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KET QUA PIEU TRI BENH SOT RET TAI BENH VIEN
BENH NHIET POTI TRUNG UONG TU’ 01/2017 PEN 06/2022
Tran Vin Giang!?2, Lé Viét Nghia!, Ngé Vin Vinh3

TOM TAT

Muc tiéu: Nhan xét két qua diéu tri bénh sot rét
tai Bénh vién Bénh Nhiét ddi Trung ugng. Poi tugng
va phuong phap: Nghién clru mo ta cat ngang trén
65 bénh nhan dudc chan doan bénh sot rét trong thai
gian tlr nam 2017 dén nam 2022 tai Bénh vién Bénh
Nhiét déi Trung ucng. Két qua: Ty € diéu tri khoi la
81%, that bai diéu tri sém 19% vdi st rét chua co
bién chimng.Ty € diéu tri khoi la 85,7% vai s6t rét co
bién chimg (1 bénh nhan nang xin vé). Thdi gian diéu
tri trung binh sot rét chua cd bién ching la 7,01 +
3,01 ngay va s6t rét cd bién chiing la 11,7 £ 9,2 ngay.
Thai gian hét sot (s6t rét chua co bién chldng va sot
rét co bién ching) la 4 ngay, thdi gian sach ky sinh
tring cla sot rét chua cd bién ching chu yéu la sau 4
ngay (88%).

Tu khoa: Plasmodium, st rét

SUMMARY

RESULTS OF TREATMENT OF MALARIA
PATIENTS AT THE NATIONAL HOSPITAL
FOR TROPICAL DISEASES FROM 01/2017

TO 06/2022

Objectives: evaluation of a treatment outcome
of Malaria patients at the National Hospital for Tropical
Diseases. Methods: We did a retrospective and
prospective analysis of 65 Malaria patients, between
2017 and 2022, at National Hospital of Tropical
Diseases. Results: The cure rate is 81%, early
treatment failure is 19% for uncomplicated malaria.
The cure rate is 85.7% for complicated malaria (1
patient come back). The mean duration of treatment
for uncomplicated malaria was 7.01 + 3.01 days and
for complicated malaria was 11.7 £ 9.2 days. The time
to stop fever (uncomplicated malaria and complicated
malaria) is 4 days, the parasite clearance time of
uncomplicated malaria is mainly after 4 days (88%).

Keywords: Plasmodium, maralia

I. DAT VAN DE i

Sot rét 1a bénh truyén nhiém nguy hiém co
thé bung phét thanh dich va gy t&r vong néu
khdng dugc diéu tri kip thai. Hién nay, bénh s6t
rét van con la van dé sic khde cong dong I6n
trén thé gidi cling nhu tai Viét Nam. Theo bao
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cdo clia T6 chirc Di dan thé gidi va To chic Y t&
thé gidi, sot rét van la bénh c6 ganh nang bénh
tat hang dau anh hudng I6n tdi siic khoe cong
dong va la mot trong nhitng nguyén nhan gay tu
vong hang dau trén thé gidi. Tai Chau Phi, S6t
rét la nguyén nhan gay tr vong xép hang th 2
cho cong dong dan di bién dong.!

Bénh s6t rét do 5 loai ky sinh trung

Plasmodium gay nén gobm  Plasmodium
falciparum, Plasmodium vivax, Plasmodium
malariae, Plasmodium ovale va Plasmodium

knowlesi. Bénh dugc lay truyén tir nguGi sang
ngudi do bi muodi Anopheles dot va truyén ky
sinh trung. Bénh ciing thudng dién bién phirc
tap, ngoai thé chua cd bién chiing con gdp sot
rét cd bién chlng lién quan dén su phan b6 gay
bénh cla loai Plasmodium falciparum vdi nhitng
bénh canh nhu viém than, viém ndo, tan mau
...va c6 nguy cd tir vong cao.

Trong nhitng nam qua tinh hinh s6t rét noi
dia tai Viét Nam giam rd rét. Tuy nhién bénh s6t
rét van con nguy cd xay dich & nhiéu nagi. Bénh
luvu hanh chd yéu & Mién Trung - Tay Nguyén va
mién D6ng Nam Bd. Nhiéu tinh mién Bdc, mién
Nam dugc cong nhan dat tiéu chi loai trir bénh
sot rét, tuy nhién tai mot s6 vung, dan di cu
thudng cd tinh chat theo mua, theo thdi vy, di
chuyén tir noi ¢6 luu hanh sét rét nhe dén khu
vuc co luu hanh s6t rét nang va thudng nhay
cam vdi bénh sot rét. Viec mang mam bénh tur
vlng s6t rét luu hanh sang cac vung khac, dac
biét 1a c6 thé mang theo ky sinh tring sét rét
khang thubc sé gay khdé khan cho cong tac
phong chdng va loai trir st rét.?

Trong bOi canh bénh s6t rét tai Viét Nam
dang cd sy dich chuyén tir cac ca bénh mac ndi
dia sang cac ca bénh trg vé tir cac vung dich te
khac trén thé gidi. D& gép phan dong gop vé
kifm soat cling nhu diéu tri bénh sét rét, dic
biét trén nhdm bénh nhan co tinh bién dong cao,
ngoai lai, ching t6i ti€n hanh nghién clu vdi
muc tiéu: Nhdn xét két qua diéu tri bénh sot ret
tai bénh vién Bénh nhiét ddi Trung uong.

I1. DPOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U

2.1. Poi tugng nghién ciru. Gom 65 bénh
nhan dugc chdn dodn bénh s6t rét diéu tri tai
Bénh vién Bénh Nhiét déi Trung uong tu
01/2017 dén 06/2022.
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Tiéu chudn lua chon: Bénh nhan tir 18
tudi trg Ién, dugc chan doan va diéu tri bénh st
rét theo phac d6 “Hudng dan chan doan va diéu
tri s6t rét” ctia BO y té3 ban hanh c6 du 02 tiéu
chuén sau:

+ Trudng hop ca bénh nghi ngd sot rét

+ Cb két qua xét nghiém tim thady mot hoac
nhiéu loai ky sinh trung s6t rét trong mau bang
xét nghiém lam mau nhudm Giemsa hodc xét
nghiém chdn dodn nhanh phat hién khang
nguyén hodc ky thuat sinh hoc phan td.

Tiéu chuan loai tru: .

+ Cac bénh nhan dong nhiém ky sinh trung
sot rét vai cac virus, vi khuan, ky sinh tring gay
s6t khac.

+ Bénh nhan khéng déng y tham gia nghién
cltu trong giai doan ti€n clu.

2.2. Phuong phap nghién ciru

2.2.1. Phuong phap: nghién c(tu mo ta cat
ngang.

2.2.2. Noi dung va bién s6 nghién ciru

+ D3c diém chung cla ddi tugng nghién
clru: tudi, gidi, dia du, khu vuc.

+ Két qua diéu tri

- Két qua diéu tri s6t rét chua cé bién chirng:

e Két qua diéu tri: Khoi, that bai diéu tri.

e Dap Ung sach ky sinh trung trén lam
mau theo ngay diéu tri.

e Ddp Ung ldm sang (cdt sot) tinh theo
ngay diéu tri.

- Két qua diéu tri sot rét cd bién chirng:

e K&t qua diéu tri: Khoi, that bai diéu tri.

e Dap Ung sach ky sinh tring trén lam
mau theo ngay diéu tri.

e Dap Ung ldm sang (cdt s6t) tinh theo
ngay diéu tri.

2.3. Xt ly s6 liéu: Theo cac thuat toan
thong ké trong phan mém SPSS 20.0

Ill. KET QUA NGHIEN cU'U

CS 65 bénh nhan du tiéu chuan nghién clu
tr nam 2017 dén nam 2022,

Bang 1. Pic diém chung cua déi tuong
nghién cau (n=65)

v g SO truon Ty lé
Pac diem chung hgp (n)g (2,’/0)-
<20 0 0
. 20-50 61 93,8
Tuoi >50 4 6,2
X£SD 36,7 £ 8,8
. Nam 60 92,3%
Gioi N 5 7,7%

Nh3n xét: Tudi trung binh cta bénh nhan
nghién ciu la: 36,7 £ 8,8 tudi. Nhom tudi gap

nhiéu nhét trong nghién cltu 20-50 tudi chiém
93,8%. 5
Bang 2. Ngudn lay nhiém sét rét

. ] Ki sinh tring
Pla du; khu— P P |n|%
- falciparum| vivax |malariae
Vi D3k Lak 1 2
at Gia Lai 1
NaQuéng Tri 1 69,2
m Khong 1
xac dinh
Angola 23 1 0 24 (36,9
Cameroom 6 0 0 6 9,2
Nigenia 6 0 0 6192
Han Quoc 0 1 0 11,6
Chau Au 1 0 0 11,6
Lao +
Indonesia 0 1 1 2 |31
Chau Phi
Khéc 19 0 0 19 29,2

Nhén xét: Nguon lay nhiém tir cac nudc
trén thé gidi hay gap nhat la cac Quéc gia Chau
Phi trong dé nhiéu nhat la Angola chiém 36,9%.
Trong s6 6 bénh nhan st rét mac tai Viét Nam,
bénh nhan chu yéu dén tir ving Tay Nguyén vdi
4 bénh nhan. O Viét Nam cha yéu gap P.vivax.

Bang 3. Két qua xét nghiém ky sinh

trung sot rét
KST SO truang hgp (n) | Ty Ié (%)
P. falciparum 57 87,7
P. vivax 7 10,8
P. malariae 1 1,5
P. ovale 0 0
P. knowlesi 0 0
T6ng s6 65 100

Nhan xét: Ky sinh trung sot rét hay gap la
cha yéu la P. falciparum, P. vivax.
Bang 4. Két qua diéu tri sot rét

Sot rét chua co |Sot rét cé bién
bién chirng chirng
SO trugng | Ty €SO truong | Ty 1€
hop (n=58) | (%) |hdp (n=7)| (%)
Khoi 47 81 6 85,7
That bai
didu tri 11 19 1 14,3

Nhan xét: Trong 58 bénh nhéan s6t rét chua
cé bién chiing, 81% bénh nhan diéu tri khoi,
19% bénh nhan cé that bai diéu tri sém. Trong 7
bénh nhan sot rét chua cd bién chiing, 85,7%
bénh nhan diéu tri khoi, 14,3% bénh nhan cé
that bai diéu tri sém.

Bang 5. Pap ing sach ky sinh trung
trén lam mau theo ngay diéu tri
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So6 bénh nhan [S6 bénh nhan
sach ky sinh | sach ky sinh
trung thé sot rét|trung thé sot
chua cod bién rét c6 bién
chirng chirng
SO trugng| Ty lé [SO truang|Ty I€
hgp (n) | (%) | hdp (n) | (%)
Ngay thi 1 17 29,3 0 0
Ngay th(r 2 17 29,3 2 286
Ngay th(7 3 13 22,4 1 [14.3
Ngay thi 4 4 6,9 3 42,9
Ngay th( 5 5 8,6
Ngay thi 6 1 1,7
Ngay tha 9 1 1,7

Nhan xét: Trong sot rét chua co bién
chiing, sau 3 ngay diéu tri 81% s0 bénh nhan
khéng tim thdy ky sinh trung trong mdu. Sau 4
ngay diéu tri 85,7% bénh nhan sét rét cé bién
chirng sach ki sinh trung trong mau.

Bang 6. Pap irng lam sang (hét sot)
tinh theo ngay diéu tri
S6 bénh nhan (S6 bénh nhan
hét s6t thé s6t| hét sét thé

rét chua cé sot rét co
bién chirng | bién chirng

SO trugng| Ty I€ |SO truGng| Ty I€
hap (n) | (%) | hdp (n) | (%)

Ngay th(r 1 23 [397] 0 0
Ngay th(r 2 26 | 44,8 3 42,9
Ngay th(r 3 7 12,1 1 [14,3
Ngay th(r 4 2 3,4 2 28,6

Nhan xét: Sau 3 ngay diéu tri 96.4% bénh
nhan sot rét chua co bién ching hét s6t. Sau 4
ngay diéu tri 85,7% bénh nhan sot rét co bién
chirng hét s6t.

IV. BAN LUAN

58 bénh nhan s6t rét thé chua cé bién chiing
trong nghién cltu dudc tién hanh diéu tri theo
phac do B0 Y té ban hanh nam 20203, chung toi
thdy ti 1€ khdi bénh dat & 81% bénh nhan, co
19% xudt hién that bai diéu tri sém. Dap Ung
sach ky sinh tring trén lam mau theo ngay diéu
tri: Bénh nhan dudc chan doan sot rét, diéu tri
ndi tri s& dugc 18y mau hang ngay dé do méat do
ky sinh tring nham danh gia dap Ung diéu tri.
Trong nghién c(tu nay, bénh nhan chu yéu sau 3
ngay diéu tri theo ding phac d6 81% bénh nhan
khong tim thay ky sinh trung trong mau, sau 4
ngay la 85,7%. Theo mét s6 tac gia thdi gian
sach ky sinh trung la khoang 3 ngay nhu Nguyéen
Van Diing 100% sach ky sinh trung sau 3 ngay,*
Tran Tinh Hién®> nghién clfu trén 166 bénh nhan
sot rét do P. falciparum cling cho thay sau 3

ngay 98% sach ky sinh tring trong mau. Tuy
nhién, mot s tac gia da ghi nhan mot ti 1€ ky
sinh trung khang thudc: Theo Vi Manh Lgi va
cong su cling cho thdy tr nam 2009 khang
artemisinin dugc ghi nhan lan dau & Viét Nam tai
Binh Phudc, tinh trang khang artemisinin da gia
tdng dang ké tir ndm 2009 dén nay, hién tugng
lam sach ky sinh trung cham sau ngay thir 3 (%)
cac nam 2012, 2013, 2014 [an lugt la 30,6%,
36% va 36%, tac gia Tran Tinh Hién® vai ty 1€
that bai diéu tri mubn la 2%. Tinh trang khang
thudc nay cling da dugc WHO! ghi nhan vdi ty 1€
khang thudc khac nhau gilra cac khu vuc.

Bénh nhan sot rét sau khi nhap vién diéu tri
dugc thdm kham va danh gid lam sang hang
ngay, bi€u hién s6t dugc ghi nhdn vao phiéu
theo doi nhiét d6 moi 3 gid/lan. Ching t6i ghi
nhan thdy 100% bénh nhan s6t rét thé chua cd
bién ching hét s6t sau 4 ngay diéu tri, cu thé:
23 bénh nhan hét s6t sau 24h diéu tri, 26 bénh
nhan hét st sau 48h diéu tri, 7 bénh nhan hét
st sau 3 ngay diéu tri, sau 4 ngay diéu tri thi
100% bénh nhan hét sot. K&t qua nghién clru
nay cla ching tdi tudng tu véi két qua nghién
clfu ctla Nguyén Van Diing* 100% bénh nhan hét
sot sau 3 ngay. Tac gia Tran Tinh Hién> nghién
clu trén 166 bénh nhan sét rét do P. falciparum
cling cho thdy sau 3 ngay 98% bénh nhan hét
s6t. Nhu vay, cac nghién clu da chi ra rang, vdi
nhitng thubc khang ky sinh trung s6t rét ta dang
cd thi ty 1é nhay cdm con kha cao, ndi chung ty
lé cdt s6t va sach ky sinh trung trong vong 3
ngay sau dung thudc.

C6 7 bénh nhan soét rét co bién chiing trong
nghién cfiu va thady 85,7% (6/7) bénh nhan khoi
bénh, cd 1 bénh nhan ndng xin vé. Ty Ié t&r vong
trong nghién clfu clia ching t6i thap hon nghién
cliu clia Bui Bic Nguyén 23,3%S5, tuy nhién mét s6
tac gid gan day nhu Nguyén Van Diing*, Patrick
Sagaki” diéu tri sOt rét cd bién ching do P.
falciparum ho&c thé phéi hdp cd P. falciparum nhan
thay ty 1& khdi la 100%, khong cd that bai trén [am
sang cling nhu vé xét nghiém. Qua cac nghién
ctu cho thay ty |é t&r vong gidam dan qua cac nam
phu hgp véi bdo cao clla WHO va BO Y té, 18

Pap Uing sach ky sinh trung theo ngay diéu
tri: theo d6i mat do ky sinh trung sot rét hang
ngay bang nhudm soi ky sinh trung s6t rét trén
lam mau. Két qua cho thdy sau 2 ngay diéu tri
thuéc dac hiéu cd 2 bénh nhdn sach ky sinh
trung trong mau, sau ngay thir 3 diéu tri c6 thém
1 bénh nhan sach ky sinh tring trong mau va
sau 4 ngay diéu tri 100% bénh nhan sach ky
sinh trung. K&t qua nghién cltu cla ching toi
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tuang tu véi két qua nghién clru clia cac tac gia
déu nhan thdy rang dap (ng cla ky sinh trung
sot rét vdi nhitng thudc diéu tri hién nay ty 1€
nhay con kha cao.*

V. KET LUAN

Ty |é diéu tri khdi la 81%, that bai diéu tri
sém 19% vdi sot rét chua cd bién ching. Ty 1€
diéu tri khoi la 85,7% vdi s6t rét cod bién ching
(1 bénh nhan nang xin vé).

Thai gian diéu tri trung binh sot rét chua cé
bién chirng la 7,01 + 3,01 ngay va s6t rét cd
bién ching la 11,7 £ 9,2 ngay. Thdi gian hét s6t
(sot rét chua co bién chiring va s6t rét co bién
chirng) la 4 ngay, thdi gian sach ky sinh tring
cla st rét chua cd bién chiing chu yéu la sau 4
ngay (88%).
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PIEU TRI UNG THU PHOI KHONG TE BAO NHO GIAI POAN TIEN XA
SAU KHANG THU PHAT VO'I OSIMERTINIB BU'O'C 1

TOM TAT

Osimertinib la thudc Uc ch& EGFR Tyrosine Kinase
thé hé 3, 1a diéu tri dudc uu tién cho ung thu phéi
khdng t€ bao nho giai doan tién xa co dot bién EGFR.
Khi bénh tién trién, c6 thé xuat hién nhimg dot bién
méi hodc bénh cung cé the chuyén dang sang thé mo
bénh hoc khéc...Vé lam sang, bénh cé the tién trién
ram ro hodc di can it 6, c6 thé tién trién tai hé than
kinh hodc ngoai hé than kinh trung ucng. Vi vay viéc
diéu tri rat khac nhau tiy timg trudng hdp cu thé. Bai
bao nay bao cao loat ca bénh nham muc tiéu mo ta vé
lam sang can 1am sang, cach thirc va két qua didu tri
cac trudng hgp ung thu phdi khong té€ bao nho sau
khang thuGc Osimertinib. Trong cac trerng hgp khang
thudc, sinh thiét lai tim cg ché khang thudc la hét suic
can thlet tuy nhién khong phai ltic nao cung thuc hién
dugc. Chuyen dang t& bdo nho chiém ty [ rat thap,
diéu tri hod tri Etoposide — Platinum 1 Iua chon dau
tay. Néu phat hién dugc dot bién khuéch dai MET
bénh nhan cé thé thich hdp véi thudc khang MET.
Trong trudng hdp khong cé hoac khong biét vé cac
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dot bién mdi gay khang thudc, hoa tri la lua chon can
ban Trong cac trerng hop benh tién trién dan ) hoac
it 6, c6 thé phdi hogp véi cac diéu tri tai ving va van
tiép tuc Osimertinib trir khi dot bién ban dau kém
nhay cdm vdi Osimertinib.

T& khda: Ung thu phéi khong té€ bao nho, dot
bién EGFR, Khang Osimertinib, cg ché khang thuéc

SUMMARY
TREATMENT OF ADVANCED NON-SMALL
CELL LUNG CANCER FOLLOWING
ACQUIRED RESISTANCE TO INITIAL
THERAPY WITH OSIMERTINIB
Osimertinib is a 3rd generation EGFR Tyrosine
Kinase inhibitor that is the preferred treatment for
advanced non-small cell lung cancer with EGFR
mutations. As the disease progresses, hew mutations
may appear, the disease may also transform into
another histopathological form... Clinically, the disease
may progress aggressively or oligo metastatic disease,
may develop in the nervous system or outside the
central nervous system. So the treatment is very
different from case to case. This article reports a case
series with the object of describing the clinical,
subclinical, modality and treatment results of non-
small cell lung cancer cases after osimertinib
resistance. In resistant cases, biopsies for the
mechanism of resistance are essential, but this is not
always possible. Small cell transformation accounts for



