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Panh gia tinh trang dinh dwéng va cac yéu to lién quan
trén bénh nhin ning tai Khoa Héi sitc Truyén nhiém,
Bénh vién Trung wong Quan doi 108

Assessment of nutritional status and related factors in critically ill

patients at the Infectious Intensive Care Unit in 108 Military Central
Hospital

Nguyén Thi Thu*, Nguyén Thi Thu Hién*, *Bénh vién Trung wong Quin doi 108
Trwong Viét Diing**, Nguyén Dinh Pha* **Truong Dai hoc Thang Long
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Muc tiéu: Banh gia tinh trang dinh dudng va moét sé yéu té lién quan trén cac bénh nhan nang
trudc va sau mét tuan diéu tri. Déi tugng va phuong phdp: Thiét ké nghién cllu mo ta cat ngang
thuc hién trén 42 bénh nhan nang phai an qua sonde tai Khoa Hoi stic Truyén nhiém, Bénh vién
Trung uang Quan déi 108 trong thai gian tur thang 7/2017 dén thang 10/2017. Két qud: Tudi trung
binh la 66,7 + 15,3 tudi; bénh ly chinh hay gdp nhat Ia nhiém khudn huyét (35,7%), viém nao -
mang nao (26,2%), viém phéi (16,7%); ty |é suy dinh dudng (SDD) lic nhap vién theo BMI la 16,7%;
theo SGA la 35,7%; theo protein mau la 31,0% va theo albumin la 73,8%; c6 47,6% bénh nhan an
qua sonde cé trao ngugc, 14,3% bénh nhan bi tiéu chay. Sau 1 tuan diéu trj tinh trang dinh dudng
cla cac bénh nhan nang ngay cang xau di, ty 1&é % bi suy dinh dudng theo thang SGA (> 11 diém)
sau 1 tuan diéu tri tang tu 35,7% lén 78,6%, OR = 2,03; p<0,05; ham lugng protein, albumin méau
va s6 lugng héng cau, huyét sac t6 déu giam ré rét: Mdc giam tuong déi (RRR) tir 6,9% dén 10,3%
(p<0,05). M6t sé yéu t6 lién quan dén tinh trang dinh dudng (SDD va gidm mot s6 chi sé sinh hda
huyét hoc) phai ké dén hang dau la tinh trang trao ngugc da day cd hodc khéong kém tiéu chay
lam tang ty Ié SDD (OR = 5,2; p<0,05), anh hudng dén sé hong cau va protein huyét tuong (OR =
1,5 va 1,6; p>0,05). Ty lé bénh nhan gidam héng cau dudi 3 x 10'/1: 72,9% & nhém c6 nhiém tring
so v3i nhém khéng nhiém trung la 20% (OR = 10,8, p<0,05), xu huéng tdng nguy cg SDD (OR =
2,3; p>0,05). Két lugn: Tinh trang dinh dudng cua bénh nhan xau di trong qua trinh diéu tri; yéu t6
lién quan gém: Tinh trang trdo ngudc hodc/va tiéu chay; tinh trang nhiém khuan trong qué trinh
diéu tri.

Tu khéa: Tinh trang dinh dudng trén bénh nhan nang.

Summary

Objective: Assessment of nutritional status and related factors in severe cases before and after
one week of treatment. Subject and method: A cross-sectional study was performed on 42 severe
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patients at Infectious Intensive care unit in 108 Military Central Hospital from July 2017 to October
2017. Result: Patients’ mean age was 66.7 = 15.3 years; the most common diseases were sepsis
(35.7%), encephalitis - meningitis (26.2%), pneumonia (16.7%); the rate of malnutrition at
admission according to BMI, SGA, protein and albumin were admission 16.7%; 35.7%; 31.0% and
73.8%; respectively. 47.6% of patients had reflux during sonde feeding, 14.3% had diarrhea. After 1
week at Intensive Care Unit (ICU), the prevalence of malnutrition (by SGA scale) increased from
35.7% to 78.6%, OR = 2.03, p<0.05, serum protein, albumin, RBC, Hb were markedly decreased
(RRR ranged from 6.9% to 10.3%; p<0.05). Factors related to the nutrition status (malnitrition and
decrease of some serum indexes) were mostly gastroesophageal reflux— with/without diarrhea
which caused increasing rate of malnutriton (OR = 5.2, p<0.05), adversed effect on RBC and serum
protein (OR ranged 1.5 - 1.6, p>0.05). 72.9% of infectious patients had CBC < 3x10'%/I when
compared with the rate of 20% in non-infectious patients (OR = 10.8, p<0.05). There was a
tendency of increased risk of malnutrition in infectious cases (OR = 2.3, p>0.05). Conclusion: The
nutrition status of severe infectious patients worsen during treatment at ICU; the related factors
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include gastroesophageal reflux and/or diarrhea, infection status during treatment.

Keywords: Malnutrition in severe patients.

1. bat van deé

Tinh trang dinh dudng (TTDD) va bénh tat co
mé&i quan hé mat thiét tac déng qua lai 1an nhau.
Bénh tat la mét trong nhitng nguyén nhan tryc
ti€p gay suy dinh dudng va ngugc lai tinh trang
suy dinh dudng lai lam tang ty Ié mac bénh, kéo
dai ngay diéu tri, tang ty |é bién ching va tu
vong [3]. Theo nhiéu nghién c(u, bénh nhan nam
vién cé van dé vé dinh dudng bao gom: Nghi
ngd suy dinh dudng hoac suy dinh dudng chiém
ty & tir 20 - 50% [7]. C6 nhiéu phuang phap dé
danh gia tinh trang dinh dudng cla bénh nhan
nhap vién nhung mdi phuong phap déu cé
nhitng uu nhugc diém riéng. Tai Bénh vién Trung
uong Quan doi 108 trong vai nam trd lai day viéc
danh gia tinh trang dinh dudng cla cac bénh
nhan nhap vién da dugc tién hanh thudng xuyén
nham sang loc cac bénh nhan co suy dinh dudng
dé tién hanh can thiép nham nang cao hiéu qua
diéu tri va chat lugng phuc vu bénh nhan. Tuy
nhién, cho dén nay van chua c6 bao céo cu thé
nao vé thuc trang dinh dudng va cac yéu té lién
quan dén tinh trang dinh dudng cla cac bénh
nhan nang nhap vién va theo ddi tinh trang dinh
dudng trong qua trinh diéu tri, dac biét la cac
bénh nhan nang phai an qua sonde. Xuat phat tu
cac van dé trén chung t6i nghién cttu dé tai nay
v@i muc tiéu: 1) Banh gia tinh trang dinh duéng

cua bénh nhdn ndng phdi dn qua sonde trudc va
sau mét tudn diéu tri tai Khoa Hoi suc Truyén
nhiém, Bénh vién Trung uong Qudn déi 108; 2)
Phan tich mét sé yéu té lién quan dén tinh trang
dinh duéng cua déi tugng trén.

2. Poi tugng va phuaong phap

2.1. béi tuong

GOm tat ca cac bénh nhan nang nhap vién
vao Khoa Hai stic Truyén nhiém, Bénh vién Trung
uong Quan déi 108 tir thang 7 nam 2017 dén
thang 10 nam 2017. Cac bénh nhan nay dugc
nudi an theo ché d6 an thudng quy cua bénh
vién la an dudng sonde (thic an do bénh vién
ché bién) phéi hgp véi dich truyén qua dudng
tinh mach,...

2.2. Phuong phap

2.2.1. Thiét ké

Nghién clru mo ta cat ngang két hgp vdi
theo doi danh gia trudc - sau 1 tuan diéu tri.

2.2.2. C& mau

Chon mau thuan tién, lua chon tat cd bénh
nhan nang phai an qua sonde cho dén hét thai
gian nghién cltu, véi tong s6 42 bénh nhan dugc
thu nhan.
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2.2.3. Phuong tién, vat liéu

H6 sa bénh an, cac bang danh gia tinh trang
bénh nhan; cén va thudc do chiéu cao; bénh an
nghién clu vai cac dir liéu lam sang, can lam
sang.

2.2.4. Néi dung

Danh gia TTDD cua tat ca cac bénh nhan an
qua sonde théng qua cac chi s6 nhan trac nhu:
Bang diém SGA, BMI; chi s6 xét nghiém nhu:
Protein, albumin, héng cau, huyét sac té.

Phan tich mot s6 yéu t6 lién quan dén TTDD
chung va véi su thay déi TTDD cla déi tugng
nghién cfu sau 1 tuan.

2.2.5. Cac budc tién hanh

Tién hanh danh gia cac dac diém chung, danh
gia TTDD vao thai diém nhap vién (48 gig dau) va
sau mot tuan nam vién cla tat ca cadc bénh nhan an
qua sonde.

Tinh chi s6 khéi co thé (BMI): BMI = can nang
(kg)/chiéu cao (m)® (theo phan loai khuyén céo
cla WHO). BMI < 18,5 dugc tinh la SDD.

3. Két qua
3.1. Bdc diém chung

3.1.1. Bdc diém vé tudi va gidi tinh

Tinh diém SGA dua trén cac s6 liéu da thu
nhan dugc, bénh nhan dugc xac dinh SDD khi s6
diém SGA > 11 diém.

Thu nhan, danh gia va phan loai cac chi s6
cac xét nghiém nhu: Protein, albumin, héng cau,
huyét sac t6, pro - calcitonin mau déi chiéu vdi
cac gia tri binh thudng va bat thudng. Ngudi
bénh dugc danh gia la SDD khi protein mau <
60g/I, albumin < 28g/I, thi€éu mau khi hong cau <
4,2 x 10"/ d6i vé&i nam va < 3,8 x 10" d6i véi
n{, hematocrit < 130g/l, pro-calcitonin tang khi
> 0,05ng/ml.

Trén co s3 cac dU liéu cé dugc tién hanh
téng hop, phéan tich xac dinh c6 hay khéng tinh
trang SDD, tinh ty 1& % va tim hi€u mot sé yéu té
lién quan dén tinh trang SDD v&i cac dac diém vé
tudi, gidi tinh, tinh trang bénh llc vao vién, cac
bénh ph&i hgp... Phan tich maoi lién quan vdi
TTDD cla cac bénh nhan nang phai an qua
sonde.

2.2.6. Xir ly s6 lidu

X ly bing phan mém SPSS 20.0. Y nghia
thong ké dugc chdp nhan & mic o = 0,05.

Bang 1. Phan bé bénh nhan theo nhém tuéi, giéi

Gigi tinh Nam Nir Téng
Nhém tudi S6lugng | Tylé% | Sélugng | Tyl1é% |Sélugng | Tyle% | ©
26 dén < 60 tudi 11 26,2 5 11,9 16 38,1
> 60 dén 95 tudi 17 40,5 9 21,4 26 61,9 >0,05
Téng 28 66,7 14 33,3 42 100
Tuéi trung binh 66,1 *+ 14,7 68,0 + 16,6 66,7 + 15,3 >0,05

Nhén xét: Tudi trung binh 1a 66,7 + 15,3 tudi. Nam gigi chiém ty |1é 66,7%. Khong co sy khac biét

vé nhém tudi va theo gidi, p>0,05.

3.1.2. Bdc diém bénh ly chinh cua déi tugng

Bang 2. Pac diém bénh ly chinh ctia cic bénh nhan nang
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Nam Nir Téng
Chan doan lam sang S6 Y S6 . Sé N p
Tyle % Tylé % Tyle %
luong luong luong

Viém ndo - mang nao 7 25,0 4 28,6 11 26,2
Nhiém khuan huyét 9 32,1 6 429 15 357 2005
Viém phéi 7 25,0 0 0 7 16,7 '
Bénh ly khac 5 17,9 4 28,6 9 21,4

Nhén xét: Bénh nhan nhiém khuan huyét chiém ty I& cao nhat (35,7%) sau dé 1a nhém viém nio -
mang nao (26,2%), viém phéi (16,7%), cac bénh ly khac (21,4%).

.1.3. Ddc dié énh ly kem th la doi o bé a
3.1.3. Bdc diém bénh ly kem theo cua doi Bénh kem theo S6 bénh nhan TV 16 %
tugng (n)
Tang huyét ap 10 23,8
mKhongeo W1bgnh > 1 bénh Paéi thao dudng 5 11,9
Suy tim 4 9,5
Xl:Iat huyét tiéu 3 71
héa
Bénh ly gan mat 4 9,5
Bénh khéc 7 16,8
Khong c6 bénh
kem theo 9 214
Téng 42 100

Nhdn xét: Bénh ly kém theo gap & 78,6% s6
bénh nhan. Tang huyét ap la hay gap nhat
(23,8%), dai thao duang (11,9%), suy tim va bénh
ly gan mat déu la 9,5%, xuat huyét tiéu hda 7,1%.

Bi€u d6 1. Ty |é bénh nhan nang c6 bénh kém theo

Nhdn xét: Bénh nhan nang cé bénh kem theo
chiém ty 1é 78,6%. Trong do, c6 1 bénh kem theo
la 59,5%, trén 1 bénh kem theo la 19,1%.

Bang 3. Dac diém bénh kém theo
cua cac bénh nhan nang

3.2. Tinh trang dinh dudng cua déi tuong nghién ciru liic nhdp vién

Bang 4. Tinh trang dinh dudng cta d6i tugng nghién ctru lic nhap vién

Tinh trang dinh duéng

Chi s6 danh gia Binh thuang SDD
S6 lugng (n) Tylé % S6 lugng (n) Tylé %
35* 83,3* 7 16,7
Panh gia theo chi | BMI (kg/m?) 17,7 + 0,6 (kg/m?)
s6 nhan trac 21,6 + 2,7 (kg/m?)
SGA (diém) 27 64,3 15 35,7
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143 +22(d

i€m)

10,9 + 3,0 (diém)

Xét nghiém mau

Binh thudng (n, %)

Thap han binh thuang (n, %)

Panh gia can lam

sang

29 69,0 13 31,0
Protein mau (g/) 70,2 + 8,3 (g/l) 54,2 £ 4,5 (g/1)
65,2 = 10,5(g/l)
11 26,2 31 73,8

Albumin mau (g/l)

38,2 + 1,8 (g/l)

28,5 + 4,2 (9/l)

31,0 £ 5,6 (g/))

* Bao gom ca cac bénh nhan thlra can

Nhdn xét: Ty 1é % bénh nhan bi SDD ltic nhap vién theo BMI la 16,7%; theo thang SGA la 35,7%;
protein mau thap la 31,0%; albumin thap la 73,8%.

Bang 5. Tinh trang nudi dudng caa doéi tugng nghién ciru

Tinh trang nuéi dudng
Pac diém nudi duéng Ccoé Khéng
S6 lugng Tylé % S6 lugng Ty lé %
S6 bira an trung binh/ngay 4,48 + 1,95
Lugng thic an trung binh/b{ra (gam) 213,17+ 103,0
Nudi dudng dudng tinh mach 42 100 0 0
Tinh trang trao ngugc 20 47,6 22 52,4
Tiéu chay 6 14,3 36 85,7

Nhdn xét: Bénh nhan an qua sonde cé trao ngugc chiém 47,6%, tiéu chay chiém 14,3%.

3.3. Mét sé yéu té lién quan dén tinh trang dinh duéng (qua chi sé SGA) vao thoi diém nhép

vién

Bang 6. Lién quan giira TTDD theo SGA véi dac diém bénh ly cia déi tugng nghién citu

C SGA
Yéu to lién quan = N N N Y
Bat thudng n (%) Binh thudng n (%)
Tudi > 60 tudi 9 (34,6%) 17 (65,4%) 50,05
< 60 tudi 6 (37,5%) 10 (62,5%) '
Gidi tinh Nam 11 (39,3%) 17 (60,7%) 20,05
N 4 (28,6%) 10 (71,4%) '
Cé 14 (42,4% 19 (57,6%
Bénh kem theo OA ( o) ( ) >0,05
Khéng 1(11,1%) 8 (88,9)
Viém ndo - mang nao 3 (37,5%) 8 (62,5%)
Nhiém khuan huyét 6 (40,0% 9 (60,0%
Bénh Iy chinh niern htiah hhye (40,0%) (60.0%) >0,05
Viém phoi 3 (41,8%) 4 (58,2%)
Bénh ly khac 3(33,3%) 6 (66,7%)
Tinh trang nhiém Co 11 (37,9%) 18 (62,1%) >0,05
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tring Khéng | 4 (30,7%) | 9 (69,3%) |

Nhdn xét: Khdng ¢ méi lién quan gilta tudi, gidi tinh, dac diém bénh, tinh trang nhiém trung véi
TTDD theo SGA cuia bénh nhan lic nhap vién, p>0,05.

Bang 7. Lién quan giira TTDD theo SGA véi xét nghiém can lam sang khi nhap vién

SGA
Xét nghiém can 1am sa ,
et hghiem can fam sang Bat thudng n (%) Binh thudng n (%) P
. . |ciam 5 (50,0%) 5 (50,0%)
$6 lugng h 0,05
©Lenghong cat - Mk thuang 10 31,2%) 22 (68,8%) g
. | ciam 4 (50,0%) 4 (50,0%)
Lugng huyét séc t 0,05
PN AUYELsacto  Mhinh thuong 11 (32,3%) 23 (67,7%) g
Ts 10 (38,5% 16 (61,5%
Xét nghiém PCT ang (38,5%) (61,5%) >0,05
Binh thudng 6 (37,5%) 10 (62,5%)

Nhdn xét: Khdng cd mai lién quan gilta s6 lugng hong cau, huyét sac to va xét nghiém PCT véi
TTDD theo SGA luc nhap vién, p>0,05.

3.4. Tinh trang dinh duéng cua déi tugng sau 1 tudn diéu tri va yéu to lién quan

Bang 8. Tinh trang dinh dudng cta déi tugng nghién ciru sau 1 tuan diéu tri

Tinh trang dinh duéng Mirc giam
. A en - P tuong doi
Lic nhap vién Sau 1 tuan (RRR)
Diém SGA 109 + 3,0 14,1 + 3,3 <0,05 -29,3%
Xét nghiém
Protein méau (g/I) 65,2 £ 10,5 60,7 £ 9,0 <0,05 -6,9%
Albumin mau (g/1) 31,0 + 5,6 28,5+ 5,0 <0,05 - 8,0%
Hong cau (T/1) 41+07 37+07 <0,05 -9,7%
Huyét sac t6 (g/l) 126,2 + 18,2 113,2 £ 16,3 <0,05 -10,3%
Canxi (mmol/I) 2,1+0,.2 2,1 +£0,1 >0,05 0%
Phan loai SDD theo diém SGA (n,%)
11 < SGA < 16 diém 11 (26,2%) 21 (50,0%) <005
> 16 diém 4 (9,5%) 12 (28,6%) ’
> 11 diém (SDD) 15 (35,7) 33 (78,6%) OR =2,03
< 11 diém 27 (64,3%) 9 (21,4%) p<0,05

Nhdn xét: Sau 1 tuan diéu tri, diém SGA trung binh tdng, ham lugng protein, albumin mau
giam va s6 lugng héng cau, huyét sac t6 déu cé mic giam tuong déi (RRR) 6,9% dén 10,3% va cod
y nghia théng ké (p<0,05). Ty 1&é % bi suy dinh dudng (SGA > 11 diém) sau 1 tuan diéu tri tdng tu
35,7% 1én 78,6%, OR = 2,03; p<0,05.

Bang 9. Lién quan giifa trinh trang trao ngugc hoac/va tiéu chay véi TTDD sau 1 tuan

Tinh trang trao ngudc hoac/va tiéu chay OR; p
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Co (n, %) Khéng (n, %)
DPiém SGA sau 1 tuan diéu tri
> 11 diém (SDD) 21 (85,7%) 12 (66,7%) OR =52
< 11 diém (khéng SDD) 3 (14,3%) 6 (33,3%) <0,05
Xét nghiém mau sau 1 tuan diéu tri
o Giam 12 (50,0%) 7 (38,9%) OR =16
Protein mau (g/1) N N
Binh thucng 12 (50,0%) 11 (61,1%) >0,05
o Giam 19 (79,2%) 15 (83,3%) OR =10,76
Albumin mau (g/1) N N
Binh thuang 5 (20,8%) 3 (16,7%) >0,05
. . Giam 17 (70,8%) 11 (61,1%) OR=1,5
Hong cau (T/1) - -
Binh thucng 7 (29,2%) 7 (38,9%) >0,05
e o i Giam 24 (100%) 16 (88,9%)
Huyét sac t6 (g/l) - : >0,05
Binh thuang 0 2 (11,1%)

Nhdn xét: C6 mai lién quan gira tinh trang trao ngugc hodc/va tiéu chay véi diém SGA sau diéu
tri 1 tuan, OR = 5,2; p<0,05. Chua thdy sy khac nhau c6 y nghia déi véi cac chi s6 sinh hda mau khac.

Bang 10. Lién quan giira tinh trang nhiém triing trén tinh trang dinh dudng sau 1 tuan

Tinh trang nhiém trung

OR;
Co (n, %) Khéng (n, %) P
Diém SGA sau 1 tuan diéu tri
> 11 diém (SDD) 23 (85,2%) 10 (71,4%) OR =23
< 11 diém (Khéng SDD) 4 (14,8%) 4 (28,6%) >0,05
Xét nghiém mau sau 1 tuan diéu tri
) ) Giam 19 (51,4%) 2 (40,0%) OR =16
Protein mau (g/) N N
Binh thudng 18 (48,6%) 3 (60,0%) >0,05
) , Giam 17 (44,7%) 1(25,0%) OR=24
Albumin mau (g/I) - -
Binh thudng 21 (55,3%) 3 (75,0%) >0,05
R R Giam 27 (72,9%) 1 (20,0%) OR =108
Hong cau (T/1) N .
Binh thudng 10 (27,1%) 4 (80,0%) <0,05
e Giam 34 (91,9%) 4 (80,0%) OR =28
Huyét sac t6 (g/) - -
Binh thudng 3 (8,1%) 1 (20,0%) >0,05

Nhén xét: Khi c6 nhiém trung, ty 1é SDD sau 1 tuan cao han nhém khéng ¢é nhiém trung (OR = 2,3;
p>0,05). Lién quan c6 y nghia théng ké gitra tinh trang nhiém triing véi s6 lugng héng céau sau diéu trj 1
tuan, OR = 10,8; p<0,05. Tac dong Ién cac chi sé khac (OR tu 1,6 dén 2,8) nhung chua cé y nghia thong

ké (p>0,05).

4. Ban luan

4.1. Bdc diém chung

4.1.1. Bdc diém vé tudi va gidi cia déi tugng
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Bénh nhan trén 60 tudi chiém ty 1& 61,9%.
Tudi trung binh la 66,7 + 15,3 tudi. Bénh nhan
nhap vién la nam gigi chiém ty 1é 66,7%. Ty lé
nam/ni la 2/1. Vé tudi va gidi, Nguyén Dinh Khai
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va cong sy (2011) cho thay & cac bénh nhan mdi
nhap vién nam gigi chiém ty |é 55,9%, ni la
44,1% [2]. Hejazi (2016) danh gia trén cac bénh
nhan nang nam tai ICU tac gia nhan thay: Tudi
trung binh 13 49,0 + 21,2 tudi, nam gidi chiém ty
& 67,2% [4]. Nhu vay, két qua nghién clu cla
chung t6i c6 doi chat khac so véi cac tac gia khac
ca vé do tudi trung binh va ty s nam/n(.

4.1.2. Bdc diém bénh ly chinh cta cdc bénh
nhan ndng lac nhdp vién

Nghién clu clia Hejazi va cong su cho thay
rang: Nhém cac bénh ly vé tim mach chiém ty Ié
6,4%, bénh ly than kinh la 25,6%, bénh dudng
tiéu hoa la 4,8%, hd hap la 6,4%, nhiém khuan
huyét la 2,4%, chan thuong la 47,2% con lai la
nhom cac bénh nhan khac. Trong mét nghién
cu khac vé TTDD cla cac bénh nhan ngugi 16n
mac bénh man tinh nang, Higgins va cong sy
nhan thdy cac bénh nhan than kinh chiém ty Ié
24% sau dén nhém cac bénh nhan hé hap 20%,
tim mach 17%, tiéu hdéa 14%, cac bénh nhan khac
chiém ty Ié thap han [5]. Nhu vay, vé phan bé cac
nhom bénh cla cac bénh nhan nang trong
nghién clu cla ching téi c6 khac so véi cac
nghién cltu & trén. Diéu nay thé hién rd tinh dac
thu clia cac déi tugng nghién cu thudc chuyén
nganh Hoi sic truyén nhiém, trong dé cac nhém
bénh hay gdp nhat la cac bénh nhan nhiém
khuan huyét va viém no - mang nao.

4.1.3. Bdc diém bénh ly kém theo cta déi
tuong

Nghién clu cua ching t6i cho thay: Cac bénh
nhan ndng nam tai Khoa Héi sdc truyén nhiém da
s6 c6 bénh ly kem theo, chiém ty Ié lén dén
78,6%. Trong dé, c6 mét bénh ly kem theo chiém
ty 1€ 59,5% va trén mét bénh la 19,1%. Cac bénh
ly di kém hay gap nhat la tang huyét ap chiém ty
lé 23,8% sau doé la dai thao dudng chiém 11,9%,
suy tim va bénh ly gan mat déu la 9,5%, va xuat
huyét tiéu hoa la 7,1%. Bénh ly kem theo cua cac
bénh nhan nang cé vai tro quan trong tac déng
dén qua trinh dinh dudng cla cac bénh nhan

nhap vién vi day thudng la cac bénh man tinh,
kéo dai, bénh nhan phai thudng xuyén dung
thudc hoac tham chi phai an cac ché dé an kiéng
theo chi dinh.

4.2. Tinh trang nuéi duong va dinh duéng
cua déi tuong nghién ciru lilc nhdap vién

Vé tinh trang nudi dudng, nghién clu nay
chua tinh muéc Calo dugc cung cdp bdi khau
phan an qua sonde ciing nhu dich truyén qua
dudng tinh mach. Tuy nhién day lai la ché do
dinh dudng diéu tri thudng quy cla Bénh vién
hién nay. Nén két qua danh gia veé tinh trang SDD
tang lén trong qua trinh 1 tuadn nam vién (tU
35,7% lén 78,6%) lai cho thay ché dé dinh dudng
hién nay la chua phu hgp. Néu nghién clu tiép
sau day phan tich dugc khau phan, viéc ly giai
tinh trang SDD sé thuyét phuc han. Pay ciing la
han ché cla nghién cltu nay.

Cho dén nay SGA la phuang phap dugc lua
chon dé danh gia nhanh TTDD cla cac bénh
nhan nhap vién [6]. Pay la phuong phap da dugc
ching minh cé d6 nhay, do dac hiéu cao. Tuy
nhién, trong nghién ctu nay chdng toi cling su
dung mét sé chi s6 khac dé danh gia TTDD cua
cac bénh nhan lic nhap vién nhu: Ham lugng
protein va albumin trong huyét tuong cling nhu
s6 hong cau, Hb. Két qua nghién clu cla ching
t6i cho thay: Ty Ié % bénh nhan bi SDD luc nhap
vién theo BMI la 16,7%; theo SGA la 35,7%; két
qua xét nghiém can lam sang, dva trén ty 1é %
bénh nhan bi suy dinh dudng danh gia & muc
thdp hon can dudi cla gia tri binh thudng, véi
protein mau la 31,0%, va albumin la 73,8%. Trong
nghién ctu nay do sé doi tugng gidi han nén
khong di vao danh gia chi tiét miic do6 cta TTDD
nhu: Nang, nhe hay phan loai SGA-A, SGA-B,
SGA-C.

Két qua trong Bang 6 cho thay chua phat hién
dugc méi lien quan gilta TTDD theo SGA vdi do
tudi va gidi tinh cta cac bénh nhan trong nghién
cu. Diéu nay khac véi két qua nghién clu cua
Nguyén Thuy An (2010) [1], cac tac giad nhan thay
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rang cac bénh nhan cang I&n tudi thi TTDD cang
xau di. Con vé bénh ly kém theo va bénh ly chinh
cla cac bénh nhan nang tai Khoa Ho6i slc truyén
nhiém, mac du ty 1é bénh nhan SDD c6 bénh ly
kem theo chiém ty 1é cao han so véi cac bénh
nhan khong SDD. Tuy nhién, su khac biét la chua
c6 y nghia thong ké, p>0,05.

4.3. Tinh trang dinh duong cua déi tuong
nghién ciu thay déi sau 1 tudn diéu tri

Sau 1 tuan diéu tri, két qua trong Bang 8
nhan thay: Ty l1é % bj suy dinh dudng theo thang
SGA (> 11 diém) sau 1 tuan diéu tri tang tU 35,7%
lén 78,6%, OR = 2,0; p<0,05 trung vai diém SGA
trung binh tang tu 10,9 lén 14,1; ham lugng
protein, albumin mau va sé lugng hoéng cay,
huyét sac t6 déu giam ré rét: Mic giam tucng
déi (RRR) tu 6,9% dén 10,3% va c6 y nghia thong
ké (p<0,05).

Diéu nay cho thay sau 1 tuan diéu tri bénh
chinh, v@i cac bién phap cham séc nudi duéng
thudng quy ctia bénh vién nhung TTDD cla bénh
nhan van xau di. Hejazi (2016) trén cac bénh nhan
nang cho thay hau hét cac chi sé danh gia TTDD
nhu: Can nang, chu vi vong canh tay, do day I6p
m& dudi da llc ra vién déu giam so vdi lic nhap
vién. DGi vai chi s6 SGA, ty 1€ % s6 bénh nhan cé
SGA-A giam di trong khi ty Ié SGA-B va dac biét
la SGA-C tang lén (tu 26,4% lén 39,1% va&i SGA-B
va tu 2,4% lén 19,5% vd&i SGA-C), p<0,01, tuc la ty
|é cac bénh nhan ndng nam tai ICU bi SDD tang
tu 28,8% luc nhap vién lén dén 58,6% luc ra vién
[4]. Trong khi Hosseini bao céo vé ty 1é SDD luc ra
vién la 12,3% so sanh v&i 6,3% luc nhap vién. Cac
chi s6 vé can lam sang cling giam di nhung chua
cé y nghia théng ké. Nhu vay, tinh trang tang ty
|é SDD cling nhu gidm cac chi s6 sinh hoda, huyét
hoc trong s6 déi tugng cla chdng t6i la ndng né
hon nhiéu. Cé thé do thdi gian theo ddi con ngan
chi 1 tuan, chua héi phuc dé€ ra vién va cling cé
thé ché do dinh dudng chua cung cap du nang
lugng: Trung binh 213g thic an léng va lugng
dich glucose rat han ché. Véi lugng an qua sonde
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nhu hién nay can nghién c(u bé sung dich truyén
¢6 nang lugng cao trong nghién clu can thiép
sau nghién cu nay.

4.4. Mot s6 yéu t6 lién quan dén tinh trang
dinh dudng cua déi tuong

Két qua trong Bang 9 cho thdy trong qua
trinh diéu tri néu ngudi bénh co tiéu chdy hoac
va di kém vdi tinh trang trao ngugc (nghién ctu
nay ty lé c6 trao ngugc rat cao: 47,6%) da lam
tang ty 1é SDD theo SGA Ién rat ro rét (OR = 5,2;
p<0,05), dong thai cling anh hudng dén cac chi
sO xét nghiém nhung chua cé y nghia théng ké
(p>0,05). Két qua cta ching to6i cling gan vdi
nhan dinh cta Bandlish (2014) cho thay cé lién
quan gita SGA (SDD nang), albumin mau (<
3,5mg/dl) va transferrin mau (< 150mg/dl) v&i ti
vong (p<0,001) va moi lién quan nay la manh
nhat vdi tinh trang SDD nang theo SGA (OR: 12,5)
khi so sanh v&i ham lugng albumin va transferrin
(OR tuong Ung la 6,95 va 4,37).

Nhiém tring via la nguyén nhan dan dén
SDD, vla la hau qua cua tinh trang kém dinh
dudng trong qua trinh diéu tri. Nghién cltu cua
ching t6i (Bang 10) nhan thay sau 1 tuan diéu tri,
85,2% s6 ngudi c6 nhiém trung bi SDD so véi ty
lé 71,4% & nhém khong bi nhiém trung (OR =
2,3, p>0,05) cho du sy khac biét chua c6 y nghia
thong ké nhung xu hudng la r6 rét. V& anh
hudng cda nhiém tring, chung t6i phat hién
dugc tinh trang gidm hong cau rat ré rét 8 nhom
c6 nhiém trung (72,9%) so vé&i nhom khéng
nhiém tring (20%) trong 1 tuan diéu tri (OR =
10,8, p<0,05). Tinh trang nhiém trung cling anh
hudng trén cac chi sé xét nghiém sinh hda, huyét
hoc khac (v&i OR tU 1,58 dén 2,8; p>0,05). Két
qua nghién cltu nay cho thdy cac phuong phap
diéu tri du phong cling nhu cham séc trong diéu
dudng can chd y tranh dé xdy ra nhiém trung,
can cat dit vong xoan gilta nhiém tring va SDD
cling nhu anh hudng dén cac hé thong sinh hoéa
huyét hoc khac.
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5. Két luan

Trén 42 bénh nhan nang phai an sonde
chung t6i nhan thay:

Tuéi trung binh 13 66,7 + 15,3 tudi; bénh ly
chinh hay gdp nhat la nhiém khudn huyét
(35,7%), viém n3o - mang nao (26,2%), viém phai
(16,7%); ty 1é SDD Iic nhap vién theo BMI la
16,7%; theo SGA la 35,7%; theo protein mau la
31,0% va theo albumin la 73,8%; c6 47,6% bénh
nhan an qua sonde c6 trao ngugc, 14,3% bénh
nhan bi tiéu chay.

Ty 1é % bi suy dinh dudng theo thang SGA (>
11 diém) sau 1 tuan diéu tri tang tU 35,7% lén
78,6%, OR = 2,0; p<0,05 trung vdi diém SGA
trung binh tang tu 10,9 lén 14,1; ham lugng
protein, albumin mau va sé lugng héng cau,
huyét sac t6 déu giam ro rét: Mic giam tuang
déi (RRR) tu 6,9% dén 10,3% va cd y nghia théng
ké (p<0,05).

Mot sé yéu t6 lién quan dén TTDD (SDD va
giam moét s chi sd sinh hoa huyét hoc) phai ké
dén hang dau la tinh trang trao ngugc da day co
hodc khong kem tiéu chay lam tang ty |é SDD
(OR = 5,2; p<0,05), anh hudng dén s6 hong cau
va protein huyét tuong (OR = 1,5 va 1,6; p>0,05).

Tinh trang nhiém trung lam tang ty 1& s6 bénh
nhan giam sé lugng hong cau dudi 3T/I la 72,9% so
v6i nhém khdng nhiém trung la 20% (OR = 10,8,
p<0,05), xu hudng tang nguy ¢ SDD (OR = 2,3;
p>0,05).

Kién nghi

Dé tai can ti€ép tuc md rong va theo hudng
can thiép giam tinh trang SDD ciing nhu nhiing
chuyén bién xau vé xét nghiém sinh hoa huyét
hoc trén bénh nhan nang phai an dudng sonde

bang tang cudng dinh dudng va han ché nhiém
trung, tiéu chay va tinh trang trao ngugc da day.
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