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Két cuc ciia bénh nhan ngirng tim phoi ngoai vién khong
do nguyén nhan chan thwong tai Bénh vién Da khoa tinh
Vinh Phuc

Outcomes of non-traumatic out-of-hospital cardiac arrest patients at
Vinh Phuc Provincial General Hospital

Luwu Hong Son*, Nguyén Vin Huy va Ngé Manh Ha Bénh vién Pa khoa Vinh Phiic
Tom tat

Muc tiéu: M ta dac diém va nhan xét két cuc clia ngudi bénh ngiing tim phdi ngoai vién khong
do nguyén nhan chan thuong tai Bénh vién Da khoa tinh Vinh Phuc. Déi tugng va phuong phdp:
Nghién ctiu mé ta héi cdu trén 115 ngudi bénh ngling tim phéi ngoai vién khédng do nguyén nhan
chan thuong vao Khoa Cap cuu, Bénh vién Da khoa tinh Vinh Phuc. Két qud: Tudi trung binh cla ddi
tugng nghién ctu la 56,0 (nam); Ty lé gidi tinh nam/nit = 2,83/1. Ty |é bénh nhan dugc chuyén dén
vién bang xe cap ctiu thap. C6 9,6% ngudi bénh dugc héi sinh tim phéi trudc khi dén vién. C6 49,6%
ngung tuan hoan thudng gap la nguyén nhan do tim. Ty 1& bénh nhan dén vién véi dién tim cé thé
soc dién chiém 14,8%. C6 37,4% bénh nhan dugc tai 1ap tuan hoan tu nhién, nhung chi c6 10,4%
bénh nhan séng sét khi xuat vién. Két ludn: Phan I6n bénh nhan dat dugc tuan hoan tu nhién trong
vong 30 phut (Return of Spontaneous Circulation (ROSC) < 30 phut), nhung ty I& s6ng sot khi xuat
vién van con thap.. Can c6 cac chuong trinh dao tao, truyén théng truc ti€p hoac gian tiép dé ngudi
dan biét cach phat hién va xur tri cdp ctu ban dau. Ty lé ngling tim phéi tai nha hodc dudng phé
chiém da s6, can xay dung hé théng may khi rung cong céng dé nang cao hiéu qua cap cliu ngudi
bénh ngling tim phéi.

Turkhéa: Nguing tim phéi, ngoai vién, héi sinh tim phéi, cap cuu.

Summary

Objective: To describe the characteristics and assess the outcomes of non-traumatic out-of-
hospital cardiac arrest patients at Vinh Phuc Provincial General Hospital. Subject and method: A
cross-sectional descriptive study on 115 patients who suffered from out-of-hospital cardiac arrest
due to medical causes, admitted to the Emergency Department of Vinh Phuc Provincial General
Hospital. Result: Average age of the patients: 56.0; Male/female: 2.83/1. Low percentage of patients
transferred by ambulance. 9.6% of patients received cardiopulmonary resuscitation before arrival at
the hospital. Most patients had an unclear medical history. 49.6% of cases were caused by cardiac
issues. 14.8% of patients arrived at the hospital with an ECG that indicated potential for
defibrillation. 37.4% of patients had restored circulation, but only 10.4% survived upon discharge.
Conclusion: Most ROSC are achieved in < 30 minutes. It is essential to implement training and
awareness programs, both directly and indirectly, to help the public understand how to identify and
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manage basic first aid for such cases. Most cardiac arrests occurred at home or on the street,
emphasizing the need for public defibrillator systems to improve resuscitation outcomes.
Keywords: Cardiac arrest, out-of-hospital, cardiopulmonary resuscitation, emergency care.

I.DAT VAN BE

Ngung tim phdi ngoai vién (Out-of-hospital
cardiac arrest (OHCA)) la nguyén nhan hang dau
vé ty |é t&r vong trén toan thé gidi. Ngling tim phéi
ngoai vién dugc dinh nghia la sy mat di hoat déng
co hoc cla tim két hop véi su vang mat cla tuan
hoan hé théng, xdy ra bén ngoai bénh vién .
Ngling tuan hoan ngoai vién la van dé suic khoé
toan cau vai ty |é tir vong rat cao ngay ca & nhiing
nudc phat trién va van la mét ganh nang y té
cong cong quan trong. Theo bao cdo cta hdi tim
mach Hoa Ky 2016, hang nam c6 khodng 350.000
bénh nhan OHCA, va con s6 nay con c6 xu hudng
ngay mot tang. Ty |é song sét dén khi xuat vién la
10,6% * 3. Tai Viét Nam, trong nghién ciu cla
Hoang Bui Hai va cong su nam 2020 trén 239
bénh nhan ngiing tim phdi ngoai vién do nguyén
nhan néi khoa tai bon bénh vién & Ha No6i cho
thay ty lé s6ng sot khi xuat vién la 3,8% trong dé
0,4% bénh nhan s6ng sot c6 két cuc than kinh tot
*. Nghién ctru ctia D6 Ngoc Son va cdng su, trén
590 ngudi bi ngling tim ngoai bénh vién, khodng
mot phan tu (24,2%) séng sét sau khi nhap vién,
14,1% song sot khi xudt vién va 5,6% séng sot vai
chtic nang than kinh tét °. Tuy nhién sé liéu vé cap
clu nguing tim phéi trudc vién tai Viét Nam con
han ché, chinh vi vay chung téi tién hanh nghién
ctru nay nham muc tiéu: Nhdn xét mot s6 ddc diém
lam sang va két cuc cda bénh nhdn ngiing tim phéi
ngoai vién khéng do nguyén nhan chdn thuong tai
Bénh vién Da khoa tinh Vinh Phuc.

I. 61 TUGNG VA PHUONG PHAP

2.1. Béi tuong

GOm nhiing bénh nhan ngling tim phdi ngoai
vién khéng do nguyén nhan chan thuong vao Khoa
Cap clu ctia Bénh vién Da khoa tinh Vinh Phuc.

Tiéu chudn lua chon:

Tinh trang nguing tim phdi xay ra ngoai ca s&
y té.

Chan doan ngling tim phéi bao gom cac
triéu ching mat y thdc, mat mach canh va
ngung thé hodc thd ngap) va dugc xac nhan béi
nhan vién y té (bdi bac si tai bénh vién ma bénh
nhan chuyén dén).

Bénh nhan dugc van chuyén truc ti€p dén
bénh vién tham gia nghién ctu.

Tiéu chudn loai trcr:

Bénh nhan ngling tim phdi ngoai vién do
nguyén nhan chan thuong (nga cao, tai nan giao
thong, tai nan sinh hoat).

Bénh nhan c6 chi dinh DNR (Do Not Resuscitate).

2.2. Phuong phdp

Thiét k€ nghién ctu: Nghién cttu mé ta héi cu.

Thoi gian nghién ctu: TU thang 01/2023 dén
10/2024.

Dia diém nghién ctu: Khoa cap ctu bénh vién
da khoa tinh Vinh Phuc.

Thu thdp sé lieu: Gém tudi, gi6i, bénh nén
(tang huyét ap, dai thao duong, bénh ung thu,
bénh hé hap, tim mach...), ngi ngung tim, dugc
cap cuu tai chd (cé/khong); Nguyén nhan ngiing
tim phdi, dac diém dién tim, két cuc

Phuong phdp chon mau va ¢ méu: Chon mau
tién v3i ¢& mau thu dugc 115 bénh nhan.

Xu ly sé ligu: S6 liéu dugc xtr ly bang phan
mém thong ké SPSS 20.0. Bién lién tuc dugc trinh
bay duéi dang trung binh + SD néu phan phdi
chuén va trung vi (khoang tu phan vi) néu khéng
phan phéi chuan. St dung T-test hodc Man-
whitney test dé kiém dinh. Bién phan loai dugc
trinh bay dudi dang n, % va dugc kiém dinh bang
khi binh phuong test hodc Fisher exact test. Gia tri
p < 0,05 dugc xem la cé y nghia théng ké.

2.3. Dinh nghia & do ludng bién

Pinh nghia ROSC (Return of Spontaneous
Circulation): La thai diém chiic nang tim mach phuc
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hoi, dan dén nhip tim lién tuc va kha nang luu
théng mau hiéu qua khap ca thé sau ngimng tim.

Thoi gian cdp cuu: La thoi gian tinh tur lac bat
dau CPR dén khi ROSC, hoac sau 30 phat CPR ma
tim khong dap tré lai véi ECG la dudng dang dién,
Néu sau 30 phut ECG khéng phai la dudng déng
dién thi ti€p tuc CRP dén khi ROSC hoac khi ECG la
dudng dang dién.

Ill. KET QUA

Séng ra vién: Bénh nhan tai thai diém ra vién
con s6ng (khong tinh trudng hgp bénh nhan tién
lugng tlr vong gia dinh xin vé).

CPR trudc vién: La CPR dugc thuc hién béi
ngudi ching kién hoac ngudi dua vao trudc thoi
diém dén vién.

Thai diém/dia diém ghi nhip ban dau: La ngay
khi bénh nhan dén vién.

3.1. Mét sé ddc diém chung cia déi tuong nghién ciru

= Nam

= Nir

Bi€u d6 1. Phan bd bénh nhan theo gidi
Nhdn xét: Nam giGi chiém da s6 73,9%, nit giGi chiém 26,1%. Ty 1é nam/ nir: 2,83/1.

Bang 1. Pac diém vé tudi

Gigi n Trung binh £ SD Khoang (min - max)
Nam 85 52,13+£16,70 9-88
NG 30 66,97 £ 23,20 7-101
Téng s6 115 56,00 + 19,63 7-101

Nhdn xét: Tudi trung binh clia d6i tugng nghién ctu: 56,00 + 19,63 (nam), tudi nhd nhat la 7 tudi va

I&6n nhat 1 101 tudi.

100,0
80,0
60,0
40,0
20,0

0,0

85,2%

0,9%

Tai nha Co soy Noi cong
te cong

0,9%

0.9% 6,1%  6,1%
Nha DBuong Trén xe
dudng pho ctru
lao thuong

Biéu d6 2. Dia diém xay ra ngiing tim phéi
Nhdn xét: Ngung tim phoi thudng xay ra tai nha chiém ty 1é 85,2%, trén dudng phé la 6,1% va trén
xe clru thuang 1a 6,1%. Con lai la xay ra & cac dia diém khac.
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10,4% 9,6%
89.6%
90,4%
= Xe ctru thwong “ Khong phai xe ciru thwong mPang CPR = Khéng CPR
Bi€u d6 3. Tinh trang van chuyén bénh nhan Biéu d6 4. Tinh trang bénh nhan khi dén vién

Nhadn xét: Ty 1& bénh nhan dugc ti€p can xe clu thuong con rat thap chi 10,4%. S6 bénh nhan dugc
van chuyén dén vién trong tinh trang dang dugc CPR chiém ty 1é 9,6% téng s6 bénh nhan.

m Khong 1o 60
10,4% . 49,6%
6,1% . ® Tim mach 50 i
1,7%
: 7: =DTP 40
s 27.8%
mUT 40
20 16,5%
10,5 = THA
10 6,1%
®mTha
a 00 : L
1,77%0% g 79, m H6 hip Nghings H6 hap Diéngiat Khac
do tim
Biéu d6 5. Dic diém tién st bénh Biéu dd 6. Nguyén nhan ngting tim phdi

Nhdn xét: 56,5% ngudi bénh chua phat hién tién st truéc dé. 49,6% nguyén nhan gay ngung tim
phdi nghingd la do tim.

14,8%
1,7%

83,5%

= Rung thét
¥ Hoat dong di€én vd mach
Vo6 tam thu

Biéu dd 7. Dic diém dién tim ngudi bénh nging tim phéi

Nhdn xét: C6 83,5% bénh nhan (tuang tiing 96 BN) c6 hinh anh dién tim v6 tam thu; rung that vsi
14,8% (tuong Ung 17 BN); hoat déng dién dién vé mach la 1,7% (tuong Ung 2 BN).
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3.2. Két qud cdp ctru ngimg tudn hoan

Bang 2. Méi lién quan cap citu ngiing tim phdi va thai gian cap ciu

Thai gian cap ciu < 30 phat

> 30 phat Két qua

36 (83,7%)

Cé tim dap tré lai (n, %)

7 (16,3%) 43 (100%)

Nhdn xét: Trong 43 trudng hop cap ctu 6 tuan hoan tu nhién tré lai, c6 83,6% trudng hop thai gian

cap ctu dudi 30 phut.

Bang 3. Két qua diéu tri

Két qua diéu tri n Tylé %
Song khi xuat vién 12 104
T vong hoac xin vé 103 89,6
Téng 115 100

Nhan xét: C6 12 bénh nhan séng ra vién chiém
ty 1& 10,4%, s6 bénh nhan t& vong hoac xin vé
chiém 89,6%.

IV. BAN LUAN

Trong nghién clu clia chung téi, tudi trung
binh tuong déi cao 56,00 + 19,63 tudi. K&t qua nay
tuang tu véi cac nghién ciru Hoang Bui Hai va D6
Ngoc Son: 54,84 + 20,13; Thap hon so véi cac
nghién cliu ca cac nudc phat trién hon nhu Nhat
Ban la 71,7 tudi, Han Quéc la 63,5 tudi, Malaysia la
57 tudi va Singapore la 63,5 tudi * > . Cé thé do
dac diém & Viét Nam c6 dan s6 tré va tudi tho
trung binh thap han so véi cac nuéc phat trién.

Ngling tuan hoan chu yéu xdy ra tai noi g,
chiém ty 1& cao nhat 85,2%, do dé vai tro cla
ngudi than bénh nhan v6 cung quan trong trong
viéc nhan biét tinh trang bénh nhan ngung tuan
hoan va ngay lap tuc khéi déng day chuyén cap
clu ngling tuan hoan bang cach goi téi don vi
cdp clu ngoai vién va tién hanh héi sinh tim phoi
cho bénh nhan trong thai gian chd xe cap ciu
dén. Ngliing tuan hoan tai nha trong nghién ciu
clia chung t6i cao hon véi cac nghién ciu khac
cUa cac tac gia trong va ngoai nudc 83,

Ty |é ngling tuan hoan tai nha rat cao nhung
s6 bénh nhan dugc dua dén vién bang xe clu
thuong lai chiém ty |é rat thap chi 10,4% so vai s6
bénh nhan dugc dua dén vién khong phai xe ctu
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thuong la 89,6%. Két qua nay tuong duang vai
nghién ctu cta D6 Ngoc Son la 10,5%, thap hon
so v6i nghién clu ctia Hoang Bui Hai v&i 13,4%
bénh nhan dugc chuyén dén vién bang xe cuu
thuong va thap hon nhiéu so véi cac nuéc phat
trién 7 > % Theo d liéu nghién ctu PAROS nam
2015 tai chau A, hau hét bénh nhan nging tuan
hoan ngoai vién déu dugc cap clu trudc vién bai
don vi cap cltu ngoai vién va dua dén vién bang
xe ctu thuong °. Két qua nay cho thay hé théng
cap clu ngoai vién con nhiéu han ché, ty 1é bénh
nhan tiép can dugc xe cliu thuong va hé thong
cap ctiu ngoai vién con thap. Do d6, ngudi ching
kién c6 xu thé st dung phuong tién ca nhan dé
van chuyén bénh nhan.

Trong s6 cac bénh nhan ngiing tuan hoan chi
c6 9,6% bénh nhan dugc ngudi ching kién hoi
sinh tim phéi truéc khi dén vién. Két qua nay
tuong duong véi nghién ctu ctia Hoang Bui Hai la
8,7% va clia D6 Ngoc Son la 12%, ty 1é nay thap
hon nhiéu so véi cac nudc ngay ca & khu vuc chau
A, nhu Théi Lan 1a 15,8%, Malaysia la 22,6%,
Singapore la 24,3%. Dac biét & cac nudc cé thu
nhap cao, ty 1& ngudi bénh dugc héi sinh tim phoi
[én t&i 40% nhu My, Han Quéc, Nhat Ban 7> %°, Do
ty |& ngudi dan trong con han ché cac kién thiic vé
sG cap cltu ban dau va khéng biét vé CPR, tu dé
can c6 cac chuong trinh dao tao, truyén thong
truc ti€p hoac gian ti€p dé ngudi dan biét cach



TAP CHI Y DUOC LAM SANG 108

Tap 20 - SO dat biét T10/2025  DOI: https://doi.org/10.52389/ydls.v20i0.2793

phat hién va xur tri so cap ctru ban dau l1a hét suic
can thiét.

Trong nghién ctu cla chudng t6i nhém bénh
nhan khéng ro tién st con cao chiém ty & 56,5%, cd
tién st bénh ly nhdm bénh ly tim mach, huyét ap va
ho6 hap chiém ty 1é cao hon cac nhdm bénh ly khac,
day cting la nhém bénh ly c6 nguy co cao dan dén
ngling tim dot ngét do d6 bénh nhan can dugc tam
soat thudng xuyén. Tuong tu cdc nghién clu cla
Hoang Bui Hai va B Ngoc Son, ty |é cac bénh nhan
6 tién st bénh ly tim mach chiém ty 1é cao hon so
vGi cadc nhdm bénh ly khac 7>,

Nguyén nhan ngimng tuan hoan cla bén nhan
trong nghién ctu chli yéu do tim chiém ty 1é 49,6%
cao hon so véi két qua nghién ctiu clia Hoang Bui
Hai véi ty 1é ngling tuan hoan do tim chiém 37,7% .
K&t qua nay c6 thé gidi thich do mé hinh bénh tat &
Viét Nam cling nhu cac nuéc dang phat trién, ty lé
bénh ly ho hap va nhiém tring van con cao.

Bénh nhan c6 hinh anh dién tim vo tam thu
chiém ty Ié cao 83,5%. Két qua nay cao hon so véi
nghién ctu cta Pang Thanh Khan la 77,85% &
Rung that 1a nhém bénh nhan cé ca hoi cap ciu
nguing tuan hoan thanh céng cao, khac biét véi
cac nudc phat trién dién tim clia bénh nhan dugc
ghi ngay tai hién trudng thong qua mdy khir rung
tu dong dugc thuc hién bsi ngudi ching kién
hodc nhan vién cdp ctu ngoai vién. Do c6 thé cap
ctru dén mudn, dé thoi gian ngling tim kéo dai,
dan dén cac r6i loan nhip tim khac chuyén thanh
v6 tam thu, do dé6 ty Ié bénh nhan cé dién tim vo
tam thu cao hon véi cac nghién cdu khac. Cho
thay ty 1é bénh nhan tiép can dugc may khir dung
tu dong trong céng dong con thap dan dén bénh
nhan khi dén vién cé may soc dién mudn. Can xay
dung hé théng may khir dung tai cong dong la
hét stic can thiét.

Trong 115 bénh nhan dugc cap ctu héi sinh
tim phdi, c6 37,4% bénh nhan duoc tai lap tuan
hoan, 62,6% bénh tim khong dap trd lai. Két qua
sO truong hop dugc téi l1ap tuan hoan nay cua
chuing t6i cao hon D6 Ngoc Son 24,2% va tuong
duong véi két qua ctia Hoang Bui Hai la 33,1% > .

Trong tng s6 bénh nhan dugc tai lap tuan
hoan chi c6 10,4% bénh nhan con séng sot khi
xudt vién. Két qua nay cao hon ctia Hoang Bui Hai
vGi 3,8%, D6 Ngoc Son la 2,1%, thap hon vdi
nghién clu cta Luang Quéc Chinh la 14,1% 7 °.
Diéu nay cho thay nhiing tién bd vé y hoc gan day
ciing nhu trang thiét bi hién dai gép phan nang
cao ty & séng clia bénh nhan ngting tuan hoan.

V. KET LUAN

Qua nghién ctu trén 115 déi tugng nghién
clru cho thay ty 1é bénh nhan s6ng sét ra vién sau
cap clu ngung tuan hoan con thap, ty I&é ngudi
bénh ngling tuan hoan ngoai vién chl yéu xay ra
tai nha hoac trén dudng pho trong dé nguyén
nhan chd yéu do bénh ly tim mach. Do d6 CPR
sém la mau chot quan trong trong viéc cai thién
két cuc ngudi bénh, viéc xdy dung hé thong may
khit rung tu dong (AED) tai noi cong cong la hét
sUc can thiét.
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