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B¶ng 4. Liªn quan tæn th¬ng NMN víi th¬ng tæn 
hÑp t¾c ®éng m¹ch c¶nh trªn siªu ©m:  

HÑp ®éng m¹ch c¶nh  Cã Kh«ng Tæng 

Tæn th¬ng nhåi 
m¸u n·o cïng bªn 95 65,97% 33 22,10% 128 50% 

Tæn th¬ng nhåi 
m¸u n·o kh¸c bªn 49 34,03% 79 59,82% 128 50% 

Tæng 144 100% 112 100% 256 100% 
Nhãm hÑp t¾c (n = 28) cã phèi hîp NMN cïng bªn 

víi tû lÖ 85,6%, NMN kh¸c bªn chØ 14,4%, trong khi ë 
nhãm hÑp <70% th× tû lÖ NMN kh¸c bªn lªn tíi 43%.  

B¶ng 5. Liªn quan vÞ trÝ b¸n cÇu tæn th¬ng NMN 
víi møc ®é hÑp, hÑp khÝt vµ t¾c ®éng m¹ch c¶nh: 

HÑp <70% 
n=116 

HÑp t¾c 
n = 28 

Tæng 
n =144  

n % n % n % 
Cïng bªn 65 57,00 24 85,60 89 63,30 NMN Kh¸c bªn 51 43,00 4 14,40 55 36,70 

Sè bÖnh nh©n cã hÑp khÝt ®éng m¹ch c¶nh cã 
NMN cïng bªn chiÕm 85,6% lín h¬n nhiÒu so víi sè 
bÖnh nh©n hÑp khÝt ®éng m¹ch c¶nh cã NMN kh¸c 
bªn chiÕm 14,4%, sù kh¸c biÖt nµy cã ý nghÜa thèng 
kª víi P < 0,05. §¸nh gi¸ møc ®é hÑp rÊt cã ý nghÜa 
trong chØ ®Þnh phÉu thuËt bãc t¸ch néi m¹c. 

B¶ng 6. Liªn quan gi÷a vÞ trÝ vïng NMN víi tæn 
th¬ng hÑp vµ t¾c ®éng m¹ch c¶nh cïng bªn: 

HÑp ®éng m¹ch c¶nh 
Cã Kh«ng HÑp §MC tæn th¬ng 

NMN n % n % 
Tæng 

Cã tæn th¬ng vá n·o 47 89,30 5 10,70 52 22,58 
Cã tæn th¬ng díi vá 65 87,5 9 12,25 74 32,56 

Vïng s©u (nh©n x¸m trung 
¬ng, ®åi thÞ, bao trong) 74 27,00 74 73,00 102 44,86 

Tæng     228 100% 

Tæn th¬ng vá n·o cã hÑp ®éng m¹ch c¶nh chiÕm 
89,3% lín h¬n rÊt nhiÒu so víi tæn th¬ng bao trong vµ 
nh©n x¸m trung ¬ng cã hÑp ®éng m¹ch c¶nh (27%) 
sù kh¸c biÖt nµy cã ý nghÜa thèng kª víi P < 0,05. 

KÕt luËn 
- Siªu ©m Doppler ®éng m¹ch c¶nh lµ ph¬ng 

ph¸p chÈn ®o¸n h×nh ¶nh cã gi¸ trÞ trong chÈn ®o¸n 
hÑp ®éng m¹ch c¶nh ®o¹n ngoµi sä. 

- 10,93% cã hÑp >70% vµ hÑp t¾c hoµn toµn, rÊt cã 
ý nghÜa trong tiªn lîng, dù b¸o tai biÕn NMN, liªn 
quan tíi chØ ®Þnh can thiÖp. 

- VÞ trÝ hÑp th«ng thêng hay gÆp lµ ph×nh c¶nh 
- 65,97% cã tæn th¬ng NMN vµ hÑp §M c¶nh 

cïng bªn. 
- Møc ®é hÑp cµng nÆng nguy c¬ NMN cïng bªn 

cµng cao 
- Trong sè BN cã NMN ®a æ th× cã 82,61% cã phèi 

hîp víi hÑp §M c¶nh.  
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§ÆC §IÓM L¢M SµNG Vµ CËN L¢M SµNG  
ë BÖNH NH¢N BÞ R¾N LôC C¾N T¹I TRUNG T¢M CHèNG §éC BÖNH VIÖN B¹CH MAI  

 

Mai §øc Th¶o, NguyÔn ThÞ Dô 
Tãm t¾t 
Nghiªn cøu 40 BN bÞ r¾n lôc c¾n vµo ®iÒu trÞ t¹i 

Trung t©m Chèng ®éc bÖnh viÖn B¹ch Mai tõ th¸ng 10 
n¨m 2000 ®Õn th¸ng 10 n¨m 2003. TriÖu chøng l©m 
sµng thêng xuÊt hiÖn trong 8 giê ®Çu, chñ yÕu lµ c¸c 
triÖu chøng liªn quan tíi rèi lo¹n ®«ng vµ cÇm m¸u, tÊt 
c¶ c¸c trêng hîp ®Òu cã dÊu r¨ng, ®au vµ sng t¹i 
chç. TriÖu chøng xuÊt huyÕt díi da vµ niªm m¹c cã 
82.5% BN, bÇm m¸u t¹i chç cã 20 BN chiÕm 50%, 
xuÊt huyÕt tiªu hãa cã 22.5% BN, ®¸i ra m¸u cã 5% 
BN, h¹ch to cã 85% BN, ho¹i tö t¹i chç cã 20% BN. 
Trong ®ã triÖu chøng xuÊt huyÕt díi da vµ bÇm m¸u 
t¹i chç cã tû lÖ thuËn víi møc ®é nÆng cña bÖnh víi p < 
0.05. §Æc ®iÓm cËn l©m sµng chñ yÕu lµ biÓu hiÖn rèi 
lo¹n ®«ng m¸u do t¨ng tiªu thô c¸c yÕu tè ®«ng m¸u. 
Gi¶m tiÓu cÇu cã 60% BN, bÊt thêng co côc m¸u 
chiÕm 75% BN, thêi gian m¸u ch¶y kÐo dµi cã 17,5% 
BN, thêi gian m¸u ®«ng kÐo dµi cã 25% BN, cã 43,2% 
BN gi¶m fibrinogen, INR trung b×nh 3.04±1.89. Gi¶m 
tiÓu cÇu tû lÖ thuËn víi møc ®é nÆng cña bÖnh (r=-0.64) 

Tõ khãa: r¾n lôc. 
summary 
Our study included 40 patients with diagnosis bitten 

by Pit vipers admitted at Bach Mai Poison Control 
Center from the October of 2000 to the October of 
2003. The most of victims appeared symptoms within 8 
hours after the bite, the sooner symptoms appeared, 
the more severe the poisoning would be. 

The local symtoms: at the bit site all of victims were 
pain, edema. Bleeding and bruising at the site of the bite 
consented to demarcation line of poisoning (< 0,05). 

Systemic bleeding is common, can included the 
oral cavity, nose, urinary tract, venipuncture site and 
blood incoaguable within the first few hours following a 
bit. Hemorrhagic effects including decreased platelet, 
fibrinogen level, prolonged PT, APTT, INR and 
elevated fibrin sprit products. Decreased platelet 
quantity was correlated with the severity of poisoning 
(r=-0,64). Abnomal coagulation tests acccurately 
predict envenomation of Pit viper. 

Keywords: Pit vipers 
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§ÆT VÊN §Ò 
R¾n ®éc c¾n lµ tai n¹n chÕt ngêi, cã thÓ g©y tö 

vong nhanh hoÆc ®Ó l¹i di chøng nÆng nÒ. ë níc ta 
trong nh÷ng n¨m gÇn ®©y, sè lîng bÖnh nh©n bÞ r¾n 
lôc c¾n t¨ng cao nhng cha cã nghiªn cøu nµo vÒ 
vÊn ®Ò nµy. TriÖu chøng diÔn biÕn phøc t¹p ®· g©y 
lóng tóng cho viÖc chÈn ®o¸n vµ xö trÝ. XuÊt ph¸t tõ 
thùc tÕ l©m sµng, chóng t«i tiÕn hµnh nghiªn cøu thùc 
hiÖn ®Ò tµi: “Nghiªn cøu ®Æc ®iÓm l©m sµng vµ cËn 
l©m sµng bÖnh nh©n bÞ r¾n lôc c¾n ë Trung t©m Chèng 
®éc bÖnh viÖn B¹ch Mai” nh»m môc tiªu sau: 

Ph©n tÝch ®Æc ®iÓm l©m sµng bÖnh nh©n bÞ r¾n lôc 
c¾n. 

Ph©n tÝch ®Æc ®iÓm cËn l©m sµng bÖnh nh©n bÞ r¾n 
lôc c¾n. 

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §èi tîng nghiªn cøu. 
BÖnh nh©n ®îc chÈn ®o¸n x¸c ®Þnh lµ r¾n lôc c¾n, 

®iÒu trÞ t¹i Trung t©m Chèng ®éc bÖnh viÖn B¹ch mai 
tõ th¸ng 10/2000 ®Õn th¸ng 10/2003. X¸c ®Þnh lµ bÞ r¾n 
lôc c¾n dùa vµo:  

Nh×n thÊy r¾n (bÖnh nh©n, ngêi nhµ) m« t¶ l¹i vµ 
nhËn biÕt r¾n qua ¶nh mÉu. 

TriÖu chøng l©m sµng: theo tiªu chuÈn cña Gi̧ o s 
Vò V¨n §Ýnh [1] 

- T¹i chç: phï nÒ, ch¶y m¸u, xuÊt huyÕt, ho¹i tö, 
h¹ch to 

- Toµn th©n: ch¶y m¸u díi da, ch¶y m¸u néi t¹ng, 
rèi lo¹n ®«ng m¸u 

2. Ph¬ng ph¸p nghiªn cøu. 
- Ph¬ng ph¸p nghiªn cøu c¾t ngang m« t¶ 
- C¸ch chän mÉu: kü thuËt chän mÉu kh«ng x¸c 

suÊt víi mÉu thuËn tiÖn 
3. TiÕn hµnh nghiªn cøu. 
3.1 Nghiªn cøu vÒ l©m sµng: 
- Håi cøu c¸c bÖnh ¸n ®· cã 
- Kh¸m vµ lµm c¸c bÖnh ¸n bÖnh nh©n míi vµo 

viÖn theo mÉu thèng nhÊt. 
3.2 Nghiªn cøu vÒ cËn l©m sµng:  
C¸c xÐt nghiÖm huyÕt häc ®îc lµm t¹i phßng xÐt 

nghiÖm ®«ng m¸u vµ tÕ bµo t¹i ViÖn huyÕt häc bÖnh 
viÖn B¹ch Mai, c¸c xÐt nghiÖm hãa sinh ®îc lµm t¹i 
khoa hãa sinh bÖnh viÖn B¹ch Mai. 

+ T×m hiÓu rèi lo¹n h×nh thµnh nót tiÓu cÇu: 
- Thêi gian m¸u ch¶y (theo ph¬ng ph¸p Duke): 

kÐo dµi khi > 5 phót 
- §Õm sè lîng tiÓu cÇu (trªn m¸y Sysmex KX 21): 

gi¶m khi tiÓu cÇu < 150 x 109/l. 
+ §¸nh gi¸ c¸c giai ®o¹n ®«ng m¸u: 
- §¸nh gi  ̧co côc m¸u: côc m¸u kh«ng co khi > 2 

giê mµ m¸u kh«ng ®«ng 
- Thêi gian m¸u ®«ng: (theo ph¬ng ph¸p Lee 

White): kÐo dµi khi > 15 phót. 
- Tû lÖ prothrombin gi¶m khi < 70% 
- TT (thêi gian prothrombin): kÐo dµi khi > 4 gi©y so 

víi chøng 
- APTT (thêi gian ho¹t hãa thromboplastin): dµi khi 

> 10 gi©y so víi chøng 
- §Þnh lîng fibrinogen: gi¶m khi < 1,5g/l 

- NghiÖm ph¸p Ethanol: d¬ng tÝnh (+) khi tña hoÆc 
gen hãa. 

- NghiÖm ph¸p Von-kaulla. 
- INR (international normalized ratio): INR = (PT 

cña BN/ PT chøng)ISI. B×nh thêng INR = 0,9 – 1,5 
- Tiªu chuÈn ®¸nh gi¸ tiªu sîi huyÕt: khi cã rèi lo¹n 

®«ng m¸u, fibrinogen gi¶m vµ nghiÖm ph¸p Von-kaulla 
d¬ng tÝnh. 

3.3 Ph©n lo¹i møc ®é nÆng nhÑ do r¾n lôc c¾n: 
Dïng b¶ng ph©n lo¹i møc ®é ®éc PSS (Poisoning 

Severity Score) cña ch¬ng tr×nh an toµn hoa chÊt 
quèc tÕ IPCS (International Programme on Chemical 
Safety). 

3.4 Xñ lý sè liÖu:  
Theo ph¬ng ph¸p thèng kª y häc, c¸c sè liÖu 

®îc xö lý b»ng ch¬ng tr×nh SPSS 10.0. 
KÕT QU¶ NGHI£N CøU 
1. §Æc ®iÓm nhãm bÖnh nh©n nghiªn cøu: 
Tõ th¸ng 10 n¨m 2000 ®Õn th¸ng 10 n¨m 2003 cã 

40 BN bÞ r¾n lôc c¾n vµo viÖn, trong ®ã:  
- 17 BN dïng HTKN r¾n 
- KÕt qu¶ ®iÒu trÞ: khái 37 BN, tö vong: 3 BN (7,5%) 
- Giíi: nam 2/3 sè BN 
- Tuæi trung b×nh: 29,30 ± 11,97 (Cao nhÊt lµ 50 

tuæi, thÊp nhÊt lµ 9 tuæi), 72,5% sè BN ë nhãm tuæi tõ 
15 – 45. 

2. Thêi gian tõ lóc bÞ r¾n c¾n cho ®Õn khi vµo 
viÖn: 

- Thêi gian trung b×nh tõ lóc bÞ r¾n c¾n cho ®Õn khi 
vµo viÖn la 19,8 ± 24 (sím nhÊt lµ 1 giê, muén nhÊt lµ 
96 giê) 

- Vµo viÖn tríc 24 giê: 30 BN (75%), trong ®ã 14 
BN nÆng (46,7%) 

- Vµo viÖn sau 24 giê: 10 BN (25%), trong ®ã cã8 
BN nÆng (80%).  

Nh vËy BN cµng ®Õn muén th× nguy c¬ bÖnh cµng 
nÆng. 

3. Thêi gian tõ lóc bÞ r¾n c¾n cho ®Õn khi cã 
triÖu chøng nhiÔm ®éc: 

- Thêi gian trung b×nh xuÊt hiÖn triÖu chøng sau khi 
bÞ r¾n c¾n lµ 3,69 ± 3,03 giê (sím nhÊt lµ 5 phót, muén 
nhÊt lµ 12 giê). 

- TriÖu chøng xuÊt hiÖn sau khi bÞ r¾n c¾n tõ 1 – 8 
giê (70%). 5 BN xuÊt hiÖn triÖu chøng trong giê ®Çu 
tiªn ®Òu ë møc ®é nÆng, cã 13 BN xuÊt hÖn triÖu 
chøng trong kho¶ng tõ 1-4 giê cã 12 BN nÆng.  

Nh vËy sau khi bÞ r¾n c¾n c¸c triÖu chøng cµng 
xuÊt hiÖn sím th× bÖnh cµng nÆng. 

4. C¸c møc ®é nÆng khi BN vµo viÖn 
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BiÓu ®å 1: Møc ®é nÆng khi bÖnh nh©n vµo viÖn 

NhËn xÐt: tÊt c¶ c¸c BN ®Õn viÖn ®Òu cã triÖu 
chøng nhiÔm ®éc, khi c¸c BN ®Õn bÖnh viÖn th× chñ 
yÕu BN ®· ë møc ®é trung b×nh vµ nÆng 



 Y häc thùc hµnh (816) - sè 4/2012 
  
  
 

24

5. C¸c triÖu chøng t¹i chç: 
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BiÓu ®å 2. TriÖu chøng t¹i chç 

 

NhËn xÐt: TÊt c¶ c¸c trêng hîp cã dÊu r¨ng, ®au 
vµ sng t¹i chç. TriÖu chøng xuÊt huyÕt lµ 82,5% 
trêng hîp, cã 85% trêng hîp cã h¹ch to. 

B¶ng 1. TriÖu chøng t¹i chç vµ ®é nÆng cña bÖnh 
Møc ®é TriÖu chøng N Tû lÖ 

(%) NhÑ vµ TB NÆng 
P 

X. huyÕt 33 82,5 12 21 <0,05 
Ho¹i tö 8 20 3 5 >0,05 

BÇm m¸u 20 50 2 18 <0,05 
H¹ch to 34 85 15 19 >0,05 
TriÖu chøng xuÊt huyÕt cã 33/40 BN (82,5%), trong 

®ã BN ë møc ®é nhÑ vµ trung b×nh 12/40 BN (30%), 
BN møc ®é nÆng 21/40 BN (52,5%). Sù khac nhau nµy 
cã ý nghÜa thèng kª víi p<0,05. BÇm m¸u t¹i chç cã 
20/40 BN (50%) vµ còng cã sù kh¸c biÖt gi÷a 2 nhãm 
víi p<0,05. 

B¶ng 2. Møc ®é réng cña xuÊt huyÕt t¹i chç víi 
møc ®é nÆng nhÑ 

Møc ®é §é réng cña xuÊt huyÕt 
t¹i chç (cm) NhÑ và TB NÆng 

Tæng P 

< 50 10 5 15 
> 50 1 17 18 
Tæng 11 22 33 

<0,05 

82,5% trêng hîp cã biÓu hiÖn xuÊt huyÕt. 45% lan 
réng c¶ chi vµ sang c¸c bé phËn kh¸c. Trong ®ã xuÊt 
huyÕt lan réng <50cm ë møc ®é nÆng cã 5/40 BN 
(12,5%). >50cm cã 17/40 BN (42,5%). Sù kh¸c nhau 
®é lan réng xuÊt huyÕt t¹i chç gi÷a møc ®é nhÑ vµ trung 
b×nh víi møc ®é nÆng cã ý nghÜa thèng kª víi p<0,05. 

6. C¸c triÖu chøng kh¸c 
B¶ng 3. C¸c triÖu chøng kh¸c vµ møc ®é nÆng 

Møc ®é C¸c triÖu chøng 
(n = 40) NhÑ vµ TB NÆng 

TØ lÖ (%) 

Khã thë 0 1 2,5 
Tôt HA 0 5 12,5 

Sèt 0 3 7,5 
ThiÓu niÖu, v« niÖu 0 3 7,5 
NhËn xÐt: Tôt HA, sèt, thiÓu niÖu chØ gÆp ë nh÷ng 

trêng hîp nÆng. Trong nghiªn cøu cña chóng t«i 
kh«ng cã bÖnh nh©n rèi lo¹n nhÞp tim, liÖt, ®ång tö gi·n 
vµ h«n mª. 

7. C¸c kÕt qu¶ xÐt nghiÖm liªn quan ®Õn chøc 
n¨ng ®«ng m¸u 

B¶ng 4. Sù thay ®æi c¸c xÐt nghiÖm liªn quan ®Õn 
chøc n¨ng ®«ng m¸u vµ møc ®é nÆng 

Møc ®é C¸c xÐt nghiÖm n (%) 
NhÑ vµ TB NÆng 

p 

Gi¶m SLTC  
(< 150x103/mm3) 24 60 4 20 <0,01 

M¸u ch¶y kÐo dµi  
(> 5 phót) 7 17,5 0 7 - 

Côc m¸u kh«ng co  
(> 2 giê) 30 75 8 22 <0,05 

M¸u ®«ng kÐo dµi 
(> 15 phót) 10 25 0 10 - 

Gi¶m fibrinogen(<1,5g/l) 16 40 0 16 - 
NhËn xÐt: Cã 60% trêng hîp gi¶m sè lîng tiÓu 

cÇu, 9/40 BN (22,5%) gi¶m tiÓu cÇu nÆng. Gi¶m tiÓu 
cÇu gi÷a c¸c møc ®é kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª (p < 
0,01) vµ gi¶m tiÓu cÇu cã mèi t¬ng quan chÆt chÏ víi 
møc ®é nÆng (r = - 6,64). 

B¶ng 5. Thêi gian Prothrombin vµ Thromboplastin 
ho¹t hãa tõng phÇn 

Møc ®é C¸c XN BN 
(n=9) 

Tû lÖ 
% NhÑ vµ TB NÆng 

PT kÐo dµi  
(> 4 gi©y so víi chøng) 6 66,7 1(11,1%) 5 (55,6%) 

APTT kÐo dµi  
(> 10 gi©y so víi chøng) 5 55,6 1(11,1%) 4(44,4%) 

NhËn xÐt: cã 9 BN lµm ®îc c¸c XN nµy, trong ®ã 
cã 6/9 trêng hîp (66,7%) PT kÐo dµi vµ chñ yÕu ë 
møc ®é nÆng. Cã 5/9 (55,6%) trêng hîp cã APTT kÐo 
dµi còng chñ yÕu gÆp ë BN nÆng. Tuy nhiªn do sè 
lîng BN lµm c¸c XN nµy cßn Ýt nªn cha so s¸nh 
®îc gi÷a c¸c møc ®é. XN thêi gian PT ®Ó ®¸nh gi¸ 
®«ng m¸u theo con ®êng ngo¹i sinh, Pt kÐo dµi do 
gi¶m fibrinogen, do tiªu fibrin, thêi gian thromboplastin 
ho¹t hãa tõng phÇn ®¸nh gi¸ qu¸ tr×nh ®«ng m¸u theo 
con ®êng néi sinh, APTT kÐo dµi lµ do thiÕu c¸c yÕu 
tè ®«ng m¸u: yÕu tè X, V, II. 

Nh vËy qua nghiªn cøu 40 BN bÞ r¾n lôc c¾n cho 
thÊy biÓu hiÖn rèi lo¹n qu¸ tr×nh ®«ng m¸u chñ yÕu lµ 
do gi¶m tiÓu cÇu, gi¶m c¸c yÕu tè ®«ng m¸u. Sè lîng 
tiÓu cÇu vµ co côc m¸u cã thÓ ®¸nh gi¸ vµ tiªn lîng 
®îc t×nh tr¹ng bÖnh. Sè lîng BN ®îc lµm XN vÒ PT 
vµ APTT cßn Ýt, cÇn ph¶i nghiªn cøu thªm. 

8. §¸nh gi¸ t×nh tr¹ng ®«ng m¸u néi m¹ch r¶i 
r¸c. 

B¶ng 6. §¸nh gi¸ t×nh tr¹ng ®«ng m¸u néi m¹ch 
r¶i r¸c 

DIC Sè BN TØ lÖ % 
Kh«ng 3 33.3 

Cã 6 66.7 
Tæng 9 100.0 

Trong sè 9 BN cã 6 BN (66,7%) cã héi chøng ®«ng 
m¸u néi m¹ch r¶i r¸c (XuÊt huyÕt, gi¶m tiÓu cÇu, gi¶m 
fibrinogen, PT kÐo dµi hoÆc APTT kÐo dµi), tuy nhiªn 
sè lîng BN cßn Ýt cÇn nghiªn cøu thªm 

9. KÕt qu¶ cËn l©m sµng kh¸c. 
9.1 C¸c kÕt qu¶ bÊt thêng 
B¶ng 7. C¸c kÕt qu¶ cËn l©m sµng kh¸c 

C¸c XN kh¸c Sè BN % 
Hct < 0,3 l/l 7 17,5 

BC > 15.000/mm3 14 35 
Creatinin > 150 (mol/l) 3 7,5 
120 < Na < 130 (mEq/l) 2 5 

K > 5 (mEq/l) 4 10 
CK > 5 lÇn b×nh thêng 16 40 

Billirubin TP >20 (mol/l) 5 12,5 
Billirubin TT >10 (mol/)l 2 5 

HC niÖu (+) 4 10 
Pr niÖu 1 g/l 3 7,5 
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NhËn xÐt: Qua nghiªn cøu 40 BN cho thÊy: 16/40 
BN (40%) cã t¨ng men CK, t¨ng BC cã 14/40 BN 
(35%), t¨ng Creatinin m¸u 3/40 BN (7,5%) vµ ®Òu lµ ë 
nh÷ng BN nÆng 

9.2. Sù t¨ng CK vµ møc ®é nÆng 
B¶ng 8. Sù t¨ng CK vµ møc ®é nÆng 

Møc ®é CK n TØ lÖ 
(%) NhÑ vµ TB NÆng 

p 

T¨ng 16 40 3 13 
B×nh thêng 24 60 15 9 

Tæng 40 100 18 22 
<0,05 

NhËn xÐt: Cã 16/40 BN (40%) cã biÓu hiÖn t¨ng CK 
vµ chñ yÕu t¨ng ë nhãm nÆng. T¨ng CK cã sù kh¸c 
biÖt gi÷a 2 nhãm nhÑ - TB vµ nÆng cã ý nghÜa thèng kª 
víi p < 0,05. Nh vËy men CK t¨ng cµng cao th× bÖnh 
cµng nÆng. 

BµN LUËN 
Trong nghiªn cøu cña chóng t«i, tØ lÖ nam/ n÷ lµ 

2,1: 1, t¬ng tù kÕt qu¶ nghiªn cøu cña Vò V¨n §Ýnh 
vµ NguyÔn Kim S¬n [1] vµ c¸c t¸c gi¶ níc ngoµi [6]. 
BN chñ yÕu lµ n«ng d©n (60%) 

HÇu hÕt c¸c triÖu chøng xuÊt hiÖn trong 8 giê ®Çu 
(70%). KÕt qu¶ nµy còng gièng nh nghiªn cøu cña 
c¸c t¸c gi¶ níc ngoµi [3]. Nh vËy, sau khi bÞ r¾n c¾n 
24 giê mµ kh«ng cã triÖu chøng g× th× BN ®ã kh«ng bÞ 
®éc hoÆc bÞ nhÑ, ®iÒu nµy gióp thÇy thuèc theo dâi, 
®iÒu trÞ hoÆc tiªn lîng bÖnh. 

TriÖu chøng t¹i chç: Trong nghiªn cøu cña chóng 
t«i tÊt c¶ BN ®Òu cã biÓu hiÖn tæn th¬ng t¹i chç nh: 
DÊu r¨ng, ®au, sng nÒ (100%), xuÊt huyÕt cã 82,5% 
BN, h¹ch to 85% BN, bÇm m¸u cã 50% BN, ho¹i tö cã 
20% BN. KÕt qu¶ cña chóng t«i gièng nh nghiªn cøu 
cña Jame R. Roberts [7]. TriÖu chøng xuÊt huyÕt vµ 
bÇm m¸u cã gi¸ trÞ chÈn ®o¸n møc ®é (b¶ng 1) vµ cã ý 
nghÜa thèng kª víi p < 0,05. 

TriÖu chøng toµn th©n chñ yÕu lµ xuÊt huyÕt díi 
da vµ niªm m¹c (82,5%), xuÊt huyÕt tiªu hãa 22,5%, 
®¸i m¸u 5%. KÕt qu¶ nµy t¬ng tù kÕt qu¶ nghiªn cøu 
cña NguyÔn §Ö: biÓu hiÖn l©m sµng chñ yÕu lµ xuÊt 
huyÕt nhiÒu n¬i (88%) [2]. Theo TrÞnh Xu©n KiÕm vµ 
céng sù nghiªn cøu ë 27 BN bÞ r¾n Chµm qu¹p c¾n: 
Ch¶y m¸u díi da vµ xuÊt huyÕt n¬i tiªm 96,3%, Mital 
vµ céng sù cho thÊy dÊu hiÖu xuÊt huyÕt lµ 73,17% [9]. 
Nh vËy biÓu hiÖn l©m sµng chñ yÕu lµ xuÊt huyÕt, tuy 
nhiªn møc ®é xuÊt huyÕt kh¸c nhau cã thÓ do tõng lo¹i 
r¾n kh¸c nhau, sè lîng näc, t×nh tr¹ng BN  

§Æc ®iÓm cËn l©m sµng chñ yÕu lµ biÓu hiÖn rèi 
lo¹n qu¸ tr×nh ®«ng cÇm m¸u do t¨ng tiªu thô c¸c yÕu 
tè ®«ng m¸u. Gi¶m tiÓu cÇu 60% BN, tiÓu cÇu gi¶m tØ 
lÖ thuËn víi møc ®é nÆng cña bÖnh, bÊt thêng vÒ co 
côc m¸u 75% BN. Thêi gian m¸u ch¶y kÐo dµi 17,5% 
BN, thêi gian m¸u d«ng kÐo dµi 25% BN, gi¶m 
fibrinogen 43,2% BN. C¸c kÕt qu¶ nµy t¬ng tù kÕt qu¶ 
nghiªn cøu cña mét sè t¸c gi¶ níc ngoµi [4], [8]. PT 
kÐo dµi gÆp 6/9 trêng hîp, INR trung b×nh lµ 3,04 ± 
1,89. APTT kÐo dµi 6/9 trêng hîp. T¨ng CK lµ 40% 
BN, CK t¨ng cao ë nh÷ng BN nÆng. Qua nghiªn cøu 
40BN bÞ r¾n lôc c¾n cho thÊy biÓu hiÖn rèi lo¹n ®«ng 
m¸u lµ chñ yÕu vµ do gi¶m tiÓu cÇu, gi¶m yÕu tè ®«ng 
m¸u. Sè lîng tiÓu cÇu vµ co côc m¸u cã thÓ ®¸nh gi  ̧

®îc t×nh tr¹ng bÖnh. Trong nghiªn cøu cña chóng t«i 
sè lîng BN ®îc lµm xÐt nghiÖm PT vµ APTT cßn Ýt, 
cÇn nghiªn cøu thªm. 

KÕT LUËN 
Qua nghiªn cøu 40BN bÞ r¾n lôc c¾n vµo ®iÒu trÞ t¹i 

trung t©m chèng ®éc bÖnh viÖn B¹ch Mai, chóng t«i cã 
mét sè kÕt luËn sau: 

1. §Æc ®iÓm l©m sµng. 
TriÖu chøng l©m sµng thêng xuÊt hiÖn trong 8 giê 

®Çu, triÖu chøng cµng xuÊt hiÖn sím th× bÖnh cµng 
nÆng. 

XuÊt huyÕt díi da vµ niªm m¹c 82,5% BN, xuÊt 
huyÕt tiªu hãa 22,5%, ®¸i m¸u 5%. XuÊt huyÕt vµ bÇm 
m¸u t¹i chç tØ lÖ thuËn víi møc ®é nÆng cña bÖnh. 

2. §Æc ®iÓm cËn l©m sµng: Chñ yÕu lµ biÓu hiÖn rèi 
lo¹n qu¸ tr×nh ®«ng cÇm m¸u do t¨ng tiªu thô c¸c yÕu 
tè ®«ng m¸u: 

- Gi¶m tiÓu cÇu 60% BN, tiÓu cÇu gi¶m tØ lÖ thuËn 
víi møc ®é nÆng cña bÖnh, bÊt thêng vÒ co côc m¸u 
75% BN. Thêi gian m¸u ch¶y kÐo dµi 17,5% BN, thêi 
gian m¸u d«ng kÐo dµi 25% BN, gi¶m fibrinogen 
43,2% BN. PT kÐo dµi gÆp 6/9 trêng hîp, INR trung 
b×nh lµ 3,04 ± 1,89. APTT kÐo dµi 6/9 trêng hîp. T¨ng 
CK lµ 40% BN. 

- CK t¨ng cao ë nh÷ng BN nÆng. 
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