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dau, han ché van dong va hudng diéu tri (bao
ton hay phau thuat)

V& can lam sang, hinh anh MRI gilp danh
gia chinh xac vi tri, mc do rach va thoai héa mé
gan. Trong nghién clu cua ching toi, ton
thuang gan trén gai chiém uu thé 66,67%, phoi
hgp ton thucng trén gai + dudi gai 20% va trén
gai + dudi vai 6,67%. Su tuong hgp gilra MRI va
két qua kham ldm sang cao, khang dinh gié tri
chan doan két hgp gilta tham kham lam sang va
hinh anh, ho trg 1ap k& hoach diéu tri pht hgp.

Nhin chung, ddc diém bénh nhan trong
nghién cfu ctia chdng t6i phan anh mé hinh rach
chdp xoay dién hinh: chu yéu & nhdm tudi trung
nién, nam gidi chiém uu thé&, bén tdn thuong
thudng la vai thuan, triéu chirng 1dam sang dac
trung la dau va han ché van dong, nghiém phap
Jobe cd gid tri chdn doan cao, va MRI cung cap
thong tin giadi phau chinh xac.

V. KET LUAN

Piac diém chung: Bénh nhan chi yéu la
nam gigi (66,67%, 20/30) va tap trung & nhém
tudi trung nién va cao tudi, dic biét la 46-55
tudi chiém 36,67% (11/30) va 5665 tudi chiém
30% (9/30).

Péc diém 1dm sang: Ton thuong thudng xay ra
& vai phai (60%, 18/30). Triéu chirng cha yéu la
han ché van dong (73,33%, 22/30) va dau vai
(60%, 18/30), trong khi teo co chdp xoay xuat
hién & 33,33% bénh nhan (10/30). Nghiém phap
Jobe dudng tinh cao nhat (93,33%, 28/30), ti€p
theo 14 Gerber (33,33%, 10/30) va Patte (26,67%,
8/30), cho thay gia tri chdn doan Iam sang tot.

Pic diém can 1am sang: Hinh anh MRI ghi
nhan thuong tén rach gan trén gai chiém uu thé
(66,67%, 20/30), tén thuong két hagp trén gai +
dudi gai 20% (6/30), trén gai + dudi vai 6,67%
(2/30), khéng c6 trudng hdp ton thuong lan
rong ca ba gan.

TAI LIEU THAM KHAO
Tashjlan R.Z. (2012), “Epidemiology, Natural
History, and Indications for Treatment of Rotator
Cuff Tears”, Clin. Sports Med., 31(4), pp.589-604.

2. Meyer M., Klouche S., Rousselin B., et al.
(2012), “Does arthroscopic rotator cuff repair
actually heal? Anatomic evaluation with magnetic
resonance arthrography at minimum 2 vyears
follow-up”, J. Shoulder Elb. Surg.,21(4), pp.531-536.

3. Saccomanno M.F., Cazzato G., Fodale M., et
al. (2015), “"Magnetic resonance imaging criteria
for the assessment of the rotator cuff after repair:
a systematic review, Knee Surgery”, Sport.
Traumatol. Arthrosc., 23(2), pp.423-442.

4. Yoshida M. (2018), “Post-operative rotator cuff
integrity, based on Sugaya’s classification, can
reflect abduction muscle strength of the
shoulder”, Knee Surgery, Sport. Traumatol.
Arthrosc., 26(1), pp.161-168.

5. V6 Thanh Toan va cong su (2023), "Dénh gia
két qua ndi soi diéu tri rach chop xoay”, Tap chi Y
hoc Viét Nam, 530(1), tr.99 — 103.

6. Tang Ha Nam Anh (2014), Ket qua diéu tri
rach chép xoay qua ndi soi, Luan an tién si y hoc,
Trudng Dai Hoc Y Dugc Thanh Phd Ho Chi M|nh

7. Phan Pinh Khai (2021), banh gia két qua phau
thuat phuc hoi chop xoay khdp vai tai Bénh vién
Dai hoc Y Ha Noi, Luan van bac si noi trd chuyén
nganh ngoai khoa, Trudng Dai hoc Y Ha N0|

8. Hoang Minh Thang (2020), Panh gia két qua
phau thuéat khau gan chop xoay khdp vai bang ki
thuat hai hang qua noi soi tai Bénh vién Hitu Nghi
Viét blrc, Ludn van Chuyén khoa cap II, Dai hoc Y
Ha Noi.

NGUY CO' TE NGA VA CAC YEU TO LIEN QUAN O’ NGU'O'l BENH THAN KINH:
NGHIEN CU'U CAT NGANG TAI BENH VIEN PAIHOCY DU'Q'C TP.HCM

Phan Nguyén Thi Loan’, Dwong Thi Qué Lan’, Huynh Van Hail,

Phan Thi Diém Ca!, Nguyén Pirc Thanh', T6 Truwong Duy?,

Vo Tran Huy!, Nguyén Thi M§ Huyén!, Nguyén Dinh Minh Quéc!, Ha Thic Tin!

TOM TAT

MG dau: Té ngd ¢ nguGi bénh la mot van dé
thuding gp, va cé thé dan dén nhleu hau qua dang ké
nhu kéo dai thdi gian ndm vién, han ché kha ndng

1Bénh vién Dai hoc Y Duoc TPHCM

Chiu trach nhiém chinh: Phan Nguyén Thj Loan
Email: loan.pnth@umc.edu.vn

Ngay nhan bai: 30.10.2025

Ngay phan bién khoa hoc: 2.12.2025

Ngay duyét bai: 9.01.2026

hoat dong, gia tang ganh nang chi phi cham soc y t€,
v.v. Trong dd, nhitng ngudi cé bénh ly than kinh
thudng co kha nadng té nga cao han, chu yéu do lién
quan dén cac r6i loan dang di, suy giam théng bdng,
yéu cd chi dudi, mat cam giac, mat thi luc hodc lién
quan dén van dé st dung thudc. Vi vay, viéc nghién
cltu danh giad nguy cd té nga trén cac doi tugng nay la
can thiét va hié[] tai & Viét Nam van con thi€u cac
ngh|en cru va dan chufng vé van dé nay. Muc tiéu:
Xac dinh ti 1€ nguy co té nga G ngudi bénh cé bénh ly
than kinh bang thang diém Tinetti. Phu’dng phap
nghién ciru: Nghién c(ru mé ta cat ngang dugc tién
hanh trén 153 ngudi bénh ndi trd cua khoa Than kinh
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tai Bénh vién Dbai hoc Y Dugc TP. HO Ch| Minh tUr
thang 07/2024 dén thang 12/2024 Két qua: Nghlen
cru gobm 153 ngudi bénh, da s6 thudc nhom tudi 60—
79 (50,3%), nam chlem 56,2%. Trong dd, 76,5%
ngu’dl bénh cd tién can sur dung thudc lam tang nguy
cd té nga, 85% dung nhiéu loai thudc, va 61,4%
ngudi bénh cé cam giac sg té nga Diém Tlnettl trung
binh 13 16,4 + 10,1; 56,9% ngu‘dl bénh thudc nhém
nguy cd cao, 10, 5% trung binh va 32,7% thap. Cac
yeu t8 nhu: tudi (p 0,01), gidi tinh (p=0 024), cam
glac sgté (p<0 ,001), st dung thudc lam tang nguy
té nga (p.< 0,001) c6 lién quan dén phan nhém nguy
co té nga theo thang diém Tinetti. K&t luan: Ngu‘d|
bénh than kinh c6 nguy co te nga cao, déc blet o}
ngudi 16n tudi, nam gidi, cd cam glac sg té nga va su
dung thuoc Iam tang nguy cg té ngd. Can lugng gid
chinh xac va trién khai cac bién phap can th|ep phu
hdp, nham giam nguy cd té nga trong nhém d6i tugng
nay. T khoa: Té nga, nguy cc té ngd, bénh ly than
kinh, thang diém Tinetti.

SUMMARY
FALL RISK AND ASSOCIATED FACTORS IN
NEUROLOGICAL PATIENTS: A CROSS-
SECTIONAL STUDY AT UNIVERSITY

MEDICAL CENTER HO CHI MINH CITY

Introduction: Fall is a common issue among
patients with neurological disorders, often leading to
serious consequences such as prolonged
hospitalization, reduced functional mobility, and
increased healthcare costs, etc. Among these,
neurological conditions are associated with a higher
risk of falling due to gait disturbances, impaired
balance, lower limb weakness, sensory deficits, visual
impairment, and medication-related factors.
Therefore, ssessing fall risk in this population is
essential. Currently, there is a lack of research on this
topic in Vietnam. Objectives: This study aims to
assess the prevalence of falls in neurological inpatients
by using the Tinetti Performance-Oriented Mobility
Assessment (POMA). Methods: A cross-sectional
study was conducted on 153 neurological inpatients at
Ho Chi Minh City University Medical Center, from July
2024 to December 2024. Results: Among 153
patients, the majority were aged 60-79 years
(50,3%), and 56,2% were male. A total of 76,5% had
a history of using medications that increase fall risk,
85% were on polypharmacy, and 61,4% reported fear
of falling. The mean Tinetti score was 16.4 + 10.1;
56.9% were classified as high risk, 10,5% as
moderate risk, and 32,7% as low risk. Factors
significantly associated with fall risk included age (p =
0,01), gender (p = 0,024), fear of falling (p < 0,001),
use of fall-risk-increasing drugs (p < 0,001).
Conclusions: Fall risk among neurological patients is
high, particularly in older adults, males, those with
fear of falling, and those on fall-risk-increasing drugs.
Targeted interventions are essential to reduce fall risk

in this population. Keywords: fall, fall risk,
neurological conditions, the Tinetti Performance-
Oriented Mobility Assessment (POMA).

I. DAT VAN PE

Té nga la mét trong nhitng bién cd thuGng
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gap nhat & nguGi bénh than kinh, dac biét la
nhitng d6i tugng cé roi loan van dong nhu dot
quy, Parkinson, da xd cirng, chan thuang so ndo,
ton thuong tuy sdng, v.v. déu cd thé lam giam
khd ndng kiém sodt tu thé va phéi hgp van
dong, tur d6 lam gia tang nguy co té nga. Ngoai
ra, té ngd khéng chi gdy chdn thuong thé chat
ma con anh hudng nghiém trong dén tam ly sg
té, lam gidam chat lugng cudc séng va gia tang
ganh nang diéu tri [1].

Tai Viét Nam, mot s6 nghién clfu trén nhém
ngudi bénh Parkinson da dugc khao sat trudc
day cling dua dén cac két luan dang bao dong
vé van dé té ngd. Cu thé, ndm 2023 tic gia
Huynh Hoang Anh da ghi nhan ti Ié nguy co té
nga & bénh nhan Parkinson ngoai trd dugc danh
gid theo thang diém Tinetti la 41% va ti 1& té
nga thuc su sau 3 thang theo doi Ién dén
44,74% [4]. Ti€p theo d6, vao nam 2024, tac gia
Nguyén Thi Hoa ghi nhdn cd khoang 40,2%
ngudi bénh Parkinson ndi trd cd nguy cd té nga
cao khi danh gia theo thang diém FES-I [8].

Trong cac cong cu lugng gia nguy cc té nga
thudng dugc s dung trong thuc hanh Iam sang,
thang diém Tinetti la mét trong nhitng cdng cu
phé bién dé danh gid khd nang théng bang va
dang di cia ngudi bénh. Thang diém nay cho
phép phan loai nguy co té nga thanh cac muc do
thap, trung binh va cao, tir dé ho trg bac si lam
sang trong viéc ra quyét dinh diéu tri va theo dai.

Ngoai ra, nghién cttu nay dudgc thuc hién
nham khao sat mdi lién quan gilta cac dic diém
ldm sang (tudi, giGi tinh, trinh dd hoc van, su
dung thudc, sg té ngd, v.v.) vdi phan nhdm nguy
o té ngd theo thang diém Tinetti & ngudi bénh
than kinh. Két qua nghién cru s€ gop phan cung
cdp bang ching khoa hoc cho viéc s dung
thang diém Tinetti trong thuc hanh phuc hoi
chirc nang, dong thai dinh hudng cac bién phap
phong ngira té nga hiéu qua hon cho nhém
ngudi bénh nay.

Muc tiéu nghién clru: Xac dinh ti 1é nguy
cd té ngad & ngudi bénh cd bénh ly than kinh
bang thang diém Tinetti.

I1. DPOI TUONG VA PHU'O'NG PHAP NGHIEN CU'U

Phuong phap nghién ciru. Nghién ciru mé
ta cat ngang.

Thdi gian va dia diém nghién ciru.
Nghién clru dugc thuc hién tir thang 07/2024
dén thang 12/2024, tai Bénh vién Dai hoc Y
Dugc TP. HO6 Chi Minh.

POi tugng nghién ciru. Tat ca ngudi bénh
diéu tri noi trd tai khoa Than kinh - Bénh vién
bai hoc Y Dugc TP. HO Chi Minh tUr thang
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07/2024 dén thang 12/2024.

Cach chon mau B

Tiéu chudn chon mau: T4t ca ngudi bénh
tlr da 18 tudi trg 1én, dugc diéu tri ndi trd tai
khoa Than kinh — Bénh vién Dai hoc Y Dugc
Thanh phé H6 Chi Minh, dong y tham gia nghién
cru va hgp tac trong qua trinh lugng gia.

Tiéu chuan loai trar: Ngudi bénh khdng cd
kha ndng di chuyén (stic cd chi duéi < 3/5, dang
tinh trang ndi khoa c6 chéng chi dinh di chuyén,
bénh ly chan thugng chinh hinh, cd xuang khdp
dang han ché di chuyén).

CG mau. Ap dung cong thic udc lugng mot ti
Ié vGi tri s6 mong mudn cla ti 1€ la p = 11,4%,
chiing t6i du' tru ti€p can khoang 156 ngudi bénh.

Tién hanh nghién ciru. Chon mau thuan tién.

Tat cd@ ngudi bénh méc bénh ly than kinh
thoa tiéu chudn chon mau, khdng thubc tiéu
chuén loai trir va dong y tham gia sé dugc dua
vao nghién cuu. 3

Cac danh gia vién thu thap thong tin dich te,
lam sang bang cach phong van truc ti€p, ghi
chép tir hd so bénh an theo mau phi€u théng tin
nghién clfu va lugng giad nguy co té nga theo
thang diém Tinetti vao hai thdi diém khac nhau
trong ngay, bdi hai danh gia vién doc lap.

DaGi vGi cac bién dinh tinh dugc danh gia dua
trén cac khai niém, dinh nghia rd rang cling nhu
hinh anh va video minh hoa. Néu két qua cé
khac biét, hai danh gia vién sé thao luan va dua
dén dong thuan cubi cung. Néu cac danh gia
vién van khéng thé€ thng nhét dugc két qua,
chuiing t6i sé xem nhu loai mau nghién ctiu.

DaGi véi cac bién s6 dinh lugng, cac danh gia
vién phai dugc tap hudn lugng gia dua trén cung
mot cach thirc do ludng. K&t qua ghi nhan cudi
cung la gid tri I6n han gilta hai danh gia vién.
Trong trudng hgp két qua chénh léch >10%,
chiing t6i sé tién hanh lugng gia lan thd hai vao
ngay tiép theo, néu két qua lan hai ti€p tuc cd su
chénh léch >10%, xem nhu loai mau nghién
cru. Ngugc lai, néu két qua chénh léch trong
gidi han cho phép (<10%), ching t6i sé ldy gia
tri I6n han cda lan lugng gia th( hai.

Pinh nghia mot sd bién s6. S dung
thubc gay tdng nguy cd té nga: ngudi bénh cd
dung it nhat mot thudc trong s6 cac nhom sau:
nhom thuGc diéu tri tdng huyét ap, an than,
NSAIDs, chGng tram cam, chong dong kinh,
chdng loan than.

S0 dung nhiéu thubc: ngusGi bénh co sur
dung >5 loai thubc bat ky.

Sg té: ngudi bénh c6 cam giac sg té nga hay
khoéng?

Phudng phap xtr ly s6 liéu. Cac dir liéu
sau khi thu thap dugc luu trir va x{r ly bang phan
mém SPSS 22.

DO6i véi bién dinh tinh: tinh tan s6 va ti I€
(%). St dung phép ki€ém chinh xac Fisher khi c6
mot 6 co vong tri < 1 hodc = 20% s6 6 c6 vong
tri < 5 d€ xac dinh méi tuong quan gilta cac bién
dinh tinh.

DaGi vdi bién dinh lugng: tinh trung binh va do
léch chudn (néu dit liéu cd phan phdi chuan), tinh
trung vi va khoang t& phan vi (néu dir liéu co
phan ph6i khéng chudn). S dung phép kiém
Shapiro - Wilk dé kiém dinh phan phéi cla s6 liéu.
Né&u bién dinh lugng c6 phan phéi chuén, ching
tdi s& s dung kiém dinh ANOVA dé kiém tra méi
tugng quan gilra gia tri trung binh cla bién dinh
lugng va bién dinh tinh. Ngugc lai, trong trudng
hap bién dinh lugng ¢ phan phdi khéng chun sé&
st dung kiém dinh Kruskal — Wallis.

Két qua ¢ y nghia thong ké khi p < 0,05.

Két qua dugc trinh bay dudi dang bang va
biéu do.

. KET QUA NGHIEN CU'U

Pic diém cha mau nghién ciru. Nghién
ctu dugc thuc hién trén 153 ngudi bénh than
kinh v6i d6 tudi trung binh la 60,41 + 15,91; da
s8 ngudi bénh thudc nhém tudi 60 — 79 tudi
(50,3%), tiép theo la nhdm 40-59 tudi (30,1%);
trong dé nam gidi chi€m 56,2% va nir gidi chiém
43,8%, vGi khac biét khdng co y nghia thong ké
(p > 0,05). Bé&nh ly than kinh ph& bién nhat Ia
dot quy chiém dén 55,6%, ti€p theo la cac bénh
ly nhu Parkinson (7,2%), bénh ly tiéu ndo va
bénh da day than kinh ngoai bién (tuong Ung
3,9% moi loai).

_Bang 1: Ti Ié bénh ly théan kinh trong
mau nghién ciau

Pac diém | Tansd | Tilé (%)
Bénh ly than kinh
Dot quy 85 55,6
Bénh ly ti€u ndo 6 3,9
Bénh da day than kinh
ngoai bién 6 3,9
Parkinson 11 7,2
Ton thugng tuy song 5 3,3
Cac bénh ly khac 40 26,1
Bang 2: Pdc diém Idm sang cua doi
tuong nghién cuu
Pacdiém | Tansd | Tilé (%)
Su dung thudc gay tang nguy co té nga
Khong 36 23,5
co 117 76,5
Su dung nhiéu thudc
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Khoéng 23 15 Diém dang di 7344 0-12
Co 130 85 Tong diém Tinetti | 16,4 £+ 10,1 0-28
Sg té Bang 4: Phin nhom nguy co té nga
Khong 59 38,6 theo thang diém Tinetti
Cé 94 61,4 Pac diém | Tan s6 [ Ti lé (%)
Vé déc diém 1am sang, cd 76,5% ngudi bénh Phan nhém Tinetti
st dung thudc gay téang nguy co té nga va 85% Nhém nguy cg thap 50 32,7
st dung nhiéu loai thudc (=5 loai thu6c). Bang | Nhdm nguy cg trung binh 16 10,5
chi y, gan 2/3 ngudi bénh cho biét c6 cam giac Nhém nguy c@ cao 87 56,9

sg té nga.

Phan nhom nguy co té nga theo thang
diém Tinetti

Bang 3: Gid tri thang diém Tinetti

< e Piém trung | GTNN -
Bac diem binh GTLN
Dbiém thang bang 9,1+5,8 0-16

Khi phan loai theo thang diém Tinetti, cé
56,9% ngudi bénh thuéc nhém nguy co té nga
cao, 10,5% G nhom nguy cc trung binh va
32,7% & nhdm nguy cc thap. Téng diém Tinetti
trung binh 13 16,4 (£10,1), tudng ('ng Vi diém
thdng bang va diém dang di lan lugt 1a 9,1
(£5,8) va 7,3 (£4,4).

Bang 5: Méi tuong quan giiia cac yéu té dich té va phan nhém nguy co Tinetti

v g Nhom nguy cé | Nhom nguy co trung | Nhdm nguy cc cao .
bac diem thap (n=50) binh (n=16) (n=87) Gia tri p
Gidi
NG 24 (15,7%) 2 (1,3%) 41 (26,8%) 0.024*
Nam 26 (16,9%) 14 (9,2%) 46 (30,1%) '
Tudi 0,01%**
Trinh d6 hoc van
Khéng di hoc 3 (2%) 1 (0,6%) 5 (3,3%)
Cap 1 9 (5,9%) 1(0,6%) 24 (15,7%)
Cép 2 14 (9,2%) 5 (3,3%) 27 (17,6%) 0.284%%
Cap 3 13 (8,5%) 4 (2,6%) 20 (13,1%) '
Dai hoc 8 (5,2%) 4 (2,6%) 11 (7,2%)
Sau dai hoc 3 (2%) 1(0,6%) 0 (0%)

*Kiém dinh Chi binh phuong; **Kiém dinh chinh xdc Fisher; *** Kiém dinh Kruskal — Wallis

Phan tich m&i lién quan cho thay tudi cé anh hudng dang ké dén nguy co té ngd (p = 0,01). Gidi
tinh cling c6 mai lién quan cd y nghia thong ké v&i phan nhom Tinetti (p = 0,024), trong d6 nam gigi
chiém ti 1é cao han & nhdm nguy cg trung binh va cao. Ngugc lai, trinh dé hoc van (p = 0,284) khong

cho thdy su' khac biét cé y nghia thong ké

Bang 6: M6i tuong quan giifa cac yéu té' lam sang va phan nhom nguy co Tinetti

¥ ax Nhom nguy cd | Nhom nguy co trung | Nhom nguy co cao cr o
bac diem thap (n=50) binh (n=16) (n=87) Gia tri p
Sg té

Khéng 30 (19,6%) 6 (3,9%) 23 (15%) 0,000

C6 20 (13,1%) 10 (6,5%) 64 (41,9%) '
Dung thudc tang nguy co té nga

Khéng 22 (14,4%) 5 (3,3%) 9 (5,9%) 0.000%

C 28 (18,3%) 11 (7,2%) 78 (50,9%) '
Su dung nhiéu loai thudc

Khdng 11 (7,2%) 0 (0%) 12 (7,8%) 0.088*+*

C 39 (25,5%) 16 (10,5%) 75 (49%) '

*Kiém dinh Chi binh phuong; ** Kiém dinh chinh xdc Fisher

Cac yéu t6 lam sang nhu sg té nga (p =
0,000), s dung thudc tang nguy cd té nga (p =
0,000) déu cé madi lién quan chat ché véi nguy
cd té nga. Ngugc lai, viéc st dung nhiéu hon 5
loai thuGc (p = 0,088) khong cho thdy su khac
biét cd y nghia thong ké. Nhitng két qua nay gop
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phan khdng dinh, thang diém Tinetti c6 kha
nang phan loai hiéu qua nguy co té nga & ngudi
bénh than kinh, déng thdi nhan manh vai tro cta
cac yéu t6 nhu tudi, gidi tinh, tdm ly sg té va
viéc st dung thudc trong viéc danh gia va phong
ngura té nga.
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IV. BAN LUAN

Tudi trung binh ctia dén s& nghién ciu la
60,41 + 15,91 tudi, trong d6 nhédm tudi 60 — 79
chiém da s6, ti€p theo 1a nhdm 40 — 59 tudi, cho
thdy nguy co té nga khong chi tap trung & ngudi
cao tudi ma con cb xu hlrdng gia tang G nhém
déi tugng ngerl bénh trung nién c6 bénh ly than
kinh. Két qua nay tugng dong vdi gla tri trong
nghién clu clia Nguyén Thanh Luén va cong sy
(2024), trong d6 nhém tudi =60 chiém hon 60%
téng s6 ngudi bénh ¢ nguy cd té ngd cao, phan
anh xu hudng gia tang cac bénh ly than kinh &
ngudi I6n tudi tai Viét Nam.

Vé bénh ly nén trén cac doi tugng nghién
clfu cta chang t6i ghi nhan dot quy chi€ém
55,6%, la nguyén nhan than kinh phé bién nhét.
Diéu nay phlu hgp vdi nghién clru cta Vi Ngb
Thanh Huyén (2019), da két luan dot quy va
Parkinson la hai bénh ly c6 nguy cd té nga cao
nhat & ngudi cao tudi [10]. Trong khi d6, theo
Bonanno va cong su (2025), Parkinson chiém uu
thé han trong nhdm bénh ly than kinh lién quan
dén té nga, phan anh su khac biét v& mo6 hinh
bénh tat gilfa cac quoc gia [3].

Ngoai ra, ti 1é str dung thudc gay tang nguy
co té nga (bao gobm nhdédm thudc diéu tri tang
huyét ap, an than, NSAIDs, chGng dong kinh,
chong loan than, chéng tram cadm) trong nghién
clu clia ching t6i la 76,5%, tudng duong vdi
nghién cllu clia Tatiane va cong su (2018) tai
Brazil (72%) [9]. Diéu nay cho thdy viéc sir dung
thudc la yéu to dich té quan trong can dugc
ki€ém soat trong qua trinh chdm s6c ngudi bénh
c6 bénh ly than kinh.

Vé phan nhom nguy cc té nga theo Tinetti,
két qua nghién clru cho thay ti 1é ngudi bénh mac
bénh ly than kinh c6 nguy cd té nga cao chi€ém
dén 56,9%, cao hon dang k& so vGi nhém nguy
cG trung binh (10,5%) va nhém nguy cd thap
(32,7%). biéu nay kha tuang dong véi nghién
clfu ctla Huynh Hoang Anh va cong su (2023)
trén ngudi bénh Parkinson ngoai tru tai TP. HO
Chi Minh, trong d6 41% ngudi bénh dugc phan
nhdm nguy cd té nga cao [4]. Ca hai nghién cltu
déu ghi nhan mai lién quan gilta cam giac sg té
va nguy cd té ngd, cho thady yéu to tam ly dong
vai tro quan trong trong danh gia nguy cac.

Tubi cao 13 yéu td cb lién quan rd rét dén
nguy cd té ngd, phu hgp vdi nhiéu nghién clru
trudc do6. Trong nghién clu cla Nguyén Hong
Bao (2024) tai Bénh vién TruGng Dai hoc Y Dugc
Can Thd, nhém tudi 60—-69 cb ti 1é nguy co té
nga cao nhat (44,9%) va cac yéu té nhu tién sur
té ngd, si dung thudc Igi ti€u, thubc diéu tri
tang huyét ap déu co lién quan thong ké vai

nguy cd té nga [7]. bBiéu nay gop phan cing c6
vai trd clia yéu t6 tudi va da bénh ly trong danh
gia nguy cd té nga & ngudi bénh noi tra.

Ngoai ra, nghién cru clia ching toi cling ghi
nhan moi lién quan cd y nghia gitra gidi tinh va
nguy cd té nga, trong d6 nam gidi chiém ti I€
cao han & nhdm nguy cg trung binh va cao. Diéu
nay trai ngugc vdi mot s6 nghién cltu qudc t€,
nhu nghién clru cua Blasco-Garcia va cong su
(2022) tai Tay Ban Nha, cho thay nir giGi co
nguy cd té nga cao han do yéu to sinh ly va cau
tric xuong [5]. Su khac biét nay ¢ thé dugc ly
giadi bai déc diém dan s6 nghién cltu va loai bénh
ly than kinh chiém uu thé.

Pac biét, viéc sir dung thudc tang nguy cg té
nga cé mai lién quan chat ché vdi nguy cg té
nga, phu hdp vdi cac nghién clu quéc té, nhu
bdo cdo cla Matsumoto va cong su (2022),
trong do viéc s dung cac nhém thudc tang nguy
cd té nga nhu thudc an than gay anh hudng xau
dén két qua van dong, nhan nhuc va ti 1é xuat
vién & ngudi bénh ndi trd [6]. Tuy nhién, trong
nghién clu clia chdng t6i khong phat hién dugc
mai lién quan gitfa viéc st dung nhiéu han 5 loai
thuBc va nguy co té ngd, diéu nay co thé ly giai
bdi tinh chat bénh ly nén hodc déc diém dan s6
cla nhém nghién clu. Nhin chung, két qua nay
cling nhdan manh tdm quan trong cla viéc ra
soat thudc dinh ky trong chdam sdéc ngudi bénh
than kinh.

Tém lai, cac y8u t6 nhu I6n tudi, gidi tinh,
tam ly sg té, st dung thudGc va da bénh ly déu cd
anh hudng dén nguy co té nga. Viéc s dung
thang diém Tinetti trong nghién cu nay da hinh
thanh gia thiét vé tinh hiéu qua trong phan loai
nguy cd té ngd va hd trg 1am sang So vdi cac
cdng cu khéc, thang diém Tinetti cd uu thé danh
gid dudc ca thang bdng va dang di cia ngudi
bénh, phu hgp lam tién dé cho viéc can thiép
phbng nglra té nga doi véi ngudi bénh than kinh
¢6 r6i loan van dong [2].

Tuy nhién, nghién clfu ndy van con ton tai
mot s han ché nhu thiét ké nghién clfu mo ta
cdt ngang, khdéng theo ddi tién trién nguy cd
theo thgi gian, va chua danh gié dugc hiéu qué
can thlep Do dd, cac nghién cliu tlep theo nén
md& rong ¢ mau, theo doi doc va két hop can
thiép phuc hdi chirc ndng dé danh gia hiéu qua
phong ngura té nga.

V. KET LUAN

Nghién clu da xac dinh du’dc ti 1é ngu’di

bénh than kinh cé nguy cd té nga cao danh gid

theo thang diém Tinetti la dang k&, chiém hon
mdt nlra tdng s6 mau khao sat. Cac yéu t6 nhu
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In tudi, gidi tinh nam, cam gidc sg té, st dung
thudc lam tang nguy co té nga cd mai lién quan
chadt ché véi phan nhém nguy co té nga. Trong
khi dé, trinh do hoc van va viéc s dung nhiéu
han 5 loai thuéc khong cho thdy méi lién quan
cd y nghia thong ké. Viéc tich hgp cong cu nay
vao quy trinh danh gid Iam sang trong phuc hoi
chirc ndng cé thé gilp phat hién s6m va phan
tang nguy co té nga, tir dé xdy dung ké hoach
can thiép phu hgp nhdm giam thiéu bién ching
va nang cao chat lugng s6ng cho ngudi bénh.
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DANH GIA MU'C PO NHAY CAM CUA CAC CHUNG NAM CANDIDA
GAY BENH NAM MONG VOTMQT SO THUOC CHONG NAM
TAI BENH VIEN DA LIEU TRUNG UONG

TOM TAT

Muc tiéu: Xac dinh chung ndm Candida gay
bénh ndm modng va danh gid dé nhay cam vdi
itraconazole va fluconazole trén bénh nhan dén kham
tai Bénh vién Da lieu Trung uong. Ddi tu'gng nghién
ctlru: Bénh nhan dén kham va dudc chan doan la nam
moéng tai Bénh vién Da lieu Trung udng trong giai
doan 01/2025 - 07/2025. Phuong phap nghién
ciru: mo ta cat ngang. C8 mau: 76 bénh nhan. Két
qua nghién cru: Phan lap dugc 39 mau nam mong
la do ndm Candida chiém ty Ié: 51,3%. Trong doé
chiém da s6 la C. tropicalis vGi 11 mau chi€ém 28,2%
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ti€p theo la C. grabrata véi 9 mau chi€ém 23,1%. VGi
két qua danh gia mic d6 nhay cam thi C. albicans
nhay vdi itraconazole la 85,7%, nhay vdi fluconazole
la 71,4%; C. tropicalis nhay vdi itraconazole la 72,7%
va nhay vdi fluconazole la 81,8%; C. parasilosis nhay
V@i itraconazole la 100% va nhay vdéi fluconazole la
80%, C. grabrata nhay vdi itraconazole la 66,7% va
nhay véi fluconazole la 88,9%; C. krusei chi nhay véi
itraconazole 50% va nhay vdi fluconazole la 100%; C.
guiliermondii nhay vdéi itraconazole 75% va Vdéi
fluconazole la 100%. Két luan: Da cé sy dé khang
nhat dinh clia cac chiing nam Candida gay bénh ndm
méng Vvéi nhitng loai thudc chéng ndm dudng toan
than pho bién nhom azole. T khoa: Nam Candida,
nam mong, YO-10, itraconazole, fluconazole
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