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Ho0i ching chuyén hoa trén bénh nhan vay nén tré em tai
Bénh vién Da liéu Trung wong

Metabolic syndrome of children with psoriasis at National Hospital of
Dermatology and Venereology

Nguyén Thi Kim Huwong*, *Bénh vién Hitu nghi Viét - Xo,
Lé Hiru Doanh** **Bénh vién Da lieu Trung wong
Tém tat

Muc tiéu: Khdo sat mot sé dac di€m lam sang va hdi ching chuyén héa & bénh vay
nén G tré em tai Bénh vién Da liéu Trung uang ti thang 6/2017 dén thang 6/2018. DGi
tuong va phuong phdp: Nghién cu mé ta ti€n clu trén 130 bénh nhéan tré em mac
vay nén tir thadng 6/2017 dén thang 6/2018. Cac bénh nhan dugc kham, xét nghiém dé
x&c dinh cac bi€u hién cla hoi ching chuyén hda. Két qua: Tubi mac bénh & déi tugng
tré em chu yéu tlr 6 - 11 (64,6%). Tré nam mac la 55,4%. Phan I6n thai gian mac bénh
la > 12 thang (58,5%). Vé d6 tudi khadi phat bénh: 50,0% tir 6 - 12 tudi. Triéu chiing co
nang thuong gap nhat la ngla, chiém 61,5%. 18,5% bénh nhan c6 tén thuong méng.
Vé muic d6 nang cla bénh: Véi loai vady nén thé thong thuong, ty 1& bénh nhan cé PASI
tlr 10 tré 1én chi chiém 20,9%, thap hon ngudi cé PASI < 10. C6 su khac biét cé y
nghia théng ké gilra tinh trang mac réi loan chuyén hda glucose, triglyceride, HDL-C
va lipid véGi cac loai bénh vay nén & tré em (p<0,05). Két ludn: Bénh vay nén & tré cé
su roi loan cac thanh phan cta hoi chiing chuyén hda, can phai xét nghiém, theo ddi
va tu van nguy co.

Tir khéa: Dac di€m lam sang, hoi chiing chuyén hda, bénh vay nén, tré em.

Summary

Objective: To examine some clinical features and metabolic syndrome in psoriasis
of children at the Central Dermatology Hospital from June 2017 to June 2018. Subject
and method: A descriptive study was conducted on 130 children with psoriasis from
June 2017 to June 2018. Patients are examined, tested to determine the
manifestations of metabolic syndrome. Result: Children aged 6 - 11 years (64.6%).
The boys occupied for 55.4%. Most of the disease duration was over 12 months
(58.5%). About age onset: 50.0% from 6 - 12 years. The most common functional
symptom is itching (occupied 61.5%). 18.5% of patients had nail lesions. In terms of
severity: With conventional psoriasis, the incidence of PASI 10 or more was only
20.9%, lower than PASI < 10. There was a statistically significant difference between
glucose, triglyceride, HDL and lipid metabolism of children with psoriasis (p<0.05).
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Nguoi phan hoi: Nguyén Thi Kim Huwong, Email: nguyenkimhuong1987@gmail.com - Bénh vién Hitu nghi Viét - X6
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Conclusion: Psoriasis in children had some component disorders of the metabolic
syndrome. Therefore, it is necessary to test, monitor and counsel risks for patients.
Keywords: Clinical features, metabolic syndrome, psoriasis, children.

1. bat van dé

Vay nén la moét bénh da viém man tinh,
thuong gap, chiém ty |1é khodng 2% dan so
thé gidi, gap & moi lka tudi. BEnh vay nén
bat dau tlir thoi tho au trong gan 1/3 truong
hop, gay ra nhiéu anh hudng véi tré em.
Do ganh nang bénh tat va cac ching bénh
kém theo, nén chan doan sém va diéu tri &
tré em la rat can thiét.

Trén thé gidi, nhitng nam gan day, hoi
ching chuyén héa (MetS) & bénh nhan vay
nén dugc nghién clu ngay cang nhiéu va
trén nhiéu doi tugng khac nhau dac biét |a
tré em. Cac nghién c@u trén bénh nhan vay
nén tré em déu cho thay ty |& MetS & nhom
bénh nhan cao hon so véi nhém ching. O
Viét Nam, d& cé mot so6 nghién clu Xac
dinh ty 1& MetS & bénh nhan vay nén ngudi
trudng thanh. Tuy nhién, nghién c(u vé hoi
ching chuyén hda & bénh nhan vay nén tré
em lai chua dugc tién hanh. Vi vay, chidng
toi ti€n hanh dé tai "Nghién ctu héi ching
chuyén héa trén bénh nhén vdy nén tré
em tai Bénh vién Da liéu Trung uong".

2. Doi tuong va phuong phap
2.1. Déi tuong

Bénh nhan dudi 16 tudi dugc chan doan
mac vay nén cac thé dugc diéu tri tai Bénh
vién Da liéu Trung uaong.

2.2. Phuong phap
Cd méu:
130 bénh nhan.

Phuong phap chon mau:
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Chon mau thuan tién nhiing bénh
nhan du diéu kién.

Thiét ké nghién cuu:

Mé ta cat ngang, ti€n clu.

Tién hanh nghién ciu:

Chon bénh nhén du tiéu chuan.

Thu thép cac théng tin theo mau bénh
an nghién ctu.

Tién hanh do chiéu cao, cdn nang,
huyét ap.

Lay 2ml mau tinh mach dé xét nghiém
cong thic mau, sinh héa (lay mau luc déi):
Cac xét nghiém mau dugc ti€n hanh tai
Khoa Xét nghiém, Bénh vién Da liéu Trung
uong.

Tinh cac chi s6 PASI

Mét s6 chi sé danh gia:

HGéi ching chuyén héa: Xac dinh hoi
chiing chuyén hod theo tiéu chudn cua
Hiép hoi Dai thdo duong Quoc té
(International Diabetes Federation, IDF)
nam 2007. Trong nghién clu nay, tré duoc
xac dinh la mac hoi chiing chuyén héa khi
cé chu vi vong eo > 90th percentile theo
tudi va gidi va cé réi loan it nhat 2 trong s6
5 r6i loan sau: (1) Triglycerid = 1,7mmol/L,
(2) Glucose > 5,6mmol/L, (3) HDL-C <

1,03mmol/L, (4) Huyét ap tém thu >
130mmHg, (5) Huyét ap tam truong >
85mmHag.

R6i loan lipid mau: Theo tiéu chuan cla
Chuong trinh Gido duc Quéc gia vé
Cholesterol, Hoa Ky (National Cholesterol
Education Program, NCEP) danh cho tré em
va vi thanh nién. Tré dugc xac dinh la mac
réi loan lipid mau khi c6 it nhat 1 trong 4
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roi loan sau (1) Cholesterol > 5,2mmol/L,
(2) LDL-C = 3,4mmol/L, (3) HDL-C =
0,9mmol/L, (4) Triglycerid > 1,13mmol/L
doi vai tré dudi 10 tudi hoac > 1,46mmol/L
doi vai tré 10 - 19 tudi.

2.3. Xa ly va phan tich sé liéu

S6 liéu dugc x& ly bang phan mém
SPSS 16.0. SU dung cac thuat todn théng
ké phu hop dé€ phéan tich (dugc coi la cé y
nghia thong ké khi p<0,05).

3. Két qua

2.4. Pao duc nghién ciu

Vi dé6i tugng nghién cldu la tré dudi 16
tudi, cho nén, dé thuc hién dugc nghién
clu thi ngoai doi tugng bénh nhan dugc tu
van cu thé va tu nguyén tham gia, nghién
cltu con nhan dugc sy dong y clda ngudi
giam hd chinh cho tré (cha me, ngudi
than,...). Cac thong tin cda bénh nhan dugc
gilt bdo mat tuyét déi va chi st dung cho
muc dich nghién c(u.

3.1. Mét s6 dac diém Iam sang cua bénh vay nén 6 tré em

Bang 1. Phan b6 bénh nhan theo mét

s6 dac di€m va triéu ching co nang

Noi dung S6 bénh nhan Ty 1é %
Nhém tusi: Trung binh 8,8 % — ° 18 13.9
3.6 : 9 © =611 84 64,6
12-16 28 21,5
O Nam 72 55,4
Gidi tinh NG 58 44.6
< 2 théng 12 9,2
o e A 2 - 6 thang 26 20,0
Thoi gian mac bénh 7-12 thang 16 12.3
> 12 théng 76 58,5
< 6 tudi 53 40,8
DO tubi khéi phat bénh Tu 6 dén 12 tudi 65 50,0
> 12 tudi 12 9,2
Khong 34 26,2
Triéu chidng co nang Datﬂ 14 10,8
' Ng(a 80 61,5
Rat 2 1,5
o . Co 24 18,5
Ton thuong méng Khong 106 81.5

Bang 1 cho thay, tudi mac bénh chu yéu tir 6 - 11 (64,6%). Tré nam mac la 55,4%.
Phan I6n thoi gian mac bénh la > 12 thang (58,5%). V& do tudi khai phat bénh: 50,0% la
tlr 6 - 12. Triéu ching co nang thuong gap la ngla, chiém 61,5%. 18,5% bénh nhan cé
ton thuong méng.

Bang 2. Phan bé phuong phap diéu tri theo murc dé cac thé 1dm sang cta bénh
vay nén

Phuong phap diéu tri Thé thong thuong Thé mun mu Thé dé da

41



JOURNAL OF 108 - CLINICAL MEDICINE AND PHARMACY

Vol.13 - N° 6/2018

PASI < 10 | PASI = 10 | Khu tru | Toan than | toan than
n (%) n (%) n (%) n (%)
Thuéc béi tai chd 72 (86,7) 16 (72,7) 4 (57,1) 5(41,7) 3 (50,0)
Thuéc bdi + methotrexat 10 (12,1) 5(22,7) 1(14,3) 1 (8,3) 2 (33,3)
Thudc boi + cyclosporin A 0 (0,0) 0 (0,0) 0 (0,0) 1(8,3) 1(16,7)
Thuéc bdi + acitretin 0 (0,0) 0 (0,0) 2 (28,6) 5(41,7) 0 (0,0)

Thudc boi + liéu phap
anh séng 1(1,2) 1(46) | 0(0,00 | 0(0,0) 0(0,0)
. 22 12
Téng chung 83 (100,0) (100,0) (100,0) (100,0) 6 (100,0)

Phuong phéap st dung thuéc béi tai ché dugc si dung phé bi€n nhat véi ting loai vay
nén, xép th& hai la s& dung thuéc boi + methotrexat. Chi cé hai bénh nhan vay nén thé
thdong thudng diéu tri thudc bdi va liéu phdp anh sang. Chi c6 bénh nhan mac vay nén
thé ma dugc diéu tri bang thuéc boi két hgp véi acitretin. C6 1 bénh nhan mac vay nén
thé mun mu toan than va 1 bénh nhan mac thé dé da toan than diéu tri bang thuéc boi +

cyclosporin A.

3.2. Xac dinh méi lién quan giira héi chirng chuyén héa véi bénh vay nén &

tré em

Bang 3. Ty 1é mac hdi chiing chuyén héa & cac thé€ vay nén

Phan loai thé

Cé réi loan chuyén héa

Khéng réi loan chuyén héa

vay nén S6 bénh nhan Ty lé S6 bénh nhan Ty lé
Thé thong thuong 0 0,0 105 100,0
Thé mun ma 2 10,5 17 89,5
Thé dé da toan
than 0 0,0 6 100,0
Téng 2 128

Két qua tai Bang 3 cho thay, chi c6 2/130 chiém 1,54% d6i tuong nghién cu mac roi
loan chuyén hda va ca hai bénh nhan nay déu thuéc nhém mun ma.

Bang 4. Méi lién quan giita bénh vay nén 6 tré em vaéi réi loan glucose va
triglycerid va LDL-C

Ro6i loan R6i loan .
T P glucose triglycerid Roi loan LDL-C
T Yéu toé p Ko p
Co Khong Co g Co Khong
1 | Thong 0,00 0,00 021
thuong 8 7
7 76 9 74 78
PASI<10 | g4 | (o16) 10.8) | (89.2) 5(6.0) | (94.0)
4 18 6 16 22
PASI > 10 (18,2) | (81,8) (27.3) | (72,7) 0 (0,0) (100.0)
2 | ThE mun
mu
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2 3 4 1

Toan than (28.6) 5(71,4) 42,9) | (57,1) (14,3) 6 (85,7)
, 5 6 6 2 10
Khu tra a1,7) | 7 (58:3) (50,0) | (50,0) (16,7) | (83.3)
, X 6
Pd da toan 2 0 6
3 | than (33,3) | 4(66.7) (0,0) ‘10)0'0 0(0.0)| (100.0)

Cé su khac biét cé y nghia thong ké gilta cac thé cha bénh vady nén vdi tinh trang roi
loan glucose va réi loan triglycerid cla tré. V4i tré mac vay nén théng thudng cé PASI >
10, ty |é cé r6i loan chuyén héa glucose va triglycerid cao hon tré cé PASI < 10, lan luot
la 18,2% va 27,3% so véi 8,4% va 10,8%. Tuong tu, vdi tré mac vay nén thé€ mun ma, ty
I& th€ mun muU khu trd c6 réi loan glucose cao hon toan than (41,7% so véi 28,6%) va cé
réi loan triglycerid cling cao han (50,0% so véi 42,9%). Ngoai ra, nghién clru chua tim
thay su khac biét c6 y nghia théng ké gilta cac loai vdy nén va tinh trang réi loan LDL-C
(p>0,05).

Bang 5. Méi lién quan giira bénh vay nén & tré em vaéi réi loan huyét ap (HA)

Réi loan HA tam Réi loan HA tam
STT Yéu to thu P truong P
Co Khong Co Khong
1 Thong
thudng
12
PASI < 10 (14,5) 71 (85,5) 0 (0,0) 83 (100,0)
5
PASI > 10 (22.7) 17 (77,3) 0 (0,0) 22 (100,0)
> Thé mun 0,542 -
mu
Toan than 0(0,0) | 7 (100,0) 0 (0,0) 7 (100,0)
. 3
Khu trd (25.0) 9 (75,0) 0 (0,0) 12 (100,0)
D6 da toan 1
3 than (16,7) 5(83,3) 0 (0,0) 6 (100,0)

Nghién clru chua tim thay su khac biét cé y nghia théng ké gilta cac loai vdy nén va
tinh trang roi loan HA tdm thu va HA tam truong (p>0,05).
Bang 6. Méi lién quan giita bénh vay nén & tré em véi réi loan cholesterol, HDL-
C va vong bung

Réi loan Réi loan HDL- Réi loan vong
$ YEu té cholesterol p C o p bt_mgKhArl B
Cé | Khéng cé g° cé g°
1 Thoéng 0,13 0,00 0,54
thudng 6 1 2
80 17 66 37 46
PASI <10 |3(3.6) | (96,4 (20,5) | (79,5) (44,6) | (55,4)
PASI > 10 0 (0,0) 22 4 18 9 (40,9) 13
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(100,0) (18.2) | (8L.8) (59.1)
> Thé mun
mu
" 1 4 3 6
Toan than (14.3) 6 (85,7) (57,1) | (42,9) 1(14,3) (85,7)
, 2 10 9 3 6
Khu trd (16,7) | (83,3) (75,0) | (25,0) 6(50.0) | (50,0)
D6 da 6 2 4 4
3 | toanthan | 290 | (10000 (33.3) | (66,7) 2(33.3) | (66,7)

Chua tim thday maoi lién quan cé y nghia thong ké gilta cac loai vay nén vdi tinh hinh
roi loan cholesterol va vong bung (p>0,05). Cé su khac biét cé y nghia théng ké gilra tinh
hinh mac cac loai vdy nén va réi loan chuyén héa HDL-C (p=0,001). Ty |1& bénh nhan mac
vay nén thong thudng cé PASI > 10 gan tuong duong vdi ty I1é mac PASI < 10 (18,2% va
20,5%). Tuy nhién, ty & mac thé mun mu khu trd c6 réi loan HDL-C cao hon thé mun mu
toan than, 75% so vé6i 57,1%. Ty |é tré do da toan than bi réi loan HDL-C chiém 33,3%
trong so nhitng ngudi bi loai vay nén nay.

Bang 7. Méi lién quan giira bénh vay nén & tré em véi réi loan lipid

P Réi loan lipid
STT Yéu to Co Khéng P

1 Thong thuong
PASI < 10 28 (33,7) 55 (66,3)
PASI = 10 8 (36,4) 14 (63,6)

2 Thé mun mu <0,001
Toan than 5(71,4) 2 (28,6)
Khu tra 12 (100,0) 0 (0,0)

3 Db da toan than 2 (33,3) 4 (66,7)

Véi tinh hinh r6i loan lipid néi chung, ty 1& bénh nhan mac vay nén thong thuong cé
PASI > 10 cé ty 1& mac réi loan chuyén héda lipid cao hon nhém PASI < 10 (36,4% so Véi
33,7%). Ngoai ra, ty & mac thé mun mu khu trd cé réi loan chuyén hda lipid cao hon thé
mun mu toan than, 100% so vdi 71,4%. Ty 1é tré dé da toan than bi roi loan nay chiém
33,3% trong s6 nhitng ngudi bi loai vdy nén nay. C6 su khac biét cé y nghia théng ké
gilra cac loai vay nén va tinh trang réi loan lipid (p<0,001).

khac dugc dua ra la phan I6n dd tudi khai
phat bénh cla tré la tir 6 - 12 tudi (chiém
50%). Do vay, cac bac cha me can dac
biét luu tdm dén Ilda tudi nay dé gilp
phong trdnh bénh vdy nén cho tré dugc
tot han. Pong thoi, cé thé phat hién duogc
sém hon, gitp diéu tri cho tré dugc hiéu

4. Ban luan

Bénh vay nén bat dau tir thoi tho au
trong gan 1/3 truong hop va ty 1&é mac mdéi
xuat hién & tré em da tang hon gap doi ké
tlr nam 1970. Do d6, nghién clu vé bénh
nay trén déi tugng tré em la rat can thiét.

Két quad nghién cltu cho thay, cé tdi
64,6% tré mac vay nén nam trong d6 tudi
tlr 6 - 11. Diéu nay phu hgp véi phan tich
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Mat khéc, tré nam mac vay nén cao
hon tré nir (55,4% so véi 44,6%). Diéu nay
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tuong dong vai nghién clu clia Hoang Thi
Ngoc Ly dugc thuc hién vao nam 2012, khi
tac gid clng chi ra, trong 35 bénh nhan
(BN) cia nhém nghién ctu, cé téi 30 nam
va chi cé 5 nit [1] hay cling giéng véi Dao
Thi Mai Huong, trong s6 103 BN, s6 BN
nam bi bénh la 80 (77,67%), va n( la 23
(chiém 22,33%) [2]. Mac du I&a tu6i cua
doi tuogng nghién ciu khac nhau, nhung
thong qua day, cé thé thay, tré nam cé xu
huéng mac bénh nay nhiéu hon tré nit. Vé
thoi gian mac bénh, phan 16n la tu 12
thang trd 1én (chiém téi 58,5%). Diéu nay
cho thay, tré da bi mac bénh tlir kha lau,
anh hudng rat nhiéu dén cudc séng cla
tré, du bénh khéng gay ra ti vong, nhung
né lai tdc dong dén tham my, su tu tin cla
tré. Do vay, ngudi than clia tré can quan
tam, dé€ tré cé dugc chat luong cudc song
tot nhat sau nay.

Két qua tai Bdng 2 cho thay, trong
téng s6 130 bénh nhéan, cé 105 ngudi mac
thé thong thuong, 19 ngudi mac thé mun
mua va 6 nguoi bi mac thé dé da toan than.
Diéu nay phu hop vdi tinh hinh thuc té do
muc do nang cla cac bénh ciling tang dan.
Mot s6 nghién clu cling chi ra,  tré Ién
hon, dén 75% la bénh vay nén thé théng
thuong [3], [4]. Day la loai bénh vady nén
phd bién nhat & tré em va ngudi 16n. Bénh
vay nén thé ma la loai phé bién th(r 2 va do
da toan than do vay nén rat hiém gap & tré
em va c6 thé de doa dén mang song vi tinh
trang ha nhiét tram trong, ha natri mau va
suy tim [5], [6]. Ngoai ra, vé phuong phéap
diéu tri, s dung thudc béi tai chd van la
phuong phap dugc sir dung nhiéu nhat cho
tat cd céac loai vay nén, xé&p th& hai la s
dung thuoc bodi két hgp dung methotrexat.
Con phuong phap thubéc boi két hogp
acitretin hoac két hgp liéu phap anh sang
thi chi dugc dung cho moét loai bénh vay
nén nhat dinh. Diéu nay cho thay, Bénh
vién Da liéu Trung uong d& tién hanh ép
dung nhiing phuong phap diéu tri hiéu qua,

hién dai nhat, tang kha nang chira khdi
bénh cao hon cho tré em, gilp cédc em cé
thé séng khoe manh hon trong tuong lai.

Vé moi lién quan gilta hdi ching
chuyén héa véGi bénh vay nén § tré em: Két
qua tai Bang 3 cho thay, trong téng s6 130
doi tugng tham gia nghién clu, cé 2 bénh
nhan bi réi loan chuyén héa chiém 1,54%.
Diéu dang chu y la ca hai bénh nhan nay
déu mac loai vdy nén th€ mun mu. Qua
day chi ra, nhiing tré bi vay nén thé mun
mua sé c6 thé cé6 khd nang mac thém hoi
chidng chuyén héa. Chinh béi vay can phai
quan tam dén nhiing doi tugng nay dé diéu
tri c6 hiéu qud nhat cho tré, tranh tré phai
mang trong minh nhiéu loai bénh cing moét
lUc.

K&t qud khac cho thay, chua tim thay
su khac biét gilra réi loan vong bung, huyét
ap, roi loan cholesterol, LDL-C v@i tinh
trang mac cac loai vay nén cla tré. Mat
khac, cé su khac biét cé y nghia théng ké
gilta cac thé cua bénh vay nén véi tinh
trang roéi loan glucose va r6i loan
triglycerid cta tré. VGi tré mac vay nén
thong thuong cé PASI > 10, ty Ié cé réi loan
chuyén héda glucose va triglycerid cao hon
tré cé PASI < 10, lan luot la 18,2% va
27,3% so vdi 8,4% va 10,8%. Tuong tu, véi
tré mac vay nén thé mun mu, ty 1& thé
mun mu khu trd cé réi loan glucose cao
hon toan than (41,7% so véi 28,6%) va co
réi loan triglycerid cling cao hon (50,0% so
vGi 42,9%). Ngoai ra, c6 su khac biét cé y
nghia théng ké gifra tinh hinh mac céc loai
vdy nén va réi loan chuyén héa HDL-C
(p=0,001) va tinh trang réi loan lipid
(p<0,001). Két quad nay tuong dbéng véi
mot s6 nghién clu khéac trén gidi. Theo
mot nghién cQu triglycerid mdu tang dang
k€ hon trong cac truong hop nay so véi &
nhém ching (34% so vai 20,5%, p=0,008).
MGc HDL-C gidm nhiéu hon trong céac
trudng hgp nay va cé y nghia thong ké
(27,6% so véi 13,5%, p=0,002) [7]. Gan
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day, mot nghién clu cua bénh vién &
Pondicherry, An DO da phat hién ra ty 1&
cao hdi ching chuyén hda & bénh vay nén
(60% so véi 40%) [8].

Nhin chung, ty 1& mac réi loan chuyén
héa & bénh nhan vay nén cao hon rat
nhiéu so véi nhdm bénh nhan khéng mac.
Can phai quan tam dén nhiing déi tugng
nay dé han ché cac bénh kem theo cho tré.

5. Két luan

HOi ching chuyén hda gap & vay nén
tré em la 1,54%, céc roi loan thanh phan
c6 su khac biét dang k& va c6 y nghia
thong ké so vdi nhdm khdéng mac vay nén
nhu HDL-C (p=0,001) va tinh trang roi loan
lipid (p<0,001). Do dd, can phdi xét
nghiém, theo doi va tu van nguy co cho tré
em mac vay nén.
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