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Nong do visfatin huyét thanh va hoi ching chuyén hoa
trén bénh nhan vay nén thong thwong tai Bénh vién Da
liéu Thanh pho H6 Chi Minh

Serum visfatin level and metabolic syndrome in psoriaisis vulgaris
patients patients in Ho Chi Minh City Hospital of Dermatology and
Venereology

Ngo Minh Vinh Dai hoc Y khoa Pham Ngoc Thach
Tém tat

Muc tiéu: Khdo sat ndng do visfatin huyét thanh va maéi lién quan vdéi hodi ching chuyén hoa trén
bénh nhan vay nén théng thuong tai Bénh vién Da liéu Thanh phé H6 Chi Minh. Béi tugng va phuong
phdp: Nghién ctu cat nang mo ta thuc hién trén 40 bénh nhan vay nén théng thudng tai Bénh vién Da
liéu Thanh pho HO Chi Minh tir thang 4/2023 dén thang 12/2023. Két qua: Néng do visfatin & bénh nhan
6 hoi chiing chuyén hoa (HCCH) 1a 52,6 + 27,2ng/ml cao han so v6i nhém khéng ¢ hoi chiing chuyén
hod 45,7 + 24,5ng/ml, sy khac biét khéng c6 y nghia thong ké (p=0,419). Su khac biét c6 y nghia thong
ké vé do tudi gitta nhdm bénh nhan c6 HCCH so véi nhém khéng c6 HCCH (p<0,001). C6 méi lién quan
gitta khai phat vay nén sém véi HCCH (p<0,05). Cé su khac biét vé néng dé visfatin & vay nén cé va
khéng c6 biéu hién méng (p<0,05). Két luan: Khong c6 su khac biét néng dé visfatin gitia bénh nhan vay
nén c6 hdi ching chuyén hoa va khéng cé héi ching chuyén hoa.

Turkhod: Vay nén thong thudng, visfatin, hoi ching chuyén hoa.

Summary

Objective: To evaluate correlation between serum visfatin level and metabolic syndrome in plaque
psoriasis patients at Ho Chi Minh City Hospital of Dermatology and Venereology. Subject and method:
The cross-sectional study conduct among 40 psoriasis patients who came to visit Ho Chi Minh City
Hospital of Dermatology and Venereology from April 2023 to December 2023. Result: Visfatin level in
psoriasis patients with metabolic syndrome (MS) was 52.6 + 27.2 higher than patients without metabolic
syndrome which was 45.7 + 24.5ng/ml (p = 0.419). Difference in these values between the two groups
was not statistically significant (p<0.001). There was a statistically significant difference in age between
the group of patients with MS and the group without MS (p<0.05). A statistically significant relationship
existed between the early onset of psoriasis and MS (p<0.05). There was difference in visfatin
concentrations in psoriasis with and without nail manifestation (p<0.05). Conclusion: There was no
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statistically significant association between psoriasis patients with metabolic syndrome and patients

without metabolic syndrome.

Keywords: Psoriasis vulgaris, visfatin, metabolic syndrome.

1.Pat van dé

Vay nén la bénh ly da viém man tinh thudng
gap dac trung béi sang thuong da sdn, mang dé
tuai gidi han ro, tréc vay co ty |é mac bénh chiém
2-3% dan s6 [11, 10]. Y van hién nay nhan dinh co
ché sinh bénh hoc ctia bénh ly vay nén la moét réi
loan mién dich dan dén tinh trang dap Uing viém
hé thong dan dén cac bénh ly déng mac. Bac biét
la hoi ching chuyén hoa vdi ti 1& hién méac & bénh
nhan vay nén chiém tir 20 dén 50%. Ca ché bénh
sinh clia héi chiing chuyén hoa dugc giai thich do
sy mat can bdng san xuat cac adipokines tién
viém va khang viém cdia m6é mé [9]. Visfatin la
mot adipokines méi phat hién c6 hoat tinh viém
va cho thay cé vai tro trong qua trinh chuyén hod
glucose cling nhu lién quan dén tinh trang béo
phi, dai thao dudng tuyp 2 va hoi chiing chuyén
hoa [4]. Nhiéu y van trén thé gigi da thay méi lién
quan gilra bénh ly vdy nén va néng do visfatin
huyét thanh nhung vai tro cuta visfatin con nhiéu
tranh cai. Vi ly do nay ching t6i thyc hién dé tai
“Néng do visfatin huyét thanh va héi ching
chuyén hoa trén bénh nhan vdy nén théng
thuong tai Bénh vién Da liéu Thanh ph6 H6 Chi
Minh” véi cac muc tiéu sau: Méi lién quan hoi
chung chuyén hod véi cdc dac diém dich té Xdc
dinh méi lién quan giita nébng dé Visfatin huyét
thanh va cdc yéu t6 lién quan trén bénh nhan vay
nén théng thuong.

2. Ddi tugng phuong phap
2.1. Béi tuong

GOm 40 bénh nhan vay nén thong thuong dén
kham tai Bénh vién Da liéu Thanh ph6 H6 Chi Minh
tu thang 4/2023 dén thang 12/2023. Phan thanh 2
nhém: Cé hoi chiing chuyén hoa va khéng cé hoi
ching chuyén hoa.
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Tiéu chudn chon mau: Bénh nhan dugc chan
doan vay nén thong thudng > 18 tudi, déng y tham
gia nghién cuu.

Tiéu chuén loai trir: Bénh kém nhu viém khép vay
nén, vay nén mda, vay nén doé da toan than, bénh cap
tinh, bénh ly hé théng man tinh khac. Bénh nhan
dang dung céac thuéc diéu tri vdy nén dudng toan
than hoac thudc sinh hoc trong 3 thang trudc; cac
thudc gay tang dudng huyét hodc lipid mau, thuéc
anh hudng dén néng do visfatin huyét thanh trong
vong 6 thang. Phu ni ¢é thai va dang cho con bu.

2.2, Phuong phdp

Phuong phap mo ta cat ngang, c& mau thuan tién.

Kham sang loc nhiing bénh nhan > 18 tudi,
chan doan vay nén théng thudng dua vao l1am sang.
Danh gia muc doé nang vay nén dua trén thang diém
PASI. Nong d6 Visfatin dugc do bang phuong phap
ELISA sandwich tai Trung tam Y Sinh hoc phan tu
Dai hoc Y dugc Thanh phé H6 Chi Minh.

Hoi ching chuyén hoa dugc xac dinh theo tiéu
chudn cta NCEP ATP Ill 2004 diéu chinh cho ngudi
chau A - Thai Binh Duong.

2.3. Xurly sé liéu

S6 liéu dugc nhap va xi ly bang phan mém
SPSS 25.0. Bién dinh tinh trinh bay duéi dang tan s6
va ty |é phan tram. Bién dinh lugng trinh bay duéi
dang trung binh va dé léch chuan (phan phdi
chudn) hodc trung vi va khodng td phan vi (phan
phdi khédng chudn). Phép kiém Fisher exact va phép
kiém Chi square dung kiém dinh méi lién quan gitia
bién s6 dinh tinh va dinh tinh. Dung kiém dinh t
hoac ANOVA dé kiém dinh su khac biét gilra cac bién
6 dinh lugng c¢6 phan phdi chuin. Dung phép kiém
Man Whitney U va Kruskal Wallis dé kiém dinh su
khac biét gitta cac bién s6 dinh lugng khéng cé
phan phdi chuén. Gia tri p<0,05 dugc xem la c6 y
nghia théng ké.
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3.Két qua
3.1. Bdc diém déi tuong nghién ciu  nhém bénh nhén vay nén cé va khéng c6 HCCH

Bang 1. Pac diém déi tuong nghién ciu (n = 40)

Bénh nhéan vay nén
C6o HCCH Khong c6 HCCH P
(n=16) (n=24)
Tudi 53,6+104 345+129 0,001™
Nam (n =22) 11 (68,7) 11 (45,8) .
Gidi 0,15
NG (n=18) 5(31,3) 13 (54,2)
BMI 23,70 £ 4,09 23,01 £3,57 0,69”
Tinh trang dinh | Binh thudng (BMI < 23) (n = 20) 8 (50) 12 (50) 063"
dudng Thia can - Béo phi (BMI = 23) (n = 20) 8 (50) 12 (50) '
Thaoi gian mac bénh (nam) 3,64 +£3,19 3,20+ 3,44 0,68™
o Sém (< 40 tudi) 15 (62,5) 4(21,1) .
Tubi khéi phat = 0,02
Muon (> 40 tudi) 9(37,5) 12 (57,1)
PASI 148+7,5 156+7,6 073"
o Nhe (n=13) 4 (25) 9(37,5)
E;’SI”ang theo I ing binh (n = 16) 7 (43,8) 9(37,5) 0,71"
Nang (n=11) 5(31,3) 6 (25)

‘Kiém dinh Chi binh phuong; ~Kiém dinh Student’s t hai méu doc ldp.
Nhdn xét: C6 su khac biét c6 y nghia théng ké vé dé tudi gitta nhém ¢ HCCH so v6i nhém khéng cé
HCCH (p<0,001). C6 mai lién quan gilta khai phat vay nén sém véi HCCH (p<0,05).

3.2. Néng dé visfatin huyét thanh bénh nhén vdy nén c6 HCCH va khéng c6 HCCH
Bang 2. Néng dé visfatin huyét thanh giita nhém c6 HCCH va khéng c6 HCCH (n = 40)

Bénh nhan vay nén
COHCCH (n=16) Khéng c6 HCCH (n = 24)
Visfatin (ng/ml) 52,6 +27,2 45,7 + 24,5 0,419*

P

" Kiém dinh Student’s t hai mdu déc Idp
Nhdn xét: Nong do visfatin huyét thanh khong khac biét giita nhom ¢é HCCH va nhém khéng ¢ HCCH
(p>0,05).

Bang 3. Méi lién quan giiia néng dé visfatin huyét thanh véi mét sé yéu té 1am sang (n = 40)

Nong d6 visfatin huyét thanh (ng/ml) r p
Tudi - -0,24 0,14
o Nam (n = 22) 30,82 +£3,74 .
Gidi - 0,82
NG (n=18) 32,21 £5,12
BMI - 0,03 0,75
Tinh  trang | Binh thudng (BMI < 23) 29,92 +3,79 061"
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Néng do visfatin huyét thanh (ng/ml) r p

dinh duéng Thtra can- béo phi (BMI >23) 29,92 + 3,79

Tén thuong | C6(n=16) 66,14 + 26,7

mong Khoéng (n = 24) 38,94 +£19,39 0,001"
<Tnam(n=7) 32,72+ 23,2

Th,(‘ji gian | 1-5 nam (n = 28) 50,04 + 25,03 ) 096"

mac bénh 6-10 ndm (n = 4) 69,70 + 25,42 '
>10nam (n=1) 67,04 £ 24,65

PASI - 0,38 0,001
Nhe (n=13) 40,47 £ 30,73

Muc dé nang | Vla (n=16) 52,29 + 23,53 - 0,262"
Nang (n=11) 57,28 £22,29

*Tuong quan Pearson; **Kiém dinh Student’s t hai mdu ddc lap

Nhan xét: Cé su khac biét vé néng dé visfatin
gita nhéom c6 va khéng cé ton thuong mong
(p<0,001). C6 moi tuong quan thuan c6 y nghia
théng ké gilra néng do6 visfatin va d6 nang theo
thang diém PASI (p<0,001).

4. Ban luan

HOi ching chuyén hod la bénh déng méc
thuong gap trong bénh ly vay nén. Ty lé xuat hién
hoi ching chuyén hod & bénh nhan vady nén trong
nghién clu nay la 40% va gan xap xi véi két qua clia
Lé Pham Truc Linh va cong su (2023) [1]. H6i chiing
chuyén hod trén nhiing bénh nhan nay la két qua
clla qud trinh ddp Ung véi cac chemokine va
adipokine gy viém tu chinh t6n thuang vay nén [5];
cac bao cdo téng quan hé théng - phan tich gép da
ching minh méi lién quan gitta héi ching chuyén
hoa va vay nén [5, 3].

Do tudi trung binh & nhdom ¢ HCCH 1a 52,6 +
27,2 cao hon nhém khéng cé HCCH 34,5 + 12,9, su
khac biét cé y nghia thong ké (p<0,001). Péng thai,
nghién ctiu ching to6i cling ghi nhan maéi lién quan
c6 y nghia théng ké gitta khai phat vay nén sém
trudc 40 tudi vai hoi chiing chuyén hoda. Két qua nay
tuong tu véi quan sat trong nghién clu cla tac giad
Truong Lé Tudn Anh va cdng su [10]. D6 tudi cd lién
quan dén hoi chiing chuyén hoa & bénh nhan vay
nén, dac biét 1a ngudi cao tudi (Bang 1); tudi cang
cao sé lam tang nguy cd moé ngoai bién kém nhay
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véi insulin, két hgp véi ton thuong do céac yéu té tién
viém gay ra lam tang nguy co héi chiing chuyén hoa
[8]. Trudng hop bénh vay nén khai phat sém clng
€6 cuing ca ché: nguy ca xuat hién hdi ching chuyén
hoa sé cong dén & nhiing bénh nhan nay [8].

Cac adipokine (nhu visfatin, resistin hay leptin)
dugc cho la cé lién quan dén gia tang nguy co xuat
hién hoi chiing chuyén hoa & bénh nhan [5, 8]. Thé
nhung trong nghién ctu nay, ching t6i khéng ghi
nhan su khac biét vé ndng do visfatin gitta hai nhom
bénh nhan. Thay vao dé, ching t6i quan sét thay co6
moi tuong quan thuan cé y nghia théng ké gitia
nong do visfatin va muc d6 nang vay nén theo
thang diém PASI (r = 0,38, p<0,001). Cac nghién ctiu
khéc cling cho thdy méi tuong quan thuan véi néng
dé visfatin va d6 nang bénh vay nén [7]. Ngoai ra,
Ismail va cdng su con quan sat thay ndng do visfatin
& nhom bénh nhan vay nén nang cao han c6 y nghia
thong ké so véi nhéom vay nén muac dé nhe
(p=0,037). Qua d6 thay dugc anh hudng cua visfatin
lén d6 nang cla bénh. Co ché dang sau dugc cho la
do visfatin déng vai tro diéu hoa phan (ng viém
hodc dap ting mién dich thong qua hoa huéng déng
tang san xuat IL-1, TNF-q, IL-6 va kich thich CD14+
monocytes. Thong qua dé lam nang lén sang
thuong vay nén [6], khong chi & bénh ly vay nén,
néng do visfatin con dugc ghi nhan gia tang trong
cac bénh ly viém man tinh cé lién quan mién dich
khac nhu: dai thdo dudng tuyp 2, xo vita &d6ng mach,



TAP CHI Y DUOC LAM SANG 108

Tap 19 - S6 3/2024

DOI: https://doi.org/10.52389/ydls.v19i3.2220

béo phi,.... [2]. Nhu vay visfatin déng vai trd nhu
mot chat trung gian cla qua trinh viém ndi chung.
Dét ra gia thuyét, nong doé visfatin nhu mét marker
danh gia tinh trang viém hé thong dudi lam sang
cya bénh ly vay nén.

Nghién clu chdng t6i lan dau tién ghi nhan
ndng dé visfatin huyét thanh & nhém c6 tén thuong
mong 1a 66,14 + 26,7 cao hon han so v6i nhém
khéng c6 tén thuong mong 38,94 + 19,39. Su khac
biét c6 y nghia théng ké (p<0,001). Tén thuong
moéng ¢6 thé xuat hién cling luc hodc sau céc biéu
hién da va con ¢6 méi lién quan mat thiét véi vay
nén khép. Hién nay chua cé nghién clu nao danh
gia mdi lién quan gilta tén thuong moéng va hoi
chiing chuyén hoa noi chung. Phat hién nay gop
phan goi y bénh nhan vay nén c6 tén thuong méng
tang kha nang mac réi loan chuyén hoa. Tuy nhién
can nhiéu nghién ctiu hon dé lam r6 diéu nay.

5. Két ludn

Khong c6 su khac biét nong do visfatin gilta
bénh nhan vay nén c6 héi ching chuyén hod va
khéng c6 hoi ching chuyén hoa. Néng do visfatin
huyét thanh cé tuong quan thuan véi mic dé nang
theo thang diém PASI cla bénh nhan vay nén.
Visfatin 1a mot marker sinh hoc tiém nang dé danh
gia tinh trang viém hé théng dudi lam sang c6 thé
(ing dung trong theo déi diéu tri bénh nhan vay nén
c6 kém hoi chiing chuyén hoa.
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