€n hanh nghién clu "Thuc trang nhiém

trung tiét niéu lién quan dén éng thong tiéu tai

khoa hoi suc tich cuc — chdng doc bénh vién da
khoa xanh pén nam 2024".

Il. DOl TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U

2.1. Boi tugng va phucng phap nghién cifu

o Tiéu chuén lua chon bénh nhén: T4t ca
bénh nhan vao khoa Hoi sic tich cutc va chéng
ddc — bénh vién da khoa Xanh Pon thda man 2
tiéu chuén sau:

- Tudi trén 18

- Bénh nhan dudc dit 6ng thong ti€u trén
48 gig

e Tiéu chuén loai trir:

- Bénh nhan derc chan doan nhiém khuan
dudng tiét niéu bao gbém: viém than, bé thén,
viém bang quang, viém tuyén tién liét vGi nam
gidi, viém phan phu véi nir gidi.

- Cé4c bénh nhan da c6 &ng thdng tiéu tir
trude khi nhap khoa .

- Bénh nhan cd thai, bénh nhan khong dong
y tham gian nghién ctu.

e Phuong phap nghién ciau: MO ta cat
ngang, theo doi doc.

o Thoi gian nghién ciru: Thang 01/2024
dén thang 10/2024

o Dia diém nghién ciu: Khoa Hoi s(c tich
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cuc va chong doéc — Bénh vién da khoa Xanh P6n

o C& mau va phuong phap I3y miu: \&y
toan b bénh nhan du diéu kién trong thdi gian
nghién ctu

e Cdc budc tién hanh nghién ciru:

+ Cac bénh nhan dugc dit dng théng ti€u theo
quy trinh du diéu kién dugc ldy vao nghién ctu

+ Tién hanh theo d6i va lay cac gia tri
nghién clu tai thoi diém bat dau, theo ddi dén
khi ra vién

+ Khi dugc chan doan CAUTI, tién hanh I&y
cac bénh phdm theo quy trinh clia Trung tdm xét
nghiém BVDK Xanh Pon vdi cac ky thuat 1dy bénh
pham va nudi cdy va xac dinh ty 1& khdng thudc.

+ Theo doi dén khi ra vién, 1ap lai quy trinh
nudi cdy khi bénh nhan cé cac thay déi bat Igi vé
l&m sang.

+ Khi bénh nhan ra vién, chuyén khoa > Két
thic nghién clru.

2.2. Mt s6 tiéu chudn ap dung trong
nghién clfu:

o Nhiém trung tiét niéu:

Theo tiéu chudn CDC 2014: Chan doan
nhiém trung tiét niéu cé triéu chiing khi

- Bénh nhan cé mot trong cac dau hiéu sau:
s6t >38, tiéu rat, tiu khd, dau cing tlc ving
trén xuong mu hodc dau ti'c man sudn va 1
trong cac truGng hgp sau

- C8y nudc tiéu duang tinh (>105 CFU/ml)
véi khdng qua 2 tac nhan

- C6 thém 1 trong cac dau hiéu: Bach cau
niéu hodc nitrit niéu duong tinh, tiéu mua (BC
niéu >10 TB/mm?3 hodc >5TB/vi truGng) hodc
nhudm gram thdy vi khuédn. Va cdy nudc tiéu
duang tinh v6i ndng dd vi khuén tir 10° dén 10°
VGi khong qua 2 tac nhan

Chan doéan nhiém trung tiét niéu khong triéu
chirng khi:

- Bénh nhan khong c6 dau hiéu lam sang va
cdy nudc tiéu duong tinh (>10°CFU/ml) vdi
khong qua 2 tac nhdn va cdy mau ducong tinh
cling tac nhén véi nudc tiéu

o Nhiém trang tiét niéu lién quan dén
éng théng tiéu (CAUTL, I):

Bénh nhan dugc chan doan nhiém trung tiét
niéu va thoa man mét trong cac yéu cau:

- Ong thdng ti€u dugc luu trén 2 ngay tinh
tl ngay nhiém khun tré vé trudc.

- Ong thong ti€u dugc luu trén 2 ngay va
dudc rdt ra vao ngay xay ra nhiém khudn hodc
trudc do 1 ngay.

2.3. Phan tich va xtr ly s0 liéu

- XU ly so liéu theo cac thuat toan thong ké
y hoc.
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- Cac thuat toan: Tinh ti 1€ %, gid tri trung
binh, d6 18ch chuén, so sanh ti I&é %, cac kiém dinh
T- test, Mann- Whitney test. Khoang tin cdy la
95%, cac két qua co y nghia thdng ké khi p< 0,05

2.4. Pao dirc nghién ciru. Nghién clru
dugc héi dong nghién cru khoa hoc Bénh vién
da khoa Xanh Pon thong qua. Tat ca cac doi
tugng tham gia déu dudgc giai thich va dong y
tham gia nghién cru. Moi thong tin cla ngudi
bénh déu dugc bao mat va chi phuc vu cho muc
tiéu nghién ctru.

thong ké v8i nhém khong CAUTI, dong thdi phan
b& cac nhém dd tudi cling cd xu hudng cao hon
G nhém CAUTI, Trong cac phan bd bénh ly dong
mac, ghi nhan ty I&€ mac cao hon 6 nhdm CAUTI
vGi cac bénh tdng huyét ap, dai thao dudng, suy
than man, cac khac biét cd y nghia thong ké vdi
p < 0,05. bong thdi, cling ghi nhan s6 ngay luu
sonde ti€u cao han c6 y nghia théng k& & nhém
CAUTL L

Bang 2: Tan sudt mac nhiém khuén lién
quan dén éng théng tiéu

I11. KET QUA NGHIEN cU'U T T C8 CAUTE 50 lang Ty I phan tram
TU thang 1/1/2024 dén thang 01/10/2024 ¢ |cAyTI[Khang CAUTI] 86 74,8%
115 bénh nhan ¢6 dat ong théng tiéu dugc lay vao Tan sust
nghién ctu, trong do, cac benh nhan nam gidi [ Tong s6 ngay dat sonde tiéu] 1134 ngay
chiém 60,91%, tudi trung binh: 70,58+16,2 tudi, - S8 ngay bi CAUTI 387 ngay
tudi cao nhdt 1a 98 tudi va thép nhat 1a 19 tudi, do - 56 ngay khdng bi CAUTI 747 ngay
tudi phoi bién la tir 60 dén 80 tudi véi 52,2%. - T3 At 25,5 ca/1000 ngay
Bang 1: Pic diém bénh nhidn trong an sua dét sonde ti€u
nghién cuu N=115 ]
C6é CAUTI Khong Nhan xét: Trong nghién clu, tong s6 ngay
(n=29) CAUTI P lru sonde ti€u la 1134 ngay trong dd, s6 ngay bi
(n=86) CAUTI I&n tdi 387 ngay, véi ty I& nhiem trung
Gigi _Nam_ |17 (58,6%)53 (61,6%)| g5 | li€n quan dén 8ng thong tiéu la 25,2%, tan suat
NTT 12 (41,4%)33 (38,4%) la 25,5 ca cd CAUTI trén 1000 ngay dat sonde tiéu.
Tu6| Ty 1& nudi cdy dudng tinh: 29/29 fan nudi cdy | vaLuel
trung |[78,21+11,868,01+16,1| 0,001
binh o
Du3i 40| 1 (3,4%) | 7 (8,1%) | i
TU 40
Tugi | 9€n 60 | 1(3,4%) | 12 (14%)
tuoi
T 61 0,012 T <o ot cots
dén 80 |13 (44,8%)/47 (54,7%) Biéu do 1: Két qua nuoi cay bénh pham
tudi Nhén xét: Trong nghién cltu, c6 29/115
Trén 80 bénh nhén dugc chan doan CAUTI, dong thai
i |4 (48,3%)120 (23,3%) thuc hién 29 lan nudi cay bénh pham ty 1é
Tang duong tinh la 100%, moi bénh phdm déu chi
Bénh |huyét ap 23(79,3%)|49(68,1%) | 0,045 phan lap dugc 1 can nguyén, trong dé ty ’Ie nuoi
(r:ﬁgt D;L}énzo 20 (69%) 40 (46,5%)| 0,036 cdy ra vi khuan chiém cao hon sol/r?{x!ﬁnam. .
bénh [Suy tim [12 (41,3%)40 (46,5%) 0,56 s e
nhan cd|Suy than . v
th& mic| man 10 (34,5%)(10 (11,6%)| 0,009 £ -~
nhiéu Suy =] /
han mét| giam _,J
bénh W) mlén 1 (3,450/0) 1 (1,20/0) 0,98 B
dICh o o r;q dgc mq::_." o "
tﬁg;‘g?@”ﬁng;‘% 13,34:6,968,69%4,369) 0,000 | s AUC/Cut-off[D6 nhay[Pd dac hiéu
N=1i5 Sng thong 72%| 10,5 | 62,1% |  62,6%
Nhén xét: Trong nghién ciru, khéng cé sy p=0,000

khac biét vé phan bd gidi tinh gilta 2 nhdm, Tudi
trung binh nhém CAUTI cao hon c¢é y nghia

Biéu do 2: Méi tuong quan giira sé ngay
luu sonde va CAUTI
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Nhdn xét: Trong nghién clu, thai gian luu
sonde tiéu cd thé du doan dugc su xuat hién

CAUTI, thdi gian Iuu sonde cang dai thi ty 1€ xuat
hién CAUTI cang cao.

Bang 3: Nguy co CAUTI theo sé ngay luu éng théng tiéu

C6 CAUTI (n=29) [Khéng CAUTI (n=86)] OR (95%CI) | p
< 5 ngay 1(6,2%) 15(93,8%) 5,91 0.07
S6 naay Iy =5 193y 28(28,3%) 71(71,7%) (0,74 -47,6) |
onggth‘ang <7 ngay 4(10%) 36(90%) 4,5 0.006
tidu > 7 ngay 25(33,3%) 50(66,7%) (1,4-142) |7
< 11 ngay 11(15,7%) 59(84,3%) 3,57 0.04
>11 ngay 18(40%) 27(60%) (1,48-8,62) | -

Nhén xét: Trong nghién clu, Ty |é CAUTI
tang Ién vdi sO ngay luu sonde tang dan, trong do.

n=[VALUE]
24,149

M3i bénh phim nudi cy chi ra mét loai vi khuin
Ty & dugc tinh trén téng s6 29 trudng hop dudng tinh

n=[VALUE
10,34%
VALL M

["'I"I'\ n I\\L n
3,

Bleu do 3. Phan bo céc cin nguyen vi
khudn phén I3p duoc
Nhan xét: Trong nghién ctu, véi 16 bénh
ph§m phén lap dugc vi khuan, K.pneumoniae 1a
can nguyén hay gap véi ty 1& 24,7% khi so
chung véi 29 mau bénh pham nudi cay

n=[VAIR/ERLUE] n={VALUE] n={VAL&[E}LUE]
100%100% 100% 100%100%
o [VAWGHVALUE)  n=[VALURRarVALUE
83% g3% 83% 83% 839

n=[VALUE] n=[VAL[BLUE

n=[VALUEIE [VALUE] ‘

Biéu dé 4: Ty Ié nhay cam khang sinh cua
cdc vi nam phan lap
Nhén xét: Trong nghién ctu, cac vi nam
hay gap la C.albicans va C.tropicalis con nhay
cam vdi nhiéu loai thudc khang ndm vdi ty 1€
nhay cam déu trén 80%.
IV. BAN LUAN
Nghién cru thuc hién trén 115 bénh nhan co
chi dét 6ng thdng ti€u tai khoa Hdi surc tich cuc -
chéng doc, bénh vién da khoa Xanh Pon tir
thang 01/2024 - thang 10/2024, chung t6i thu
dugc mot s6 két qua sau day. Theo Bang 1, cac
bénh nhan dudc can thiép dat sonde tiéu cé ty 1&
bénh nhan nam gidi chiém ty Ié cao han so vdi
bénh nhan nir gidi, trong d6 bénh nhan nam
chiém 60,91%, khi xét riéng gilra hai nhém
CAUTI va khong CAUTI, ty Ié bénh nhan nam
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gidi cé xu hudng nhinh hon ty 1€ bénh nhan nir
gidi, lan lugt la 58,6% va 61,6%, tuy nhién cac
khac biét nay khong cé y nghia thong ké véi p <
0,05. Trong nghién clfu cia Pham Minh Tién cho
thdy két qua ngudgc lai, tac gia chi ra réng gidi
tinh nif la mot trong cac yéu t6 nguy cc cla
CAUTI vd@i ty Ié nit gidi trong nghién cltu chiém
t&i 75%[8], cac tac gia Wagenlehner FM va Cao
xuan thanh thuc hién tai bénh vién Trung Ucng
Hué ciing cho két qua tuong tu. Cac tac gia dua
ra |0i giai thich cho van dé nay la do nir giGi vGi
dudng ti€u ngdn khi dugc can thiép sonde tiéu
de tao diéu kién cho cac nhiém trung ngugc dong.

Theo két qua tir Bang 2, ty Ié CAUTI trong
nghién clu cla chang t6i la 25,2%, tan suat
mac la 25,5 ca/1000 ngay luu sonde tiéu, day la
ty 16 3 mlc do trung binh tuy nhién cao han
nhiéu so v@i cac nghién clu tudgng tu. Trong
nghién clftu cla cac tac gid Viét Nam nhu Pham
H{ru Doan, ty 1€ CAUTI chi ding & mdc 9,3%[9],
cac nghién clu khac cta N.C.Thanh la 15,2%,
cta L.T.Binh la 23,5% hay nhu cGa Pham Minh
Ti€n trén cac doi tugng tai khoa hoi sic tich cuc
la 2,5 ca/1000 ngay luu sonde ti€u[7]. Nhu vdy,
ty Ié clia chdng t6i la rat cao va dang bao dong.
MOt thuc t€ la co nhiéu nghién clru vé cac bién
phadp sir dung dé& han ché viém phdi lién quan
thd may, tuy nhién, chua cé nhiéu nghién clru
rong rai vé cac bién phap du phong CAUTI ngoai
viéc gidam thdi gian Iuu sonde, cac cai tién vé
sonde ti€u bao gdm cac vat liéu phli va nudc
hoac phu bac cling khéng dua lai cac két qua
mong mudn. Tai don vi cla ching t6i, cac bién
phap du phong ciling chua dugc ap dung mot
cach réng rai, méi quan tam dén van dé nay con
chua thuc sy r6 rang dong thdi cac vat liéu mdi
cling chua dugc nghién clru va ap dung rong rai,
diéu nay cd thé lam anh hudng rat I6n dén chdm
sAc va diéu tri bénh nhan.

Khi phéan tich k&t qua tr biéu dd 2 va bang
sO liéu 3, chung t6i nhan thay cé mdi lién quan
chét ché gita thdi gian luu sonde tiéu va ty 1é
xuat hién CAUTI, day la mdi quan hé ty |é thuan
vGi thdi gian luu sonde cang dai thi ty 1é CAUTI
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cang Ién. Két qua nay dugc phan anh ro nét tai
Bang 3, ty 1€ CAUTI véi luu son trén 5 ngay la
28,3%, khi trén 7 ngay tang Ién dén 33,3% va
40% vGi cac trudng hgp luu sonde trén 11 ngay.
Trong nghién cltu, ching t6i khong danh gid yéu
to tac dong cong gop cua cac yéu to khac, tuy
nhién qua Biéu do 2 chitng minh dugc gia tri cla
s8 ngay luu sonde ti€u véi ty 18 xudt hién CAUTI
vGi dudng cong ROC cé AUC > 70%. Biéu nay la
hoan toan dé giai thich, trong moi trufdng nudc
ti€u 1a moi trudng du‘dc cho 1a hitu khuan, viéc
dé di vat kéo dai trong méi trudng ndy, dé dang
tao ra hiéu Ung ‘biofilm’, khong chi nhitng tang
ty 1&é CAUTI do cac viém bang quang tai phat,
dong thgi cling tang d6 khd cho qua trinh diéu
tri do viéc tham cac thudc khang sinh va khang
nam vao mdt quan thé vi khuan la khé khan hon
rat nhiéu.

Biéu d6 1 va Bi€u d6 3, phan anh ty 1é cac
can nguyén gady CAUTI phan lap dugc trong
nghién cfu clia ching t6i. Phan I&n can nguyén
phan 1ap dudc trong nghién ctu 1a cac vi khuan
chiém 55, 1%, trong d6, K.pneumoniae chiém ty
Ié cao nhat vdi 24,14%, trong sO cac vi nam
phan lap dugc, chiung toi gap C.albicans va
C.tropicalis vGi ty 1& ngang bdng nhau, chi cd 1
trudng hdp duy nhat gap C.glarblata va khong
ghi nhan cac hinh anh ndm sgi. Két qua vé vi
nam ciling tuong tu cac nghién cdu khac vé
CAUTI, tuy nhién phan b8 céc vi khuan lai gép
rat it cac vi khudn dudc coi la ddc hiéu cho
dudng tiét ni€éu nhu E.coli. Cac nghién ctfu khac
nhau cd su khac biét vé d6i tugng nghién clu
cling nhu khac biét vé hé thdng vi khuin phan
bd tai ting trung tdm. Diéu nay lam ndi bat vai
tro dit liéu vi sinh clla moi trung tam, dac biét la

cac dan vi hoi st tich cuc va chdng doc.

V. KET LUAN

Nhiém khuan tiét niéu lién quan dén 6ng
thdng ti€u (CAUTI) la bénh ly thudng gdp tai
khoa Hoi stfic cdp clru va chdng doc — bénh vién
da khoa Xanh Pon véi ty 1€ la 25,2%, tan suat la
25,5 ca/1000 ngay luu sonde, viéc t6i uu thdi
gian dat sonde la chia khdéa dé€ han ché CAUTI.
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Muc tiéu nghién ciru: (1) Danh gia tinh trang di
can hach & bénh nhan ung thu thuc quan dugc phau
thuat tai Bénh vién Bach Mai tir 2020 dén nam 2024;
(2) Banh gia mot s6 yéu t6 lién quan vdi ti 1€ di cén
hach cGia bénh nhan ung thu thuc quan. Doi ‘tugng
va phuong phap nghién ciru: Nghién cufu mo ta cat
ngang 65 trerng hgp dugc chan dodn xac dinh ung
thu thuc quan dugc phau thuat tai Bénh vién Bach
Mai tir nam 2020 dén ndm 2024. K&t qua: DO tudi
trung binh cla bénh nhan nghién cltu la 57,5 + 8,18
tudi. C4 64 bénh nhan nam, chiém ti Ie 98, 5%. Ti 1é
nam/ nit 1a 64/1. Trong ngh|en ciu cla chung t6i b
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