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§Þnh vÞ m¹ch xuyªn cña nh¸nh xuèng ®éng m¹ch 
ngùc lng, c¸c m¹ch xuyªn tËp trung trong vïng h×nh 
ch÷ nhËt. Giíi h¹n trªn c¸ch nÕp gÊp sau hè n¸ch 
kho¶ng 7cm, giíi h¹n díi c¸ch kho¶ng 16cm. ChiÒu 
réng h×nh ch÷ nhËt kho¶ng 3cm tÝnh tõ bê tríc c¬ 
lng to vÒ phÝa trong. Giíi h¹n ®Þnh vÞ nµy cã diÖn tÝch 
trung b×nh: 9 x 3 cm. Vïng tËp trung nhiÒu m¹ch 
xuyªn, ®©y lµ c¬ së ®Ó thiÕt kÕ d¹ng v¹t cã cuèng 
m¹ch dùa trªn m¹ch xuyªn cña nh¸nh xuèng ®éng 
m¹ch ngùc lng. 

 Sè m¹ch xuyªn cña c¶ hai nguån ®éng m¹ch 
ngùc lng vµ liªn sên trung b×nh lµ 10,6 m¹ch/v¹t (tõ 
7 - 13 m¹ch/v¹t); m¹ch xuyªn tõ ®éng m¹ch liªn sên 
sau lµ 5,6 m¹ch/v¹t (tõ 3 - 9 m¹ch/v¹t); m¹ch xuyªn 
cña c¸c nh¸nh ngoµi vµ trong,víi m¹ng néi c¬ ®éng 
m¹ch ngùc lng lµ 5,05m¹ch/v¹t(tõ 3 - 8 m¹ch/v¹t). 
Th«ng tin nµy gióp phÉu thuËt viªn ®Þnh híng vïng 
cÊp m¸u cña m¹ch xuyªn c¬ da.  

B¶ng kÝch thíc cña ®éng m¹ch ngùc lng 

KÝch thíc ChiÒu dµi trung 
b×nh (cm) 

§êng kÝnh trung 
b×nh (mm) 

Nguyªn ñy – Rèn m¹ch 7,94 ± 1,03 2,15 ± 0,28 
VÞ trÝ §M c¬ r¨ng tríc 

– Rèn m¹ch 
3,42 ± 0,93 1,48 ± 0,31 

 
KÕt luËn 
§éng m¹ch ngùc lng cã nguyªn ñy h»ng ®Þnh, 

®êng kÝnh lín, kÝch thíc ®ñ dµi ®Ó di chuyÓn v¹t 
díi d¹ng cuèng liÒn. HÖ thèng m¹ch xuyªn c¬ da 

phong phó cÊp m¸u tèt cho vïng da lÊy cïng c¬ khi 
dïng d¹ng ®¶o. ThiÕt kÕ ®¶o da t¹i vïng ®Þnh vÞ m¹ch 
xuyªn søc sèng v¹t cao. 

Tµi liÖu tham kh¶o 
1. Angrygiani C., Grilli D., Siebert 

J.(1995), Latissimus dorsi musculocutaneous flap 
without muscle”. Plast. Reconstr. Surg. V96(7): 1608 – 
1614. 

2. Heitmann C., Guerra A., Metzinger S.W., Levin 
L.S., Allen R.J.(2003), “The thoracodorsal artery 
perforator flap: anatomic basis and clinical 
application”. Ann. Plast. Surg.V51(1):23- 29. 

3. Morris S.(2008), “Perforator flaps: A 
microsurgical innovation”.The Med. Journal of 
Medicine,V10(11):266. 

4. Mun G.H., Lee S.J., Jeon B.J.(2008), 
“Perforator topography of the thoracodosal artery 
perforator flap”, Plast. Reconstr. Surg.V121(2): 497-
504. 

5. Schaverien M.V., Saint-Cyr M., Arbique G., 
Brown S.A., Rohrich R.J.(2008), “Three and four 
dimensional arterial and venous anatomies of the 
thoracodorsal artery perforator flap”. 
Plast.Reconst.surg. V121(5):1578-1587. 

6. Silverton J. S., Nahai F., Jurkiewicz 
M.J.(1978), “The latissimus dorsi myocutaneous 
flap to replace a defect on the upper arm.” Br. J. 
Plast. Surg.V31(1): 29 - 31. 

 
NGHI£N CøU PHôC HåI CHøC N¡NG BÖNH NH¢N NHåI M¸U §éNG M¹CH N·O GI÷A 

 B»NG BµI "TH¤NG M¹CH D¦ìNG N·O ÈM" Vµ §IÖN CH¢M 
 

NguyÔn C«ng Doanh, NguyÔn Thuú H¬ng 
NguyÔn Minh Trang, Hoµng Minh H»ng 

Tãm t¾t 
Nghiªn cøu thùc hiÖn trªn 52 bÖnh nh©n nhåi m¸u 

n·o ®éng m¹ch n·o gi÷a, ®îc ®iÒu trÞ b»ng bµi thuèc 
“ Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” vµ ®iÖn ch©m trong 1 
th¸ng. KÕt qu¶ nghiªn cøu cho thÊy ®iÓm Glasgow 
trung b×nh cña c¸c bÖnh nh©n sau ®iÒu trÞ t¨ng tõ 
13,92± 1,20 lªn 15 ®iÓm. LiÖt thÇn kinh VII trung 
¬ng, rèi lo¹n ng«n ng÷ vµ rèi lo¹n c¬ trßn tõ 100%, 
50% vµ 19,23% gi¶m xuèng cßn 23%, 9,62% vµ 
3,38%. Theo thang ®iÓm Barthel chuyÓn dÞch ®îc 1 
®é lµ 28,85%, chuyÓn dÞch 2 ®é lµ 71,15%. Theo 
thang ®iÓm Barthel tríc vµ sau ®iÒu trÞ ®iÓm trung 
b×nh t¨ng ®îc 41,58± 6,90 ®iÓm. C¸c chØ sè huyÕt 
häc, sinh hãa m¸u tríc vµ sau ®iÒu trÞ trªn l©m sµng 
thay ®æi kh«ng cã ý nghÜa thèng kª (p> 0,05). Theo y 
häc cæ truyÒn: sù chuyÓn dÞch ®é liÖt theo Barthel, 
tróng phong t¹ng phñ chuyÓn 1 ®é lµ 35%, chuyÓn 2 
®é lµ 65%. Tróng phong kinh l¹c chuyÓn 1 ®é lµ 25%, 
chuyÓn 2 ®é lµ 75%: chøng thùc ®iÓm Barthel chuyÓn 
1 ®é lµ 13,34%, chuyÓn 2 ®é lµ 86,66%; chøng h 
®iÓm Barthel chuyÓn 1 ®é lµ 35,14%, chuyÓn 2 ®é lµ 

64,86%. Trªn l©m sµng sau 1 th¸ng ®iÒu trÞ b»ng bµi 
“Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” vµ ®iÖn ch©m cha thÊy 
xuÊt hiÖn c¸c t¸c dông phô nµo ®¸ng kÓ trªn l©m sµng. 

Tõ khãa: nhåi m¸u n·o, Th«ng m¹ch dìng n·o Èm. 
SUMMARY 
Research on Functional Rehabilitation for the 

patients of mid-brain artery infarction by “Thong mach 
duong nao am” and Electropuncture 

The reseach was done on 52 patients ofmiddle 
cerebral artery infarction treated by “Thong mach 
duong nao am” and electropuncture within one 
month. The results showed that the average Glasgow 
score of the patients after treatment increased from 
13.92 to 15 points. Central facial paralysis, disorder of 
speech, disorder of orbicular muscle from 100%, 50% 
and 19.23% to 23%, 9.62%, 3.38%. According to 
Barthel Index, the decrease is by 1 degree to 28.85%, 
by 2 degree to 71.15%. According to Barthel Index 
before and after treatment, average point increased 
by 41.58 ± 6.90 points. Hematology index, laboratory 
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tests before and after the clinic treatment change with 
no statistic significance (p>0.05). According to 
traditional medicine: the decrease of paralysis 
according to Barthel the severe type-zang-fu organs 
being attached by 1 degree to 35%, by 2 degree 
to65%. The mild type- channels and collaterals being 
attached decreased by 1 degree to 25%, by 2 degree 
to 75%, Shi syptoms (excess) decreased by 1 degree 
13.34%, by 2 degree 86.66%, Xu syptoms 
(deficiency) decraesed by 1 degree 35.14%, by 2 
degree 64.86%. After one month clinic treatment, 
there was no unexpected with “thong mach duong 
nao am” and electropuncture. 

Keywords: mid-brain artery infarction, Thong 
mach duong nao am 

§ÆT VÊN §Ò 
Tai biÕn m¹ch n·o lµ nhãm bÖnh g©y tö vong 

®øng thø hai trªn toµn cÇu vµ lµ nguyªn nh©n ®øng 
thø ba ë c¸c níc ph¸t triÓn sau bÖnh ung th vµ tim 
m¹ch. Theo Mac Donald vµ céng sù (2000), kho¶ng 
0,2% d©n sè m¾c tai biÕn m¹ch n·o vµ h¬n 1% sè 
ngêi trªn 65 tuæi m¾c bÖnh nµy, nhng trong sè 
nh÷ng ngêi sèng sãt sau tai biÕn m¹ch n·o cã Ýt 
nhÊt mét nöa bÞ tµn tËt vÜnh viÔn. Do ®ã, ®iÒu trÞ vµ 
nhÊt lµ dù phßng lu«n cã tÝnh chÊt cÇn thiÕt. Trong tai 
biÕn m¹ch n·o, nhåi m¸u n·o chiÕm kho¶ng 80% c¸c 
trêng hîp. 

Ngµy nay nh÷ng ph¬ng tiÖn chÈn ®o¸n hiÖn ®¹i 
nh chôp c¾t líp vi tÝnh, chôp céng hëng tõ h¹t nh©n 
vv… cïng víi c¸c thuèc ®iÒu trÞ, ®· gióp cho viÖc dù 
phßng vµ ®iÒu trÞ TBMN hiÖu qu¶ cao, c¶i thiÖn ®¸ng 
kÓ tiªn lîng cña bÖnh nh©n, lµm gi¶m tû lÖ tö vong. 
Tuy nhiªn TBMN ®Ó l¹i di chøng cho ngêi bÖnh nÆng 
nÒ vµ kÐo dµi, nªn viÖc phôc håi chøc n¨ng cho bÖnh 
nh©n víi nhiÒu ph¬ng ph¸p lµ nhu cÇu cÊp b¸ch 
nh»m gi¶m bít tèi ®a di chøng, gióp bÖnh nh©n 
nhanh chãng trë l¹i hoµ nhËp víi cuéc sèng gia ®×nh 
vµ x· héi. 

§Ó gãp phÇn n©ng cao hiÖu qu¶ trÞ phôc håi chøc 
n¨ng cho bÖnh nh©n nhåi m¸u n·o, chóng t«i tiÕn 
hµnh ®Ò tµi nµy nh»m môc tiªu:  

§¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ phôc håi chøc n¨ng bÖnh 
nh©n nhåi m¸u ®éng m¹ch n·o gi÷a b»ng bµi thuèc 
“Th«ng m¹ch dìng n·o Èm”vµ ®iÖn ch©m trªn l©m 
sµng vµ mét sè chØ sè cËn l©m sµng.  

Kh¶o s¸t t¸c dông kh«ng mong muèn cña bµi 
thuèc vµ ®iÖn ch©m trªn bÖnh nh©n nhåi m¸u ®éng 
m¹ch n·o gi÷a. 

CHÊT LIÖU, §èI T¦îNG Vµ PH¦¥NG PH¸P 
NGHI£N CøU 

1. ChÊt liÖu nghiªn cøu. 
Bµi thuèc nghiÖm ph¬ng “ Th«ng m¹ch dìng 

n·o Èm” gåm c¸c vÞ thuèc sau: Sinh hoµng kú, §¬ng 
quy, XÝch thîc, Hång hoa, §µo nh©n, Xuyªn khung, 
Tr¹ch t¶, §an s©m, Ngu tÊt, Hoa hße, Th¹ch x¬ng 
bå, C©u ®»ng.Bµi thuèc ®· ®îc nghiªn cøu trªn thùc 
nghiÖm: 

- Nghiªn cøu ®éc tÝnh cÊp LD 50 

- Nghiªn cøu ®éc tÝnh b¸n trêng diÔn 
KÕt qu¶: bµi thuèc an toµn trªn ®éng vËt thùc 

nghiÖm vµ ®îc nghiÖm thu (bé m«n dîc lý trêng 
§H Y Hµ Néi)  

Thuèc nghiªn cøu trªn l©m sµng: Bµi thuèc 
“Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” mét thang gåm 150g 
dîc liÖu s¾c b»ng m¸y Hµn quèc, ngµy uèng mét 
thang, mçi thang thµnh 2 tói (150ml níc thuèc) uèng 
s¸ng – chiÒu. 

2. §èi tîng nghiªn cøu 
Nghiªn cøu trªn l©m sµng: 52 bÖnh nh©n, c¶ nam 

vµ n÷, tù nguyÖn hîp t¸c ®îc chÈn ®o¸n nhåi m¸u 
®éng m¹ch n·o gi÷a sau giai ®o¹n cÊp, thêi gian ®iÒu 
trÞ 1 th¸ng. 

* Tiªu chuÈn chÈn ®o¸n theo y häc hiÖn ®¹i 
- BÖnh nh©n ®îc ®a vµo nghiªn cøu nhåi m¸u 

n·o ®éng m¹ch n·o gi÷a sau giai ®o¹n cÊp (liÖt nöa 
ngêi c¸c møc ®é kh¸c nhau, cßn rèi lo¹n ý thøc nhÑ, 
thang ®iÓm h«n mª glasgow trªn 10 ®iÓm, liÖt thÇn 
kinh VII, thÊt ng«n, rèi lo¹n c¬ trßn...). 

- Kh«ng cã c¸c biÕn chøng loÐt, béi nhiÔm nÆng. 
- C¸c chØ sè sinh tån: m¹ch, nhiÖt ®é, nhÞp thë æn 

®Þnh. 
- CËn l©m sµng: C¸c xÐt nghiÖm: HuyÕt häc, sinh 

hãa, phim chôp c¾t líp vi tÝnh sä n·o hoÆc chôp céng 
hëng tõ cã æ gi¶m tû träng (®éng m¹ch n·o gi÷a chi 
phèi). 

* Tiªu chuÈn chän bÖnh nh©n theo y häc cæ 
truyÒn: 

* Tróng phong kinh l¹c-Tróng phong t¹ng phñ: 
* Ph©n biÖt tr¹ng th¸i h-thùc: 
* Tiªu chuÈn lo¹i trõ: DÞ øng thuèc, bÖnh lý vÒ 

m¸u, u n·o, bÖnh c¬ tim, van tim, ®¸i th¸o ®êng, 
chÈy m¸u n·o, phô n÷ cã thai, chÊn th¬ng sä n·o, 
nhåi m¸u n·o kh«ng ph¶i nhåi m¸u ®éng m¹ch n·o 
gi÷a. 

3. Ph¬ng ph¸p nghiªn cøu. 
Nghiªn cøu trªn l©m sµng: 
BÖnh nh©n Nhåi m¸u ®éng m¹ch n·o gi÷a ®îc 

th¨m kh¸m theo YHH§ vµ YHCT, ®ñ tiªu chuÈn sÏ 
®îc ®a vµo diÖn nghiªn cøu. 

Ph¬ng ph¸p nghiªn cøu: tiÕn cøu, më, so s¸nh 
tríc sau ®iÒu trÞ 

Ph¸c ®å ®iÒu trÞ: BÖnh nh©n nghiªn cøu ®îc 
dïng bµi thuèc “Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” vµ ®iÖn 
ch©m, gåm 52 bÖnh nh©n. 

* Thuèc uèng y häc cæ truyÒn: Bµi thuèc “Th«ng 
m¹ch dìng n·o Èm” 

LiÒu dïng: Thuèc uèng mét thang (150g dîc 
liÖu)/ngµy ®îc ®ãng thµnh hai tói, chia hai lÇn (s¸ng, 
chiÒu), mçi tói chøa 150 ml thuèc. 

* §iÖn ch©m: Ph¸c ®å sau: 
LiÖt thÇn kinh VII trung ¬ng: Õ phong (17TE), 

Gi¸p sa (6ST), §Þa th¬ng (4ST). 
Nãi khã, nãi ngäng, thÊt ng«n: Liªm tuyÒn (23CV), 

Nh©n nghinh (9ST), Thiªn ®ét (22CV).  
LiÖt chi trªn: Gi¸p tÝch C3-C4-C5-C6; Kiªn tØnh 

(21GB), Kiªn ngung (15LI), Tý nhu (14LI), Khóc tr× 
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(11LI),Thñ tam lý (10LI), Ngo¹i quan (5TE), Hîp cèc 
(4LI), B¸t tµ (EX-UE9).  

LiÖt chi díi: Gi¸p tÝch L3-L4-L5-S1; ThËn du 
(23BL), Hoµn khiªu (30GB), Phong thÞ (31GB), 
D¬ng l¨ng tuyÒn (34GB), Tóc tam lý (36ST), HuyÒn 
chung (39GB), Gi¶i khª (41ST), Th¸i xung (3Liv), B¸t 
phong (EX-LE10).  

BÝ tiÓu tiÖn: Quan nguyªn (4CV), Khóc cèt (2CV), 
Thø liªu (32BL).  

* Ph¬ng ph¸p vµ kü thuËt ®iÖn ch©m: 
KÝch thÝch: Cêng ®é kÝch thÝch tõ 2 - 3 A t¨ng 

dÇn lªn, tÇn sè kÝch thÝch: t¨ng tõ 1 Hz ®Õn 3 Hz trong 
trêng hîp bæ; tõ 3 Hz ®Õn 6 Hz trong trêng hîp t¶ 
(60 - 180 xung/phót), thêi gian: ch©m ngµy mét lÇn 
vµo buæi s¸ng, thêi gian 20 phót mét lÇn ch©m tïy 
theo môc ®Ých bæ t¶ vµ ®èi víi tõng bÖnh nh©n. LiÖu 
tr×nh ®iÒu trÞ: 30 ngµy. 

* Néi dung nghiªn cøu: 
§¸nh gi¸ kÕt qu¶ l©m sµng theo y häc hiÖn ®¹i. 
+ C¸c chØ sè huyÕt ¸p. 
+ Rèi lo¹n ý thøc theo thang ®iÓm h«n mª 

Glasgow. 
+ T×nh tr¹ng d©y thÇn kinh VII. 
+ Chøc n¨ng ng«n ng÷. 
+ T×nh tr¹ng c¬ trßn. 
+ Møc ®é liÖt vµ sù phôc håi qua chØ sè Barthel. 
+ KÕt qu¶ cËn l©m sµng (huyÕt häc, sinh ho¸). 
 §¸nh gi¸ kÕt qu¶ l©m sµng theo y häc cæ truyÒn 
Dùa theo c¸c triÖu chøng, kÕt hîp qui n¹p tø chÈn, 

ph©n lo¹i:  
+ Tróng phong kinh l¹c-Tróng phong t¹ng phñ: 
+ Ph©n biÖt tr¹ng th¸i h - thùc: 
* Tiªu chuÈn ®¸nh gi¸ kÕt qu¶,so s¸nh tríc vµ 

sau ®iÒu trÞ cña tõng bÖnh nh©n. 
- §¸nh gi¸ kÕt qu¶ theo y häc hiÖn ®¹i: huyÕt ¸p, 

rèi lo¹n ý thøc theo thang ®iÓm Glasgow, liÖt thÇn 
kinh VII, chøc n¨ng ng«n ng÷, ®¸nh gi¸ t×nh tr¹ng rèi 
lo¹n c¬ trßn, ®¸nh gi¸ møc ®é liÖt vµ sù phôc håi qua 
chØ sè Barthel 

- C¸c chØ sè huyÕt häc,sinh hãa cña c¸c bÖnh 
nh©n nghiªn cøu 

- §¸nh gi¸ kÕt qu¶ nghiªn cøu ®iÒu trÞ theo YHCT, 
hai thÓ tróng phong kinh l¹c vµ tróng phong t¹ng phñ, 
chøng h, chøng thùc, biÕn ®æi thang ®iÓm Barthel. 

* Ph¬ng ph¸p xö lý sè liÖu:  
C¸c sè liÖu ®îc xö lý theo ph¬ng ph¸p thèng kª 

y – sinh häc trªn m¸y vi tÝnh theo phÇn mÒm SPSS 
for Window 15.0. 

KÕT QU¶ NGHI£N CøU 
1. KÕt qu¶ nghiªn cøu trªn l©m sµng 
1.1. §Æc ®iÓm l©m sµng cña bÖnh nh©n nghiªn 

cøu. 
- Tuæi trung b×nh 61,87  10,69; Tuæi thÊp nhÊt lµ 

40 tuæi, cao nhÊt lµ 70 tuæi, nhãm tuæi ≥ 70 tuæi chiÕm 
tû lÖ cao nhÊt (30,77%); Nam chiÕm 75%, n÷ chiÕm 
25% (3/1).  

- Khëi ph¸t bÖnh ®ét ngét lµ 86,54%, tõ tõ lµ 
13,46% 

- BÖnh nh©n ®îc ®iÒu trÞ tõ khi b¾t ®Çu m¾c bÖnh 
®Õn ngµy thø 5 tû lÖ cao 78,84%.  

- Thêi gian khëi ph¸t bÖnh trong ngµy tõ 4 ®Õn 8 
giê lµ cao nhÊt 42,31%.  

- C¸c yÕu tè nguy c¬ ë bÖnh nh©n nghiªn cøu, 
t¨ng huyÕt ¸p (50%), rèi lo¹n Lipid m¸u 
(28,84%)…mét sè yÕu tè nguy c¬ kh¸c cã tû lÖ thÊp.  

- VÞ trÝ tæn th¬ng ë b¸n cÇu tr¸i lµ 65,38%, b¸n 
cÇu ph¶i 34,62%. 

- Tû lÖ bÖnh nh©n liÖt nöa ngêi ph¶i 65,38%, liÖt 
thÇn kinh VII trung ¬ng 100%. Rèi lo¹n ng«n ng÷ 
50,00%, t¨ng ph¶n x¹ g©n x¬ng 59,79%, ph¶n x¹ 
bÖnh lý Babinski 86,54%, rèi lo¹n c¶m gi¸c 44,23%, 
rèi lo¹n c¬ trßn 19,23%.  

- BN cã t×nh tr¹ng ý thøc theo thang ®iÓm Glasgow 
tõ 10-14 lµ 59,62%. 

- BÖnh nh©n theo ®é barthel tríc ®iÒu trÞ, ®iÓm 
barthel tõ 26 ®Õn 50 ®iÓm (®é III) lµ 90,38%. §iÓm 
Barthel tõ 51 ®Õn 75 (®é II) lµ 9,62%. 

* Theo y häc cæ truyÒn: Tróng phong kinh l¹c 
chiÕm 61,54%; tróng phong t¹ng phñ chiÕm 38,46%; 
chøng h chiÕm 71,15%; chøng thùc chiÕm 28,85% 

2.2. KÕt qu¶ ®iÒu trÞ b»ng bµi thuèc “Th«ng 
m¹ch dìng n·o Èm” vµ ®iÖn ch©m 

2.2.1. C¶i thiÖn t×nh tr¹ng l©m sµng vµ ®é liÖt theo 
y häc hiÖn ®¹i 

B¶ng 1. C¶i thiÖn ý thøc theo thang ®iÓm Glasgow 
cña c¸c bn sau ®iÒu trÞ 

Tríc ®iÒu trÞ Sau ®iÒu trÞ §iÓm 
Glasgow Sè bn Tû lÖ (%) Sè bn Tû lÖ (%) 

3 - 9 0  0  
10 - 14 31 59,62 0  

15 21 40,38 52 100 
Céng 52 100 52 100 

Tríc ®iÒu trÞ cã 31 bÖnh nh©n chiÕm 59,62% ë 
møc rèi lo¹n ý thøc nhÑ. Sau ®iÒu trÞ tÊt c¶ bÖnh nh©n 
kh«ng cßn rèi lo¹n ý thøc.  

B¶ng 2. §iÓm trung b×nh Glasgow tríc vµ sau 
®iÒu trÞ  

Thêi ®iÓm nghiªn cøu (n=52) 
N0 N30 ChØ sè 

X  SD X SD 
p 

§iÓm trung b×nh 
Glasgow 13,921,20 15,000,00 < 0,001 

- Tríc ®iÒu trÞ ®iÓm Glasgow trung b×nh lµ 13,92 
1,20, sau ®iÒu trÞ bÖnh nh©n trë l¹i b×nh thêng víi 
®iÓm Glasgow 15 ®iÓm.  

B¶ng 3. KÕt qu¶ phôc håi liÖt thÇn kinh VII trung 
¬ng, rèi lo¹n ng«n ng÷, rèi lo¹n c¬ trßn sau ®iÒu trÞ  

Thêi ®iÓm nghiªn cøu 
N0 N30 

TriÖu chøng  
l©m sµng 

Sè bn (%) Sè bn (%) 
p 

LiÖt thÇn kinh VII 52 100 12 23,00 < 0,05 
Rèi lo¹n ng«n ng÷ 26 50,00 5 9,62 < 0,05 
Rèi lo¹n c¬ trßn 10 19,23 2 3,88 < 0,05 
 
Tríc ®iÒu trÞ: bn liÖt thÇn kinh VII trung ¬ng 

100%, sau ®iÒu trÞ cßn 23,00%, (p < 0,05). Tríc ®iÒu 
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trÞ rèi lo¹n ng«n ng÷ cã 26 bÖnh nh©n (50,00%), sau 
®iÒu trÞ cßn 5 bÖnh nh©n (9,62%), (p < 0,05). Tríc 
®iÒu trÞ rèi lo¹n c¬ trßn cã 10 bÖnh nh©n (19,23%), 
sau ®iÒu trÞ cßn 2 bÖnh nh©n (3,88%), (p < 0,05). 

B¶ng 4. ChØ sè huyÕt ¸p tríc vµ sau ®iÒu trÞ 
Thêi ®iÓm nghiªn cøu (n=52) 

N0 N30 ChØ sè 
X  SD X SD 

p 

HuyÕt ¸p t©m thu 
(mmHg) 

134,60  
20,53 

127,88  
13,73 

< 0,01 

HuyÕt ¸p t©m tr¬ng 
(mmHg) 82,21  9,92 79,33  6,50 < 0,05 

M¹ch (l/phót) 80,25  3,61 79,56  3,06 > 0,05 
- HuyÕt ¸p t©m thu tríc ®iÒu trÞ lµ 134,60  20,53, 

sau ®iÒu trÞ lµ 127,88  13,73, (p < 0,01); HuyÕt ¸p 
t©m tr¬ng tríc ®iÒu trÞ lµ 82,21  9,92, sau ®iÒu trÞ 
lµ 79,33  6,50, (p < 0,05); M¹ch tríc ®iÒu trÞ lµ 
80,25  3,61, sau ®iÒu trÞ lµ 79,56  3,06, (p > 0,05). 

B¶ng 5. KÕt qu¶ phôc håi theo thang ®iÓm Barthel 
sau ®iÒu trÞ. 

Thêi ®iÓm nghiªn cøu 
N0 N30 §iÓm Barthel 

Sè bn Tû lÖ (%) Sè bn Tû lÖ (%) 
76 – 100 (®é I) 0  42 80,77 
51 – 75 (®é II) 5 9,52 10 19,23 
26 – 50 (®é III) 47 90,38 0  
0 – 25 (®é IV) 0  0  

Céng 52 100 52 100 
p < 0,001 

- Tríc ®iÒu trÞ ®iÓm Barthel ®é III (26 – 50 ®iÓm) 
cã 47 bÖnh nh©n (90,38%), ®é II (51 – 75 ®iÓm) cã 5 
bÖnh nh©n (9,52%). Sau ®iÒu trÞ ®é II cã 10 bÖnh 
nh©n (19,23%), ®é I cã 42 bÖnh nh©n (80,77%). Sù 
kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª (p < 0,001). 

B¶ng 6. Sù chuyÓn dÞch ®é liÖt Barthel sau ®iÒu trÞ 
KÕt qu¶ sau ®iÒu trÞ 

Nam N÷ Tæng céng Sù chuyÓn 
dÞch ®é liÖt Sè 

bn 
Tû lÖ 
(%) 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

1 ®é 11 21,15 4 7,70 15 28,85 
2 ®é 28 53,85 9 17,30 37 71,15 
3 ®é 0  0  0  
Céng 39 75,00 13 25,00 52 100 
- Sau ®iÒu trÞ biÕn ®æi thang ®iÓm Barthel chuyÓn 

®îc 1 ®é cã 15/52 bÖnh nh©n (28,85%), chuyÓn 
®îc 2 ®é cã 37/52 bÖnh nh©n (71,15%).  

B¶ng 7. KÕt qu¶ phôc håi kh¶ n¨ng sinh ho¹t theo 
thang ®iÓm Barthel sau ®iÒu trÞ 

Thêi ®iÓm nghiªn cøu (n=52) 
N0(1) N30(2) 

§iÓm 
Barthel 

X  SD X SD X2 - X1 
p (so víi 

tríc) 

§iÓm 
Barthel 

trung b×nh 

45,12  
5,27 

87,00  
8,52 

41,58 ± 
6,90 

< 0,001 

 
- Sau ®iÒu trÞ ®iÓm trung b×nh t¨ng ®îc 

41,58±6,90. Sù kh¸c biÖt tríc vµ sau ®iÒu trÞ cã ý 
nghÜa thèng kª (p<0.001). 

2.2.2. KÕt qu¶ ®iÒu trÞ theo y häc cæ truyÒn 
 * Theo hai thÓ tróng phon g kinh l¹c-tróng phong 

t¹ng phñ: 
B¶ng 8. KÕt qu¶ sù chuyÓn dÞch ®é liÖt theo b¶ng 

®iÓm Barthel sau ®iÒu trÞ cña hai thÓ tróng phong 

ChuyÓn 1 ®é ChuyÓn 2 ®é ChuyÓn  
3 ®é 

Kh«ng 
chuyÓn §é liÖt 

Barthel 
ThÓ bÖnh Sè 

bn 
Tû lÖ 
(%) 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

Tróng 
phong 

kinh l¹c 
(n=32) 

8 25,00 24 75,00 0  0  

Tróng 
phong 

t¹ng phñ 
(n=20) 

7 35,00 13 65,00 0  0  

p < 0,001 
Tróng phong kinh l¹c cã 32 bÖnh nh©n; 8 bÖnh 

nh©n (25%) gi¶m 1 ®é; 24 bÖnh nh©n (75%) gi¶m 2 
®é.Tróng phong t¹ng phñ cã 20 bÖnh nh©n; 7 bÖnh 
nh©n (35%) gi¶m 1 ®é; 13 bÖnh nh©n (65%) gi¶m 2 
®é. So s¸nh tríc vµ sau ®iÒu trÞ cã ý nghÜa th«ng kª 
(p < 0,001). 

* Theo chøng h-chøng thùc: 
B¶ng 9. KÕt qu¶ sù chuyÓn dÞch ®é liÖt theo 

Barthel cña hai chøng h - thùc sau ®iÒu trÞ 
Chøng thùc (n = 15) Chøng h (n = 37) 

N0 N30 N0 N30 
Chøng 
bÖnh 

 
§é liÖt 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

Sè 
bn 

Tû lÖ 
(%) 

76 – 100 
(®é I) 

0  15 28,85 0  27 51,92 

51 – 75 
(®é II) 

2 3,85 0  3 5,76 10 19,23 

26 – 50 
(®é III) 

13 25,00 0  34 65,38 0  

0 – 25  
(®é IV) 

0  0  0  0  

p < 0,01 < 0,01 
Chøng thùc: chuyÓn 1 ®é cã 2 bÖnh nh©n 

(13,34%), chuyÓn 2 ®é cã 13 bÖnh nh©n (86,66%). 
Chøng h: chuyÓn 1 ®é cã 13 bÖnh nh©n (35,14%), 
chuyÓn 2 ®é cã 24 bÖnh nh©n (64,86%). So s¸nh 
tríc vµ sau ®iÒu trÞ cã ý nghÜa thèng kª (p < 0,01). 

2.3. KÕt qu¶ nghiªn cøu mét sè chØ sè huyÕt 
häc vµ sinh ho¸ m¸u: 

* C¸c chØ sè huyÕt häc: 
Sau ®iÒu trÞ, sè lîng hång cÇu, huyÕt s¾c tè, 

Hematocrit, lîng b¹ch cÇu, tiÓu cÇu, tû lÖ 
prothombin cña bÖnh nh©n so víi tríc ®iÒu trÞ kh«ng 
cã ý nghÜa thèng kª (P> 0,05). 

* C¸c chØ sè sinh ho¸ m¸u: 
 Sau ®iÒu trÞ, Ure, glucose, AST, ALT, Cholesterol, 

HDL, LDL cña bÖnh nh©n so víi tríc ®iÒu trÞ thay ®æi 
kh«ng ®¸ng kÓ, kh«ng cã ý nghÜa thèng kª (P >0,05). 
Riªng Creatinin, triglycerid sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa 
thèng kª (P <0,05). 
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2.4. C¸c t¸c dông kh«ng mong muèn cña bµi 
thuèc “ Th«ng m¹ch dìng n·o Èm”. 

KÕt qu¶ cã 1 bÖnh nh©n bÞ tiªu ch¶y chiÕm 1,92%. 
Ngoµi ra kh«ng cã triÖu chøng ngoµi ý muèn nµo 
kh¸c xuÊt hiÖn trong thêi gian nghiªn cøu. 

2.5. C¸c t¸c dông kh«ng mong muèn cña ®iÖn 
ch©m: 

KÕt qu¶ cã 2 bÖnh nh©n chãng mÆt chiÕm 3,84%. 
Ngoµi ra kh«ng cã triÖu chøng ngoµi ý muèn nµo 
kh¸c xuÊt hiÖn trong thêi gian nghiªn cøu. 

BµN LUËN 
1. TÝnh an toµn cña bµi thuèc 
Trong kÕt qu¶ nghiªn cøu trªn l©m sµng cña chóng 

t«i sau mét th¸ng ®iÒu trÞ b»ng thuèc c¸c chØ sè huyÕt 
häc nh: sè lîng hång cÇu, hµm lîng huyÕt s¾c tè, 
hµm lîng hematocrit, sè lîng b¹ch cÇu, sè lîng 
tiÓu cÇu, tû lÖ prothrombin. vµ c¸c chØ sè sinh ho¸: hµm 
lîng ure, creatinin, glucose, ho¹t ®é c¸c enzym AST 
(GOT), ALT (GPT), hµm lîng cholesterol, cholesterol-
HDL, cholesterol-LDL cña c¸c bÖnh nh©n biÕn ®æi 
kh«ng cã ý nghÜa thèng kª (p >0,05), riªng hµm lîng 
triglycerid t¨ng h¬n mét chót (p <0,05). 

Nh vËy sau mét th¸ng ®iÒu trÞ trªn l©m sµng 
b»ng thuèc “Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” kh«ng thÊy 
cã sù thay ®æi vÒ c¸c chØ sè huyÕt häc, sinh ho¸. MÆt 
kh¸c, qua nghiªn cøu ®éc tÝnh cÊp trªn chuét nh¾t 
tr¾ng, cha x¸c ®Þnh ®îc ®éc tÝnh cÊp vµ ®éc tÝnh 
b¸n trêng diÔn trªn thá thùc nghiÖm, víi liÒu gÊp tõ 
ba lÇn vµ chÝn lÇn liÒu dïng trªn ngêi, vÉn kh«ng 
thÊy ¶nh hëng ®Õn c¸c chøc n¨ng c¬ quan t¹o m¸u, 
gan vµ thËn cña thá. §iÒu nµy chøng tá thuèc cã tÝnh 
an toµn cao trªn thùc nghiÖm vµ l©m sµng. 

2. §Æc ®iÓm bÖnh nh©n nghiªn cøu. 
BÖnh nh©n nghiªn cøu cña chóng t«i gÆp ë nhiÒu 

løa tuæi kh¸c nhau (trÎ nhÊt lµ 40 tuæi vµ giµ nhÊt lµ 
79 tuæi). Tuæi trung b×nh lµ 61,8710,69 tuæi. Sè bÖnh 
nh©n ë løa tuæi 50 tuæi trë lªn chiÕm 84,61%, tû lÖ 
nam giíi 75%, n÷ giíi 25% (3/1).Trong nghiªn cøu 
khëi ph¸t bÖnh ®ét ngét chiÕm 86,54%, khëi ph¸t 
bÖnh tõ tõ chiÕm 13,46%. ChÝnh v× ®éng m¹ch n·o 
gi÷a lµ nh¸nh tËn lín cña ®éng m¹ch c¶nh trong, 
®éng m¹ch n·o gi÷a cÊp m¸u cho nhiÒu vïng chøc 
n¨ng quan träng nh: vËn ®éng c¶m gi¸c vµ c¸c chøc 
n¨ng cña vá n·o. BÖnh nh©n cã thêi gian tõ khi bÞ 
bÖnh ®Õn khi ®iÒu trÞ díi 5 ngµy lµ 78,84%. Theo 
nghiªn cøu cña chóng t«i, thêi gian ph¸t bÖnh trong 
ngµy, tõ 4 ®Õn 8 giê lµ 42,31%. Theo Lª V¨n ThÝnh, 
NguyÔn V¨n Ch¬ng, Hoµng Quèc H¶i nhåi m¸u n·o 
®éng m¹ch n·o gi÷a trong ngµy thêng gÆp nhiÒu 
nhÊt vµo buæi s¸ng chiÕm tû lÖ 59,68%.  

Trong nghiªn cøu, bÖnh nh©n cã tiÒn sö t¨ng 
huyÕt ¸p 50%. kÕt qu¶ nµy hoµn toµn phï hîp víi c¸c 
nghiªn cøu kh¸c. Theo Hoµng Kh¸nh, tû lÖ t¨ng huyÕt 
¸p cña bÖnh nh©n nhåi m¸u n·o lµ 59,64%. Theo 
nghiªn cøu cña chóng t«i nh÷ng bÖnh nh©n cã tiÒn sö 
rèi lo¹n lipid m¸u còng cã nguy c¬ m¾c tai biÕn nhåi 
m¸u n·o cao víi tû lÖ lµ 28,84%. C¬n thiÕu m¸u n·o 
côc bé tho¶ng qua lµ yÕu tè nguy c¬ cÇn ®îc ph¸t 

hiÖn vµ can thiÖp sím tr¸nh dÉn ®Õn nhåi m¸u n·o. 
Theo nghiªn cøu tû lÖ bÖnh nh©n cã c¬n thiÕu m¸u 
n·o tho¶ng qua lµ 5,77%, bÖnh nh©n bÞ nhåi m¸u n·o 
ë b¸n cÇu ph¶i lµ 34,62%, b¸n cÇu tr¸i lµ 65,38%.  

- Nghiªn cøu cña chóng t«i cho thÊy 100% bÖnh 
nh©n liÖt nöa ngêi. Tû lÖ bÖnh nh©n liÖt nöa ngêi 
ph¶i lµ 65,38%; liÖt nöa ngêi tr¸i lµ 34,62%. BÖnh 
nh©n ®iÓm Glasgow tõ 10 ®Õn 14 ®iÓm lµ 59,62%, v× 
chóng t«i khi chän bÖnh nh©n nhåi m¸u n·o ®éng 
m¹ch n·o gi÷a sau giai ®o¹n cÊp, do ®ã rèi lo¹n ý 
thøc ë møc ®é nhÑ. Nghiªn cøu cña chóng t«i cã 
100% bÖnh nh©n cã liÖt thÇn kinh VII trung ¬ng. KÕt 
qu¶ nµy t¬ng tù nh c¸c nghiªn cøu cña TrÞnh ViÖt 
Th¾ng lµ 93,37%, Vò Thêng S¬n lµ 92,5%, NguyÔn 
V¨n Vô lµ 91,7%. Trong nghiªn cøu, tû lÖ rèi lo¹n 
ng«n ng÷ lµ 50%. Theo NguyÔn Thanh Hång, NguyÔn 
Thi Hïng tû lÖ rèi lo¹n ng«n ng÷ cña nhåi m¸u n·o lµ 
36,7%, trong ®ã bÖnh nh©n tæn b¸n cÇu bªn tr¸i 
chiÕm tû lÖ cao h¬n tæn th¬ng b¸n cÇu bªn ph¶i lµ 
90,2% so víi 9,8%. Nghiªn cøu cña Lª V¨n ThÝnh, 
NguyÔn V¨n Ch¬ng, Hoµng Quèc H¶i cho biÕt, rèi 
lo¹n ng«n ng÷ chiÕm 56,45%. Theo Do·n ThÞ HuyÒn, 
Lª V¨n ThÝnh rèi lo¹n ng«n ng÷ lµ 59,93% trong nhåi 
m¸u ®éng m¹ch n·o gi÷a, mét tû lÖ kh¸ cao. Theo 
TrÞnh ViÖt Th¾ng 90,62% cã rèi lo¹n ng«n ng÷. Sè 
bÖnh nh©n nghiªn cøu cã dÊu hiÖu Babinski d¬ng 
tÝnh chiÕm tû lÖ cao 86,54%,v× nhåi m¸u ®éng m¹ch 
n·o gi÷a ®a sè liÖt vËn ®éng, tæn th¬ng bã th¸p nªn 
tû lÖ dÊu hiÖu Babinski d¬ng tÝnh thêng cao… BÖnh 
nh©n cã rèi lo¹n c¬ trßn cã tû lÖ 19,23%. Theo Lª V¨n 
ThÝnh, NguyÔn V¨n Ch¬ng, Hoµng Quèc H¶i, rèi 
lo¹n c¬ trßn trong thêi kú toµn ph¸t cña nhåi m¸u n·o 
lµ 29,03%.Theo Do·n ThÞ HuyÒn, Lª V¨n ThÝnh nhåi 
m¸u n·o ®éng m¹ch n·o gi÷a cho biÕt tû lÖ rèi lo¹n 
c¬ trßn chiÕm 45,54%. 

3. T¸c dông c¶i thiÖn c¸c triÖu chøng l©m sµng. 
3.1. KÕt qu¶ phôc håi chøc n¨ng theo y häc 

hiÖn ®¹i. 
 Phôc håi vÒ ý thøc. §iÓm Glasgow tríc ®iÒu trÞ lµ 

13,92±1,20. Sau 30 ngµy ®iÒu trÞ kÕt qu¶ ®¹t 15 ®iÓm. 
Theo NguyÔn V¨n Vô ®iÓm Glasgow tríc ®iÒu trÞ cña 
bÖnh nh©n nhåi m·u n·o lµ 13,82±3,14, sau 30 ngµy 
®iÒu trÞ kÕt qu¶ lµ 14,28±2,68. Chøng tá r»ng bµi 
thuèc vµ ®iÖn ch©m cã t¸c dông râ rÖt vÒ c¶i thiÖn ý 
thøc. Nghiªn cøu cña chóng t«i cho thÊy tû lÖ bÖnh 
nh©n cã liÖt thÇn kinh VII trung ¬ng tríc ®iÒu trÞ 
chiÕm 100%.Sau 30 ngµy ®iÒu trÞ cßn 23%, theo 
NguyÔn V¨n Vô tríc ®iÒu trÞ tû lÖ liÖt thÇn kinh VII 
trung ¬ng lµ 91,7%, sau ®iÒu trÞ cßn 61,6%. Theo y 
häc cæ truyÒn liÖt mÆt do tróng phong lµ do phong 
®µm, huyÕt ø g©y trë trÖ kinh l¹c ¶nh hëng tíi sù lu 
th«ng khÝ huyÕt, c©n m¹ch kh«ng ®îc nu«i dìng 
®Çy ®ñ mµ g©y liÖt.ViÖc ®iÒu trÞ dïng bµi thuèc “ 
Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” cã t¸c dông ho¹t huyÕt, 
hãa ø, th«ng l¹c.v.v., ngoµi ra kÕt hîp víi ®iÖn ch©m 
cã t¸c dông håi phôc dinh dìng tæ chøc, chuyÓn hãa 
vµ ®iÒu hßa tr¬ng lùc c¬ ®Ó ch÷a c¸c chøng bÖnh 
liÖt, teo c¬.v.v. Nghiªn cøu cña chóng t«i cho thÊy rèi 
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lo¹n ng«n ng÷ lµ 50%. Theo NguyÔn Thanh Hång, 
NguyÔn Thi Hïng nhåi m¸u ®éng m¹ch n·o gi÷a 
thêng gÆp tæn th¬ng b¸n cÇu u thÕ, (93,4%) bÖnh 
nh©n rèi lo¹n ng«n ng÷ thuËn tay ph¶i. Nghiªn cøu 
cña Vò Thêng S¬n cho biÕt sè bÖnh nh©n nhåi m¸u 
n·o cã rèi lo¹n ng«n ng÷ lµ 43,3%. Toµn bé nh÷ng 
bÖnh nh©n rèi lo¹n ng«n ng÷ cña chóng t«i tæn 
th¬ng ®éng m¹ch n·o gi÷a b¸n cÇu n·o tr¸i, liÖt nöa 
ngêi ph¶i. Sau 30 ngµy ®iÒu trÞ, uèng TMDN¢ vµ 
®iÖn ch©m rèi lo¹n ng«n ng÷ gi¶m xuèng cßn 9,62%, 
phôc håi rèi lo¹n ng«n ng÷ kh¸ tèt trªn l©m sµng. 

Trong nghiªn cøu cã 19,23%, rèi lo¹n c¬ trßn biÓu 
hiÖn b»ng c¸c triÖu chøng rèi lo¹n ®¹i tiÓu tiÖn, ®¹i 
tiÓu tiÖn kh«ng tù chñ. Sau ®iÒu trÞ cßn 3,88%, nh 
vËy viÖc sö dông thuèc uèng kÕt hîp ®iÖn ch©m c¸c 
huyÖt thø liªu, quan nguyªn, khÝ h¶i ®em l¹i kÕt qu¶ 
râ rÖt trªn l©m sµng. 

Qua kÕt qu¶ tû lÖ t¨ng huyÕt ¸p trong nghiªn cøu 
lµ 50%, qua c¸c chØ sè huyÕt ¸p t©m thu, huyÕt ¸p 
t©m tr¬ng, huyÕt ¸p trung b×nh ®Òu gi¶m mét chót so 
víi ban ®Çu. Bµi thuèc “Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” 
cã t¸c dông gi·n m¹ch ngo¹i vi, lîi tiÓu, do vËy trªn 
l©m sµng chØ sè huyÕt ¸p cña c¸c bÖnh nh©n nghiªn 
cøu ®îc gi¶m xuèng, tÇn sè m¹ch kh«ng thay ®æi so 
víi tríc ®iÒu trÞ (p>0,05). 

KÕt qu¶ phôc håi vÒ mÆt chøc n¨ng ph©n theo 
thang ®iÓm Barthel. Chóng t«i ®¸nh gi¸ sè ®iÓm 
Barthel tríc vµ sau khi ®iÒu trÞ, kÕt qu¶ cho thÊy sè 
®iÓm trung b×nh cña c¸c bÖnh nh©n nghiªn cøu sau 
®iÒu trÞ t¨ng ®îc sè ®iÓm lµ 41,58 ± 6,90. Theo 
NguyÔn V¨n Vô tríc vµ sau ®iÒu trÞ chØ sè Barthel 
t¨ng ®îc 23,33 ± 13,92 ë nhãm nghiªn cøu, theo 
NguyÔn Thuú H¬ng sö dông viªn Dìng t©m bæ n·o 
®iÒu trÞ di chøng do tai biÕn m¹ch m¸u n·o thÊy sau 
®iÒu trÞ ®iÓm Barthel trung b×nh t¨ng ®îc 39,8 ®iÓm. 
Nh vËy viÖc kÕt hîp gi÷a uèng thuèc “ Th«ng m¹ch 
dìng n·o Èm’’ vµ ®iÖn ch©m thùc sù cã c¶i thiÖn vÒ 
kh¶ n¨ng thùc hiÖn c¸c ho¹t ®éng sèng hµng ngµy 
theo thang ®iÓm Barthel. 

3.2. KÕt qu¶ ®iÒu trÞ phôc håi chøc n¨ng theo y 
häc cæ truyÒn: 

3.2.1. KÕt qu¶ theo tróng phong kinh l¹c vµ tróng 
phong t¹ng phñ 

KÕt qu¶ nghiªn cøu cho thÊy thÓ tróng phong kinh 
l¹c gÆp nhiÒu h¬n thÓ tróng phong t¹ng phñ., 61,54% 
bÖnh nh©n tróng phong kinh l¹c vµ 38,46% bÖnh 
nh©n tróng phong t¹ng phñ. KÕt qu¶ nµy phï hîp víi 
nghiªn cøu cña mét sè t¸c gi¶ kh¸c nh: Vò Thêng 
S¬n cho biÕt tû lÖ bÖnh nh©n tróng phong kinh l¹c lµ 
79,2%, tróng phong t¹ng phñ 20,8%; T«n Chi Nh©n 
nhËn thÊy tû lÖ tróng phong kinh l¹c lµ 79,1%, tróng 
phong t¹ng phñ cã 21,9%. Theo TrÇn ThÞ Quyªn tû lÖ 
tróng phong kinh l¹c lµ 71,7%, tû lÖ tróng phong t¹ng 
phñ lµ 28,3%. 

- Sù chuyÓn dÞch ®é liÖt theo ®iÓm Barthel. Uèng 
thuèc “Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” vµ ®iÖn ch©m sau 
®iÒu trÞ sè bÖnh nh©n tróng phong kinh l¹c chuyÓn dÞch 
®îc mét ®é lµ 25%, chuyÓn dÞch ®îc hai ®é lµ 75%. 

Sè bÖnh nh©n tróng phong t¹ng phñ chuyÓn dÞch dîc 
mét ®é 35%, chuyÓn dÞch ®îc hai ®é lµ 65%.  

§¸nh gi¸ chung qua chØ sè Barthel sau ®iÒu trÞ ta 
thÊy chuyÓn dÞch mét ®é ®îc 28,85%, chuyÓn dÞch 
®îc hai ®é lµ 71,15%. Theo NguyÔn V¨n Vô ®iÒu trÞ 
nhåi m¸u n·o sau giai ®o¹n cÊp b»ng bµi thuèc “Kû 
cóc ®Þa hoµng vµ tø vËt ®µo hång” sau ®iÒu trÞ chuyÓn 
mét ®é lµ 80,5%, chuyÓn hai ®é lµ 8%. So víi c¸c 
nghiªn cøu trªn th× bÖnh nh©n tiÕn triÓn lªn hai ®é liÖt 
trong nghiªn cøu cña chóng t«i lµ cao h¬n. 

Nh vËy tróng phong kinh l¹c phôc håi tèt h¬n 
tróng phong t¹ng phñ.  

3.2.2. KÕt qu¶ theo chøng h-chøng thùc 
Sù chuyÓn dÞch ®é liÖt theo thang ®iÓm Barthel: 

chøng thùc: chuyÓn mét ®é 13,34%, hai ®é 86,66%; 
chøng h: chuyÓn mét ®é bÖnh 35,14%, hai ®é 
64,86% (p<0,01). 

Chøng thùc lµ bÖnh míi m¾c, chÝnh khÝ c¬ thÓ cßn 
tèt v× thÕ kh¶ n¨ng ®¸p øng víi ®iÒu trÞ còng tèt h¬n, 
do vËy kÕt qu¶ phôc håi chøng thùc tèt h¬n chøng h. 
KÕt qu¶ nµy cña chóng t«i phï hîp víi mét sè nghiªn 
cøu cña c¸c t¸c gi¶ nh Vò Thêng S¬n, T«n Chi 
Nh©n, NguyÔn V¨n Vô vµ TrÇn ThÞ Quyªn v.v.  

4. Sù kÕt hîp gi÷a bµi thuèc víi ®iÖn ch©m. 
Bµi thuèc “Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” cã t¸c 

dông: bæ khÝ, ho¹t huyÕt, ho¸ ø, khai khiÕu, th«ng 
l¹c kÕt hîp víi t¸c dông cña ®iÖn ch©m ®· kÝch thÝch 
vµo c¸c huyÖt gióp lu th«ng ®iÒu hoµ khÝ huyÕt, 
t¨ng cêng c¸c ho¹t ®éng chøc n¨ng bÞ suy yÕu, 
phôc håi vËn ®éng v.v. nhÊt lµ trong ®iÒu trÞ tai biÕn 
m¹ch m¸u n·o. 

5. T¸c dông kh«ng mong muèn cña bµi thuèc 
“th«ng m¹ch dìng n·o Èm” vµ ®iÖn ch©m trªn 
l©m sµng. 

Sau ®iÒu trÞ bÖnh nh©n tiªu ch¶y chiÕm 1,92%, 
chãng mÆt 3,84%, ngoµi ra kh«ng cã triÖu chøng 
ngoµi ý muèn nµo kh¸c xuÊt hiÖn trong thêi gian 
nghiªn cøu. VËy bÖnh nh©n ®îc ®iÒu trÞ b»ng bµi 
thuèc vµ ®iÖn ch©m trong nghiªn cøu cña chóng t«i, 
cha thÊy xuÊt hiÖn c¸c t¸c dông phô ®¸ng kÓ trªn 
l©m sµng. 

KÕT LUËN 
1. T¸c dông phôc håi chøc n¨ng cña bµi thuèc 

“Th«ng m¹ch dìng n·o Èm” vµ ®iÖn ch©m trªn l©m 
sµng, sau 1 th¸ng ®iÒu trÞ. 

* KÕt qu¶ theo y häc hiÖn ®¹i: 
- ý thøc c¸c bÖnh nh©n ®îc c¶i thiÖn râ:tríc 

®iÒu trÞ ®iÓm Glasgow 13,92 ± 1,20, sau ®iÒu trÞ ®¹t 
15 ®iÓm. 

- Tû lÖ liÖt thÇn kinh VII trung ¬ng, rèi lo¹n ng«n 
ng÷ vµ rèi lo¹n c¬ trßn tõ 100%, 50% vµ 19,23% gi¶m 
xuèng cßn 23%, 9,62% vµ 3,88%. 

- Theo thang ®iÓm Barthel: ChuyÓn dÞch ®îc mét 
®é lµ 28,85%, chuyÓn dÞch hai ®é lµ 71,15%. Theo 
thang ®iÓm Barthel tríc vµ sau ®iÒu trÞ ®iÓm trung 
b×nh t¨ng ®îc 41,58±6,90 ®iÓm. 
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C¸c chØ sè huyÕt häc, sinh hãa m¸u tríc vµ sau 
®iÒu trÞ trªn l©m sµng thay ®æi kh«ng cã ý nghÜa thèng 
kª (p>0,05). 

* Theo y häc cæ truyÒn: 
Theo thÓ tróng phong kinh l¹c-tróng phong t¹ng 

phñ: 
- Sù chuyÓn dÞch ®é liÖt theo Barthel: tróng phong 

t¹ng phñ chuyÓn mét ®é lµ 35%, chuyÓn hai ®é lµ 
65%. Tróng phong kinh l¹c chuyÓn mét ®é lµ 25%, 
chuyÓn dÞch hai ®é lµ 75%. 

ThÓ tróng phong kinh l¹c phôc håi tèt h¬n tróng 
phong t¹ng phñ. 

Theo chøng h-chøng thùc: 
Chøng thùc: thang ®iÓm Barthel: chuyÓn mét ®é lµ 

13,34%. ChuyÓn hai ®é lµ 86,66%.  
Chøng h: thang ®iÓm Barthel: chuyÓn mét ®é lµ 

35,14%. ChuyÓn hai ®é lµ 64,86%.  
Kh¶ n¨ng phôc håi bÖnh nh©n chøng thùc cao h¬n 

bÖnh nh©n chøng h. 
2. T¸c dông kh«ng mong muèn cña bµi thuèc vµ 

®iÖn ch©m trªn l©m sµng 
Trªn l©m sµng sau 1th¸ng ®iÒu trÞ bµi thuèc “Th«ng 

m¹ch dìng n·o Èm” vµ ®iÖn ch©m ®Òu an toµn. 
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TãM T¾T 
Nghiªn cøu dÞch tÔ häc m« t¶ c¾t ngang ®îc tiÕn 

hµnh trªn ®èi tîng lµ bÖnh nh©n ®éng kinh ®ang 
®îc qu¶n lý ®iÒu trÞ t¹i c¸c tr¹m y tÕ x· trªn ®Þa bµn 
tØnh Th¸i Nguyªn nh»m kh¶o s¸t thùc tr¹ng sö dông 
thuèc vµ ph©n tÝch mét sè yÕu tè liªn quan ®Õn hiÖu 
qu¶ ®iÒu trÞ ®éng kinh trong céng ®ång. KÕt qu¶ 
nghiªn cøu trªn 194 ®èi tîng m¾c ®éng kinh ®ang 
®îc qu¶n lý ®iÒu trÞ t¹i c¸c tr¹m y tÕ 16 x·, phêng 
cho thÊy cã 80,4% bÖnh nh©n hiÖn ®ang ®iÒu trÞ, tuy 
nhiªn tû lÖ cßn c¬n vÉn cao (62,9%). §¬n trÞ lµ liÖu 
ph¸p ®îc sö dông chñ yÕu t¹i céng ®ång vµ 
phenobarbital lµ thuèc dïng nhiÒu nhÊt (87,1%). 
67,2% ngêi bÖnh tu©n thñ tèt y lÖnh, sè kh«ng uèng 
thuèc thêng xuyªn lµ do thÊy gi¶m hoÆc Ýt c¬n, hoÆc 
do kh«ng thÊy gi¶m c¬n. Kh«ng cã liªn quan gi÷a 
hiÖu qu¶ ®iÒu trÞ ®éng kinh vµ tr×nh ®é v¨n ho¸, ph¸c 
®å ®iÒu trÞ. Tuy nhiªn cã liªn quan gi÷a hiÖu qu¶ c¾t 
c¬n víi thêi gian mang bÖnh vµ c¸ch dïng thuèc. 

Tõ khãa: ®éng kinh, Th¸i Nguyªn. 
SUMMARY 
Subjects: Patients with epilepsia have been 

managed at commune health centers in Thai Nguyen 
province. Objectives: To describe the current status 
of utilization of antiepileptic drug and to analyze some 

factors related to efficacy of treatment of epilepsia in 
the community. Method: A cross-sectional study was 
used in this study. Results:. Analysis of 194 patients 
with epilepsy being managed at 16 commune health 
centers, we found that 80.4% of patients have been 
treating, however, the rate of patients with seizure 
was still high (62.9%). Monotherapy was a method 
used mainly in the community and Phenobarbital was 
a drug that used most (87.1%). 67.2% of patients 
complied well with treatment regimes given by a 
doctor, some of them took medications irregularly 
because they felt a decreased illness or found it little 
seizure as well as they had not seizure. Association 
of a treatment efficacy with the educational level, a 
treatment method was not found. However, There 
was a relation between the efficacy of seizure 
interruption and duration, a way to use a medication. 

Keywords: epilepsia, Thai Nguyen province 
§ÆT VÊN §Ò 
§éng kinh lµ vÊn ®Ò cã ý nghÜa kinh tÕ - x· héi rÊt 

quan träng. V× lµ mét bÖnh m¹n tÝnh biÓu hiÖn ë d¹ng 
ho¹t ®éng c¬n, nhng ë giai ®o¹n ngoµi c¬n bÖnh 
nh©n vÉn cã thÓ sinh ho¹t vµ tham gia c¸c ho¹t ®éng 
x· héi b×nh thêng. ChÝnh v× vËy tõ nh÷ng n¨m 1960 


