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dµi. Nh·n ¸p tr−íc ®iÒu trÞ chñ yÕu lµ ≤40 mmHg 
(83,5%), 41-50 mmHg (11,0%) vµ ≥ 51 mmHg 
(5,5%). BÖnh nh©n cã thÞ lùc cao (≥7/10) lµ 57,6%, 
chiÕm ®a sè.  

KÕt qu¶ sau ®iÒu trÞ Travoprost, nhãm NA tõ 21-30 
mmHg, tØ lÖ ®iÒu chØnh NA cao nhÊt 30/31 m¾t 
(96,8%). Ngay sau ®iÒu trÞ 1 th¸ng, cã 21,9 % m¾t thÞ 
tr−êng tèt lªn, 78,1% thÞ tr−êng æn ®Þnh, kh«ng cã m¾t 
nµo thÞ tr−êng xÊu h¬n. KÕt qu¶ nµy còng kh«ng thay 
®æi ë c¸c th¸ng tiÕp theo.  
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TãM T¾T 
Chóng t«i thùc hiÖn nghiªn cøu nÇy ë tÊt c¶ 

bÖnh nhi ≤ 15 tuæi ®−îc chÈn ®o¸n sèc sèt xuÊt huyÕt 
Dengue (SXHD) nhËp vµo khoa nhi bÖnh viÖn ®a 
khoa VÜnh Long 2011-2012. 

 KÕt qu¶ cã 107 bÖnh nhi chÈn ®o¸n sèc SXHD 
nhËp vµo khoa nhi bÖnh viÖn ®a khoa VÜnh Long tõ 
2011 ®Õn 2012, bao gåm 45(42,1%) tr−êng hîp sèc 
SXHD vµ 67(57,9%) sèc SXHD nÆng. §a sè 5-15 tuæi 
97(9,7%), nhò nhi 3(2.8%); nam 62(57,9%), n÷ 
45(42,1%). TÊt c¶ bÖnh nhi trong t×nh tr¹ng sèc 
(100%), cßn sèt khi ®ang diÔn tiÕn sèc 26(24.3%), 
vµo sèc sím ngµy thø ba, thø t− 25(23,4%), c« ®Æc 
m¸u t¨ng cao (Hct ≥45%) 62(57,9%), tÕ bµo tiÓu cÇu 
gi¶m <50.000/mm3 lóc vµo sèc 57(53,3%). C¸c yÕu tè 
liªn quan ®Õn sèc nÆng lµ cßn sèt khi ®ang diÔn tiÕn 
sèc, vµo sèc sím (thø ba, thø t−), Hematocrite t¨ng 
cao (Hct ≥ 45%) khi lóc b¾t ®Çu vµo sèc. Chóng t«i 
cßn nhËn thÊy cã sù t−¬ng quan nghÞch gi÷a sù c« 
®Æc m¸u t¨ng vµ tÕ bµo tiÓu cÇu gi¶m, gi÷a sù c« ®Æc 
m¸u t¨ng vµ huyÕt ¸p t©m thu lóc vµo sèc. Chóng t«i 
khuyÕn c¸o r»ng nh÷ng yÕu tè liªn quan trªn cÇn 
®−îc gi¸m s¸t chÆt chÎ ë nh÷ng bÖnh nhi m¾c bÖnh 
sèc SXHD ®Ó can thiÖp kÞp thêi vµ gi¶m tØ lÖ tö vong. 

Tõ khãa: sèc sèt xuÊt huyÕt Dengue, hematocrite, 
tÕ bµo tiÓu cÇu 

summary 
We performed this study in all patients ≤ 15 years 

old was diagnosed shock dengue hemorrhagic fever 
(DHF) into pediatric department of Vinh Long hospital 

2011-2012. Results 107 patients diagnosed pediatric 
shock DHF into Vinh Long Hospital from 2011 to 
2012, including 45 (42.1%) cases of shock DHF and 
67 (57.9%) severe shock DHF. 5-15 years 97 (9.7%), 
three infants (2.8%); men and 62 (57.9%), female 45 
(42.1%). All patients in a state of shock (100%), fever 
ongoing shock 26 (24.3%), shock in the early days of 
the third or the fouth 25 (23.4%), increased blood 
concentration (Hct ≥ 45%) 62 (57.9%), cells platelets 
decreased <50.000/mm3 at the shock in 57 (53.3%). 
factors related to shock is also fever ongoing shock, 
in early shock (the third day, the fouth day), rising 
Hematocrite (hematocrit ≥ 45%) at the start of the 
shock. We also found a negative correlation between 
blood concentrations increased and decreased 
platelet cells, between blood concentration and 
systolic blood pressure at the shock. We recommend 
that the relevant factors should be closely monitored 
in in shock patients infected with DHF and timely 
intervention to reduce mortality. 

Keywords: shock dengue hemorrhagic fever, 
hematocrite, platelet cells. 

§ÆT VÊN §Ò 
SXHD lµ mét bÖnh nhiÔm trïng cÊp tÝnh do virus 

Dengue g©y ra vµ truyÒn bÖnh do muçi Aedex 
Aegypti. BÖnh cã thÓ diÔn tiÕn nÆng dÉn tíi tö vong 
nÕu kh«ng ®iÒu trÞ thÝch hîp, kh«ng kÞp thêi, [2], [6]. 
BÖnh ch−a cã thuèc ®iÒu trÞ ®Æc hiÖu. ViÖc ®iÒu trÞ chñ 
yÕu lµ chèng sèc b»ng c¸ch båi hoµn thÓ tÝch huyÕt 



Y häc thùc hµnh (867) - sè 4/2013  
  
  
 

61 

t−¬ng thÊt tho¸t do t¨ng tÝnh thÊm thµnh m¹ch vµ 
®iÒu trÞ c¸c biÕn chøng nÕu cã. Nh»m n©ng cao viÖc 
chÈn ®o¸n, theo dâi vµ chÊt l−îng ®iÒu trÞ bÖnh 
SXHD, Tæ chøc Y tÕ ThÕ giíi võa söa ®æi viÖc chÈn 
®o¸n, ph©n ®é vµ ®iÒu trÞ bÖnh SXHD. N¨m 2011, Bé 
Y tÕ ViÖt Nam còng ®· cËp nhËt c¸c kiÕn thøc míi vµ 
ban hµnh ph¸c ®å ®iÒu trÞ míi nh»m gióp cho c«ng 
t¸c ®iÒu trÞ SXHD ngµy cµng hoµn thiÖn h¬n [2], [10].  

Sèc SXHD nÆng lµ mét thÓ l©m sµng nguy hiÓm 
vµ th−êng xuyªn x¶y ra. HiÖn t−îng nµy phô thuéc  
nhiÒu yÕu tè nh− yÕu tè virus: ®éc lùc cña virus, týp 
huyÕt thanh; yÕu tè dÞch tÔ: tuæi, t×nh tr¹ng dinh 
d−ìng, giíi, chñng téc; triÖu chøng l©m sµng ®Æc biÖt: 
xuÊt huyÕt tiªu hãa, suy ®a t¹ng, héi chøng thùc bµo 
m¸u; trong xö trÝ: ph¸t hiÖn trÔ, theo dâi kh«ng s¸t, 
®iÒu trÞ kh«ng ®óng. [2], [6], [10].  

Trong nh÷ng n¨m qua thÓ l©m sµng sèc nÆng lµ 
mét vÊn ®Ò mµ ®−îc rÊt nhiÒu thÇy thuèc quan t©m lo 
l¾ng. Nªn chóng t«i nghiªn cøu ®Ò tµi: T×m ra c¸c yÕu 
tè liªn quan ®Õn sèc sèt xuÊt huyÕt Dengue nÆng 
theo ph©n ®é míi cña Tæ chøc Y tÕ ThÕ giíi ë trÎ em. 
Víi nh÷ng môc tiªu sau:  

X¸c ®Þnh c¸c ®Æc ®iÓm l©m sµng vµ cËn l©m sµng 
ë bÖnh nhi sèt xuÊt huyÕt Dengue nÆng t¹i khoa nhi 
bÖnh viÖn ®a khoa VÜnh Long. 

T×m hiÓu c¸c yÕu tè liªn quan ®Õn sèc sèt xuÊt 
huyÕt Dengue nÆng t¹i khoa nhi bÖnh viÖn ®a khoa 
VÜnh Long.  

PH¦¥NG PH¸P - §èI T¦îNG NGHI£N CøU 
1. §èi t−îng nghiªn cøu. 
TÊt c¶ bÖnh nhi ≤ 15 tuæi ®−îc chÈn ®o¸n sèc sèt 

xuÊt huyÕt Dengue nhËp vµo khoa nhi bÖnh viÖn ®a 
khoa VÜnh Long 2011-2012. 

Tiªu chÝ chän bÖnh 
C¸c bÖnh nhi tháa c¸c ®iÒu kiÖn sau: 
- §−îc chÈn ®o¸n sèc sèt xuÊt huyÕt Dengue theo 

ph©n ®é míi cña WHO n¨m 2009 vµ Bé Y tÕ ViÖt 
Nam ngµy 16 th¸ng 02 n¨m 2011 [2], [10]. 

+ Sèt cao ®ét ngét, liªn tôc tõ 2-7 ngµy 
+ XuÊt huyÕt da niªm 
+ Gan to ®au 
+ Sèc: m¹ch nhanh nhá, huyÕt ¸p kÑp (hiÖu sè 

huyÕt ¸p tèi ®a vµ tèi thiÓu ≤ 20 mmHg) hoÆc tôt 
huyÕt ¸p hoÆc kh«ng ®o ®−îc huyÕt ¸p. 

+ Hematocrit t¨ng so víi gi¸ trÞ ban ®Çu cña trÎ hoÆc 
so víi gi¸ trÞ trung b×nh cña d©n sè ë cïng løa tuæi. 

+ Sè l−îng tiÓu cÇu gi¶m d−íi 100.000/mm3  
- HuyÕt thanh chÈn ®o¸n Mac-Elisa d−¬ng tÝnh. 
L©m sµng: 
- Sèc sèt xuÊt huyÕt Dengue: cã dÊu hiÖu suy 

tuÇn hoµn, m¹ch nhanh nhá, huyÕt ¸p kÑt hoÆc tôt, 
kÌm theo c¸c triÖu chøng nh− da l¹nh, Èm, bøt røt 
hoÆc vËt v· li b×.  

- Sèc sèt xuÊt huyÕt Dengue nÆng: sèc nÆng, 
m¹ch nhá khã b¾t, huyÕt ¸p kh«ng ®o ®−îc. Trong 
qu¸ tr×nh diÔn biÕn, bÖnh cã thÓ chuyÓn tõ møc ®é 
nhÑ sang møc ®é nÆng (theo ph©n ®é míi cña Tæ 
chøc Y tÕ ThÕ giíi) [2]. 

1.2. Tiªu chÝ lo¹i trõ 
BÖnh nhi cã c¸c bÖnh lý m¹n tÝnh kh¸c kÌm theo 

nh−: bÖnh tim bÈm sinh, hen phÕ qu¶n, suy thËn 
m¹n, héi chøng thËn h− 

2. Ph−¬ng ph¸p nghiªn cøu. 
2.1. ThiÕt kÕ nghiªn cøu 
M« t¶ c¾t ngang cã ph©n tÝch 
2.2. Cì mÉu 
¸p dông c«ng thøc tÝnh cì mÉu: −íc l−îng mét tØ 

lÖ. 

n = 
Z2 x  p x (1 - p)

 c2   

Z = 1,96: møc tin cËy mong muèn lµ 95%.  
c = 0,06: lµ sai sè cã thÓ chÊp nhËn ®−îc lµ 6%. 
p = 0,103: tÇn suÊt sèt xuÊt huyÕt Dengue nÆng 

cã triÖu chøng l©m sµng m¹ch b»ng kh«ng, huyÕt ¸p 
b»ng kh«ng, theo nghiªn cøu lµ 10,3% [2], [3]. 

=> n = 96 
3. Néi dung nghiªn cøu. 
- §Æc ®iÓm cña cë mÉu nghiªn cøu. 
- §Æc ®iÓm l©m sµng vµ cËn l©m sµng ë bÖnh nhi 

sèt xuÊt huyÕt Dengue nÆng t¹i khoa nhi bÖnh viÖn 
®a khoa VÜnh Long. 

- C¸c yÕu tè liªn quan ®Õn sèc sèt xuÊt huyÕt 
Dengue nÆng t¹i khoa nhi bÖnh viÖn ®a khoa VÜnh 
Long. 

4. Ph−¬ng ph¸p xö lý sè liÖu 
Xö lý sè liÖu theo ph−¬ng ph¸p thèng kª y häc 

b»ng phÇn mÒm MedcalC 10.0 víi m« t¶ ph©n phèi 
tÇn suÊt, phÇn tr¨m, trung b×nh, sö dông phÐp kiÓm 
Chi-square test, t-Student test, håi quy b»ng ph©n 
tÝch tû suÊt chªnh OR (Odds Ratio).  

5. §¹o ®øc trong nghiªn cøu 
Môc tiªu nghiªn cøu xuÊt ph¸t tõ mong muèn gióp 

Ých cho céng ®ång, viÖc nghiªn cøu l©m sµng vµ cËn 
l©m sµng kh«ng x©m lÊn, kh«ng ¶nh h−ëng søc kháe 
ng−êi tham gia nghiªn cøu nªn kh«ng vi ph¹m y ®øc, 
nh»m lµm gi¶m chi phÝ ®iÒu trÞ, rót ng¾n thêi gian n»m 
viÖn, gi¶m tØ lÖ tö vong. Th«ng tin vÒ ®èi t−îng ®−îc gi÷ 
bÝ mËt. Tr−íc khi thùc hiÖn nghiªn cøu nµy ®Ò c−¬ng 
®· ®−îc th«ng qua héi ®ång y ®øc cña bÖnh viÖn. 

KÕT QU¶ 
1. §Æc ®iÓm cña cì mÉu nghiªn cøu 
- Giíi tÝnh 

Giíi n % Chi-square test 
Nam 62 57.9 

 
P = 0.12 

N÷ 45 42.1 
Tæng 107 100 

NhËn xÐt: TØ lÖ nam/n÷ = 1,37. Sù kh¸c biÖt gi÷a 
nam vµ n÷ kh«ng cã ý nghÜa thèng kª (p = 0,12). 

- Nhãm tuæi 

Nhãm tuæi n % 
< 1 tuæi 33 22,,88 

1 - < 5 tuæi 77 66,,55 
5 – < 10 tuæi 4455 4422,,11 
10 – 15 tuæi 5522 4488,,66 

Tæng 110077  110000  
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NhËn xÐt: Tuæi nhá nhÊt: 5 th¸ng tuæi, tuæi lín 
nhÊt: 15 tuæi. Hai nhãm tuæi vµo sèc nhiÒu nhÊt: 5 -19 
tuæi vµ 10 – 15 tuæi. Chi-quare test p < 0,0001. 

- §Þa ph−¬ng 
§Þa ph−¬ng n % 
Tp. VÜnh Long 26 24,3 
H.Long Hå 30 28,0 
H. Mang ThÝt 10 9,3 
H. Vòng Liªm 15 14,0 
H. Tam B×nh 8 7,5 
H. B×nh Minh 0 0 
H. B×nh T©n 0 0 
H. Trµ ¤n 13 12,1 
TØnh kh¸c 5 4,7 
Tæng sè 107 100 

NhËn xÐt: Tû lÖ sèc SXHD nhiÒu nhÊt: huyÖn Long 
Hå 30(28%) vµ thµnh phè VÜnh Long 26(24,3%). 

- Ph©n ®é bÖnh SXHD  
Ph©n ®é n % 
Sèc SXHD 45 42,1 

Sèc SXHD nÆng 62 57,9 
Tæng 107 100 

NhËn xÐt: Sù kh¸c biÖt gi÷a sèc SXHD vµ sèc 
SXHD nÆng kh«ng cã ý nghÜa thèng kª (p= 0,12). 

- Tuæi m¾c bÖnh trung b×nh 
Theo 

nghiªn cøu 
NguyÔn Thanh 

Hïng 
NguyÔn Ngäc 

R¹ng 
Chu Ngäc 
ThiÖn 

9 ± 2,9 tuæi 7.8 ± 2,8 tuæi 9.2 ± 3,2 tuæi 9.39± 3 tuæi 
T – test P < 0.0001 P = 0,98 p = 0,5 
 

- Thêi gian truyÒn dÞch 
Theo nghiªn cøu Lý Quèc Trung 

30 ± 5 giê 31± 9 giê 
T - test P = 0,57 

 

C¸c yÕu tè liªn quan 
- Cßn sèt khi ®ang diÔn tiÕn sèc 
Cßn sèt khi 

®ang diÔn tiÕn 
sèc 

SXHD nÆng 

Sèc SXHD 
Sèc SXHD 

nÆng 
TÇn suÊt  
(TØ lÖ) 

Cã 3 23 26 (24,3%) 
Kh«ng 42 39 81 (75,7%) 

TÇn suÊt (TØ lÖ) 45 (42,1%) 62 (57,9%) 107 (100%) 
NhËn xÐt: Cã 26 (24,3%) tr−êng hîp cßn sèt khi 

®ang diÔn tiÕn sèc. Cã sù liªn quan gi÷a cßn sèt khi 
®ang diÔn tiÕn sèc víi sèc SXHD nÆng cã ý nghÜa 
thèng kª: Chi-quare test p = 0,0007 < 0,05. OR = 8,2 
víi p = 0,001 

- Ngµy vµo sèc sím 

Ngµy vµo sèc sím 
SXHD nÆng 

Sèc SXHD 
Sèc SXHD 

nÆng 
TÇn suÊt  
(TØ lÖ) 

Ngµy thø 3,thø 4 3 22 25(23,4%) 
Ngµy 5,6 vµ 7 42 40 82 (76,6%) 
TÇn suÊt (TØ lÖ) 45 (42,1%) 62 (57,9%) 107 (100%) 
NhËn xÐt: Cã 25(23,4%) tr−êng hîp vµo sèc sím 

(ngµy thø 3 vµ thø 4). Cã sù liªn quan gi÷a vµo sèc 
sím (ngµy thø 3 vµ thø 4) víi sèc SXHD nÆng cã ý 
nghÜa thèng kª; Chi-quare test p = 0,001 < 0,05. OR 
= 7,7 víi p= 0,001 

- C« ®Æc m¸u t¨ng cao (Hct lóc vµo sèc ≥ 45 %) 
Hct lóc vµo sèc 

 
SXHD nÆng 

Sèc SXHD Sèc SXHD 
nÆng 

TÇn suÊt (TØ 
lÖ) 

≥ 45% 33 29 62 (57,9%) 
< 45 % 13 32 45 (42,1%) 

TÇn suÊt (TØ lÖ) 46 (43%) 61 (57%) 107 (100%) 
NhËn xÐt: Cã 62 (57.9%) tr−êng hîp c« ®Æc m¸u 

t¨ng cao (Hct lóc vµo sèc ≥ 45 %). Cã sù liªn quan 
gi÷a c« ®Æc m¸u t¨ng cao (Hct lóc vµo sèc ≥ 45 %). 
víi sèc SXHD nÆng cã ý nghÜa thèng kª; Chi-quare 
test p = 0,02 < 0,05. OR = 0,35 víi p = 0,013 

- TÕ bµo tiÓu cÇu gi¶m < 50.000/mm3 lóc vµo 
sèc 

TÕ bµo tiÓu cÇu 
lóc vµo sèc 

SXHD nÆng 
Sèc 
SXHD 

Sèc SXHD 
nÆng 

TÇn suÊt (TØ 
lÖ) 

< 50.000 mm3 23 34 57 (53,3%) 
≥ 50.000 mm3 22 28 50 (46,7%) 

TÇn suÊt (TØ lÖ) 
45 

(42,1%) 
62 (57,9%) 107 (100%) 

NhËn xÐt: Cã 57 (53.3%) tr−êng hîp tÕ bµo tiÓu 
cÇu gi¶m < 50.000/mm3 lóc vµo sèc. Kh«ng cã sù liªn 
quan gi÷a tÕ bµo tiÓu cÇu gi¶m < 50.000/mm3 lóc vµo 
sèc víi sèc SXHD nÆng, sù kh¸c biÖt kh«ng cã ý 
nghÜa thèng kª; Chi-quare test p = 0,8 > 0,05  

- Sù t−¬ng quan gi÷a Hct vµ tiÓu cÇu lóc vµo 
sèc 
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NhËn xÐt: Cã sù t−¬ng quan nghÞch, víi r = - 0,08. 

Ph−¬ng tr×nh t−¬ng quan: y = 45,8347 - 0,00001382 x  

- Sù t−¬ng quan gi÷a Hct vµ huyÕt ¸p t©m thu 
lóc vµo sèc 
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NhËn xÐt: Cã sù t−¬ng quan nghÞch, víi r = - 0,07. 

Ph−¬ng tr×nh t−¬ng quan: y = 49,1100 - 0,04478 x  
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BµN LUËN 
1. Giíi tÝnh. 107 tr−êng hîp sèc SXHD, nam 62 

(57,9%), n÷ 45 (42,1%), nam/n÷ = 1,37 cho thÊy nam 
vµ n÷ cã nguy c¬ vµo sèc nh− nhau. §iÒu nµy phï 
hîp víi nhiÒu t¸c gi¶ [3],[7]. §ång thêi cã 62 tr−êng 
hîp sèc SXHD nÆng, nam 39 (62,9%), n÷ 23 (37,1%) 
sù kh¸c biÖt nµy kh«ng cã ý nghÜa thèng kª. (Chi - 
quare test, víi p = 0,056) 

2. Nhãm tuæi. Løa tuæi m¾c bÖnh nhiÒu nhÊt lµ 
hai nhãm tõ 5 – 9 tuæi vµ nhãm tõ 10 – 15 tuæi. Nhò 
nhi m¾c bÖnh Ýt nhÊt, phï hîp víi nhËn xÐt cña c¸c 
t¸c gi¶ NguyÔn Träng L©n, NguyÔn Thanh Hïng, Lª 
BÝch Liªn trong ®Ò tµi nghiªn cøu SXH-D ë trÎ nhñ nhi 
[3],[6]. TrÎ nhá nhÊt m¾c bÖnh sèc SXHD lµ 5 th¸ng 
tuæi. Tuæi m¾c bÖnh trung b×nh 9 ± 2,9 tuæi t−¬ng tù 
t¸c gi¶ NguyÔn Ngäc R¹ng (9.2 ± 3,2 tuæi) vµ Chu 
Ngäc ThiÖn (9.39± 3 tuæi). Tuy nhiªn cao h¬n víi t¸c 
gi¶ NguyÔn Thanh Hïng (7.8 ± 2,8 tuæi) lµ do nh÷ng 
tr−êng hîp bÖnh nÆng th−êng ë trÎ nhá nªn bÖnh 
viÖn Nhi ®ång 1 nhËn ®èi t−îng nµy nhiÒu do c¸c 
tuyÕn chuyÓn ®Õn ®©y. Trong nh÷ng n¨m gÇn ®©y 
nhãm tuæi lín cã xu h−íng t¨ng dÇn; ®iÒu nµy phï 
hîp víi thuyÕt t¸i nhiÔm cña Hasltead. 

3. §Þa ph−¬ng. Trong nghiªn cøu thµnh phè VÜnh 
Long vµ ®a sè c¸c huyÖn ®Òu cã trÎ m¾c sèc SXHD 
trong ®ã huyÖn Long Hå 30 (28%) vµ thµnh phè VÜnh 
Long 26 (24,3%) cã tØ lÖ cao h¬n. Tuy nhiªn huyÖn 
B×nh Minh vµ huyÖn B×nh T©n kh«ng cã trÎ nµo trong 
nghiªn cøu, cã thÓ do ë gÇn thµnh phè cÇn Th¬ nªn 
bÖnh nhi ®−îc chuyÓn sang ®iÒu trÞ t¹i ®©y. 

4. Ph©n ®é bÖnh sèc SXHD. Theo ph©n ®é míi 
cña Tæ chøc Y tÕ ThÕ giíi vµ cña Bé Y tÕ th× møc ®é 
bÖnh sèc SXHD nÆng cã tØ cao lµ nh»m tr¸nh bá xãt 
thÓ l©m sµng nÆng; tõ ®ã gióp cho viÖc ®iÒu trÞ tÝch 
cùc h¬n vµ hiÖu qu¶ h¬n [2],[10]. Trong nghiªn cøu 
nhËn thÊy r»ng hai møc ®é nµy cã tØ lÖ t−¬ng ®−¬ng 
nhau (42,1% vµ 57,9%). Thêi gian truyÒn dÞch trung 
b×nh 30 ± 5 giê t−¬ng ®−¬ng víi t¸c gi¶ Lý Quèc 
Trung 31 ± 9 giê. 

5. Liªn quan gi÷a sèc SXHD nÆng víi yÕu tè 
cßn sèt khi ®ang diÔn tiÕn sèc. HÇu hÕt SXHD khi 
vµo sèc th× sÏ hÕt sèt th©n nhiÖt trë vÒ b×nh th−êng[ 
2], [5], [6]. Tuy nhiªn còng cã mét sè Ýt tr−êng hîp sèt 
vÉn cßn trong lóc ®ang diÔn tiÕn sèc ®−îc b¸o c¸o 
[2], [4]. Trong nghiªn cøu cã 26 (24,3%) tr−êng hîp 
vµo sèc vÉn cßn sèt (sèc SXHD nÆng 23 tr−êng hîp 
vµ sèc SXHD 3 tr−êng hîp). Sèc SXHD cã nguy c¬ 
nÆng khi vÉn cßn sèt mµ ®ang diÔn tiÕn sèc so víi hÕt 
sèt khi ®· vµo sèc. Sù liªn quan nµy cã ý nghÜa thèng 
kª (p = 0,0007), (OR = 8,2 víi p = 0,001). T¸c gi¶ Bïi 
§¹i khi nghiªn cøu vÒ mèi liªn quan gi÷a møc ®é sèc 
vµ thêi ®iÓm xuÊt hiÖn sèc nhËn thÊy r»ng: nhãm cßn 
sèt khi ®ang diÔn tiÕn sèc th× bÞ sèc s©u vµ sèc nÆng 
h¬n nhãm hÕt sèt khi ®· vµo sèc. Cßn theo t¸c gi¶ 
NguyÔn Thanh Hïng nghiªn cøu SXHD ë trÎ nhñ nhi 
cã ®Õn (39,7%) trÎ vÉn cßn sèt khi ®· vµo sèc vµ sèc 
SXHD ë nhò nhi th−êng diÔn tiÕn nÆng h¬n trÎ lín [2]. 

6. Liªn quan gi÷a sèc SXHD nÆng víi ngµy b¾t 

®Çu vµo sèc. SXHD trÎ em th× cã nguy c¬ vµo sèc 
sím h¬n so víi ng−êi lín. ë trÎ em t×nh tr¹ng sèc gi¶m 
thÓ tÝch lµ ®Æc ®iÓm næi bËt trong khi ®ã ë ng−êi lín ®Æc 
®iÓm næi bËt lµ xuÊt huyÕt tiªu ho¸. Trong nghiªn cøu 
cã 25(23,4%) b¾t ®Çu sèc vµo ngµy thø ba vµ thø t− 
(sèc SXHD nÆng 22 tr−êng hîp vµ sèc SXHD 3 tr−êng 
hîp). Sèc SXHD cã nguy c¬ nÆng khi ngµy vµo sèc 
sím (ngµy thø ba, thø t−) so víi vµo sèc ngµy thø n¨m 
thø s¸u vµ thø b¶y. Sù liªn quan gi÷a 2 yÕu tè nµy cã ý 
nghÜa thèng kª, (p = 0,001), (OR = 7,7 víi p = 0,001). 
§iÒu nµy phï hîp víi sinh lý bÖnh SXH-D (theo thùc 
nghiÖm cña Suwanik) lµ sù thÊt tho¸t huyÕt t−¬ng x¶y 
ra tõ ngµy thø 4 cho ®Õn ngµy thø 6. Nh− vËy ngµy vµo 
sèc cµng sím th× nguy c¬ nÆng cµng cao [3]. 

7. Liªn quan gi÷a sèc SXHD nÆng víi c« ®Æc 
m¸u t¨ng lóc vµo sèc (Hct > 45%). Sèc SXHD lµ 
sèc gi¶m thÓ tÝch tuÇn hoµn do t¨ng tÝnh thÊm thµnh 
m¹ch. BiÓu hiÖn l©m sµng lµ sèc kÌm theo trµn dÞch 
mµng phæi, mµng bông vµ hiÖn t−îng c« ®Æc m¸u víi 
Hct t¨ng cao. Trong nghiªn cøu cã 62 (57,9%) víi Hct 
≥ 45% (sèc SXHD nÆng 29 tr−êng hîp vµ sèc SXHD 
33 tr−êng hîp). Sèc SXHD cã nguy c¬ nÆng khi Hct 
t¨ng ≥ 45% so víi Hct t¨ng <45% lóc b¾t ®Çu vµo sèc. 
Sù liªn quan gi÷a 2 yÕu tè nµy cã ý nghÜa thèng kª, (p 
= 0,02), (OR = 0,35 víi p = 0,013) [4],[5]. 

8. Liªn quan gi÷a sèc SXHD nÆng víi tÕ bµo 
tiÓu cÇu/m¸u gi¶m (≤ 50.000/mm3). TiÓu cÇu gi¶m 
(≤100.000/mmm3) lµ mét triÖu chøng cËn l©m sµng 
quan träng ®Ó chÈn ®o¸n SXHD. Tuy nhiªn trÞ sè cña 
tiÓu cÇu phô thuéc rÊt nhiÒu vµo ph−¬ng ph¸p vµ kü 
thuËt cña phßng xÐt nghiÖm. Trong nghiªn cøu nµy 
cã 57 (53.3%) tiÓu cÇu gi¶m (≤50.000/mm3) (sèc 
SXHD nÆng 34 tr−êng hîp vµ sèc SXHD 23 tr−êng 
hîp). Kh«ng cã sù liªn quan gi÷a tÕ bµo tiÓu cÇu m¸u 
gi¶m ≤50.000/mm3 vµ møc ®é nÆng cña bÖnh (p= 
0,8). §iÒu nµy phï hîp víi c¸c Lý Tè Khanh vµ Phan 
ThÞ Thanh HuyÒn [4], [5]. 

9. Sù t−¬ng quan gi÷a Hct vµ tiÓu cÇu lóc vµo 
sèc. TiÓu cÇu gi¶m vµ Hct t¨ng lµ hai yÕu tè quan 
träng trong chÈn ®o¸n bÖnh sèt SXHD. Trong nghiªn 
cøu chóng t«i nhËn thÊy cã sù t−¬ng quan nghÞch møc 
®é yÕu gi÷a hai yÕu tè t¨ng Hct vµ tÕ bµo tiÓu cÇu gi¶m 
ë m¸u ngo¹i vi. Víi hÖ sè t−¬ng quan r = 0,8. 

10. Sù t−¬ng quan gi÷a Hct vµ huyÕt ¸p t©m 
thu lóc vµo sèc. Khi sèc SXHD x¶y ra th× huyÕt ¸p 
t©m thu sÏ gi¶m vµ hiÖn t−îng c« ®Æc m¸u trong ®a 
sè tr−êng hîp sÏ t¨ng. Hai yÕu tè nµy cã sù t−¬ng 
quan nghÞch víi nhau ë møc ®é yÕu. Víi hÖ sè t−¬ng 
quan r = 0,07. 

KÕT LUËN 
Qua nghiªn cøu 107 tr−êng hîp sèc SXHD trong ®ã 

62 tr−êng hîp sèc SXHD nÆng. Chóng t«i nhËn thÊy tØ lÖ 
m¾c bÖnh sèc SXHD gi÷a nam vµ n÷ kh«ng cã sù kh¸c 
biÖt. Nhãm tuæi m¾c bÖnh nhiÒu nhÊt 10 ®Õn 15 tuæi kÕ 
®Õn nhãm 5 ®Õn 9 tuæi. Tuæi m¾c bÖnh trung b×nh lµ 9 
tuæi. HuyÖn Long Hå vµ thµnh phè VÜnh Long lµ hai ®Þa 
ph−¬ng chiÕm nhiÒu nhÊt. Thêi gian truyÒn dÞch trung 
b×nh chung cho c¸c tr−êng hîp lµ 30 giê.  
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Chóng t«i nhËn thÊy c¸c yÕu tè sau ®©y cã liªn 
quan chÆt chÎ víi sèc SXHD nÆng: Cßn sèt trong lóc 
®ang diÔn tiÕn sèc; vµo sèc sím (ngµy thø ba, thø t−); 
hiÖn t−îng c« ®Æc m¸u t¨ng cao (Hct > 45%). Cã sù 
t−¬ng quan nghÞch møc ®é yÕu gi÷a gi÷a Hct vµ tiÓu 
cÇu lóc vµo sèc; gi÷a Hct vµ huyÕt ¸p t©m thu lóc vµo 
sèc. V× vËy chóng ta nªn cã kÕ ho¹ch gi¸m s¸t chÆt 
chÏ nh÷ng yÕu tè trªn vµ can thiÖp kÞp thêi nh»m h¹n 
chÕ t¸i sèc, sèc kÐo dµi vµ c¸c biÕn chøng gãp phÇn 
gi¶m tØ lÖ tö vong vµ gi¶m chi phÝ ®iÒu trÞ bÖnh sèc sèt 
xuÊt huyÕt Dengue. 
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§INH QUANG MINH, NGUYÔN THANH PHONG, 

TRÇN THÞ THU LIÔU 
Côc An toµn thùc phÈm 

Lª V¨n Bµo - Häc viÖn Qu©n Y 
§ÆT VÊN §Ò 
Vai trß cña c¸n bé qu¶n lý trong viÖc chØ ®¹o, ®iÒu 

hµnh triÓn khai c«ng t¸c b¶o ®¶m an toµng thùc 
phÈm (ATTP) t¹i c¸c ®Þa ph−¬ng lµ hÕt søc quan 
träng. §Ó triÓn khai hiÖu qu¶ c«ng t¸c b¶o ®¶m 
ATTP, tr−íc tiªn c¸n bé l·nh ®¹o, qu¶n lý cÇn ph¶i cã 
kiÕn thøc ®óng vÒ ATTP.  

ë ViÖt Nam, rÊt nhiÒu c¸c v¨n b¶n quy ph¹m 
ph¸p luËt, c¸c quy chuÈn kü thuËt quèc gia vÒ ATTP 
®−îc ban hµnh trong thêi gian võa qua ®Ó phôc vô 
cho c«ng t¸c qu¶n lý ATTP. Tuy vËy, ®iÒu nµy còng 
t¹o ¸p lùc ®ßi hái ®éi ngò c¸n bé, qu¶n lý t¹i c¸c ®Þa 
ph−¬ng ph¶i th−êng xuyªn cËp nhËt vµ hiÓu ®óng vÒ 
c¸c quy ®Þnh nµy. Ngoµi ra, hÖ thèng tæ chøc qu¶n lý 
an toµn thùc phÈm tõ trung −¬ng ®Õn ®Þa ph−¬ng 
®−îc thµnh lËp míi vµ ®ang trong qu¸ tr×nh kiÖn toµn, 
cñng cè nªn cã rÊt nhiÒu biÕn ®éng vÒ nh©n sù, nhiÒu 
Chi côc An toµn vÖ sinh thùc phÈm ®a sè lµ c¸n bé 
míi tham gia c«ng t¸c qu¶n lý ATTP nªn kiÕn thøc vÒ 
khoa häc vµ ph¸p luËt còng nh− kinh nghiÖm qu¶n lý 
cña ®éi ngò c¸n bé cßn nhiÒu h¹n chÕ.  

ViÖc tiÕn hµnh nghiªn cøu ®¸nh gi¸ thùc tr¹ng 
kiÕn thøc vÖ sinh an toµn thùc phÈm cña c¸n bé l·nh 

®¹o, qu¶n lý ATTP t¹i c¸c ®Þa ph−¬ng (thuéc c¶ c¬ 
quan qu¶n lý nhµ n−íc vµ doanh nghiÖp), tõ ®ã cã c¬ 
së khoa häc ®−a c¸c kiÕn nghÞ, gi¶i ph¸p båi d−ìng 
n©ng cao kiÕn thøc, ph¸p luËt vµ n¨ng lùc chuyªn 
m«n, nghiÖp vô cho ®éi ngò nµy t¹i c¸c tuyÕn lµ rÊt 
cÇn thiÕt. 

§èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. §èi t−îng. 
C¸n bé l·nh ®¹o tham gia c«ng t¸c qu¶n lý ATTP 

t¹i ®Þa ph−¬ng (c¸n bé l·nh ®¹o ñy ban nh©n d©n tØnh, 
quËn/thÞ x·, ph−êng/x·, c¸n bé thuéc mét sè ban 
ngµnh, tuyÕn tØnh, huyÖn, x· cã liªn quan ®Õn c«ng t¸c 
qu¶n lý ATTP) vµ c¸n bé qu¶n lý cña c¸c c¬ së s¶n 
xuÊt, kinh doanh (SX, KD) thùc phÈm t¹i ®Þa ph−¬ng. 

2. ThiÕt kÕ nghiªn cøu: §iÒu tra m« t¶ c¾t ngang 
cã ph©n tÝch 

3. Cì mÉu nghiªn cøu: §−îc tÝnh dùa trªn c«ng 
thøc tÝnh cì mÉu ®¬n: 

n = 
Z2

( α/2) x p x (1 - p)
d2   

Trong ®ã: n lµ cì mÉu ®iÒu tra; α lµ møc ý nghÜa 
thèng kª; α = 0,05; Z(1-α/2) = 1,96; Chän p −íc 


