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kÝch thÝch phãng no·n b»ng clomifen citrat  
trong ®iÒu trÞ v« sinh nguyªn nh©n do kh«ng phãng no·n, khã phãng no·n  

t¹i bÖnh viÖn phô s¶n h¶i phßng 
 

NguyÔn V¨n Häc 
 
Tãm t¾t: 
Clomifen citrat vÉn ®îc ®¸nh gi¸ lµ thuèc kÝch 

thÝch phãng no·n kinh ®iÓn víi u ®iÓm dÔ sö dông, 
an toµn, hiÖu qu¶ vµ kinh tÕ trong ®iÒu trÞ v« sinh 
nguyªn nh©n do kh«ng phãng no·n, khã phãng no·n 
hiÖn nay.  

Môc tiªu: §¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ kÝch thÝch 
phãng no·n b»ng clomifen citrat trong ®iÒu trÞ v”sinh 
hiÖn nay t¹i H¶i Phßng. 

KÕt qu¶: Trong mét n¨m tõ 1/2008 – 1/2009, tiÕn 
hµnh trªn 99 ca ®iÒu trÞ v« sinh b»ng clomifen citrat 
víi liÒu 50 mg/ngµy g©y ®îc phãng no·n lµ 70,2% 
sè vßng ®iÒu trÞ vµ cã thai lµ 22,4%, liÒu 100 mg/ngµy 
g©y ®îc phãng no·n lµ 60,8% sè vßng ®iÒu trÞ vµ cã 
thai lµ 17,8%. Tû lÖ g©y ®îc phãng no·n chung cña 
CC lµ 68%, vµ tû lÖ cã thai trong vßng kinh cã phãng 
no·n ®¹t 16,2%. 

KÕt luËn: Nªn chØ ®Þnh réng r·i clomifen citrat cho 
tÊt c¶ phô n÷ v« sinh mµ nguyªn nh©n do kh«ng 
phãng no·n vµ khã phãng no·n tríc khi dïng c¸c 
thuèc phãng no·n kh¸c thay thÕ.  

Tõ khãa: Clomifen citrate, phãng no·n  
Summary:  
Clomifen citrat has been evaluated as a regular 

ovulation stimulation drug. It s easy to use, safety, 
effectiveness, and economy in infertility treatment due 
to anovulation situation of women (e.g, polycystic 
ovary syndrome). Objectives: We evaluate the result 
of infertility treatment by using clomifen citrat to 
stimulate ovary in Hai Phong. Results: We do 
research from 01/2008 to 01/2009 on 99 cases 
treated by clomifen citrat 50mg/day up to 100mg/day. 
We record the proportion of 70.2% ovulation cycles 
and 17.8% fertilization in those who have 50mg/day, 
60.8% ovulation cycles and 17.8% fertilization in 
those who have 100mg/day. The general ovulation 
rate of clomifen citrat is 68% and fertilization rate in 
ovulation cycles is 16.2%. Conclusions: All 
anovulation infertility women should take clomifen 
citrat before using other ovulation stimulation drugs. 

Keywords: Clomifen citrate, ovulation stimulation  
§Æt vÊn ®Ò: 
V« sinh n÷ cã chiÒu híng gia t¨ng, nguyªn nh©n 

thêng gÆp lµ do t¾c vßi trøng, tiÕp ®Õn lµ v« sinhdo 
kh«ng phãng no·n, khã phãng no·n, theo NguyÔn 
Kh¾c Liªu tû lÖ nµy lµ 30%. Thuèc cho ®iÒu trÞ kh«ng 
phãng no·n, khã phãng no·n hiÖn nay cã nhiÒu lo¹i. 
Clomifen citrat lµ thuèc kÝch thÝch phãng no·n kinh 
®iÓn víi u ®iÓm dÔ sö dông, an toµn, hiÖu qu¶ vµ 
kinh tÕ. Nhng hiÖn nay vai trß cña CC trong ®iÒu trÞ 
kh«ng phãng no·n, khã phãng no·n cßn ®îc coi 

träng nh tríc ®©y hay kh«ng. Chóng t«i tiÕn hµnh 
nghiªn cøu víi môc tiªu: §¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ 
kÝch thÝch phãng no·n b»ng clomifen citrat trong 
®iÒu trÞ v« sinh hiÖn nay t¹i H¶i Phßng. 

PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU: 
1. §èi tîng nghiªn cøu 
Tiªu chuÈn chän: TÊt c¶ phô n÷ mong con ®îc 

x¸c ®Þnh lµ v« sinh do kh«ng phãng no·n, khã phãng 
no·n, chôp X quang tö cung vßi trøng th«ng. 

Tiªu chuÈn lo¹i: BÖnh cÊp vµ m¹n tÝnh, suy kiÖt, 
t©m thÇn, bÖnh Simmonds, héi chøng Sheehan, bÖnh 
cêng gi¸p, suy gi¸p, suy sím buång trøng. 

2. Ph¬ng ph¸p nghiªn cøu 
Nghiªn cøu: m« t¶ c¾t ngang, thêi gian tõ th¸ng 

1/2008 – th¸ng 1/2009. 
 Cì mÉu nghiªn cøu 
            Z21- /2  x P x q 
N = 
                   E2 
Trong ®ã z lµ ®é tin cËy, víi  = 0,1, E lµ sai sè 

10%. 
p lµ x¸c suÊt, q=1- p suy ra p =0,5. Thay c¸c gi¸ 

trÞ ta cã:  
       1,96 x1,96 x 50 x 50 
N =                                    = 96 bÖnh nh©n 
                     100 
3. Ph¬ng tiÖn nghiªn cøu: 
 -Thuèc:gåm clomifen citrat viªn nÐn 50 mg, 

ethinyl - estradiol viªn 0.05mg, estriol viªn 1mg, thuèc 
tiªm hCG 5000 ®v vµ 10.000 ®v. 

 - M¸y siªu ©m ®Çu dß ©m ®¹o hiÖu Siemens. 
 - Ph¬ng tiÖn ®Þnh lîng hormon theo ph¬ng 

ph¸p RIA hoÆc eia. 
 - §¸nh gi¸ chØ sè cæ tö cung theo NguyÔn Kh¾c 

Liªu.  
4. Ph¸c ®å dïng thuèc trong nghiªn cøu 
4.1. Clomifen citrat ®¬n thuÇn, viªn nÐn 50mg 
- Thuèc ®îc b¾t ®Çu uèng tõ ngµy thø 2 hay thø 

3 cña vßng kinh, liÒu ®iÒu trÞ gåm: 25 mg/ ngµy, 50 
mg/ngµy, 100 mg/ngµy vµ 150 mg/ngµy uèng 5 ngµy 
liÒn, liÒu khëi ®Çu 50mg, liÒu thÊp kh«ng ®¸p øng th× 
t¨ng liÒu gÊp ®«i liÒu ban ®Çu, nÕu kh«ng ®¹t ®îc 
phãng no·n còng chØ ®iÒu trÞ tèi ®a lµ 3 chu kú, sau 
®ã nghØ 2 th¸ng. 

- Trong trêng hîp chÊt nhÇy cæ tö cung kÐm, 
ethinyl- estradiol ®îc chØ ®Þnh víi liÒu 0,05 mg/ngµy 
trong 5 ngµy tõ ngµy thø 10 tíi ngµy thø 14 cña chu 
kú kinh, hoÆc estriol 2 mg/ngµy trong 14 ngµy ®Çu 
cña chu kú kinh. 

4.2. Clomifen citrat + hCG: Khi kÝch thíc nang 
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no·n >20 mm mµ kh«ng phãng no·n, tiªm b¾p hCG 
liÒu duy nhÊt 10.000 UI. ChØ ®Þnh giao hîp sau 12 - 
18 giê tÝnh tõ khi tiªm. Kh«ng tiªm hCG khi >3 nang 
no·n cã ®êng kÝnh 20 mm. 

5. C¸ch xö lý kÕt qu¶: C¸c kÕt qu¶ trong nghiªn 
cøu ®îc xö lý b»ng ch¬ng tr×nh Epi - Info 6.0, So 
s¸nh c¸c chØ tiªu b»ng test T- Student.  

kÕt qu¶ nghiªn cøu 
B¶ng 1: §¸p øng ®iÒu trÞ g©y phãng no·n cña cc 

víi tuæi 
 

Phãng no·n Nhãm tuæi Sè bÖnh nh©n          
®iÒu trÞ 

Sè vßng 
kinh ®iÒu trÞ n %* 

20 - 24 
25 - 29 
30 - 34 
35 - 39 
40 - 44 

18 
32 
33 
13 
3 

50 
83 
80 
34 
9 

39 
62 
58 
13 
1 

78 
74,6 
72,5 
38,2 
11,1 

Céng 99 256 173 67,6% 

Tû lÖ g©y ®îc phãng no·n gi÷a nhãm 20 – 34 vµ 
35 – 44 cã sù kh¸c biÖt víi p < 0,05. 

B¶ng 2: Tû lÖ cã thai trong ®iÒu trÞ b»ng CC liªn 
quan víi tuæi. 

   Tuæi    Sè bÖnh nh©n    Sè bÖnh nh©n 
cã thai 

  Tû lÖ %* 

20 - 24 
25 - 29 
30 - 34 
35 - 39 
40 - 44 

    18 
    32 
    33 
    13 
     3 

      8 
      13 
      6 
      1 
      0 

   44,4 
   40,6 
   18,8 
    7,6 
     0 

Céng      99       28    28,3% 
Tû lÖ cã thai gi÷a nhãm 20 – 34 vµ nhãm 35- 44 

cã sù kh¸c biÖt, víi p < 0,05. 
B¶ng 3: Tû lÖ phãng no·n liªn quan tíi vßng ®iÒu 

trÞ 
 Sè thø tù vßng 

   ®iÒu trÞ 
Tæng sè vßng 

®iÒu trÞ 
  Sè vßng ®iÒu trÞ 
cã phãng no·n 

 Tû lÖ %* 

1 
2 
3 
4 
5 

      99 
      84 
      60 
      12 
      1 

      72 
      59 
      36 
       6 
       0 

  72,7 
  70,2 
   60 
   50 
    0 

Céng      256       173   68% 

Tû lÖ phãng no·n phÇn lín cã ®îc lµ trong 3 
vßng ®iÒu trÞ ®Çu tiªn. 

Tû lÖ phãng no·n ®¹t cao nhÊt trong vßng ®iÒu trÞ 
lÇn ®Çu lµ 72,7%. 

* Tû lÖ g©y ®îc phãng no·n chung trong tæng sè 
vßng kinh ®iÒu trÞ lµ 68%. 

B¶ng 4: Tû lÖ cã thai liªn quan tíi sè vßng ®iÒu trÞ 
 Sè thø tù vßng 

   ®iÒu trÞ 
Tæng sè vßng kinh 

cã phãng no·n 
 Sè bÖnh 

nh©n cã thai 
  Tû lÖ% 

1 
2 
3 
4 
5 

72 
59 
36 
6 
0 

14 
9 
5 
0 
0 

19,4% 
15,3% 
13,8% 

0 
0 

Céng  28   

Tû lÖ cã thai gi¶m dÇn theo vßng kinh ®iÒu trÞ. 
Tû lÖ cã thai trong vßng kinh cã phãng no·n ®¹t 

16,2%. 

B¶ng 5: §¸p øng ®iÒu trÞ víi CC liªn quan ®Õn 
h×nh th¸i l©m sµng 

Phãng no·n  Cã thai  Sè bÖnh 
nh©n 

Sè vßng 
®iÒu trÞ   n   % n * % 

Cã kinh  67 167  126 75,4  19 28,3 
V« kinh  6 14 4 28,6 1 16,6 

Buång trøng 
®a nang 

26 75 43 57,3 8 30,7 

Tû lÖ g©y ®îc phãng no·n gi÷a c¸c nhãm cã sù 
kh¸c biÖt víi p < 0,05. 

B¶ng 6: §¸p øng ®iÒu trÞ cña cc trªn v« sinh I vµ 
v« sinh II 

  Phãng no·n* Cã thai**  Sè ca  
®iÒu trÞ 

Sè vßng 
kinh 

®iÒu trÞ 
 n   % n % 

V« sinh I 65 172 113 65,6 13 20 
V« sinh II 34 84 60 71,4 15 44,1 

Céng 99 256 173  28  

Tû lÖ g©y ®îc phãng no·n gi÷a nhãm v« sinh I vµ 
v« sinh II kh«ng cã sù kh¸c biÖt, víi p > 0,05. Tû lÖ cã 
thai ë nhãm v« sinh II cao h¬n nhãm v« sinh I. Sù 
kh¸c biÖt nµy cã ý nghÜa thèng kª, víi p < 0,05. 

B¶ng 7: §¸p øng ®iÒu trÞ víi liÒu lîng 

 *Phãng no·n    **Cã thai LiÒu lîng 
clomifen 

citrat 

Sè vßng 
kinh 

NhiÒu 
thai n % n   % 

25mg  5 0 3  1  
50mg  181/85 

ca 
0 127 70,2 19 22,4 

100mg 
 

69/45 
ca 

1song 
thai 

42 60,8 8 17,8 

150mg 1 chu kú 0 1 0 0  
  Céng    256 1 173  28  

- Dïng liÒu 25 mg/ ngµy còng ®· g©y ®îc phãng 
no·n vµ cã thai. 

- Tû lÖ g©y ®îc phãng no·n vµ cã thai gi÷a liÒu 
50 mg vµ liÒu 100 mg kh«ng cã sù kh¸c biÖt, víi p > 
0,05. 

B¶ng 8: ¶nh hëng cña CC lªn chÊt nhÇy cæ tö 
cung 

ChØ sè 
CTC 

  0 ®iÓm 1111 ®iÓm 2222 ®iÓm 3333 ®iÓm 

Con so    2 ca    28 ca    23 ca      0 
Con r¹     0    9 ca   17 ca      2 ca 
Céng     2    37    40      2 

¶nh hëng cña CC lªn chÊt nhÇy cæ tö cung lµ rÊt 
râ, ®Æc biÖt víi con so th× ¶nh hëng nµy cµng râ rµng 
h¬n. 

B¶ng 9: KÕt qu¶ cã thai liªn quan tíi giao hîp vµ 
IUI 

 Giao hîp Cã thai 
 

Tû lÖ % I.U.I Cã 
thai 

Tû lÖ % 

Con 
so 

   23 ca  10 ca 43,5%*  30 ca   4 ca *13,3% 

Con r¹   19 ca   12 ca 63,2%*   9 ca   2 ca *22,2% 
Céng   42 ca  22 ca 52,4%**  39 ca   6 ca 15,4%* 

Trong 81 ca cã phãng no·n, chØ ®Þnh giao hîp tù 
nhiªn 42 ca, cã 22 ca cã thai, tû lÖ ®¹t 52,4%. 39 ca 
chØ ®Þnh iui cã 6 ca cã thai tû lÖ ®¹t 15,4%. 
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B¶ng 10: Nh÷ng t¸c dông kh«ng mong muèn 
trong ®iÒu trÞ CC 

C¸c triÖu chøng 
LiÒu lîng 

Buång 
trøng to 

Rèi lo¹n 
thÞ lùc 

C¬ng vó §a thai 

25 mg    0 0    0  0 
50 mg    0 0    5 0 
100 mg    0 0    2 1 song thai 

 
B¶ng 11: ThÊt b¹i kh«ng g©y ®îc phãng no·n 

trong ®iÒu trÞ víi cc liªn quan víi triÖu chøng l©m sµng 
    L©m sµng Tæng sè bÖnh 

nh©n ®iÒu trÞ 
 Sè thÊt 

b¹i 
*TØ lÖ% P 

Kinh kh«ng ®Òu 37 6 16,2% 
Buång trøng ®a 

nang 
26 2 7,6% 

V« kinh 6 4 66,6% 
Céng 69 ca 12 ca  

 
<0,05 

- Trong 12 ca thÊt b¹i, chuyÓn ®iÒu trÞ b»ng 
ph¬ng ph¸p kh¸c gåm: 6 ca dïng hmg, 4 ca cho 
vßng kinh nh©n t¹o, 2 ca chuyÓn néi soi ®Ó c¾t gãc 
buång trøng. Tû lÖ thÊt b¹i gi÷a c¸c nhãm cã sù kh¸c 
biÖt víi p < 0,05. 

bµn luËn 
 - Clomifencitrate lµ lo¹i thuèc g©y phãng no·n 

kinh ®iÓn trong ®iÒu trÞ v« sinhcho nh÷ng bÖnh nh©n 
khã phãng no·n hay kh«ng phãng no·n víi kÕt qu¶ 
g©y phãng no·n ®îc 68 % trong 3 chu kú ®iÒu trÞ vµ 
tû lÖ cã thai ®¹t 16,2% sè chu kú phãng no·n lµ rÊt 
kh¶ quan. KÕt qu¶ nµy cßn cao h¬n nÕu chóng ta lùa 
chän bÖnh nh©n tríc ®iÒu trÞ thËt tèt ®Æc biÖt lµ ®é 
tuæi, trong ®iÒu trÞ v« sinhhiÖn nay ngêi ta khuyªn chØ 
nªn ®iÒu trÞ nh÷ng bÖnh nh©n < 35 tuæi, cßn nh÷ng 
bÖnh nh©n trªn 35 tuæi nªn chän c¸ch kh¸c nhanh 
h¬n v× nÕu kÐo dµi th× kh¶ n¨ng cã thai sÏ gi¶m ®i 
mÆc dï cã thÓ g©y ®îc phãng no·n vµ cã thai. 
Nhãm tuæi 20 - 24 tû lÖ phãng no·n lµ 78% vµ cã thai 
44,4%, nhãm tuæi 25 - 29 tû lÖ phãng no·n lµ 74,6% 
vµ cã thai lµ 40,6%. Trong khi ®ã nhãm tuæi trªn 35 
kÕt qu¶ g©y ®îc phãng no·n chØ cßn lµ 38,2% vµ cã 
thai lµ 7,6%.  

- LiÒu lîng: C¸c t¸c gi¶ ®Òu thèng nhÊt liÒu khëi 
®Çu thêng lµ 50 mg/ngµy trong 5 ngµy, nhng liÒu 
tèi ®a th× rÊt kh¸c nhau. Theo khuyÕn c¸o cña Tæ 
chøc thùc phÈm vµ thuèc cña Mü (FDA) liÒu tèi ®a lµ 
150 mg/ngµy, nhng rÊt nhiÒu t¸c gi¶ kh¸c l¹i cho 
r»ng liÒu tèi ®a lµ 250 mg/ngµy nh: Hammond, 
Hugues, NguyÔn ThÞ Ngäc Phîng. Trong nghiªn cøu 
nµy sö dông liÒu 50 mg/ ngµy lµ chñ yÕu chiÕm tíi 
70,7% tæng sè liÒu ®îc chØ ®Þnh, tiÕp sau lµ liÒu 100 
mg/ ngµy chiÕm 26,9%, cßn l¹i liÒu 25 mg/ngµy vµ chØ 
cã 1 trêng hîp duy nhÊt dïng liÒu 150 mg/ngµy. 
ViÖc chØ ®Þnh liÒu ë ®©y lµ dùa vµo kÕt qu¶ thu ®îc 
trong qu¸ tr×nh theo dâi, vµ sù ®¸p øng cña ngêi 
bÖnh trong qu¸ tr×nh ®iÒu trÞ. LiÒu 50mg/ngµy lµ liÒu 
mµ kÕt qu¶ phãng no·n vµ cã thai ®¹t cao nhÊt, 
phãng no·n ®¹t 70,2% trong sè c¸c vßng kinh ®iÒu trÞ 
vµ cã thai ®¹t 22,4% trong sè bÖnh nh©n ®iÒu trÞ. 
T¨ng liÒu kh«ng ph¶i lµ quan träng mµ lµ t×m ®îc 
liÒu cã hiÖu qu¶, nªn b¾t ®Çu tõ liÒu thÊp, nh vËy 

chóng ta cã thÓ dß ®îc liÒu phï hîp cho mçi ngêi 
bÖnh. Quan ®iÓm nµy còng phï hîp víi nghiªn cøu 
cña Hammond, cho r»ng víi nh÷ng ngêi nh¹y c¶m 
hay nh÷ng ngêi cã buång trøng ®a nang nªn cho 
liÒu thÊp tõ 12,5 mg/ ngµy ®Õn 25 mg/ ngµy (1/4 viªn 
-1/2 viªn) trong 5 ngµy th× kÕt qu¶ phãng no·n vµ cã 
thai kh«ng cã sù kh¸c nhau.  

- Sè chu kú ®iÒu trÞ: KÕt qu¶ phãng no·n vµ cã 
thai gi¶m dÇn theo sè vßng ®iÒu trÞ, ®¹i ®a sè phãng 
no·n vµ cã thai cã ®îc ë trong 3 vßng ®iÒu trÞ ®Çu 
chiÕm tíi 93,6% tæng sè phãng no·n vµ 96,4% tæng 
sè cã thai. Tû lÖ g©y ®îc phãng no·n vµ cã thai cao 
nhÊt ë vßng ®iÒu trÞ ®Çu tiªn lµ 72,7% phãng no·n vµ 
19,4% cã thai. Vßng ®iÒu trÞ thø 4 th× tû lÖ g©y ®îc 
phãng no·n chØ cßn 50%. KÕt qu¶ nµy phï hîp víi 
kÕt qu¶ cña nhiÒu t¸c gi¶ nh: NguyÔn ThÞ Xiªm, 
NguyÔn ThÞ Ngäc Phîng, Cao Ngäc Thµnh, David, 
Keller. 

- Thêi gian ®iÒu trÞ hÇu hÕt c¸c t¸c gi¶ cho r»ng Ýt 
nhÊt ph¶i lµ 6 chu kú, nhiÒu nhÊt lµ 12 chu kú th× míi 
®îc coi lµ thÊt b¹i trong ®iÒu trÞ víi clomifen citrat. 
Chóng t«i còng ®ång ý nh vËy nhng kh«ng thÓ 
cøng nh¾c mµ phô thuéc vµo ®é tuæi cña bÖnh nh©n 
vµo qu¸ tr×nh theo dâi sù ph¸t triÓn cña nang no·n 
mµ quyÕt ®Þnh dïng kÐo dµi thªm hay ngõng thuèc 
chuyÓn sang thuèc kh¸c v× cßn rÊt nhiÒu lo¹i thuèc 
kÝch thÝch phãng no·n kh¸c sao cho hiÖu qu¶ vµ phï 
hîp víi nguyÖn väng cña ngêi bÖnh. Nhng nÕu sau 
3 chu kú ®iÒu trÞ mµ kh«ng g©y ®îc phãng no·n th× 
ph¶i dõng ®iÒu trÞ ®Ó xem xÐt, ®¸nh gi¸ l¹i nh÷ng yÕu 
tè mµ cã thÓ lµm ¶nh hëng tíi kÕt qu¶ ®iÒu trÞ. Trong 
thêi gian nµy chóng ta còng nªn cho thªm mét sè 
thuèc nh: vßng kinh nh©n t¹o, estriol, estradiol, môc 
®Ých lµm t¨ng kh¶ n¨ng nh¹y c¶m cña buång trøng, 
sau ®ã chóng ta cã thÓ tiÕp tôc dïng clomifen citrat 
®ît 2, nhiÒu khi ®em l¹i kÕt qu¶ rÊt tèt. Trong 3 vßng 
®iÒu trÞ ®Çu mµ cã phãng no·n nhng kh«ng cã thai, 
th× còng ph¶i dõng l¹i ®Ó xem xÐt t×m nguyªn nh©n, 
nh kh¶ n¨ng th«ng cña vßi trøng, ®Æc biÖt lµ test sau 
giao hîp bëi v× cã mét tû lÖ nhá tinh trïng bÊt ho¹t do 
chÊt nhÇy cæ tö cung cña ngêi phô n÷. NÕu tÊt c¶ 
c¸c yÕu tè ®ã ®îc lo¹i trõ, tiÕp tôc ®iÒu trÞ ®Ó ®¹t 
®îc cã thai, nhng khi ®· cã phãng no·n sau 2 ®ît 
®iÒu trÞ mµ vÉn kh«ng cã thai, nªn chuyÓn néi soi 
kiÓm tra ®é tiÓu khung vµ ®é th«ng cña vßi trøng. 

- Trong 81 ca g©y ®îc phãng no·n, chØ ®Þnh giao 
hîp tù nhiªn lµ 42 ca, kÕt qu¶ cã thai lµ 22 ca. Cßn 
39 ca chØ ®Þnh b¬m tinh buång tö cung (IUI), cã 6 ca 
cã thai, tû lÖ 15,4%. §©y lµ nh÷ng trêng hîp mµ chØ 
sè cæ tö cung díi 2222 ®iÓm, hoÆc thËm chÝ b»ng 
kh«ng. NÕu nh÷ng bÖnh nh©n nµy mµ giao hîp tù 
nhiªn th× ch¾c ch¾n sÏ kh«ng ®¹t ®îc cã thai. Trong 
I.U.I, mÆc dï tinh trïng ®· ®îc läc röa kü vµ l¹i ®îc 
b¬m trùc tiÕp vµo buång tö cung, nhng còng chØ ®¹t 
15,4% cã thai trong tæng sè nh÷ng lÇn I.U.I. KÕt qu¶ 
kh«ng cao nµy cã thÓ cßn cã nhiÒu nguyªn nh©n, 
nhng theo chóng t«i cã lÏ nh÷ng bÖnh nh©n bÞ øc 
chÕ chÊt nhÇy trÇm träng th× kh«ng riªng g× t¹i cæ tö 
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cung mµ cßn ë ngay lßng vßi trøng, do ®ã sù di chuyÓn 
tinh trïng tõ buång tö cung qua vßi trøng ®Õn gÆp no·n 
còng kÐm thuËn lîi. Cho dï tû lÖ cã thai cha cao 
nhng viÖc chØ ®Þnh I.U.I cho nh÷ng trêng hîp chÊt 
nhÇy cæ tö cung kÐm, díi 2222 ®iÓm lµ rÊt cÇn thiÕt 
®Ó t¨ng kh¶ n¨ng cã thai trong ®iÒu trÞ v”sinh. Nghiªn 
cøu cña chóng t«i còng t¬ng tù víi kÕt qu¶ cã thai cña 
NguyÔn ThÞ Xiªm trong I.U.I lµ 18%. 

kÕt luËn 
 Tõ c¸c kÕt qu¶ nghiªn cøu thu ®îc, chóng t«i rót 

ra mét sè kÕt luËn sau: 
- LiÒu 50 mg/ngµy g©y ®îc phãng no·n lµ 70,2% 

sè vßng ®iÒu trÞ vµ cã thai ®¹t 22,4% sè bÖnh nh©n 
®iÒu trÞ. §©y lµ liÒu g©y ®îc phãng no·n, vµ cã thai 
cao nhÊt. 

- LiÒu 100 mg/ngµy g©y ®îc phãng no·n lµ 
60,8% sè vßng ®iÒu trÞ vµ cã thai lµ 17,8% sè bÖnh 
nh©n ®iÒu trÞ. 

- LiÒu 25 mg/ngµy còng g©y ®îc phãng no·n vµ 
cã thai. 

- Tû lÖ g©y ®îc phãng no·n cña CC lµ 68%, vµ tû 
lÖ cã thai trong vßng kinh cã phãng no·n ®¹t 16,2%. 

- T¸c dông phô do CC g©y ra lµm gi¶m chÊt nhÇy 
cæ tö cung, ng¨n c¶n sù di chuyÓn cña tinh trïng cho 

viÖc thô tinh víi trøng.  
KiÕn nghÞ 
Nªn chØ ®Þnh réng r·i clomifen citrat cho tÊt c¶ phô 

n÷ v« sinhnguyªn nh©n do kh«ng phãng no·n vµ khã 
phãng no·n trong giai ®o¹n hiÖn nay, tríc khi dïng 
c¸c thuèc kÝch thÝch phãng no·n kh¸c thay thÕ.  
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HéI CHøNG CHUYÓN Hãa ë BÖNH NH¢N T¡NG HUYÕT ¸P Cã TUæI 
 

Phan H¶i Ph¬ng 
 
TÓM TẮT 
Hội chứng chuyển hóa (HCCH ) ngày càng được sự 

quan tâm của nhiều chuyên gia y tế vì nó làm tăng tỉ lệ 
bệnh đái tháo đường, bệnh mạch vành, đột quỵ, tỉ lệ tử 
vong chung cũng như gánh nặng về y tế. 

Chúng tôi tiến hành nghiên cứu này nhằm mục đích 
xác định tần xuất (HCCH ) ở người tăng huyết áp có tuổi 
đồng thời khảo sát sự thay đổi sự thay đổi của hội chứng 
này trong quá trình tích tuổi. 

Nghiên cứu được tiến hành trong vòng 12 tháng từ 
tháng 10/2005 đến tháng 9/2006 bao gồm tất cả là 532 
bệnh nhân tăng huyết áp có tuổi chúng tôi rút ra được 
kết luận như sau: 

- Tỷ lệ bệnh nhân tăng huyết áp có (HCCH ) rất cao 
là 58,6% theo tiêu chuẩn ATP III có hiệu chỉnh vòng eo 
ở người Châu Á. Tỉ lệ này thay đổi theo giới tính nữ 
nhiều hơn nam. 

- Có sự gia tăng theo tuổi về tỉ lệ (HCCH ) quá trình 
tích tuổi. 

- Thành phần thường gặp nhất xuất hiện trong 
(HCCH ) ở bệnh nhân THA có tuổi lần lượt là tăng 
triglycerid (85%), giảm HDLc, tăng vòng eo và sau cùng 
là tăng đường huyết. 

Từ khóa: Hội chứng chuyển hóa, tăng huyết áp  
Summary 
Medical specialists take interest in metabolic 

syndrome more and more because it makes the rate of 
diabetes, coronary disease, stroke, and general death 
increase as well as the burden of medical 

We do this research aim at specifying the level of 

metabolic syndrome on elderly hypertensive patients 
and simultaneously studying the changing of this during 
the stored age process. 

The research is carried out within 12 months, from 
october 2005 to september 2008, including 532 elderly 
hypertensive patients. After studying, we have the 
following results: 

- The rate of hypertensive patients who have high 
metabolic syndrome is 58,6% according to the ATP III 
criterion with the adjustment of waist size of the Asian. 
The changes of this rate depend on sex, female changes 
more than male. 

- There is an increasing on age for the rate of 
metabolic syndrome in the stored age process. 

The components which often appear in metabolic 
syndrome on elderly hypertensive patients are triglycerid 
and waist size increasing, HDLc decreasing, and finally 
that is the increasing of glycaemia 

Keywords:medical, hypertensive 
ĐẶT VẤN ĐỀ 
 Hội chứng chuyển hóa được G.M Reaven mô tả và 

đặt tên là hội chứng X được đặc trưng bởi sự hiện điện 
đồng thời các triệu chứng như béo phì (đặc biệt béo phì 
trung tâm), rối loạn lipid máu, tăng đường huyết và tăng 
huyết áp [6]. 

Tần suất HCCH tăng theo tuổi ảnh hưởng khoảng 
40% người trên 60 tuổi [10]. Sự hiện diện của hội chứng 
chuyển hóa quan trọng đối với nguy cơ bệnh tim mạch, 
đái tháo đường típ 2 và có những bằng chứng mới đây 
cho thấy sự hiện diện HCCH kết hợp với sự gia tăng nguy 


