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NGHI£N CøU T×NH TR¹NG §éNG M¹CH LíN CHI D¦íI  
ë BÖNH NH¢N §¸I TH¸O §¦êNG TYP2 

 
NGUYỄN HỮU CHỨC, NGUYỄN KIM LƯƠNG 

TÓM TẮT 
Môc tiªu  
1. M« t¶ h×nh th¸i tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi ë 

bÖnh nh©n ®¸i th¸o ®­êng týp 2 b»ng siªu ©m Doppler 
mµu. 

2. X¸c ®Þnh mèi liªn quan gi÷a t×nh tr¹ng tæn th­¬ng 
®éng m¹ch lín chi d­íi víi c¸c triÖu chøng l©m sµng, cËn 
l©m sµng. 

§èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 
1. §èi t­îng nghiªn cøu: 82 bÖnh nh©n ®¸i th¸o ®­êng 

týp 2 ®iÒu trÞ t¹i khoa Ch¨m sãc bµn ch©n - BÖnh viÖn Néi 
tiÕt Trung ¦¬ng, chän theo tiªu chuÈn WHO khuyÕn c¸o ¸p 
dông tõ n¨m 1999. Thêi gian tiÕn hµnh nghiªn cøu tõ th¸ng 
4/2010 ®Õn th¸ng 9/2010. 

2. Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu  
 C¸c chØ tiªu nghiªn cøu: HuyÕt ¸p lóc vµo, triÖu chøng 

cña biÕn chøng bµn ch©n: Ph©n lo¹i ®é s©u cña loÐt bµn 
ch©n vµ ph©n ®é thiÕu m¸u bµn ch©n theo tiªu chuÈn 
James W.Brodsky, Glucose m¸u lóc ®ãi, HbA1c, 
Triglycerid, Cholesterol, HDL - C, LDL – C, siªu ©m 
Doppler ®éng m¹ch lín chi d­íi 2 bªn. 

 KÕt qu¶  
* H×nh th¸i tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín 2 chi d­íi qua 

siªu ©m: Tû lÖ tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi 34,1%, 
x¬ v÷a 62,9%, hÑp lßng m¹ch 23,2%, t¾c m¹ch 13,9%, c¸c 
tæn th­¬ng nÆng (t¾c 20,7%, hÑp 30,9%) chñ yÕu gÆp ë c¸c 
®éng m¹ch vïng c¼ng ch©n tõ §M khoeo xuèng §M mu 
ch©n.  

* Tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi 2 bªn nhiÒu h¬n 
ë nhãm bÖnh nh©n t¨ng huyÕt ¸p, rèi lo¹n chuyÓn ho¸ lipid 
so víi nhãm kh«ng t¨ng huyÕt vµ nhãm cã lipid m¸u b×nh 
th­êng. Nhãm tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi cã tû lÖ 
thiÕu m¸u vµ loÐt bµn ch©n cao h¬n nhãm kh«ng cã tæn 
th­¬ng. 

KÕt luËn: Siªu ©m Doppler lµ ph­¬ng ph¸p h÷u hiÖu ®Ó 
ph¸t hiÖn h×nh th¸i tæn th­¬ng ®éng m¹ch. Tæn th­¬ng 
®éng m¹ch lín chi d­íi chiÕm tû lÖ cao ë bÖnh nh©n ®¸i 
th¸o ®­êng cã biÕn chøng bµn ch©n. 

Tõ kho¸: siªu ©m Doppler, ®éng m¹ch, ®¸i th¸o 
®­êng, biÕn chøng bµn ch©n, cholesterol, triglycerid, HDL, 
LDL.  

summary 
Objective: Description the lesion of large arterial 

morphology of leg in typ 2 diabetic patients by 
Doppler ultrasound . 

To study the relationship between the lesion of 
large arteries of leg with clinical, paraclinical 
characteristics. 

Patients and methods: 82 diabetic patients were 
treated at Diabetic foot care Unit of National Endocrin 
Hospital from april 2010 to stember 2010. All studying 
subject were clinical examined to detect complication, 
doppler untrasound of large arteries of leg and 
collected fasting glucose, HbA1c, lipidemia. 

Results: The prevalence of large arterial lesion of 
leg was 34.1%, arteriosclerosis 62.9%, narrow blood 
flow 23.2%, embolism 13.9%. The prevalence of 

large arterial lesion in diabetic group with 
hypertension, lipid disorder higher than diabetic group 
without hypertension and normal lipidemia. 

Conclusions: Doppler ultrasound is a useful way 
to detect morphological damage arteries. Injury to 
large arteries of the leg high percentage of diabetic 
patients with foot complication. 

Keywords: Doppler ultrasound, food complication, 
arterial, diabetes, cholesterol, triglycerid, HDL, LDL. 

ĐẶT VẤN ĐỀ 
BÖnh lý tim m¹ch vµ ®¸i th¸o ®­êng ngµy nay 

®­îc thÕ giíi ®Æc biÖt quan t©m. Tû lÖ tö vong do ®¸i 
th¸o ®­êng vµ tim m¹ch chØ ®øng sau ung th­. Tæn 
th­¬ng m¹ch m¸u víi ®¸i th¸o ®­êng cã liªn quan 
phøc t¹p víi nhau cña c¸c thµnh phÇn trong héi 
chøng chuyÓn ho¸. Nguy c¬ bÖnh x¬ v÷a ®éng m¹ch 
ë ng­êi ®¸i th¸o ®­êng gÊp tõ 2 - 6 lÇn ng­êi kh«ng 
bÞ ®¸i th¸o ®­êng.  

Trong c¸c nghiªn cøu vÒ tæn th­¬ng m¹ch m¸u ®Ó 
x¸c ®Þnh cÊu tróc, h×nh th¸i tæn th­¬ng m¹ch m¸u 
ng­êi ta sö dông siªu ©m Doppler m¹ch. Siªu ©m cho 
phÐp thÊy ®­îc vÞ trÝ hÑp, ph×nh, t¾c, m¶ng x¬ v÷a tõ 
c¸c m¹ch m¸u trung t©m ®Õn ngo¹i vi. 

ë ViÖt Nam ®· cã nhiÒu t¸c gi¶ nh­ NguyÔn H¶i 
Thuû, NguyÔn Khoa DiÖu V©n, Bïi Minh §øc…. 
nghiªn cøu h×nh ¶nh m¹ch m¸u lín ngo¹i vi nãi 
chung qua h×nh ¶nh siªu ©m ë bÖnh nh©n ®¸i th¸o 
®­êng týp 2, nh­ng ch­a cã t¸c gi¶ nµo nghiªn cøu 
riªng lÎ h×nh ¶nh siªu ©m Doppler m¹ch m¸u lín chi 
d­íi trªn ®èi t­îng ®¸i th¸o ®­êng cã nguy c¬ biÕn 
chøng t¹i vïng mµ hÖ m¹ch m¸u chi d­íi nu«i d­ìng 
mét c¸ch hÖ thèng. Do ®ã chóng t«i tiÕn hµnh ®Ò tµi: 
"Nghiªn cøu t×nh tr¹ng ®éng m¹ch lín chi d­íi ë bÖnh 
nh©n ®¸i th¸o ®­êng týp 2" víi môc tiªu: 

1. M« t¶ h×nh th¸i tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi 
d­íi ë bÖnh nh©n ®¸i th¸o ®­êng týp 2 b»ng siªu ©m 
Doppler mµu. 

2. X¸c ®Þnh mèi liªn quan gi÷a t×nh tr¹ng tæn 
th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi víi c¸c triÖu chøng 
l©m sµng, cËn l©m sµng. 

ĐỐI TƯỢNG VÀ PHƯƠNG PHÁP NGHIÊN CỨU 
1. §èi t­îng nghiªn cøu. 
* Tiªu chuÈn chän bÖnh: Chän c¸c bÖnh nh©n ®¸i 

th¸o ®­êng týp 2 ®iÒu trÞ t¹i khoa Ch¨m sãc bµn ch©n 
- bÖnh viÖn néi tiÕt Trung ¦¬ng tõ th¸ng 4/2010 ®Õn 
th¸ng 9/2010 . Theo tiªu chuÈn WHO khuyÕn c¸o ¸p 
dông tõ n¨m 1999. 

* Tiªu chuÈn lo¹i trõ: Lo¹i trõ khái nghiªn cøu 
nh÷ng bÖnh ¸n mµ bÖnh nh©n bÞ ®¸i th¸o ®­êng týp 
1, ®¸i th¸o ®­êng thai kú, ®¸i th¸o ®­êng týp kh¸c; 
c¸c bÖnh nh©n c¾t côt chi hoÆc th¸o khíp tõ khíp cæ 
ch©n trë lªn, bÖnh lý rèi lo¹n ®«ng cÇm m¸u nÆng. 

2. Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu. 
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* C¸c chØ tiªu nghiªn cøu: 
+ C¸c chØ tiªu l©m sµng: 
- HuyÕt ¸p lóc vµo.  
- TriÖu chøng l©m sµng biÕn chøng bµn ch©n: Ph©n lo¹i 

®é s©u - thiÕu m¸u. 
B¶ng ph©n lo¹i ®é s©u loÐt bµn ch©n theo James 

W.Brodsky  
LoÐt Tiªu chuÈn 

Kh«ng 
loÐt 

 
0 

Bµn ch©n cã yÕu tè nguy c¬. §é nµy kh«ng lo¹i 
trõ c¸c loÐt tr­íc ®· lµnh hoÆc cã biÕn chøng 

thÇn kinh kÌm theo nh÷ng biÕn d¹ng cã thÓ g©y 
ra loÐt míi 

LoÐt 
thùc 
sù 

1 LoÐt n«ng kh«ng nhiÔm trïng: LoÐt ch­a th©m 
nhiÔm ®Õn g©n, c¬ 

2 LoÐt s©u, loÐt s©m lÊn ®Õn g©n, c¬ vµ khíp 
3 LoÐt nÆng, tæn th­¬ng x­¬ng, nhiÔm trïng s©u 

B¶ng ph©n lo¹i thiÕu m¸u bµn ch©n theo James 
W.Brodsky  
ThiÕu m¸u 
bµn ch©n Tiªu chuÈn 

Kh«ng A Tæn th­¬ng nh­ng kh«ng cã thiÕu m¸u 

 
Cã 

B Tæn th­¬ng cã thiÕu m¸u, nh­ng kh«ng cã ho¹i 
tö 

C Tæn th­¬ng thiÕu m¸u kÌm theo ho¹i tö côc bé 
phÇn tr­íc cña bµn ch©n 

D Tæn th­¬ng thiÕu m¸u kÌm theo ho¹i tö toµn bé 
 

* C¸c chØ tiªu cËn l©m sµng: 
+ XÐt nghiÖm m¸u: Glucose m¸u lóc ®ãi, HbA1c, 

Triglycerid, Cholesterol, HDL - C, LDL - C. 
+ Siªu ©m Doppler ®éng m¹ch lín chi d­íi 2 bªn: 

§éng m¹ch ®ïi n«ng, ®éng m¹ch ®ïi s©u, ®éng m¹ch 
khoeo, ®éng mach chÇy tr­íc, ®éng m¹ch chÇy sau, ®éng 
m¹ch m¸c, ®éng m¹ch mu ch©n. 

KẾT QUẢ NGHIÊN CỨU 
1. Mét sè ®Æc ®iÓm cña ®èi t­îng nghiªn cøu  
B¶ng 1. Ph©n bè ®èi t­îng nghiªn cøu theo nhãm tuæi 

vµ giíi 
Giíi 

Nhãm 
tuæi 

Nam N÷ Tæng 
p n % n % n % 

40-49 4 4,9 5 6,1 9 11 
 
 

>0,05 
 

50-59 10 12,2 13 15,9 23 28,1 
60-69 11 13,4 15 18,3 26 31,7 

70 7 8,5 17 20,7 24 29,2 
Tæng sè 32 39 50 61 82 100 

Kh«ng thÊy cã sù kh¸c biÖt gi÷a c¸c ®é tuæi vµ giíi. 
B¶ng 2. Ph©n lo¹i biÕn chøng bµn ch©n theo ®é s©u  

LoÐt Sè l­îng Tû lÖ % Tæng(%) 
Kh«ng cã 

loÐt §é 0 38 46,3 46,3 

LoÐt thùc sù 
§é 1 19 23,2 

53,7 §é 2 10 12,2 
§é 3 15 18,3 

Tæng sè 82 100 
Sè ng­êi cã loÐt thùc sù chiÕm 53%, trong ®ã hay gÆp 

loÐt ®é 1. 
B¶ng 3. Ph©n lo¹i biÕn chøng bµn ch©n theo møc ®é 

thiÕu m¸u trªn l©m sµng 

ThiÕu m¸u bµn ch©n Sè l­îng Tû lÖ % Tæng 
(%) 

Kh«ng §é A 75 91,5 91,5 

Cã 
§é B 2 2,4 

8,5 §é C 5 6,1 
§é D 0 0 

Tæng sè 82 100 
Nhãm kh«ng thiÕu m¸u trªn l©m sµng chiÕm tû lÖ cao 

91,5%. Nhãm thiÕu m¸u ph¸t hiÖn ®­îc thÊp chiÕm 8,5% 
trong ®ã chñ yÕu lµ ®é C. 

B¶ng 4. ChØ sè glucose m¸u lóc ®ãi  
§­êng m¸u lóc ®ãi (mmol/lÝt) Sè l­îng Tû lÖ % 

< 6,1 9 11,0 
6,1 - 7 7 8,5 

> 7 66 80,5 
Tæng 82 100 

§a sè c¸c bÖnh nh©n vµo viÖn trong t×nh tr¹ng ®­êng 
huyÕt kiÓm so¸t kÐm chiÕm 80,5%. 

B¶ng 5. ChØ sè HbA1c  
HbA1c (%) Sè l­îng Tû lÖ % 

< 6,5 8 9,8 
6,5 - 7,5 10 12,2 

>7,5 64 78,0 
Tæng 82 100 

HbA1c nhãm kiÓm so¸t kÐm chiÕm tû lÖ cao nhÊt 
chiÕm 78,0% 

2. TriÖu chøng siªu ©m Doppler ®éng m¹ch lín chi 
d­íi  

B¶ng 6. Tû lÖ bÖnh nh©n cã tæn th­¬ng ®éng m¹ch ph¸t 
hiÖn trªn siªu ©m  

TT§M Sè l­îng Tû lÖ % 
Cã 28 34,1 

Kh«ng 54 65,9 
Tæng sè 82 100 

Cã 28 bÖnh nh©n cã biÓu hiÖn tæn th­¬ng ®éng m¹ch 
lín chi d­íi chiÕm 34,1%. 

B¶ng 7. H×nh th¸i tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi 
trªn siªu ©m  

TT§M Sè l­îng Tû lÖ % 
T¾c m¹ch 42 13,9 

HÑp lßng m¹ch 70 23,2 
X¬ v÷a 190 62,9 
Tæng sè 302 100 

NhËn xÐt: Trong c¸c lo¹i tæn th­¬ng ®éng m¹ch chi d­íi: 
tæn th­¬ng x¬ v÷a chiÕm chñ yÕu (62,9%), t¾c m¹ch chiÕm Ýt 
nhÊt víi 13,9% tæng sè vÞ trÝ tæn th­¬ng. 

B¶ng 8. Ph©n bè vÞ trÝ ®éng m¹ch tæn th­¬ng (n=28) 
H×nh th¸i 

§éng m¹ch 
T¾c HÑp X¬ 

v÷a 
B×nh 

th­êng 
n=28 

§ïi chung tr¸i 0 1 19 8 28 
§ïi chung ph¶i 0 2 23 3 28 
§ïi n«ng tr¸i 2 2 13 11 28 
§ïi n«ng ph¶i 0 3 15 10 28 

§ïi s©u tr¸i 1 1 13 13 28 
§ïi s©u ph¶i 0 3 16 9 28 
Khoeo tr¸i 4 6 12 6 28 
Khoeo ph¶i 2 4 14 8 28 

ChÇy tr­íc tr¸i 4 7 11 6 28 
ChÇy tr­íc ph¶i 3 5 12 8 28 

ChÇy sau tr¸i 3 5 13 7 28 
ChÇy sau ph¶i 5 4 9 10 28 

M¸c tr¸i 4 6 13 5 28 
M¸c ph¶i 5 7 9 7 28 

Mu ch©n tr¸i 5 5 11 7 28 
Mu ch©n ph¶i 4 7 9 8 28 

Tæng 42 70 190 146 448 
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- Trªn 28 ng­êi cã tæn th­¬ng ®éng m¹ch x¬ v÷a 
m¹ch lµ nhiÒu nhÊt cã 190/448 vÞ trÝ. T¾c m¹ch Ýt nhÊt 
chiÕm 42/448 vÞ trÝ. 

- Tæn th­¬ng t¾c chñ yÕu tõ ®éng m¹ch khoeo trë 
xuèng. 

- Tæn th­¬ng hÑp vµ x¬ v÷a r¶i r¸c däc theo c¸c 
®éng m¹ch lín chi d­íi. 

B¶ng 9. §Æc ®iÓm cña tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín 
chi d­íi trªn tõng bÖnh nh©n 

BÖnh nh©n 
TT§M Sè l­îng Tû lÖ % 

D­íi 3 §M 2 7,1 
Tõ 3 §M trë lªn 26 92,9 

Tæng 28 100 
NhËn xÐt: Tû lÖ tæn th­¬ng tõ 3 ®éng m¹ch lín chi d­íi 

trë lªn chiÕm chñ yÕu (92,9%). 
B¶ng 10. Tû lÖ tæn th­¬ng c¸c ®éng m¹ch vïng ®ïi vµ 

vïng c¼ng ch©n  

TT§M 
T¾c HÑp X¬ v÷a 

n % n % n % 
Vïng ®ïi 3 2,6 12 10,5 99 86,9 

Vïng c¼ng ch©n 39 20,7 58 30,9 91 48,4 
Tæng 42 - 70 - 190 - 

- Tæn th­¬ng ®éng m¹ch vïng ®ïi: Chñ yÕu lµ x¬ v÷a 
chiÕm 86,9%. T¾c m¹ch chiÕm tû lÖ nhá nhÊt (2,6%). 

- Tæn th­¬ng ®éng m¹ch vïng c¼ng ch©n: Tæn th­¬ng 
®ång ®Òu, tæng d¹ng t¾c vµ hÑp (51,6%) chiÕm tû lÖ cao 
h¬n x¬ v÷a. 

- Tæn th­¬ng t¾c, hÑp: GÆp nhiÒu ë vïng c¼ng ch©n (t¾c 
20,7%, hÑp 30,9%) 

B¶ng 11. Mèi liªn quan gi÷a THA víi tæn th­¬ng ®éng 
m¹ch lín chi d­íi  

TT§M 
THA 

Cã Kh«ng 
n % n % 

Cã 19 67,8 18 33.3 
Kh«ng 9 32,2 36 66,7 

p p < 0,05 
NhËn xÐt: Tû lÖ tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi ë 

ng­êi cã t¨ng huyÕt ¸p lµ cao h¬n ng­êi kh«ng cã t¨ng huyÕt 
¸p, sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª víi p<0,05. 

B¶ng 12. Mèi liªn quan gi÷a tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín 
chi d­íi víi loÐt bµn ch©n  

LoÐt 
TT§M 

LoÐt thùc sù Kh«ng loÐt 
n % n % 

Cã 20 45,4 8 21,0 
Kh«ng 24 54,6 30 79.0 

p p < 0,05 
NhËn xÐt: Nhãm bÖnh nh©n tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín 

chi d­íi cã loÐt bµn ch©n chiÕm tû lÖ cao h¬n nhãm kh«ng 
cã tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi, sù kh¸c biÖt cã ý 
nghÜa thèng kª víi p < 0,05. 

B¶ng 13. Mèi liªn quan gi÷a tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín 
chi d­íi víi t×nh tr¹ng thiÕu m¸u bµn ch©n trªn l©m sµng 

TMBC 
TT§M 

Cã Kh«ng 
n % n % 

Cã 7 100 21 28,0 
Kh«ng 0 0 54 72,0 

p p < 0,05 
Nhãm bÖnh nh©n tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi cã 

tû lÖ thiÕu m¸u bµn ch©n trªn l©m sµng cao h¬n t×nh tr¹ng 
kh«ng tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi, sù kh¸c biÖt cã 
ý nghÜa thèng kª víi p < 0,05. 

B¶ng 14. Liªn quan gi÷a HbA1c víi tæn th­¬ng ®éng 
m¹ch lín chi d­íi  

TT§M 
HbA1c(%) 

Cã Kh«ng 
n % n % 

>7,5 21 75 43 79,6 
6,5 - 7,5 4 14,2 6 11,1 

<6,5 3 10,8 5 9,3 
p p > 0,05 

Kh«ng thÊy sù liªn quan gi÷a HbA1c víi tæn th­¬ng 
®éng m¹ch lín chi d­íi. 

B¶ng 15. Liªn quan gi÷a c¸c chØ sè lipid m¸u víi tæn 
th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi  

TT§M 
ChØ sè lipid 

Cã Kh«ng 
n % n % 

LDL - C 
>3,4 (mmol/l) 11 39,2 10 18,5 
≤3,4 (mmol/l) 17 60,8 44 81,5 

p p < 0,05 
Cholesterol 

 
 

>5,2 mmol/l 15 53,5 14 25,9 
≤5,2 mmol/l 13 46,5 40 74,1 

p P < 0,05 

Triglycerid 
>2,3 (mmol/l) 19 67,8 24 44,4 
≤2,3 (mmol/l) 9 32,2 30 55,6 

p P < 0,05 

HDL - C 
<0,9 (mmol/l) 22 78,5 24 44,4 
≤0,9 (mmol/l) 6 21,5 30 55,6 

p P, 0,05 
NhËn xÐt: Nhãm bÖnh nh©n cã chØ sè lipid ë giíi 

h¹n bÖnh lý cã tû lÖ tæn th­¬ng ®éng m¹ch chi d­íi 
cao h¬n so víi nhãm bÖnh nh©n cã chØ sè lipid ë giíi 
h¹n b×nh th­êng, sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª víi 
p < 0,05 

BÀN LUẬN 
1. H×nh th¸i ®éng m¹ch chi d­íi ë bÖnh nh©n §T§ 

typ2. 
KÕt qu¶ nghiªn cøu siªu ©m ®éng m¹ch lín chi d­íi 

(Tõ §M §ïi chung ®Õn §M mu ch©n) cña chóng t«i 
cho thÊy: Trong 82 bÖnh nh©n thuéc 2 nhãm loÐt vµ 
nguy c¬ loÐt cã 28 bÖnh nh©n tæn th­¬ng ®éng m¹ch, 
chiÕm tû lÖ 34,1%. Tû lÖ nghiªn cøu cña chóng t«i 
còng gÇn t­¬ng ®­¬ng víi mét sè t¸c gi¶ trong n­íc. 
Theo t¸c gi¶ NguyÔn H¶i Thuû tÇn xuÊt gÆp tæn th­¬ng 
lµ 27% tû lÖ bÖnh nh©n ®¸i th¸o ®­êng cao h¬n h¼n so 
víi nhãm chøng víi p < 0,01. Theo t¸c gi¶ Mai ThÕ 
Tr¹ch (1993) kh¶o s¸t Doppler cho 97 bÖnh nh©n ®¸i 
th¸o ®­êng týp 2 cã ®Õn 44,3% cã tæn th­¬ng ®éng 
m¹ch 2 chi d­íi. Nghiªn cøu cña NguyÔn Thu Quúnh 
bÖnh m¹ch m¸u ngo¹i vi chiÕm 31,4%. 

VÒ h×nh th¸i tæn th­¬ng, chñ yÕu lµ x¬ v÷a ®éng 
m¹ch chiÕm 62,9%, hÑp lßng m¹ch chiÕm tû lÖ Ýt 
h¬n 23,2%, t¾c m¹ch Ýt nhÊt chiÕm 13,9% trªn tæng 
sè m¹ch m¸u tæn th­¬ng ph¸t hiÖn trªn siªu ©m. 
Theo tæng kÕt cña t¸c gi¶ Bïi Minh §øc vµ céng sù 
t¹i bÖnh viÖn L·o khoa Hµ Néi x¬ v÷a chiÕm 57,1% 
m¶ng x¬ v÷a ë nhãm cã ho¹i tö chi vµ 34,9% ë 
nhãm cã ho¹i tö chi. Tû lÖ hÑp, t¾c ®éng m¹ch 
kh«ng ®ång ®Òu gi÷a 2 nhãm. 

Tû lÖ x¬ v÷a t­¬ng ®èi ®ång ®Òu trong c¸c m¹ch 
m¸u x¬ v÷a. Nh­ng tû lÖ hÑp vµ t¾c m¹ch gÆp chñ 
yÕu ë c¸c ®éng m¹ch d­íi gèi (§M khoeo ®Õn §M 
mu ch©n). C¸c ®éng m¹ch lín h¬n nh­ §M ®ïi Ýt gÆp 
tû lÖ hÑp h¬n, hÇu nh­ kh«ng thÊy t¾c ë ®éng m¹ch 
®ïi chung vµ ®éng m¹ch ®ïi s©u v× ®©y lµ nh÷ng 
®éng m¹ch lín vµ ¸p lùc dßng ch¶y m¹nh. Chñ yÕu 
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tæn th­¬ng ë c¸c ®éng m¹ch ®ïi lµ x¬ v÷a ®éng 
m¹ch. §ång thêi trªn mét bÖnh nh©n, ®a sè ph¸t hiÖn 
tæn th­¬ng tõ 3 ®éng m¹ch trë lªn chiÕm 92,9% tæng 
sè bÖnh nh©n cã tæn th­¬ng. §iÒu nµy chøng tá tæn 
th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi ë bÖnh nh©n ®¸i th¸o 
®­êng cã tÝnh chÊt lan táa. 

Tû lÖ nghiªn cøu còng kh¸c nhau ë c¸c t¸c gi¶. 
Theo t¸c gi¶ NguyÔn H¶i Thuû th× x¬ v÷a gÆp chñ yÕu 
ë ®éng m¹ch ®ïi h¬n lµ ®éng m¹ch nh­îng ch©n. 
Theo nghiªn cøu cña t¸c gi¶ Bïi Minh §øc (2005) 
hÑp vµ t¾c ®éng m¹ch chñ yÕu tõ ®éng m¹ch khoeo 
trë xuèng, Ýt gÆp hÑp t¾c ®éng m¹ch ®ïi. 

Theo c¸c t¸c gi¶ Pernot nghiªn cøu 58 bÖnh nh©n 
§T§ bÞ viªm t¾c §M 2 chi d­íi cã 29,3% ®éng m¹ch 
gèc chi. Kh¶o s¸t cña Rubba bÖnh nh©n viªm t¾c 
®éng m¹ch chi d­íi th­êng lµ ®éng m¹ch ®ïi vµ ®éng 
m¹ch chµy. Cormier J.M 45% th­¬ng tæn ®éng m¹ch 
chi d­íi ë vïng ®ïi vµ c¼ng ch©n. 

Nh­ vËy, tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­¬i ë 
bÖnh nh©n ®¸i th¸o ®­êng týp 2 do cã sù phèi hîp 
®an xen gi÷a c¸c yÕu tè nªn tæn th­¬ng ®a d¹ng, ®a 
h×nh th¸i, lan to¶. 

2. Liªn quan gi÷a tæn th­¬ng ®éng m¹ch chi d­íi 
víi c¸c yÕu tè 

* Liªn quan ®Õn t×nh tr¹ng t¨ng huyÕt ¸p  
T¨ng huyÕt ¸p lµ mét thµnh phÇn cña héi chøng 

chuyÓn hãa. T¨ng huyÕt ¸p lµ nguy c¬ ®¸ng kÓ c¸c 
bÖnh vÒ m¹ch m¸u lín vµ m¹ch m¸u nhá. NhiÒu 
nghiªn cøu cho thÊy huyÕt ¸p cø t¨ng lªn 10mmHg 
th× nguy c¬ tim m¹ch t¨ng lªn 20%. Ng­îc l¹i, theo 
Vicenza Snow, ThÐophile Dimo vµ céng sù (2002) cø 
gi¶m ®i mçi 10 mmHg cø gi¶m ®i mçi 10 mmHg huyÕt 
¸p t©m thu sÏ gi¶m ®i 12% mäi biÕn chøng cña bÖnh. 

Trong nghiªn cøu cña chóng t«i cã sù t­¬ng quan 
kh¸ chÆt chÏ gi÷a t¨ng huyÕt ¸p vµ tæn th­¬ng ®éng 
m¹ch chi d­íi ph¸t hiÖn trªn siªu ©m víi p < 0,05.  

Nghiªn cøu tæn th­¬ng ®éng m¹ch ®ïi ë bÖnh 
nh©n t¨ng huyÕt ¸p cña t¸c gi¶ NguyÔn Hång NghÞ t¹i 
viÖn Qu©n y 108 cho thÊy cã sù liªn quan cña t¨ng 
huyÕt ¸p ®Õn h×nh th¸i vµ tæn th­¬ng ®éng m¹ch ®ïi. 

Do ®ã, bÖnh nh©n ®¸i th¸o ®­êng týp 2 cã t¨ng 
huyÕt ¸p cÇn ®­îc lµm siªu ©m ®éng m¹ch chi d­íi 
sím ®Ó chÈn ®o¸n tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi 
d­íi sím. 

* Liªn quan ®Õn biÕn chøng bµn ch©n  
Tû lÖ tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi ë bÖnh nh©n 

cã loÐt bµn ch©n cao h¬n so víi nhãm kh«ng cã loÐt 
víi p < 0,05. 

Nghiªn cøu còng cho cã sù kh¸c biÖt gi÷a 2 nhãm 
trong ph©n ®é thiÕu m¸u bµn ch©n víi tæn th­¬ng 
®éng m¹ch 2 chi d­íi. Khi kh¸m l©m sµng thÊy mµu 
s¾c da bµn ch©n kh« tÝm, vÕt loÐt kh«, b¾t m¹ch 
kh«ng thÊy m¹ch n¶y hÇu hÕt cã tæn th­¬ng m¹ch 
m¸u lín chi d­íi. Ng­îc l¹i khi cã tæn th­¬ng ®éng 
m¹ch lín chi d­íi sÏ lµm tû lÖ loÐt vµ thiÕu m¸u bµn 
ch©n t¨ng lªn. 

Th«ng th­êng c¸c tæn th­¬ng nÆng dÉn ®Õn gi¶m 
cÊp m¸u bµn ch©n, thiÕu m¸u bµn ch©n. Trªn l©m 
sµng th­êng ph¸t hiÖn bÖnh ë giai ®o¹n muén. Trong 
nghiªn cøu nµy kh¸m l©m sµng ph¸t hiÖn ®­îc 8,5% 

sè l­îng bÖnh nh©n. So víi siªu ©m ph¸t hiÖn tæn 
th­¬ng lµ 34,1% thÊy cã sù chªnh lÖch ®¸ng kÓ. Do 
®ã, ph­¬ng ph¸p siªu ©m gióp chÈn ®o¸n sím tæn 
th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi h¬n kh¸m l©m sµng 
vµ Ýt bá sãt tæn th­¬ng. 

Nh­ vËy gi÷a biÕn chøng bµn ch©n víi ®éng m¹ch 
lín chi d­íi cã sù liªn quan. BiÕn chøng bµn ch©n lµ 
sù kÕt hîp gi÷a 3 yÕu tè: Tæn th­¬ng ®a d©y thÇn 
kinh, bÖnh lý m¹ch m¸u, nhiÔm trïng. Thùc chÊt ®éng 
m¹ch cÊp m¸u cho chi d­íi khi tæn th­¬ng sÏ cã biÓu 
hiÖn l©m sµng t¹i bµn ch©n ë c¸c møc ®é kh¸c nhau. 
Ng­îc l¹i khi loÐt ch©n dÔ tæn th­¬ng ®éng m¹ch chi 
d­íi do cã dßng t©m tr­¬ng mang c¸c yÕu tè viªm 
®Õn. GÇn ®©y c¬ chÕ tæn th­¬ng, x¬ v÷a m¹ch ®­îc 
nãi ®Õn nhiÒu víi c¸c yÕu tè viªm CRP, nhiÔm khuÈn. 

* Liªn quan ®Õn rèi lo¹n Lipid m¸u  
C¸c thµnh phÇn lipid m¸u tham gia vµo c¬ chÕ x¬ 

v÷a ®éng m¹ch, trong ®ã quan träng nhÊt lµ sù gi¶m 
yÕu tè chèng x¬ v÷a ®éng m¹ch (HDL -C) vµ t¨ng 
yÕu tè g©y x¬ v÷a ®éng m¹ch (Cholesterol, LDL - C). 

Nh­ vËy, kÕt qu¶ nghiªn cøu hoµn toµn phï hîp 
víi c¸c nghiªn cøu vÒ biÕn chøng tim m¹ch cã liªn 
quan víi t×nh tr¹ng rèi lo¹n lipid m¸u. 

Thùc chÊt r«i lo¹n chuyÓn hãa lipid, ®¸i th¸o 
®­êng, t¨ng huyÕt ¸p n»m trong bÖnh c¶nh chung 
cña héi chøng chuyÓn hãa. C¸c thµnh phÇn nµy ®an 
xen, g©y ra nhiÒu biÕn chøng phøc t¹p ®Æc biÖt lµ trªn 
m¹ch m¸u g©y x¬ v÷a vµ tæn th­¬ng ®éng m¹ch. Do 
®ã cÇn lµm siªu ©m ®éng m¹ch chi d­íi sím ë c¸c 
®èi t­îng nµy. 

KẾT LUẬN 
1. H×nh th¸i tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín 2 chi d­íi 

qua siªu ©m 82 bÖnh nh©n.  
- Tû lÖ tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi chiÕm 

34,1%. 
- Tæn th­¬ng x¬ v÷a ®éng m¹ch chiÕm 62,9%, 

hÑp lßng m¹ch 23,2%, t¾c m¹ch chiÕm tû lÖ 13,9%. 
- C¸c tæn th­¬ng nÆng (t¾c 20,7%, hÑp 30,9%) 

chñ yÕu gÆp ë c¸c ®éng m¹ch vïng c¼ng ch©n tõ §M 
khoeo xuèng §M mu ch©n. C¸c ®éng m¹ch vïng ®ïi 
Ýt gÆp tæn th­¬ng nÆng (t¾c 2,6%, hÑp 10,5%) mµ chñ 
yÕu gÆp t×nh tr¹ng x¬ v÷a (86,4%). 

2. Mèi liªn quan gi÷a tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi 
d­íi 2 bªn víi c¸c yÕu tè l©m sµng - cËn l©m sµng.  

- Nhãm bÖnh nh©n t¨ng huyÕt ¸p cã tû lÖ tæn 
th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi cao h¬n nhãm bÖnh 
nh©n kh«ng t¨ng huyÕt ¸p víi p < 0,05. 

- Nhãm bÖnh nh©n cã tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín 
chi d­íi cã tû lÖ loÐt bµn ch©n cao h¬n nhãm kh«ng 
cã tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi víi p < 0,05.  

- Nhãm bÖnh nh©n cã tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín 
chi d­íi cã tû lÖ thiÕu m¸u bµn ch©n cao h¬n nhãm 
kh«ng cã tæn th­¬ng víi p < 0,05. 

- Tû lÖ tæn th­¬ng ®éng m¹ch lín chi d­íi ë nhãm 
cã rèi lo¹n chuyÓn hãa lipid (t¨ng cholesterol, t¨ng 
triglycerid, t¨ng LDL - C, gi¶m HDL - C) cao h¬n 
nhãm kh«ng cã rèi lo¹n chuyÓn hãa lipid víi p < 0,05. 
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øng dông SPECT Tc99m-MIBI trong ®Þnh h­íng ®iÒu trÞ  

vµ ®¸nh gi¸ kÕt qu¶ ®iÒu trÞ ung th­ phæi 
 
TrÇn §¨ng Khoa, NguyÔn Danh Thanh, 

Lª Ngäc Hµ, Chu V¨n Tuynh,  
Do∙n M¹nh C­êng, §oµn Trung HiÖp 

Tãm t¾t 
41 bÖnh nh©n ung th­ phæi kh«ng tÕ bµo nhá giai 

®o¹n IIIB, IV ®­îc ®iÒu trÞ t¹i bÖnh viÖn Ung B­íu Hµ 
Néi (tõ 1/2009 ®Õn 5/2010) b»ng hãa trÞ ph¸c ®å 
Paclitaxel + Carboplatin chu kú 21 ngµy. C¸c bÖnh 
nh©n ®­îc chôp SPECT phæi víi SPECT Tc99m-MIBI 
tr­íc ®iÒu trÞ vµ sau ®iÒu trÞ. §¸nh gi¸ ®¸p øng ®iÒu trÞ 
theo tiªu chuÈn cña WHO. KÕt qu¶ kh«ng cã bÖnh 
nh©n nµo ®¸p øng hoµn toµn, 20 BN ®¸p øng mét 
phÇn chiÕm 53,6%, bÖnh gi÷ nguyªn chiÕm 24,4% vµ 
22% bÖnh tiÕn triÓn. Nh÷ng bÖnh nh©n cã tËp trung 
phãng x¹ cao (T/N cao h¬n ë pha sím) ®¸p øng víi 
®iÒu trÞ hãa chÊt tèt h¬n (p<0,05). Nh÷ng bÖnh nh©n cã 
®¸p øng víi ®iÒu trÞ th× chØ sè T/N ë c¶ pha sím vµ pha 
muén chôp ë thêi ®iÓm sau ®iÒu trÞ ®Òu gi¶m ®¸ng kÓ 
so víi tr­íc ®iÒu trÞ, cßn nhãm kh«ng ®¸p øng th× chØ 
sè T/N sau ®iÒu trÞ kh«ng gi¶m hoÆc gi¶m nhÑ so víi 
tr­íc ®iÒu trÞ (ë c¶ pha sím vµ pha muén), kh¸c biÖt cã 
ý nghÜa thèng kª (p<0,05). ChØ sè RI sau ®iÒu trÞ ë 
nhãm ®¸p øng lín h¬n nhãm kh«ng ®¸p øng (p<0,05). 
LÊy ngưỡng T/N > 3 cña SPECT tr­íc ®iÒu trÞ lµm 
ng­ìng dù b¸o ®¸p øng víi ®iÒu trÞ sÏ cã sù phï hîp 
víi kÕt qu¶ trªn CT kh¸ chÆt chÏ, hÖ sè kappa = 0,61 

§Æt vÊn ®Ò 
Ung th­ phæi lµ ung th­ hay gÆp nhÊt trªn thÕ giíi 

hiÖn nay (12.6% cña tÊt c¶ c¸c ung th­ míi m¾c, 
17.8% c¸c tr­êng hîp tö vong do ung th­). ¦íc tÝnh 
cã kho¶ng 1.2 triÖu ca míi m¾c vµ 1.1 triÖu ca tö 
vong n¨m 2000; tû lÖ giíi nam/n÷ lµ 2.7. Ung th­ phæi 
lµ nguyªn nh©n g©y tö vong hµng ®Çu do ung th­ ë 
c¶ nam vµ n÷ ë Hoa Kú, chiÕm 25% tÊt c¶ c¸c tr­êng 
hîp tö vong do ung th­. 

Theo sè liÖu cña IARC n¨m 2002, ung th­ phæi t¹i 
ViÖt Nam ®øng hµng ®Çu trong khu vùc cïng víi 
Singapore, Philippin, Th¸i Lan víi tû lÖ m¾c trong c¸c 
bÖnh ung th­ ë nam giíi lµ 20.3 vµ n÷ giíi lµ 5.5. T¹i 
Hµ Néi, bªnh ®øng hµng thø nhÊt ë nam vµ thø 3 ë n÷ 
(sau ung th­ vó vµ ung th­ d¹ dµy). T¹i thµnh phè Hå 
ChÝ Minh, tû lÖ m¾c ung th­ phæi ®øng thø hai ë nam 

(sau ung th­ gan) vµ ®øng thø t­ ë n÷ (sau ung th­ cæ 
tö cung, vó vµ ®¹i trùc trµng). VÒ mÆt m« häc, ung th­ 
phæi ®­îc chia lµm 2 lo¹i chÝnh: ung th­ phæi kh«ng 
ph¶i tÕ bµo nhá (NSCLC) vµ ung th­ phæi tÕ bµo nhá 
(SCLC). NSCLC chiÕm 80% c¸c tr­êng hîp ung th­ 
phæi, cßn l¹i lµ SCLC. MÆc dï cã nhiÒu lo¹i m« häc 
kh¸c nhau trong NSCLC (nh­ ung th­ biÓu m« tÕ bµo 
v¶y, ung th­ biÓu m« tuyÕn, ung th­ biÓu m« tÕ bµo 
lín, ung th­ biÓu m« tuyÕn v¶y, �) viÖc ph©n lo¹i kh¸i 
qu¸t NSCLC/SCLC chñ yÕu lµ ®Ó ®­a ra quyÕt ®Þnh 
xö trÝ vµ tiªn l­îng. 

Thêi gian sèng trung b×nh khi kh«ng ®­îc ®iÒu trÞ 
®èi víi NSCLC chØ lµ 6 th¸ng vµ víi SCLC lµ 2 th¸ng. 
NÕu ®­îc chÈn ®o¸n ë giai ®o¹n sím, NSCLC cã thÓ 
®­îc ch÷a khái b»ng phÉu thuËt. BÖnh tiÕn triÓn t¹i 
chç ®­îc ®iÒu trÞ b»ng ho¸ chÊt vµ x¹ trÞ tiÒn phÉu, sau 
®ã lµ phÉu thuËt. Ng­îc l¹i, ®iÒu trÞ c¨n b¶n cña SCLC 
lµ ho¸ chÊt toµn th©n, v× lo¹i ung th­ nµy nh¹y c¶m víi 
hãa trÞ, vµ th­êng cã di c¨n ë thêi ®iÓm chÈn ®o¸n. 

ë bÖnh nh©n ung th­ phæi, c¸c xÐt nghiÖm ®­îc 
®ßi hái ®Ó x¸c ®Þnh giai ®o¹n bÖnh vµ x¸c ®Þnh l¹i giai 
®o¹n sau ®iÒu trÞ. HiÓu biÕt vÒ t×nh tr¹ng tim phæi 
tr­íc khi ®iÒu trÞ lµ ®iÒu cèt yÕu ®Ó ch¾c ch¾n bÖnh 
nh©n cã phï hîp víi phÉu thuËt hay kh«ng vµ dù b¸o 
chøc n¨ng phæi cßn l¹i. §¸nh gi¸ thÓ tÝch phæi cßn l¹i 
tr­íc khi phÉu thuËt rÊt quan träng khi ®iÒu trÞ bÖnh 
nh©n ung th­ phæi. Chôp nhÊp nh¸y (Scintigraphy) 
®¸nh gi¸ dù b¸o thÓ tÝch phæi cßn l¹i - nh­ lµ gi¸ trÞ 
liªn quan ®Õn tû lÖ phÇn tr¨m ho¹t tÝnh phãng x¹ mÊt 
®i cña phÇn phæi hoÆc thïy phæi mµ dù ®Þnh sÏ c¾t bá 
hoÆc tia x¹ - lµ ®iÒu cèt yÕu ®Ó ®¸nh gi¸ kh¶ n¨ng cã 
thÓ c¾t bá ®­îc vÒ mÆt chøc n¨ng. 

§¸p øng víi hãa trÞ lµ mét trong nh÷ng chØ ®iÓm 
quan träng nhÊt ë bÖnh nh©n ung th­. Tuy nhiªn ®©y lµ 
®iÒu khã kh¨n th­êng xuyªn cho viÖc x¸c ®Þnh râ vÒ 
mÆt l©m sµng hoÆc X quang. Tõ nh÷ng n¨m 1980, ®· 
t¨ng thªm c¸c b¸o c¸o chØ ra r»ng 99mTc-MIBI SPECT 
hÊp thu vµo mét vµi lo¹i u, bao gåm ung th­ phæi. 


