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Thuec trang sir dung khang sinh trong diéu tri viém phdi
mac phai tai cong dong ¢ tré em tir 2 thang dén 5 tuoi tai
Bénh vién San Nhi Nghé An nam 2022

The status of antibiotics use in the treatment of community-acquired

pneumonia in children aged two months to 5 years at the Nghe An
Obstetrics and Pediatrics Hospital in 2022
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Muc tiéu: Mé ta thuc trang st dung khang sinh trong diéu tri viém phéi méc phai tai cong déng & tré
em tur 2 thang dén 5 tudi tai Khoa H6 hdp, Bénh vién San Nhi Nghé An nam 2022. Déi tuong va phuong
phdp: M6 ta cat ngang trén 215 bénh an héi clu clia cac bénh nhan diéu tri néi tra tai Khoa H6 hap co
ngay ra vién tir ngay 01/10/2022 dén ngay 31/12/2022. Két qua: 87% mac viém phdi va 13% mac viém
phé&i nang. Cac bénh méac kém chi yéu lién quan dén tai mdi hong. 47% bénh nhan st dung khang sinh
trudc nhap vién. 6% bénh nhan dugc chi dinh xét nghiém vi sinh qua dich ty hau. Cephalosporin thé hé
3 (C3G) bao gobm (cefoperazon, ceftriaxon, cefdinir) 1a khang sinh dugc st dung chu yéu trong cac phéc
dé diéu tri theo kinh nghiém va 94,4% phac d6 diéu tri kinh nghiém phu hgp véi khuyén cao clia bénh
vién ban hanh; carbapenem + vancomycin la phac d6 thay thé cha yéu (28,5%). 2 bénh nhan co suy
giam chuc nang than dugc diéu tri véi liéu cao han khuyén cao. 98,6% bénh nhan khoi bénh va da khi ra
vién. Két ludn: C3G dugc chi dinh nhiéu nhat trong diéu tri viém phdi mac phai tai cong déng theo kinh
nghiém va can luu y bénh nhan suy than nham ca thé héa liéu trén bénh nhan.

Turkhéa: Cephalosporin thé hé 3, khang sinh, viém phdi cong déng.

Summary

Objective: To describe the use of antibiotics in the treatment of community-acquired pneumonia in
children aged two months to 5 years at the Respiratory Department of Nghe An Obstetrics and
Pediatrics Hospital in 2022. Subject and method: A cross-sectional study was retrospectively conducted
on 215 medical records of inpatients at the Respiratory Department, with discharge dates from October
1, 2022, to December 31, 2022. Result: Among 215 patients, 87% were diagnosed with pneumonia, and
13% had severe pneumonia. Comorbidities were primarily related to the upper respiratory tract. 47% of
the patients had used antibiotics before being hospitalized. Microbiological tests through
nasopharyngeal fluid were indicated in 6% of the patients. Third-generation cephalosporins were the
primary antibiotic used in the initial treatment protocol, and 94.4% of the initial treatment protocols
complied with recommendations. Carbapenem + vancomycin was the primary alternative protocol
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(28.5%). Two patients with impaired renal function were treated with higher doses than
recommendations. 98.6% of patients recovered and improved symptoms when being discharged.
Conclusion: Third-generation cephalosporins were the most commonly prescribed antibiotics to initially
treat community-acquired pneumonia. Doses for patients with impaired renal function should be

adjusted carefully to ensure safety.

Keywords: Third-generation cephalosporin, antibiotic, community-acquired pneumonia.

1.Pat van dé

Viém phdi cdng déng la nhiém khuan cap tinh
(duéi 14 ngay) gay tén thuong nhu mé phdi xay ra &
ngoai bénh vién, kém theo cac dau hiéu ho, kho thg,
nhip thd nhanh va rat 16m l6ng nguc, dau ngug, ...
Cac trieu ching nay thay déi theo tudi [1]. Theo
théng ké cha T chuc Y té thé gisi (WHO) nam 2019
c6 khoadng 740.000 tré em dudgi 5 tudi ti vong do
viém phéi (chiém 14,2%) [2]. Viét Nam dung tha 9
trong s6 15 quéc gia c6 ganh nang bénh tat viém
phéi cao nhat [3]. Nguyén nhan gay bénh viém phdi
c6 rat nhiéu nhu vi khuan, virus, ky sinh tring,
nam,... va vdi tré em, dac biét & cac nudc dang phat
trién (trong d6 c6 Viét Nam) la vi khudn. Vi khuan
thudng gap nhat trong doé tudi ti 2 thang dén 5 tudi
la phé cau Streptococcus pneumoniae (30-35%) va
Haemophilus influenzae (khoang 10 - 30%), sau do la
cac loai vi khuan khac (Branhamella catarrhalis,
Staphylococcus aureus, Streptococcus pyogens...) [11.
Do d6, khang sinh déng vai trdo quan trong khong
thé thi€u trong diéu tri viém phdi. Tuy nhién hién
nay xu huédng lam dung khang sinh, dung khéng
dung loai khang sinh, khéng duing liéu, khong ding
thai gian va phéi hgp khang sinh chua hgp ly da
khién cho ty 1& dé khang khang sinh cutia vi khuan
ngay cang tang va gidm hiéu qua diéu tri nhiém
khudn, ddc biét trén nhom tré em dudi 5 tudi [4].
Bénh vién San Nhi Nghé An la bénh vién chuyén
khoa, tuyén chuyén mon cao nhat vé linh vuc San
khoa va Nhi khoa cl@ia tinh Nghé An. Theo nghién
ctu clia Tran Thi Kiéu Anh va cong su tai Bénh vién
San Nhi Nghé An nam 2021 cho thay tré em & nhém
2-12 thang tudi c6 ty & mac viém phdi cao nhat
(65,5%) trong khi viéc diéu tri tai day chu yéu dua
vao kinh nghiém [5]. TU thuc trang dé, nham dam
bdo chién lugc st dung khang sinh an toan, hgp ly
va nang cao hiéu qua diéu tri viém phdi cdng déng,

ching téi tién hanh nghién ctru nay nham mo ta
thuc trang st dung khéang sinh trong diéu tri viém
phdi mac phai cdng déng & tré em tu 2 thang dén 5
tudi tai khoa H6 hap bénh vién San Nhi Nghé An
nam 2022.

2. Déi tugng va phuong phap
2.1.Déi tuong

Bénh nhan nhi diéu tri ndi trd tai khoa H6 hap
Bénh vién San Nhi Nghé An cé ngay ra vién ti ngay
01/10/2022 dén ngay 31/12/2022 thdéa man tiéu
chudn lua chon va tiéu chuan loai trur:

Tiéu chudn lua chon: Bénh nhan nhi c6 tuéi tu 2
thang dén nam tudi dugc chadn doan xac dinh la
viém phéi dua theo phan loai ctia B6 Y t€ nam 2015
dugc chia thanh: Viém phéi, viém phdi nang, viém
phdi rat nang (Ma ICD cla chan doan ra vién la J12
dén J18.9) c6 chi dinh s&t dung khang sinh va diéu tri
ndi trd tu 3 ngay tr& lén [1].

Tiéu chudn logi trir: Bénh nhan dugc chan doan
viém phdi tur trén 48 gid sau khi vao vién; bénh nhan
c6 kém bénh nhiém khuédn khéac (nhiém trung mau);
bénh nhan viém phéi bi tir vong.

2.2. Phuong phdp

Thiét ké nghién cdu: Nghién ctu mé ta cat ngang
trong khoang thaoi gian ti ngay 01/10/2022 dén
ngay 31/12/2022 tai Khoa H6 hap.

Phuong phdp chon mdau: Cac budc tién hanh
chon mau gém 2 giai doan:

Giai doan 1: Lap danh sach bénh nhan nghién
cliu théda man tiéu chuén lua chon diéu tri tai khoa HO
hap c6 ngay ra vién tir ngay 01/10/2022 dén ngay
31/12/2022 dua trén file d{t liéu xuéat ra tir phan mém
bénh an dién tu, sau d6 sang loc dé loai trir cac bénh
nhan khéng thda man dua vao tiéu chuan loai trur.

219



JOURNAL OF 108 - CLINICAL MEDICINE AND PHARMACY

Hospital Pharmacy Scientific Conference 2023

DOI: https://doi.org/10.52389/ydIs.v18idbv.1981

Giai doan 2: Ghi chép toan b théng tin dac
diém, tinh trang bénh va si dung khang sinh trén
moi bénh nhan tur bénh an dién t& vao phiéu thu
thap bénh an nghién ciu.

Cdc bién sé trong nghién ciu

Cac bién s6 dugc ghi nhan dua theo ho so bénh
an tai thoi diém thu thap di liéu bao gém:

Dac diém chung bénh nhan: Gigi tinh (nam
hodc ni), tudi (suy ra tU ngay sinh va ngay nhap
vién), muc d6 chan doan viém phdi (dua vao hudng
dan cta BYT 2015), bénh mac kém (bénh mac kém
tai thoi diém viém phéi), ty 1é st dung khang sinh
trudc khi nhap vién (ty 1& phan tram sé lugng bénh
nhan dung khang sinh trudc nhap vién trén c& mau),
két qua diéu tri (dua theo két luan cta bac si khi
téng két bénh &n).

Dac diém vi sinh: Xét nghiém vi sinh (C6 lam xét
nghiém hodc khéng), két qua vi sinh (duong tinh
hoac am tinh).

DPac diém st dung khang sinh: Cac thong tin vé
phac d6é kinh nghiém, phac d6 thay thé, liéu dung
cho bénh nhén suy gidm chuc nang than dua vao
tén thudc/hoat chat, ham lugng, liéu dung trong hé
so bénh an.

Cdc tiéu chudn ddnh gid dp dung trong nghién ciu

Tiéu chudn chan doan viém phdi tré em: Phan
loai ctia BO Y t& nam 2015 [1].

Hiéu qua diéu tri: K&t luan cta bac si khi téng
két bénh an.

Phan tich tinh hgp ly trong viéc lua chon khang
sinh diéu tri bénh viém phéi: Hudng dan diéu tri

viém phéi tai Phac d6 chan doan va diéu tri bénh ly
Nhi khoa ctia Bénh vién San Nhi Nghé An ban hanh
nam 2020 [6].

Chuic nang than déi véi tré em: USc tinh dua trén
cong thic Schwart (Glomerular Filtration Rate: GFR).

GFR =K x H/Cr (mL/min/1.73m?)

Trong d6: K 1a hé sé c6 gia tri thay di nhu sau: K
= 0,33 néu tré dé non dudi 1 tudi, K = 0,45 néu tré
sinh du thang dudi 1 tudi, K = 0,55 néu tré tu 1-12
tudi. H: Chiéu cao cua tré (cm) va Cr: Creatinin huyét
tuong (mg/dl).

Phuong phdp xt ly s6 liéu: Thu thap s6 liéu theo
cac thong tin xay dung trong mau phiéu thu thap sé
lieu bénh an dé khéo sat cac tiéu chi da dugc xac
dinh truéc. D{r liéu dugc nhap, xi ly trén Microsoft
Office Excel 2016 va SPSS 23.0 vdi ty & phan tram,
trung vi (khodng tu vi phan).

3.Két qua

3.1. Bdc diém chung cda bénh nhdn nhi trong
mau nghién ciu

C6 215 ho so bénh an théa man tiéu chuin cua
nghién ctu. Trong dé, gidi tinh nit chiém 34,9% va
tudi trung vi ctia bénh nhila 12 thang tuéi. Khi nhap
vién c6 87% mac viém phéi, 13% viém phdi nang va
khéng c6 bénh nhan nao viém phdi rat nang. Co
44,7% bénh nhan dugc chan doan viém phéi cé
bénh méc kém, chu yéu la cac bénh tai-mii-hong
(94,8%). Ngoai ra, 47,0% bénh nhan da s dung
khang sinh trugc khi nhap vién va 98,6% bénh nhan
khoi bénh va dd khi ra vién (Bang 1).

Bang 1. Pac diém chung ctia bénh nhan nhi trong nghién ciu

i Két qua
Pac diém " .
) S6 luong (n =215) Tylé%

N 75 34,9
Gidi tinh

Nam 140 65,1
Tudi (thang) trung vi (t& phan vi) 12,0 (4,0-24,5)
Mdic d6 nang ctia bénh viém | Viém phdi 187 87,0
phéi theo Ita tudi Viém phéi ndng 28 13,0
C6 bénh méc kém 926 44,7
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. Két qua
Pac diem .
) S0 luong (n = 215) Tylé%

Viém tai, mdi, hong 91 94,8
. . Lo RGi loan tiéu hoa 13 13,5
Cac loai bénh mac kém (n =96) Thidu mau 4 42
Khac 11 11,5
Ty 1é bénh nhan st dung khéng sinh truéc khi nhap vién 101 47,0
Khoi 129 60,0
Két qua diéu tri D&/giam 83 38,6
Khong thay déi 3 14

3.2. Bdc diém xét nghiém vi sinh trong mdu nghién ciu

C6 6% bénh nhan nhi dugc chi dinh xét nghiém tim vi khuan véi mau bénh pham chu yéu la dich ty hau,
hau hét tat ca cac truong hop déu cho két qua am tinh. C6 5 trudng hop (2,3%) dugc chi dinh xét nghiém
dinh tinh Mycoplasma pneumoniae, 100% trudng hgp déu am tinh.

Bang 2. Dac diém xét nghiém vi sinh trong mau nghién ciru

s w Két qua
Pac diem " N
) S0 luong (n) Tylé %
Ty I& bénh nhan c¢6 chi dinh xét nghiém tim vi khuan (n = 215) 13 6,0
. . Dich ty hau 12 92,3
Bénh pham (n = 13) . ~ i 2
Dich ndi khi quan 1 7,7
Két qud xét nghiém tim vi khudn | Duong tinh 1 7,7
trén bénh nhan (n =13) Am tinh 12 92,3
(@¢) 5 2,3
Chi dinh c6 xét nghiém Mycoplasma | Khdng 210 97.7
pneumoniae (n = 215) . Duong tinh 5 100,0
Két qua —
Am tinh 0 0,0

3.3. Ddc diém sir dung khdng sinh theo kinh nghiém trén bénh nhén nhi viém phéi

C6 12 phéc d6 khang sinh kinh nghiém dugc lua chon dé diéu tri viéem phéi cdng déng tai bénh vién.
Vé&i bénh nhan nhi viém phdi, ty 1& lua chon phac dé don doc dé diéu tri ban dau la 69,5% va phac dé phéi
hop 2 khang sinh la 29,4%. Vi bénh nhan viém phdi nang, ty 1& lua chon phac d6 don doc la 39,3% va phdi
hgp 2 khang sinh la 57,1%. Nhém khang sinh dugc st dung nhiéu nhat trong phac dé khang sinh ban dau la
cephalosporin thé hé 3. Két qua khao sat sir dung phac dé khang sinh kinh nghiém khi bénh nhan nhi méi
nhap vién dugc trinh bay trong Bang 3.

Bang 3. Cac phac d6 khang sinh theo kinh nghiém theo miic dd nang ctia viém phdi trén bénh nhan nhi

e Viém phéi Viém phdi ning
Phac do " - " Lo 1A
SO luong (n=187) | Tylé% S0 luong (n) Tylé %
Ureidopenicillin 5 2,7 3 10,7
Ponddéc | C3G 120 64,2 8 28,6
Macrolid 5 2,7 0 0,0
Téng (1) 130 69,5 11 39,3
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L Viém phai Viém phdi ning
Phac do p S " P
SO luong (n=187) | Tylé% S0 luong (n) Tylé %

ie:]iaccilrl(i)rl\i/oclhét Uc ché B-lactamase 1 0,5 0 0,0

, Ureidopenicillin + aminoglycosid 1 0,5 1 36
Ph‘?i hop 2 Ureidopenicillin + macrolid 1 0,5 0 0,0
';':1‘3"1”9 C3G + aminoglycosid 46 24,6 14 50,0
C3G + macrolid 4 2,1 0 0,0

C3G + vancomycin 1 0,5 1 3,6

Carbapenem + vancomycin 1 0,5 0 0
Téng (2) 55 29,4 16 57,1

Phéi hop 3 | C3G + aminoglycosid + macrolid 1 0,5 0 0,0

khan i i

s | S minoshcesid 1 s | 1|
Téng (3) 2 1,1 1 3,6
Téng (1) +(2) +(3) 187 100 28 100

* C3G: Cephalosporin thé hé 3
3.4. Phan tich su' phu hop lua chon khdng sinh theo kinh nghiém

Ty lé phac d6 diéu tri theo kinh nghiém phu hop theo khuyén cdo Huéng dan cia bénh vién la 94,4%
[6]. C6 8 bénh nhan viém phdi va 4 bénh nhan viém phéi nang dugc lua chon phac d6 diéu tri kinh nghiém
chua phu hgp so véi khuyén cao cia bénh vién (Bang 4).

Bang 4. Su phii hop trong Iua chon phac dé khang sinh theo kinh nghiém theo muic d6 ning cia viém phdi

Viém phdi Viém phdi nang Téng
Phac dé diéu tri Sélugng | Tylé | Sélugng | Tylé | Séluong | Tylé
(n,) % (n,) % (n,+n,) %
c3G 120 64,2 8 28,6 128
C3G + macrolid 4 2,1 - - 4
C3G + vancomycin 1 0,5 1 3,6 2
Penicillin/chat trc ché B-
lactamase + macrolid 1 0.5 ) ) !
Phuhgp | C3G +aminoglycosid 46 24,6 14 50,0 60
;3aGcr4(;|?(;nmoglyc05|d + 1 0,5 ) ) 1
G aodycodd + BRI
Macrolid 5 2,7 - - 5
Téng (1) 179 95,7 24 85,7 203 94,4
Carbapenem + vancomycin 1 0,5 - - 1
. Ureidopenicillin 5 2,7 3 10,7 8
thng Ureidopenicillin +
phuhop aminoglycosid ! 0.5 1 36 2
Ureidopenicillin + macrolid 1 0,5 - - 1
Téng (2) 8 4,3 4 14,3 12 56
Téng (1) +(2) 187 100,0 28 100,0 215 100,0

* C3G: Cephalosporin thé hé 3

222



TAP CHI'Y DUQC LAM SANG 108 Hoi nghi Khoa hoc Dugc bénh vién ndm 2023
DOI: https://doi.org/10.52389/ydIs.v18idbv.1981

3.5. Ddc diém thay déi phdc dé diéu tri trén bénh nhdn nghién ciru

Bénh nhan nhi dugc coi la c6 thay déi phac d6 khang sinh khi cé su thém va/ hoac bét mét hay nhiéu
khang sinh vao phac dé khang sinh bénh nhan dang st dung vi bat ky ly do nao. Trong nghién ctu nay, cé
12 bénh nhan thay déi phac dé 1 1an, 1 bénh nhan thay déi phac dé 2 1an. Trong sé 14 lan thay d6i phac dé
thi ly do thay d6i ch( yéu l1a biéu hién 1am sang cham tién trién (11 1an), di Gng khang sinh (1 1an) va triéu
chiing lam sang dugc cai thién (1 lan). Trong mau nghién ctiu c6 7 loai phéac d6 thay thé phac dé ban dau,
phac dé thay thé chu yéu la carbapenem + vancomycin vdi ty 1& 28,5%. Két qua dugc trinh bay chi tiét trong
Bang 5.

Bang 5. Cac kiéu thay ddi phac dé khang sinh

Phac d6 ban dau Phac d6 thay thé S6 bénh nhan (n=14) Ty 1é %
Macrolid 2 14,3
Carbapenem 1 7,1
c3G
Carbapenem + vancomycin 1 7,1
Carbapenem + vancomycin +
. 1 7,1
macrolid
I Macrolid 1 71
c3G i i
3G +aminoglycosid C3G + vancomycin 1 7,1
Carbapenem 1 7,1
Carbapenem + vancomycin 2 14,3
Ureidopenicillin + | Carbapenem + fluoroquinolon 1 71
aminoglycosid + vancomycin '
Macrolid Penicillin/chat (c ché B- 5 143
lactamase
C3G +aminogl id +
am|'nog ycos! Carbapenem + vancomycin 1 7.1
vancomycin

* C3G: Cephalosporin thé hé 3

3.6. Ddic diém vé liéu diing khdng sinh déi véi bénh nhén suy giam chirc ndng than

Dua trén két qua tinh dd loc cau than (GFR) bang céng thiic Schwartz cho mdi bénh nhan nhi, két qua
danh gia tinh phu hgp vé liéu dung clia cac khang sinh trén 7 bénh nhan suy gidm chiic nang than cé 2
trudng hgp (GFR thuéc khoang 30-60 ml/phat/1,73m?) chua dugc diéu chinh liéu theo khuyén céo (30-70%
so vdi liéu théng thudng). Cac bénh nhan nay déu st dung liéu cao hon liéu khuyén cédo cho bénh nhan suy
gidm chuic ndng than (Bang 7).

Bang 7. Phén tich liéu dung ctia khang sinh trén bénh nhan c6 chiic nang than suy giam

Piéc diém Tiéu chi/GFR/Khang sinh S6 lugng (n) Tylé %
) i Phu hop 5 714
Tinh phu hgp (n=7) N .
Khéng phu hgp 2 28,6
Liéu cao han khuyén cao 2 100
Khéng phu hgp (n =2) GFR 30-60 2 100
Amikacin 2 100
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4.Ban luan

Vé cac dac diém chung cta bénh nhan nhi
trong nghién ctiu, 13% bénh nhan nhi nhap vién véi
tinh trang viém phéi, khéng c6 bénh nhan nao viém
phéi rat nang. Két qua nay cling kha tuang déng vai
nghién ctu cla Hofto va cong su nam 2022 [7]. Tuy
nhién, nghién ctu clia ching t6i lai khac véi nghién
cdu ctia Pham Thu Ha tai Bénh vién Nhi Trung uong
c6 ty l& viém phdi viém phdi nang la 47,4% va rat
nang chiém 4,8% [8]. Diéu nay cho thay chl yéu cac
bénh nhan dugc diéu tri tai bénh vién thuong & muc
do nhe dén nang, cac trudng hop rat nang déu duoc
chuyén lén khoa Héi stic tich cuc chéng ddc hoac
tuyén trén. 47,0% bénh nhan trong nghién ctu da
st dung khang sinh trudc khi nhap vién. Két qua nay
thdp hon so vai nghién clu cta Hofto (65,8%) [7].
Viéc st dung khang sinh khéng ké don da tré nén vo
cung phdé bién va kho ki€ém soat, vi vay, ty 1& bénh
nhi da st dung khang sinh trudc khi vao vién va viéc
bénh nhan khéng nha ré tién st dung thu6c da gay
khé khan rat 16n cho céac bac si trong viéc dua ra
phac d6 diéu tri phu hgp.

D6i véi khang sinh dugc lua chon theo kinh
nghiém, ty 1é lua chon phac d6 don déc la 69,5%,
phéac d6 2 khang sinh la 29,4% va phac d6 3 khéang
sinh la 1,1%. Nhom khéng sinh dugc st dung nhiéu
nhat 1a cephalosporin thé hé 3 (C3G). Két qua khac
véi nghién ctu ctia Pham Thu Ha tai Bénh vién Nhi
Trung udng vGi phac d6 don doc dugc st dung
nhiéu la penicillin/chat tc ché B-lactamase (44,8%),
tiép dén la C3G (24,7%) [8]. Diéu nay cho thay su
khac biét gilta viéc st dung khang sinh tai bénh vién
tuyén tinh va tuyén trung uong. Theo khuyén cao
Huéng dan diéu tri viém phdi cdng déng & tré em
clia B6 Y té, khang sinh C3G khéng dugc khuyén
khich trong diéu tri viem phdi cong déng ngay tu
dau, khi can s dung khang sinh theo dudng tiém,
ampicilin va penicilin G la lua chon ban dau [9]. Ty 1&
phéac d6 diéu tri theo kinh nghiém phu hgp theo
khuyén céo tai bénh vién chiém 94,4%. Trong
trudng hop viém phdi, ch yéu st dung khang sinh
C3G (chiém 64,2%). P& m6 ta su phu hgp cla viéc
lua chon phac dé khang sinh ban dau, bén canh viéc
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tham chiéu dua trén Phac d6 diéu tri viém phéi cla
Bénh vién San Nhi Nghé An ban hanh nam 2020,
nhém nghién ctu cing tién hanh tham gia hoéi y
kién clia bac si diéu tri khi phac d6 khang sinh ban
dau theo tinh trang 1am sang (bénh ly nhiém khuan,
sinh ly...) va cac xét nghiém can lam sang cla tung
bénh nhan nhi cu thé [6]. Trong trudng hop thay doi
phac do, ly do thay d6i chd yéu la biéu hién lam
sang cham tién trién, di Ung khang sinh va triéu
chiing 1am sang dugc cai thién. Phac d6 thay thé chu
yéu la carbapenem + vancomycin véi ty 1é 28,5%.
Két qua nay khac véi nghién ctu H6 Thi Ngoc Thao
tai Bénh vién Bach Mai, thay thé tu penicillin/chat tc
ché beta lactamase va macrolid sang phac do6
penicilin/chat (c ché beta lactamase don doc
(16,7%) va tu penicilin/chat Gc ché beta lactamase
sang C3G (9,3%) [10].

Vé hiéu chinh liéu trén bénh nhan suy giam
chiic nang than, c6 2 bénh nhan dugc s dung liéu
amikacin cao hon liéu khuyén céo. Day la diém can
chd y vi khi s&r dung amikacin trén bénh nhan suy
gidm chiic nang than véi liéu khong hiéu chinh sé
lam tdng nguy co xuat hién doc tinh trén than [11].
Diéu nay cho thdy can phai cé sy phéi hgp tét hon
gilta dugc si lam sang va bac si trong diéu tri dé hiéu
chinh liéu hgp ly cho cac bénh nhan suy than.

Vé han ché clia nghién ctiu, nghién ctu hoi clu
d liéu tur bénh an va phan mém quan ly bénh vién
c6 thé dan dén théng tin thu thap dugc khong day
da va toan ven. Tuy nhién, ty & nay rat nhé do hé
thong quan ly dir liéu ciia bénh vién tuong déi tot.
Ngoai ra, do thdi gian nghién ctu han hep, c& mau
nho nén chua phan anh dugc day du thuc té viéc su
dung khang sinh tai khoa trong cad nam.

5. Két ludn

94,0% phac d6 kinh nghiém dugc danh gia phu
hop vaéi khuyén cao clia bénh vién va cephalosporin
thé hé 3 1a khang sinh dugc chi dinh nhiéu nhat
trong diéu tri viém phdi méc phai tai cdng doéng
theo kinh nghiém. Bén canh d6, can chu y diéu
chinh liéu thuéc trén bénh nhan suy gidm chuc
nang than dé dam bao an toan.
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