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Nhén xét két qua ké hoach chim s6c bénh nhin viém tuy
cap do tang triglyceride mau

Evaluation of nursing care plan in acute pancreatitis due to

hypertriglyceridemia patients
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Tom tat

Muc tiéu: Nhan xét két qua cham soc cta diéu dudng & bénh nhan viém tuy cap (VTC) do tang
triglyceride mau. B4i tugng va phuong phdp: Nghién ciru mé ta ké hoach cham soc 60 bénh nhan VTC do
tang triglyceride mau, diéu tri tai Khoa Cap ctu tiéu hoa, Bénh vién Trung uong Quan doéi 108. Két qua:
Tudi trung binh 1a 42,83 + 8,17; nam giGi chi€ém 86,7%. Yéu t6 nguy ca thudng gap la udng rugu bia, hat
thudc 13, bénh i dai thao dudng. Triéu chiing dau bung chiém 100%; diém VAS > 7 12 83,33%. Da s6 tang
triglyceride mau mdc dé rat nang, chiém 65%. Ty |é an lai bang dudng tiéu hoa sau 48 gis dat 91,67%. S6
ngay nam vién trung binh 1a 5,2 + 2,6 ngay. Ty 1é khoi bénh ra vién dat 96,67%; ty lé tai kham sau 1 thang
la 60%. Két ludn: Cong tac cham soc diéu dudng c6 hiéu qua; sau 48 gid ty 1é dn sém bang dudng tiéu
héa cao; thai gian nam vién ngan; ty 1é tai kham cao.

Ttrkhéa: Tang triglyceride mau, viém tuy cap, cham séc diéu dudng.

Summary

Objective: Evaluation of nursing care in acute pancreatitis (AC) due to hypertriglyceridemia. Subject
and method: A prospective study of nursing care in sixty AC patients due to hypertriglyceridemia at the
Department of Gastroenterological Intensive Care. Result: Mean age: 42.83 + 8.17; mostly male. Risk
factors included using alcohol, heavy smoking, and diabetes. Abdominal pain was the main symptom
with 100%; VAS > 7 was 83.33%. Most of the patients suffered very severe hypertriglyceridemia at 65.0%.
On the second day, 91.67% of patients started oral nutrition. The average length of hospital stay was 5.2
+ 2.6 days; the recovery rate was 96.67%. 60% of patients had a follow-up visit after one month.
Conclusion: Effective nursing care plan; high proportion of starting oral nutrition on the second day; the
short length of hospital stay; high rate of follow-up exam.

Keywords: Hypertriglyceridemia, acute pancreatitis, nursing care.
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1. DAT VAN BE

Viém tuy cap (VTC) la mét bénh i cap ciu tiéu
hoéa thudng gap. Tang triglyceride (TG) mau la mot
trong s6 nguyén nhan thudng gap gay VTC, chi
dung sau rugu bia va séi mat. Tang TG mau anh
hudng Ién 15-20% dan s6 trudng thanh © va gay VTC
cho khodng 5% téng s6 bénh nhan; dic biét & phu
n{ 6 thai ti 1& nay c6 thé 1én dén 56% '. VTC do tang
TG mau c6 thé dién bién nang, dé€ lai nhiéu bién
chung, dé tai phat néu khéng tuan tha diéu tri. Dé
nang cao hiéu qua diéu tri ciia bénh nhan thi viéc
ph6i hop vai tro clia bac si va diéu dudng la vo cung
can thiét. Do d6, ching téi tién hanh nghién ctu nay
vGi muc tiéu: Bdnh gid hiéu qua ké hoach chdm séc
déi véi bénh nhan VTC do tdng TG mdu.

1. OI TUONG VA PHUONG PHAP

2.1. Béi tuong

60 bénh nhan dugc chdn doan viém tuy cap do
tang TG mau, diéu tri ndi trd tai Khoa Cap clu tiéu
héa, vién Diéu tri cac bénh tiéu hoa, Bénh vién TUQD
108, turthang 1 ndm 2023 dén thang 3 nam 2024.

Tiéu chuan lua chon:

Bénh nhan dugc chdn doan VTC theo tiéu
chuén Atlanta 2012°.

TG mau thdi diém vao vién > 11,2mmol/L.

C6 ké hoach theo déi, cham séc clia diéu duéng.

Tiéu chuén loai trur:

Bénh nhan dudi 18 tudi.

Khong déng y tham gia nghién ctu.

2.2, Phuong phdp

Nghién cliru mé ta cat ngang.

Cdc budc tién hanh nghién ciu

Nhan dinh nguai bénh khi vao vién:

Khai thac tién st bénh li, tinh trang hoc van, su
dung thuéc |4, udng rugu, do chiéu cao, can nang.

Khai thdc cac triéu ching lam sang: Pau bung,
chudng bung, khat nudc, bi trung dai tién, budn nén, nén.

Do cac chi s6 chiic nang séng.

Lap ké& hoach cham séc bénh nhan:

Ché dé cham séc ho ly.

Ché d6 dinh dudng.

Thuc hiény [énh diéu tri: y |énh theo doi, y [énh thudc.

Tu van, gido duc sutic khde tai thdi diém vao
vién, trong thai gian nam vién va khi ra vién.

Chi tiéu nghién ctu

Pac diém chung: Tudi, gidi, nghé nghiép, tinh
trang hoc van, cac yéu t6 nguy co; dac diém lam
sang, can lam sang.

Muic d6 viém tuy cap.

K& hoach cham soc diéu dudng

Theo dbéi chic nang sinh ton: Mach, nhiét do,
huyét ap.

Theo doi, nhan dinh 1am sang: Triéu chiing dau
bung, chuéng bung, buén nén, nén, bi trung dai
tién, kho tha.

Ty 1é theo ddi minitor, tha oxy, dat sonde tiéu,
sonde da day.

Thuc hién y lénh thudc: S6 lugng dich truyén,
liéu phap insulin.

Cham séc dinh duéng: Nhin &n, an bang dudng
tiéu hda, nudi dudng dudng tinh mach.

Dénh gia két qua chung:

Ty |é khoi bénh ra vién; s6 ngay nam vién trung
binh; ty 1é tai kham sau mét thang.

K& hoach cham soc hiéu qua khi: Bénh nhan cai
thién triéu chiing Iam sang; cac y 1énh dugc thuc hién
day dd va c6 hiéu biét kién thiic ca ban vé bénh.

Phuong phdp xc ly sé liéu

S6 liéu dugc xt ly trén phan mém SPSS 25.0.

2.3. Dao dirc nghién citu

Nghién cru dugc sy tu nguyén hgp tac ctia doi
tugng nghién cuu; muc dich ctia nghién cdu la gop
phan cai thién hiéu qua cham soc, diéu tri cho
bénh nhan.
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Ill. KET QUA

3.1.Bdc diém chung
Bang 1. Dac diém chung ctia nhém nghién ciiu (n = 60)
Pic diém chung
Tudi trung binh: 42,83 + 8,17 (26-71)
n Ty 1é %
Nam 52 86,7
Gidi tinh
NG 8 13,3
) Thanh thi 42 70,0
Sinh séng - -
Nong thén 18 30,0
B Trung hoc phé théng 34 56,7
Hoc van -
Pai hoc 26 43,3

Nhdn xét: Tudi trung binh nhoém nghién ctu 1a 42,83 + 8,17; nho nhat 1a 26 tudi, Ién nhat 1a 71 tudi. Nam
chiém ty |& 86,7%; sinh séng tai thanh thi la 70,0%; 100% trinh d6 THPT va dai hoc.

Bang 2. Cac yéu té nguy co cia nhém nghién ciu (n = 60)

Dac diém n Tylé %
Bénh dadi thao dudng 18 30,0
Bénh tang huyét ap 8 13,33
R&i loan m& mau 18 30,0
Thita can/ Béo phi (BMI >25kg/m?) 20 33,33
Hut thuéc 40 66,67
Uéng rugu bia 51 85,0

Nhan xét: Ty 1é bénh nhan uéng rugu bia 1a 85,0%; st dung thudc 1a thudng xuyén chiém 66,67%. Cac
bénh li kém theo bao gom dai thao dudng (30,0%), tang huyét ap (13,33%), réi loan m& mau (30,0%). Cé
33,33% bénh nhan thira can/béo phi.

3.2. Ddic diém lam sang va cén ldm sang

Bang 3. Cac triéu chiing lam sang thuong gap (n = 60)

Triéu ching n Tylé%
Pau bung 60 100,0
Budn nén, noén 16 26,67
Bi trung dai tién 38 63,33
Khat nudc 26 43,33
Kho tha 13 21,67
Sot 10 16,67
Bung chuéng 55 91,67

Nhan xét: Ty 1é bénh nhan dau bung 100%; chuéng bung, bi trung dai tién xuat hién vdi ty lé lan luot la
91,67% va 63,33%. Ngoai ra, cac triéu chiing buén nén va nén, khat nudc, kho tha it gap hon.
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Bang 4. Muic d6 tang m& mau (n = 60)

2w A g s Mean +SD
Chi s6 can lam sang .
/Trung vi (Q1-Q3)
TG mau (mmol/L) 40,44 + 32,94
Muic do tang TG mau n (ty Ié %)
Nhe . Nang Rat nang
. Viua(2,3-11,2 ’ i
(<2,3) ( ) (11,2-22,4) (>22,4)
0(0,0) 3(5,0) 18 (30,0) 39 (65,0)

Nhdn xét: Nong d6é TG mau trung binh la 40,44 + 32,94mmol/L: Trong d6 c6 65% bénh nhan tang TG

mau & muc do rat nang.

B NHE

Biéu dé 1. Muc do viém tuy cap (n = 60)

mVUA

Nhdn xét: C6 55,0% bénh nhan muc d6 vura; VTC mic dé nang chiém ty 1é thap.

3.3. Két qua chdm séc diéu duéng

Két qua theo déi dau hiéu sinh tén trong 3 thdi diém dugc thé hién trong bang dudi day:

Bang 5. Theo déi dau hiéu sinh tén tai cac thi diém (n = 60)

Chi tidu Vao vién Sau 24 gio Sau 48 gio
n (Ty lé %) n (Ty lé %) n (Ty lé %)
Mach > 90 lan/phut 37 (61,67) 35 (58,33) 27 (45,0)
HA trung binh < 65mmHg 2(3,33) 0(0,0) 0(0,0)
Nhiét d6 >37,5d6 C 9(15,0) 3(5,0) 3(5,0)
Tan s6 thd > 20 lan/phut 13 (21,67) 9(15,0) 5(8,33)

Nhén xét: Theo déi chi s6 dau hiéu sinh ton & 3 thai diém cho thay ¢ su cai thién phu hop dién bién lam sang.

Bang 6. Theo déi miic d6 dau bung tai cac théi diém (n = 60)

Piém VAS: Median (Q1-Q3)

Vao vién

Sau 24 gio

Sau 48 gio

7,0 (6,0-8,0)

5,0 (4,0-6,0)

4,0(2,0-5,0)
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Nhdn xét: Pau bung la triéu chiing chd quan, dugc ching téi danh gia bang thang diém cudng d6 dau
dang nhin (Visual Analog scale); theo déi thdy cuong dé dau giam ré rét.

Ké hoach theo ddi, cham s6c cta diéu dudng dugc thé hién trong Bang 7 dudi day. Cac chi tiéu danh gia
bao gém theo déi lam sang, thuc hiény [énh cham sdc, y [énh thubc, cham séc dinh dudng cho bénh nhan.

Bang 7. Ké& hoach theo déi va cham s6c ciia diéu dudng (n = 60)

Chi tiéu Vaovién Sau 24 gio Sau 48 gio
o Pau bung n (%) 60 (100,0) 42 (70,0) 25 (41,67)
::fg doilam I g tién n (%) 18 (30,0) 27 (45,0) 55 (91,67)
S6t: n (%) 10 (16,67) 6 (10,0) 1(1,67)
Theo ddéi monitor n (%) 22 (36,67) 23 (38,33) 10(16,67)
Thuc hién Th& oxy n (%) 19 (31,67) 18 (30,0) 10 (16,67)
cham séc Sonde da day n (%) 27 (45,0) 17 (21,33) 8(13,33)
Sonde tiéu n (%) 19 (31,67) 15 (25,0) 5(8,33)
Chédodinh | Nhin &n n (%) 55 (91,67) 32(55,33) 5(8,33)
dudng An bang dudng tiéu héa n (%) 5(8,33) 28 (46,67) 55(91,67)
T6ng lugng dich truyén (mi) 3107,5+1589,5 | 25850+1253,8 | 850,5+260,7
Thuc hiény (Mean + SD)
lénh thuoc Insulin R Khéng 13(21,67) 35(58,33) 55(91,67)
n (%) Cé 47 (78,33) 15 (25,0) 5(8,33)

Nhdn xét: Ty |& bénh nhan dau bung sau 48 gi¢ diéu tri giam con 41,67%; dong thai sé lugng bénh nhan
da trung tién dugc va dugc cho an lai bang dudng tiéu hoa cling tang Ién. Téng luong dich truyén méi ngay

gidm. C6 78,33% bénh nhan dugc st dung insulin R.

Bang 8. Két qua diéu tri nhém nghién citu (n = 60)

S8 ngay nam vién trung binh (ngay) Mean  SD 3226
gay - 9 gay (Min - Max) (2-13)
Ty 1é khdi bénh n (%) 58 (96,67)
Ty lé tai kha 1 thd
y & tai kham sau 1 thang 36 (60,0)
n (%)
Nhdn xét: Két qua diéu tri cGa nhém nghién ciu |y BAN LUAN
kha t6t, vdi ty 1& khdi bénh ra vién dat 96,67%; chi c6 oo
2 bénh nhan ning dugc chuyén khoa hdi stic cap 4.1. Ddc diém chung

clu dé diéu tri. Thai gian ndm vién trung binh 13 5,2
+ 2,6 ngay.

Trudc khi ra vién, 100% s6 bénh nhan déu dugc
huéng dan thay déi 16i s6ng, ché do an udng-sinh
hoat, huéng dan tuan tha diéu tri thuéc, theo doi
sau dat diéu tri, nhung chi c6 60% s6 bénh nhan cé
tai kham sau 1thang tai cac co say té.
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Trong nhom nghién cdia ching téi (Bang 1), tudi
trung binh la 42,83 + 8,17; nam gidi chiém 86,7%,
két qua nay ciing tuong duong véi clia tac gia
Nguyén Thi Ngoc Linh *, An Thi Héng Vén * va H6 Chi
Thanh % Cac bénh ly di kém la cac yéu t6é tang nguy
cd VTC, trong nhom nghién ctu (Bang 2) thay ty lé
bénh nhan c6 st dung rugu bia la 85,0%; hat thudc
thudng xuyén la 66,67%; c6 33,33% s6 bénh nhan



TAP CHI Y DUOC LAM SANG 108

Tap 20 - S6 3/2025

DOI: https://doi.org/10.52389/ydlIs.v20i3.2672

thia can/béo phi vsi BMI > 25kg/m? 30% bénh
nhan dai thdo dudng va 30,0% réi loan m& mau.
Ruou bia la mét nguyén nhan gay VTC thudng gdp;
chiing t6i nhan thdy, khi bénh nhan r6i loan chuyén
hoa m& mau cé lam dung rugu bia thi nguy co VTC
tang Ién, kém theo la tang cao néng d6 m& mau. Theo
tac gia Wayne Tsuang va cong su (2009) mot s6 yéu to
nguy cc c6 thé dan dén VTC do ting TG mau nhu
bénh ly dai thao dudng kiém soat kém, béo phi, phu
n{ mang thai, lam dung rugu hay co6 tién s VTC trudc
dé...”. Tat ca bénh nhan trong nhém nghién ctiu déu
c6 trinh d6 hoc van la THPT va dai hoc; trong dé cé
43,3% cd trinh d6 dai hoc (Bang 1), day la mét yéu to
thuan Igi khi thuc hién tu van, gido duc stic khoe va du
phong viém tuy cap tai phat. Trong nhém nghién ctu
c6 90% bénh nhan sinh séng tai cac do thi, rat dé tiép
can cac phong kham hodc bénh vién I6n, c6 thé kiém
soat muic d6 tang clla m& mau va cac bénh nén. Trong
cac bién phap can thiép dugc Hiép héi Y khoa chau
Au dua ra, thi viéc thay d6i ché dé sinh hoat, gidm can
la cac bién phap dugc dua ra dau tién dé kiém soat
m3& mau va cac bénh nén béo phi, déi thao dudng la
quan trong véi muc do bang chiing cao nhat . Do do,
viéc tu van, hudng dan bénh nhan thuc hién thay déi
16i s6ng c6 Igi cho stc khoe la vo cling quan trong.

4.2. Bdc diém ldm sang va cén Iém sang

Cac triéu lam sang thuong gdp (Bang 3) bao
gém dau bung chiém ty & 100%; chuéng bung
91,67%; bi trung dai tién la 63,33%; c6 ty |é kha phu
hgp véi mét s6 tac giad truéc d6 nhu tac gia Nguyén
Thi Ngoc Linh (2021) cho biét triéu chiing hay gép la
dau bung chiém 100%, chuéng bung la 91,7% * tac
gia H6 Chi Thanh (2023) cho két qua dau bung
chiém 97,2%, bi trung dai tién véi 50% °. Pa s6 bénh
nhan trong nghién cdu dugc danh gid VTC muc dé
vlia chiém 55,0%, muic dé nang chi chiém 8,33%. Két
qua nay phu hgp véi phan 16n cac nghién cliu nhu
tac gid Nguyén Thi Ngoc Linh (2021) VTC muc do
via chiém dén 80,6%; tac gia H6 Chi Thanh (2023)
cho két qua VTC muc d6 vira la 52,8%.

Gia tri TG mau trung binh la 4044 =+
32,94mmo/L, cao hon két qua cla tac gia H6 Chi
Thanh (2023); da s6 bénh nhan dugc danh gia tang
TG mau muic do rat nang. Trong s6 nay, ¢6 82,1%

bénh nhan st dung rugu bia; 64,1% bénh nhan hat
thuéc thudng xuyén.

4.3. Két qua cham séc cua diéu duéng
4.3.1. Theo déi ddu hiéu sinh ton

Cac chi s6 dau hiéu sinh ton (Bang 5) dugc
chiing téi bat dau theo doéi tu khi bénh nhan nhap
vién. Bi€u hién hay gap nhat la trén chi s6 mach, cu
thé mach nhanh trén 90 lan/phut gap & khoang 60%
s6 bénh nhan tai thai diém vao vién. Déng thdi co su
cai thién & nhiing ngay sau dé, phu hgp véi muic dé
bénh va dién bién lam sang cda bénh nhan. Chi s6
mach la mét yéu t6 dé danh gia, dong thoi co vai tro
trong danh gid dap Ung vdi liéu phap truyén dich
ctia mbi bénh nhan.

4.3.2. Theo d6i, nhan dinh lam sang

Pau bung la triéu ching thudng gdp nhat &
bénh nhan VTC. Theo déi trong qua trinh diéu tri
(Bang 7), ching t6i nhan thay ty Ié bénh nhan dau
bung c6 gidm trong qua trinh diéu tri, tu 100%
xuéng chi con 41,67% sau 2 ngay nhap vién diéu tri.
Pay la triéu chung chu quan, dugc danh gia muc dé
bdng thang diém VAS. Sau 48 gid nhap vién, trung vi
diém VAS cai thién dang ké, tir 7,0 xuéng con 4,0.
Dong thai, ty [& bénh nhan trung tién dugc cling
tang lén phu hop dién bién lam sang cla bénh, tu
30,0% tang dén 91,67% sau 48 gid nhap vién. Ty |é
bénh nhan sét cling giam ro rét ti 16,67% xudng
1,67% sau 2 ngay diéu tri. Ching t6i nhan thay viéc
nhiét dé co thé ting & cac bénh nhan nay la biéu
hién ctia hoi ching dap ung viém hé thong, cha
khong xuat phat tir bat ki nhiém khuan nao khac.

4.3.3. Thuc hién y lénh chdm séc

Ty |& bénh nhan can can thiép thé oxy hé trg tai
thai diém vao vién la 36,67%, nguyén nhan phan I6n
do dau bung, bung chudng gay han ché hé hap. S6
bénh nhan can theo déi bang monitor, dat sonde da
day, dat sonde ti€u lan luct 1a 36,67%, 31,67%,
31,67%. Sau 48 gid nhap vién, ca ba ty 1é nay déu
giam xuéng (Bang 7). Sonde da day thuong dugc chi
dinh & bénh nhan VTC néi chung, muc dich lam
gidam U dong trong da day, cai thién tinh trang
chuéng bung. Khi bénh nhan da trung tién duagc,
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hoac cé luu thdng dudng tiéu hda, ching téi thudng
rat sonde s6m va cho bénh nhan tap an lai bang
dudng tiéu hda. Sonde tiéu thudng dugc chi dinh &
nhém bénh nhan VTC muc d6 vira-nang, véi muc
dich theo déi s6 lugng nudc tiéu mot cach chinh
xac, danh gia hiéu qua vdi liéu phap truyén dich.

4.3.4. Thuc hién chdm séc dinh dudng

Tai thoi diém nhap vién, ty 1&é bénh nhan duoc
hudng dan nhin an chiém 91,67%. Theo doi sau 2
ngay diéu tri, ty I&é bénh nhan dugc cho an lai bang
duding tiéu héa tang lén dang ké, ti 8,33% lén dén
91,67% (Bang 7). Ché d6 tap an lai dugc hudng dan
la chdo thit nac, it dau ma. Cac bénh nhan duoc
huéng dan an theo nhu cu, an sé lugng it moéi bita
va nhiéu blra trong ngay. Néu c6 biéu hién budn
non, nén, dau bung tang lIén bénh nhan sé dugc tu
van tam dung viéc an lai bang dudng tiéu hoa.
Nhom nghién ciu clia ching téi khong cé bénh
nhan nao can nudi dudng bang dudng tinh mach.

4.3.5. Thuc hién y Iénh thuéc

TU thoi diém nhap vién dén 48 gid sau do,
chuiing t6i ghi nhan s6 luogng dich truyén trung binh
trong ngay cé gidm tu 3107,5ml gidm con 2585,0ml
va 850,5ml sau 2 ngay nhap vién (Bang 7). Két qua
s6 lugng dich truyén trung binh trong ngay dau
tuong duong véi tac gid Nguyén Thi Ngoc Linh
(2021) la 3345,2ml *. Cac bénh nhan déu dugc truyén
dich c6 kiém soat, ca thé héa; mét s6 trudng hop
nang, dugc bu dich tich cuc va theo doi dap ting lam
sang vaGi so lugng dich truyén trong ngay dau Ién
dén 4000ml.

Liéu phdp insulin dugc chiing minh c6 hiéu qua
trong viéc kiém soat muic tang TG mau ”6. C6 78,33%
bénh nhan dugc st dung insulin khi nhap vién, da s6
dugc st dung bang cach véi dung dich déng truong
truyén tinh mach. Sau 48 gid, chi con 8,33% bénh
nhan con st dung insulin; déu thuéc nhém bénh
nhan cé tinh trang tang glucose mau keém theo hoac &
cac bénh nhan dai thao dudng kiém soat khong tét.
Hiéu qua cla phuong phép cling thé hién & két qua
nong dé6 TG mau trung binh sau 24 gio, gidm tu
40,44mmol/L xudng 33,6 Tmmol/L.
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4.3.6. Tu'vdn gido duc stic khée

Trong qua trinh nam vién va trudc khi ra vién,
tat cd bénh nhan déu dugc hudng dan cach thay déi
16i s6ng, ché dé an udng, sinh hoat, tap luyén thong
qua hoat ddng diém bénh, thuc hién cham séc hang
ngay. Ngoai ra, moét s6 budi chuyén dé néi chuyén
vé cac van dé thudng thuc lién quan dén bénh ly
VTC cling dugc t6 chiic. Ching toi nhan thay ngudi
nha va bénh nhan déu cé y thiic thay d6i, du phong
tai phat bénh. Tuy nhién, thuc té s6 lugng bénh
nhan tai kham lai sau 1 thang diéu tri chi dat duoc
khoang 60% (Bang 8). Mot s6 li do dugc bénh nhan
dua ra la khéng thu xép dugc thai gian hodc thay co
thé khong cé triéu chiing gi nén khong di kham lai.

4.4. Két qua diéu tri

Thai gian nam vién trung binh clia 60 bénh nhan
nhém nghién ctu la 5,2 + 2,6 ngay, ngan nhat 2 ngay,
dai nhat 13 ngay (Bang 8). Két qua nay pht hgp véi két
qua clia mét s6 tac gid nhu Nguyén Thi Ngoc Linh
(2021) ghi nhan thai gian nam vién trung binh la 5,6
ngay. Ty Ié khoi bénh ra vién la cao, dat 96,67%; chiing
t6i chi ghi nhan 2 bénh nhan VTC muc d6 nang phai
chuyén khoa héi stic cap ctu dé diéu tri.

V. KET LUAN

Qua nghién ctu danh gia cong tac cham soc &
60 bénh nhan VTC do tang TG mau tai khoa Cap ctiu
tiéu hda, ching t6i rat ra mét sé két luan sau:

Nhém nghién ctu chd yéu la nam gidi; tudi
trung binh la 42,83 + 8,17; da phan la VTC murc dé
nhe va vura. Mot s6 yéu t6 nguy co thudng gap nhu
st dung rugu bia, hat thudc, bénh ly dai thao
dudng. Da s6 bénh nhan tang TG & muic d6 rat nang.
Thai gian nam vién trung binh la 5,2 ngay; ty 1é khoi
bénh ra vién cao.

Cong tac cham soc diéu dudng tét: Cac bénh
nhan déu dugc theo doi chi sé sinh ton, triéu ching
lam sang; thuc hién day du y [énh cham séc, diéu tri
thudc. Sau 2 ngay diéu tri, ty I& an lai bang dudng
tiéu hoa cao.

Khuyén nghi

Viém tuy cap do tang TG mau la bénh li noi
khoa c6 ty 1& khéi bénh cao, hoan toan c6 thé phong
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tradnh dugc, dac biét & nhdom bénh nhan cé bénh ly
réi loan chuyén héa, lam dung bia rugu, thudc 1. K&
hoach cham séc clia diéu duéng & nhém bénh nhan
nay la c6 hiéu qua. Tuy nhién, dé nang cao nhan
thic bénh cla bénh nhan, trong qua trinh theo déi
cham séc, nhan vién y té can c6 ké hoach gido duc
suc khée toan dién va tich cuc hon.
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