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2. §¸nh gi¸ hiÖu qu¶ b­íc ®Çu cña ¸o nÑp 
chØnh h×nh Chªneau trong ®iÒu trÞ cho trÎ vÑo cét 
sèng tù ph¸t. 

¸o nÑp chØnh h×nh Chªneau thùc sù cã hiÖu qu¶ 
®èi víi trÎ VCS tù ph¸t tuæi vÞ thµnh niªn. Sau 6 th¸ng 
®iÒu trÞ cã 67,7% vµ sau 1 n¨m ®iÒu trÞ cã 87,1% 
tr­êng hîp ®­îc c¶i thiªn. Lo¹i ®­êng cong th¾t l­ng 
cã kÕt qu¶ ®iÒu trÞ tèt nhÊt (75%), tiÕp ®ã lo¹i ®­êng 
cong ngùc (66,7%) vµ ®­êng cong ®«i ngùc - th¾t 
l­ng (50%). 
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MéT Sè YÕU Tè LI£N QUAN §ÕN NGUY C¥ BÖNH M¹CH VµNH  

TRONG 10 N¡M TíI THEO THANG §IÓM FRAMINGHAM ë NG¦êI TR¦ëNG THµNH  
T¹I THµNH PHè HUÕ 

 
ĐOÀN PHƯỚC THUỘC, PHÙNG THỊ LÝ 

Trường Đại học Y Dược Huế 
TÓM TẮT 
Môc tiªu: X¸c ®Þnh mét sè yÕu tè liªn quan ®Õn nguy c¬ 

bÖnh m¹ch vµnh trong 10 n¨m tíi theo thang ®iÓm 
Framingham ë ng­êi tr­ëng thµnh t¹i BÖnh viÖn Tr­êng 
§¹i häc Y D­îc HuÕ. ThiÕt kÕ nghiªn cøu: Nghiªn cøu m« 
t¶ c¾t ngang trªn 386 ng­êi tõ 20 tuæi trë lªn ë thµnh phè 
HuÕ ®Õn kh¸m t¹i bÖnh viÖn Tr­êng §¹i häc Y D­îc HuÕ. 
KÕt qu¶: Cã mèi t­¬ng quan thuËn gi÷a nguy c¬ cao bÖnh 
m¹ch vµnh víi tuæi (r=0,69, p<0,01), huyÕt ¸p t©m thu vµ 
huyÕt ¸p t©m tr­¬ng (r=0,608 vµ r=0,514, p<0,05), møc 
®é bÐo ph× theo vßng bông ë c¶ 2 giíi (r=0,703, p<0,05 vµ 
r=0,374, p<0,01), møc ®é bÐo ph× theo tû vßng bông/vßng 
m«ng ë 2 giíi (r=0,301 vµ r=0,459, p<0,01), møc ®é bÐo 
ph× theo BMI (r=0,209, p<0,01), glucose m¸u lóc ®ãi 
(r=0,13, p<0,05) vµ cã mèi liªn hÖ víi RLLM (p<0,01), 
mét sè yÕu tè thãi quen lèi sèng: hót thuèc l¸, ¨n nhiÒu 
chÊt bÐo, ho¹t ®éng thÓ lùc, uèng nhiÒu bia r­îu. KÕt luËn: 
Nguy c¬ BMV cã liªn hÖ víi rèi lo¹n lipid m¸u, t¨ng huyÕt 
¸p, bÐo ph×, hót thuèc l¸, ®¸i th¸o ®­êng, thãi quen ¨n 
uèng, ho¹t ®éng thÓ lùc vµ thãi quen uèng nhiÒu bia r­îu. 

Tõ khãa: thang ®iÓm Framingham. 
summary 
Objective: To determine factors associated with 

risk of coronary heart disease(CHD) according to 
Framingham scores in adults at the Hospital of Hue 
Medical and Pharmacy College. Study design: A 
cross-sectional study. Sample size: 386 people age 
20 years or older in Hue city examined in the hospital 
of Hue Medical and Pharmacy College. Results: 
There is positive correlation between high-risk 
coronary artery disease with age (r = 0.69, p <0.01), 
systolic and diastolic blood pressure (r = 0.608 and r 
= 0.514, p <0, 05), level of abdominal obesity in both 

men and women (r = 0.703, p <0.05 and r = 0.374, p 
<0.01) and severity of abdominal obesity according to 
rate abdominal/ rear round size (r = 0.301 and r = 
0.459, p <0.01) and severity of obesity according to 
BMI index (r = 0.209, p <0.01), blood glucose (r = 
0.13, p <0.05) and to be associated with dyslipidemia 
(p<0.01), and some of lifestyle habit factors: smoking, 
saturated fat diet, less physical activity, drink much 
beer or alcohol. Conclusion: The risk of CHD 
associated with dyslipidemia, hypertension, obesity, 
smoking, diabetes, eating habits, physical activity and 
drinking much alcohol or beer. 

Keywords: Framingham scores. 
ĐẶT VẤN ĐỀ 
BÖnh m¹ch vµnh ®ang gia t¨ng nhanh chãng, lµ 

nguyªn nh©n g©y tö vong hµng ®Çu ë c¸c n­íc ph¸t 
triÓn còng nh­ c¸c n­íc ®ang ph¸t triÓn. ë ViÖt Nam, 
bÖnh m¹ch vµnh (BMV) ®ang ngµy cµng gia t¨ng vµ 
®· trë thµnh vÊn ®Ò thêi sù trªn c¶ n­íc. X¸c ®Þnh 
®­îc yÕu tè nguy c¬ cña BMV gióp chóng ta cã gi¶i 
ph¸p dù phßng. Nghiªn cøu cã quy m« vµ uy tÝn lín 
nhÊt lµ nghiªn cøu Framingham ®­îc tiÕn hµnh ë Mü. 
§Ó dù b¸o nguy c¬ m¾c BMV qua ®ã cã chiÕn l­îc dù 
phßng hîp lý do vËy chóng t«i thùc hiÖn ®Ò tµi nµy víi 
môc tiªu: X¸c ®Þnh mét sè yÕu tè liªn quan ®Õn nguy 
c¬ bÖnh m¹ch vµnh theo thang ®iÓm Framingham ë 
ng­êi tr­ëng thµnh t¹i BÖnh viÖn Tr­êng §¹i häc Y 
D­îc HuÕ 

ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 
§èi t­îng nghiªn cøu: §èi t­îng nghiªn cøu lµ ng­êi 

tõ 20 tuæi trë lªn ®Õn kh¸m t¹i bÖnh viÖn Tr­êng §¹i häc Y 
D­îc HuÕ. 
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ThiÕt kÕ nghiªn cøu: nghiªn cøu m« t¶ c¾t ngang 
Cì mÉu vµ chän mÉu: gåm 386 ng­êi ®­îc tÝnh 

theo c«ng thøc sau: 

n = Z2
(1-/2) 

p 1 - p
d2  x SE 

n: Sè ®èi t­îng cÇn nghiªn cøu, : møc ý nghÜa 
thèng kª, d = 0,05 (®é chÝnh x¸c mong muèn), Z/2: 
gi¸ trÞ Z thu ®­îc tõ b¶ng Z øng víi  ®­îc chän. ë 
®©y chóng t«i chän  = 5% nªn Z/2 t­¬ng øng lµ 
1,96 (kho¶ng tin cËy = 95%), p: tØ lÖ nguy c¬ cao BMV 
t¹i Thõa Thiªn HuÕ, p = 13,2% [3], SE: HÖ sè thiÕt kÕ 
mÉu b»ng 2. 

 4. Ph©n tÝch vµ xö lý sè liÖu. 
Sö dông phÇn mÒm Epi6.04 vµ SPSS 10.0, ®¸nh 

gi¸ sù kh¸c biÖt vµ mèi t­¬ng quan dùa vµo gi¸ trÞ 
p<0,05 vµ hÖ sè t­¬ng quan r. 

KẾT QUẢ
 1. Liªn quan gi÷a huyÕt ¸p víi nguy c¬ BMV trong 

10 n¨m tíi. 

 
BiÓu ®å 1. Ph©n bè liªn quan gi÷a HATT víi nguy c¬ BMV 

 
BiÓu ®å 2. Ph©n bè liªn quan gi÷a HATTr víi nguy c¬ 

BMV 
NhËn xÐt biÓu ®å 3.1, 3.2: Cã mèi t­¬ng quan thuËn 

kh¸ chÆt chÏ cã ý nghÜa gi÷a tØ lÖ nguy c¬ bÖnh m¹ch vµnh 
víi HATT (r=0,608, p<0,05 vµ HATTr (r=0,514, p<0,05). 

2. Liªn quan gi÷a bÐo ph× theo BMI víi nguy c¬ 
BMV 10 n¨m tíi. 

 
BiÓu ®å 3. BiÓu ®å t­¬ng quan gi÷a BMI víi nguy c¬ BMV 

NhËn xÐt: Cã mèi t­¬ng quan thuËn yÕu cã ý nghÜa 
gi÷a tØ lÖ nguy c¬ bÖnh m¹ch vµnh víi bÐo ph× theo BMI 
(r=0,209, p<0,01). 

3. Liªn quan gi÷a bÐo ph× theo vßng bông víi nguy 
c¬ BMV 10 n¨m tíi. 

 
BiÓu ®å 4. T­¬ng quan gi÷a bÐo ph× theo VB nam víi nguy 

c¬ BMV 
NhËn xÐt: Cã mèi t­¬ng quan thuËn rÊt chÆt chÏ nh­ng 

kh«ng cã ý nghÜa gi÷a nguy c¬ BMV víi bÐo ph× theo VB ë 
nam (r=0,703, p>0,05). 

 
BiÓu ®å 5. T­¬ng quan gi÷a bÐo ph× theo VB ë n÷ víi nguy 

c¬ BMV 
NhËn xÐt: Cã mèi t­¬ng quan thuËn võa cã ý nghÜa 

gi÷a tØ lÖ nguy c¬ bÖnh m¹ch vµnh víi bÐo ph× theo VB ë n÷ 
(r=0,374, p<0,01). 

4. Liªn quan gi÷a bÐo ph× theo VB/VM víi nguy c¬ 
BMV 10 n¨m tíi. 

 
BiÓu ®å 6. T­¬ng quan gi÷a bÐo ph× theo VB/VM nam víi 

nguy c¬ BMV 
NhËn xÐt: Cã mèi t­¬ng quan thuËn võa cã ý nghÜa 

gi÷a tØ lÖ nguy c¬ bÖnh m¹ch vµnh víi bÐo ph× theo VB/VM 
ë nam (r=0,301, p<0,05).  
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BiÓu ®å 7. T­¬ng quan gi÷a bÐo ph× theo VB/VM ë n÷ víi 

nguy c¬ BMV 
NhËn xÐt: Cã mèi t­¬ng quan thuËn võa cã ý nghÜa 

gi÷a tØ lÖ nguy c¬ bÖnh m¹ch vµnh víi bÐo ph× theo VB/VM 
ë n÷ (r=0,459, p<0,01). 

5. Liªn quan gi÷a RLLM víi nguy c¬ BMV 10 n¨m 
tíi 

B¶ng 1: Ph©n bè sù liªn quan gi÷a RLLM víi nguy c¬ 
BMV 10 n¨m tíi 

Nguy 
c¬ 

Lipid 
m¸u 

ThÊp Trung 
b×nh Cao 

p 
n % N % n % 

B×nh 
th­êng 162 65,6 57 23,1 28 11,3 

<0,01 
RLLM 41 29,5 58 41,7 40 28,8 

NhËn xÐt: ë nhãm cã RLLM tØ lÖ nguy c¬ trung b×nh 
BMV 41,7%, nguy c¬ cao BMV chiÕm 28,8% cao h¬n cã ý 
nghÜa so víi tØ lÖ nµy ë nhãm lipid m¸u b×nh th­êng tØ nguy 
c¬ trung b×nh BMV 23,1% vµ møc nguy c¬ cao 11,3% 
(p<0,01). 

6. Liªn quan gi÷a Glucose m¸u víi nguy c¬ BMV 10 
n¨m tíi 

 
BiÓu ®å 8. T­¬ng quan gi÷a glucose m¸u ®ãi víi nguy c¬ 

BMV 
NhËn xÐt: Cã mèi t­¬ng quan yÕu gi÷a tØ lÖ nguy c¬ 

bÖnh m¹ch vµnh víi glucose m¸u lóc ®ãi (r=0,13, p<0,05). 
7. Liªn quan gi÷a c¸c yÕu tè thãi quen lèi sèng víi 

nguy c¬ BMV 10 n¨m tíi theo thang ®iÓm Framingham 
B¶ng 2 Ph©n bè sù liªn quan gi÷a mét sè yÕu tè thãi 

quen lèi sèng víi nguy c¬ BMV 10 n¨m tíi 
Nguy c¬ 

YÕu tè lèi sèng 
ThÊp Trung b×nh Cao 

n % n % n % 
Hót thuèc 

+ Cã 
+ Kh«ng 

 
40 
163 

 
35,1 
59,9 

 
42 
73 

 
36,8 
26,8 

 
32 
36 

 
28,1 
13,2 

Thøc ¨n 
+ NhiÒu mì, 

chÊt bÐo 
+ Ýt thÞt, chÊt 

bÐo 

 
49 
154 

 
37,1 
60,6 

 
50 
65 

 
37,9 
25,6 

 
33 
35 

 
25 

13,8 

Uèng r­îu 
+ <100 ml/ngµy 
+ ≥100 ml/ngµy 

 
196 
7 

 
55,4 
21,8 

 
100 
15 

 
28,2 
46,9 

 
58 
10 

 
16,4 
31,3 

Uèng bia 
+ 

<1000ml/ngµy 
+ 

≥1000ml/ngµy 

 
164 
39 

 
57,3 
39,0 

 
78 
37 

 
27,3 
37,0 

 
44 
24 

 
15,4 
24,0 

Ho¹t ®éng thÓ 
lùc 

+ <30 
phót/ngµy 

+ ≥30 
phót/ngµy 

 
24 
179 

 
27,0 
60,3 

 
39 
76 

 
43,8 
25,6 

 
26 
42 

 
29,2 
14,1 

NhËn xÐt b¶ng 2: 
Ng­êi cã thãi quen hót thuèc cã nguy c¬ trung b×nh 

vµ nguy c¬ cao chiÕm tû lÖ chñ yÕu (36,8% vµ 26,1%) 
Ng­êi cã thãi quen ¨n nhiÒu thÞt mì, chÊt bÐo cã 

møc nguy c¬ trung b×nh lµ 37,9% vµ møc cao lµ 25% 
Ng­êi cã thãi quen uèng r­îu ≥100 ml/ngµy cã 

nguy cã trung b×nh 46,9% vµ nguy c¬ cao 31,3% cao 
h¬n râ rÖt so víi ng­êi uèng <100 ml/ngµy 

Ng­êi cã thãi quen uèng bia ≥1000 ml/ngµy cã 
nguy c¬ trung b×nh vµ nguy c¬ cao lÇn l­ît lµ 37% 
vµ 24% 

Ng­êi cã thãi quen ho¹t ®éng thÓ lùc <30 
phót/ngµy cã nguy c¬ trung b×nh 43,8% vµ nguy c¬ 
cao 29,4% cao gÇn gÊp ®«i víi ng­êi cã thãi quen 
ho¹t ®éng thÓ lùc ≥30 phót/ngµy 

BÀN LUẬN 
1. T­¬ng quan gi÷a THA víi møc ®é nguy c¬ BMV 
Trong nghiªn cøu nµy nhËn thÊy cã mèi t­¬ng quan 

thuËn chÆt chÏ gi÷a HATT, HATTr vµ møc ®é nguy c¬ 
BMV trong 10 n¨m tíi (r=0,608, p<0,05 vµ r=0,514, 
p<0,05). KÕt qu¶ nµy còng t­¬ng tù kÕt qu¶ cña Huúnh 
V¨n Minh cïng céng sù [3], Hoµng V¨n Quý [5]. Nghiªn 
cøu Framingham còng cho thÊy sù liªn quan chÆt chÏ gi÷a 
trÞ sè HA vµ nguy c¬ BMV, nguy c¬ cµng t¨ng khi HA cµng 
cao, nguy c¬ t¨ng gÊp ®«i nÕu HATTr t¨ng mçi 10mmHg 
hoÆc HATT t¨ng mçi 20 mmHg. ViÖc ®iÒu trÞ THA sÏ lµm 
gi¶m HA vµ gi¶m nguy c¬ BMV [7] 

2. T­¬ng quan gi÷a c¸c chØ sè bÐo ph× víi møc ®é 
nguy c¬ BMV 

BÐo ph×, ®Æc biÖt lµ bÐo ph× trung t©m, lµm t¨ng nguy 
c¬ m¾c BMV vµ ®ét tö do BMV, mèi liªn quan nµy ®· ®­îc 
nghiªn cøu Framingham chØ ra tõ nh÷ng n¨m 80 cña thÕ kû 
XX [3]. Qua kÕt qu¶ nghiªn cøu chóng t«i nhËn thÊy: 

- Møc ®é nguy c¬ BMV cã mèi t­¬ng quan thuËn kh«ng 
®¸ng kÓ víi BMI (r=0,209, p<0,01). 

- Møc ®é nguy c¬ BMV cã mèi t­¬ng quan thuËn víi 
bÐo ph× theo vßng bông ë nam giíi (r=0,703, p>0,05) vµ ë 
n÷ giíi (r=0,374, p<0,01). 

- Møc ®é nguy c¬ BMV cã mèi t­¬ng quan thuËn cã ý 
nghÜa víi bÐo ph× theo VB/VM ë c¶ nam vµ n÷ giíi 
(r=0,301, p<0,05 vµ r=0,459, p<0,01). 

§iÒu nµy phï hîp víi kÕt qu¶ nghiªn cøu cña Huúnh 
V¨n Minh vµ cs. Møc ®é nguy c¬ BMV cã mèi t­¬ng quan 
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thuËn yÕu víi BMI (r=0,122, p<0,005), t­¬ng quan thuËn 
võa víi tØ lÖ VB/VM (r=0,314, p<0,001) [3], cïng mét sè 
nghiªn cøu kh¸c cña NguyÔn ThÞ Kim Thµnh [6], Hoµng 
V¨n Quý [5], NguyÔn ThÞ Liªn [2]. 

3. T­¬ng quan gi÷a rèi lo¹n lipid m¸u víi møc ®é 
nguy c¬ BMV. 

Trong nghiªn cøu chóng t«i nhËn thÊy r»ng khi cã 
RLLM møc nguy c¬ trung b×nh vµ cao ®Òu t¨ng (41,7% vµ 
28,8%). KÕt qu¶ nµy còng phï hîp víi nghiªn cøu cña 
Framingham, RLLM ®Æc biÖt t¨ng Cholesterol toµn phÇn 
cµng cao th× tÇn suÊt m¾c BMV cµng lín [7]. 

4. T­¬ng quan gi÷a chØ sè glucose m¸u ®ãi víi møc 
®é nguy c¬ BMV. 

Cã mèi t­¬ng quan thuËn kh«ng ®¸ng kÓ nh­ng 
cã ý nghÜa gi÷a Glucose m¸u ®ãi víi nguy c¬ BMV 10 
n¨m tíi (r=0,13, p<0,05). §iÒu nµy còng trïng víi kÕt 
qu¶ nghiªn cøu cña Huúnh V¨n Minh [3]. 

 Liªn quan gi÷a c¸c yÕu tè thãi quen lèi sèng víi 
nguy c¬ BMV 10 n¨m tíi theo thang ®iÓm Framingham 

- Trong kÕt qu¶ nghiªn cøu cña chóng t«i ng­êi cã 
thãi quen hót thuèc cã nguy c¬ trung b×nh vµ cao 
chiÕm tØ lÖ chñ yÕu (36,8% vµ 28,1%). Hót thuèc l¸ lµ 
nguyªn nh©n cña 1/5 bÖnh tim m¹ch trªn toµn thÕ 
giíi [8]. Theo Framingham hót thuèc lµm t¨ng nguy 
c¬ m¾c BMV, hót thuèc l¸ trªn 30 ®iÕu/ngµy lµm bÖnh 
t¨ng lªn gÊp 3,8 lÇn so víi ng­êi kh«ng hót thuèc [9] 

- Nghiªn cøu cña chóng t«i nhËn thÊy thãi quen ¨n 
nhiÒu thÞt mì vµ chÊt bÐo cã møc ®é nguy c¬ trung 
b×nh vµ cao lµ ®a sè (37,9% vµ 25%). NÕu gi¶m thøc 
¨n chøa cholesterol mçi 100 mg/ngµy sÏ lµm gi¶m 
nång ®é cholesterol xuèng 1% [10] 

- Thãi quen uèng r­îu ≥100 ml/ngµy vµ uèng bia 
≥1000 ml/ngµy ®Òu cã nguy c¬ trung b×nh vµ nguy c¬ 
cao t¨ng. Khi uèng cµng nhiÒu nguy c¬ m¾c BMV 
cµng cao 

- Qua kÕt qu¶ nghiªn cøu chóng t«i thÊy nh÷ng 
®èi t­îng ho¹t ®éng Ýt <30 phót/ngµy hay cã lèi sèng 
tÜnh t¹i cã nguy c¬ trung b×nh vµ nguy c¬ cao t¨ng 
mét c¸ch râ rÖt (43,8% vµ 29,2%). Ho¹t ®éng thÓ lùc 
liªn quan víi ®êi sèng dµi h¬n, gi¶m nguy c¬ bÖnh tim 
vµnh, THA, §T§, bÐo ph×, gióp gi¶m stress, lo l¾ng, 
trÇm c¶m vµ lipid m¸u [1], [4], [3] 

KẾT LUẬN 

- Cã mèi t­¬ng quan thuËn gi÷a nguy c¬ cao bÖnh 
m¹ch vµnh víi tuæi (r=0,69, p<0,01), víi huyÕt ¸p t©m 
thu vµ huyÕt ¸p t©m tr­¬ng (r=0,608 vµ r=0,514, 
p<0,05), víi møc ®é bÐo ph× theo vßng bông ë c¶ 2 
giíi (r=0,703, p<0,05 vµ r=0,374, p<0,01), víi møc ®é 
bÐo ph× theo tû vßng bông/vßng m«ng ë 2 giíi 
(r=0,301 vµ r=0,459, p<0,01), víi glucose m¸u ®ãi 
(r=0,13, p<0,05), víi møc ®é bÐo ph× theo BMI 
(r=0,209, p<0,01). 

- Cã mèi liªn hÖ gi÷a rèi lo¹n lipid m¸u, thãi quen 
hót thuèc l¸, ¨n nhiÒu thÞt mì, chÊt bÐo, thêi gian ho¹t 
®éng thÓ lùc trung b×nh/ngµy vµ thãi quen uèng nhiÒu 
bia r­îu víi nguy c¬ cao bÖnh m¹ch vµnh 10 n¨m tíi.  
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NGHI£N CøU MéT Sè YÕU Tè TI£N L¦îNG UNG TH¦ BIÓU M¤  

TUYÕN TRùC TRµNG GIAI §O¹N DUKES C 
 

TrÇn Anh C­êng - Së Y tÕ H¶i Phßng 
Tãm t¾t 
Håi cøu 96 bÖnh nh©n ung th­ biÓu m« tuyÕn trùc 

trµng giai ®o¹n Dukes C ®iÒu trÞ t¹i BÖnh viÖn K: 
Nh÷ng bÖnh nh©n cã u di ®éng tiªn l­îng tèt h¬n so 

víi u ®∙ cè ®Þnh, tû lÖ sèng thªm 5 n¨m ë nhãm bÖnh 
nh©n u di ®éng (50%) cao h¬n nhãm u cè ®Þnh (16%).  

Ung th­ ch­a x©m lÊn qua thanh m¹c tiªn l­îng 
tèt h¬n khi ®∙ x©m lÊn qua thanh m¹c, tû lÖ sèng 
thªm 5 n¨m cña ung th­ ch­a x©m lÊn qua thanh 
m¹c lµ 56% gi¶m xuèng cßn 20% khi ®∙ x©m lÊn qua 
thanh m¹c.  

Di c¨n d­íi ba h¹ch tiªn l­îng tèt h¬n di c¨n trªn ba 
h¹ch, tû lÖ sèng thªm 5 n¨m t­¬ng øng lµ 47% vµ 13%. 

§é biÖt ho¸ cao tiªn l­îng tèt h¬n ®é biÖt ho¸ trung 
b×nh vµ kÐm, tû lÖ sèng 5 n¨m lÇn l­ît lµ 42% vµ 24%. 

Tõ khãa: ung th­, Dukes C 
Summary  
Rescue 96 patients of Rectum epithelloma in 

Dukes C period treating in Hospital K:  
Patients with mobile tumors prognosis better 

than u have fixed, 5-year survival rate among 


