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gi¸ trÞ chÈn ®o¸n cña tØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin  
vµ mét sè chØ sè hãa sinh ë bÖnh nh©n viªm tôy cÊp 

 
NguyÔn Träng ViÔn; Hoµng Quang 

Häc viÖn Qu©n y 
 
Tãm t¾t 
HiÖn nay, chÈn ®o¸n viªm tôy cÊp (VTC) cã nhiÒu 

ph­¬ng ph¸p, trong ®ã cã ph­¬ng ph¸p ®o tØ sè ®é 
thanh th¶i amylase/creatinin. TØ sè ®é thanh th¶i 
amylase/creatinin nÕu t¨ng h¬n 5% cã gi¸ trÞ cao 
trong chÈn ®o¸n viªm tôy cÊp, nhÊt lµ nÕu t¨ng h¬n 
10%. 

- Trong viªm tôy cÊp, tØ sè ®é thanh th¶i 
amylase/creatinin t¨ng liªn tôc trong 48 giê ®Çu. 

- TØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin t¨ng ë 
100% sè BN. 

- Kh«ng cã sù song hµnh gi÷a møc t¨ng tØ sè ®é 
thanh th¶i amylase/creatinin víi møc ®é nÆng cña 
bÖnh. 

Tõ kho¸: viªm tôy cÊp, ACR, tØ sè ®é thanh th¶i 
amylase/creatinin, ®é thanh th¶i amylase, ®é thanh 
th¶i creatinin, amylase niÖu. 

Summary 
There are some methods for diagnosis of acute 

pancreatitis, including examination of amylase 
clearance/creatinin clearance ratio (ACR). The 
amylase clearance/creatinin clearance ratio elevated 
higher than 5%, especially higher than 10%, indicates 
a highly diagnostic value for acute pancreatitis. 

All of 54 patients with mild (n=43) to moderate 
(n=11) acute pancreatitis have shown ACR 
increasing steadily within early 48 hours of onset of 
acute pancreatitis. The correlation between the level 
of ACR and the severity of acute pancreatitis is not 
significant. 

Keywords: acute pancreatitis, ACR, amylase 
clearance, creatinin clearance, urine amylase. 

§Æt vÊn ®Ò 
Viªm tôy cÊp lµ mét cÊp cøu néi, ngo¹i khoa, rÊt 

phøc t¹p vÒ chÈn ®o¸n vµ ®iÒu trÞ. TÇn suÊt viªm tôy 
cÊp ë mçi n­íc kh¸c nhau tïy thuéc nguyªn nh©n 
g©y bÖnh nh­ sái mËt, r­îu, chÊn th­¬ng, c¸c yÕu tè 
chuyÓn hãa vµ thuèc. 

Trong chÈn ®o¸n viªm tôy cÊp, xÐt nghiÖm cã gi¸ 
trÞ nhÊt lµ ®Þnh l­îng amylase m¸u vµ n­íc tiÓu. Tuy 

nhiªn, amylase t¨ng kh«ng chØ trong viªm tôy cÊp mµ 
c¶ trong mét sè tr­êng hîp kh¸c, nh­ viªm d¹ dµy 
cÊp g©y ph¶n øng ®èi víi tôy. MÆt kh¸c, cã tr­êng 
hîp VTC mµ amylase m¸u t¨ng kh«ng râ nh­ng tØ sè 
®é thanh th¶i amylase/creatinin l¹i t¨ng râ rÖt6. 

Môc tiªu cña nghiªn cøu nµy lµ x¸c ®Þnh tØ sè ®é 
thanh th¶i amylase/creatinin ë BN VTC vµ gi¸ trÞ chÈn 
®o¸n cña nã ë BN VTC. 

§èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 
§èi t­îng nghiªn cøu 
Nghiªn cøu ®­îc tiÕn hµnh trªn 54 bÖnh nh©n, 

gåm 34 nam vµ 20 n÷, tuæi ®êi tõ 16 ®Õn 80, ®­îc 
®iÒu trÞ t¹i Khoa Néi tiªu hãa, ViÖn qu©n y 103. 

- Chän BN vµo viÖn víi c¸c biÓu hiÖn: 
+ §au bông vïng trªn rèn ®ét ngét d÷ déi. 
+ Buån n«n vµ n«n. N«n xong kh«ng ®ì ®au. 
+ Bông ch­íng, cã ph¶n øng bông khi sê n¾n. 
+ XÐt nghiÖm amylase m¸u t¨ng h¬n 4 lÇn gi¸ trÞ 

b×nh th­êng. 
+ XÐt nghiÖm amylase niÖu t¨ng h¬n 1000 U/l 
- Lo¹i trõ nh÷ng BN cã ®au bông nh­ng amylase 

m¸u, amylase niÖu kh«ng t¨ng; BN cã bÖnh thËn. 
Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 
* Nghiªn cøu vÒ l©m sµng 
+ Khai th¸c bÖnh sö. 
+ Kh¸m l©m sµng: 
- C¬n ®au bông: vÞ trÝ, tÝnh chÊt, h­íng lan, nhÞp 

®iÖu. 
- T×nh tr¹ng thµnh bông. 
- §iÓm ®au khu tró: ®iÓm s­ên sèng l­ng tr¸i 

(®iÓm Mayo-Robson). 
+ Kh¸m toµn th©n: 
- T×nh tr¹ng t©m thÇn, tiÕp xóc. 
- §o nhiÖt ®é, huyÕt ¸p, ®Õm m¹ch. 
* Nghiªn cøu vÒ cËn l©m sµng 
- LÊy m¸u t¹i thêi ®iÓm vµo viÖn (0 giê), sau 24h 

vµ sau 48h. M¸u ®­îc chèng ®«ng b»ng EDTA, 10 
mg cho 5 ml. 

- LÊy n­íc tiÓu 24 giê trong 24h ®Çu vµ 24h tiÕp 
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theo. B¶o qu¶n n­íc tiÓu b»ng dung dÞch thymol 10 
%. 

- §o ho¹t ®é amylase, nång ®é creatinin b»ng kÜ 
thuËt ®o mËt ®é quang trªn m¸y ph©n tÝch tù ®éng 
LISA (Ph¸p). 

- TÝnh tØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin. 
§é thanh th¶i C cña mét chÊt ®­îc tÝnh theo c«ng 

thøc: 
UxV 

C = 
P 

(ml/phót) 

Trong ®ã: P: nång ®é trong m¸u cña chÊt ®ã. 
U: nång ®é trong n­íc tiÓu cña chÊt ®ã (cïng ®¬n 

vÞ tÝnh víi P). 
V: l­u l­îng n­íc tiÓu (ml/phót). 
Do ®ã, tØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin 

(ACR), tÝnh b»ng %, sÏ lµ: 
Ca Ua x Pc ACR = Cc 

x 100 (%) = Pa x Uc 
x 100 (%) 

Trong ®ã: 
Ca, Cc: ®é thanh th¶i lÇn l­ît cña amylase, 

creatinin (ml/phót). 
Ua: ho¹t ®é amylase n­íc tiÓu (U/l). 
Pa: ho¹t ®é amylase m¸u, lµ trung b×nh céng c¸c 

ho¹t ®é amylase m¸u ®o ë ®Çu vµ cuèi thêi kho¶ng 
24h (U/l). 

Uc: nång ®é creatinin n­íc tiÓu (�mol/l). 
Pc: nång ®é creatinin m¸u, lµ trung b×nh céng c¸c 

nång ®é creatinin m¸u ®o ë ®Çu vµ cuèi thêi kho¶ng 
24h (�mol/l). 

Gi¸ trÞ b×nh th­êng: ACR < 5%. 
* Møc ®é bÖnh viªm tôy cÊp ®­îc chia lµm ba 

®é theo b¶ng ph©n lo¹i Hollender. 
* Ph­¬ng ph¸p xö lÝ sè liÖu 
Sè liÖu thu thËp ®­îc sÏ ®­îc xö lÝ tÝnh to¸n, theo 

kiÓm ®Þnh 2, t-test, so s¸nh mét mÉu víi sè trung 
b×nh lÝ thuyÕt, so s¸nh c¸c tØ lÖ phï hîp tõng nhãm sè 
liÖu. 

Sè liÖu ®­îc xö trªn m¸y vi tÝnh b»ng ch­¬ng tr×nh 
thèng kª y häc Epi- INFO 6.04 cña Tæ chøc y tÕ thÕ 
giíi. 

KÕt qu¶ nghiªn cøu 
KÕt qu¶ nghiªn cøu ®­îc tr×nh bµy trªn c¸c b¶ng 

tõ B¶ng 1 ®Õn B¶ng 6. 
TØ lÖ % theo ph©n ®é VTC 
B¶ng 1: Sè l­îng BN vµ tØ lÖ % theo ph©n ®é VTC. 
§é VTC §é I §é II §é III 

Sè BN (n) 43 11 0 
TØ lÖ (%)  79,6 20,4 0 
NhËn xÐt: trong 54 tr­êng hîp BN VTC nhËp viÖn, 

chñ yÕu gÆp VTC ®é I (79,6%). Kh«ng cã BN nµo ®é III. 
X¸c ®Þnh ho¹t ®é amylase m¸u ë BN VTC 
B¶ng 2: Ho¹t ®é amylase m¸u (U/l) ë BN VTC. 

Møc ®é VTC 
Ho¹t ®é 
amylase 

B×nh 
th­êng 

VTC 
(n=54) §é I (1) 

(n=43) 
§é II (2) 
(n=11) 

P2,1 

24 giê ®Çu 4086 ± 
1222 

4125 ± 
1215 

3934 ± 
1254 

> 0,05 

24h - 48h 
< 220 

4274 ± 4243 ± 4395 ± > 0,05 

1412 1232 1452 
 

NhËn xÐt: Ho¹t ®é amylase m¸u ë BN VTC trong 
48h ®Çu t¨ng cao, 18-19 lÇn so víi giíi h¹n b×nh 
th­êng. Kh«ng cã sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa gi÷a t¨ng 
ho¹t ®é amylase m¸u víi møc ®é nÆng cña bÖnh 
(p>0,05). 

X¸c ®Þnh ho¹t ®é amylase n­íc tiÓu ë BN VTC 
B¶ng 3: Ho¹t ®é amylase n­íc tiÓu (U/l) ë BN 

VTC. 
Møc ®é VTC 

Ho¹t ®é 
amylase 

B×nh 
th­êng 

VTC 
(n=54) §é I (1) 

(n=43) 
§é II (2) 
(n=11) 

P2,1 

24 giê 
®Çu 

16421± 
4634 

16324± 
4725 

16811± 
4589 

> 0,05 

24h - 
48h 

< 1000 
19274± 

4726 
19111 ± 

4136 
19911 ± 

4825 
> 0,05 

 

NhËn xÐt: Ho¹t ®é amylase n­íc tiÓu ë BN VTC 
trong 48h ®Çu t¨ng 17-19 lÇn so víi giíi h¹n b×nh 
th­êng. Kh«ng cã sù kh¸c biÖt cã ý nghÜa gi÷a t¨ng 
ho¹t ®é amylase m¸u víi møc ®é nÆng cña bÖnh 
(p>0,05). 

X¸c ®Þnh nång ®é creatinin m¸u ë BN VTC 
B¶ng 4: Nång ®é creatinin m¸u (�mol/l) ë BN 

VTC. 
Møc ®é VTC 

Nång ®é 
creatinin 

B×nh 
th­êng 

VTC 
(n=54) §é I (1) 

(n=43) 
§é II (2) 
(n=11) 

P2,1 

24 giê 
®Çu 

82,3 ± 13,2 79,2 ± 18,4 94,4 ± 13,1 > 0,05 

24h - 
48h 

77 
83 ± 13,9 79,5 ± 15,8 96,7 ± 12,7 > 0,05 

 

NhËn xÐt: Trong 48h ®Çu, nång ®é creatinin m¸u ë 
BN VTC vÉn trong giíi h¹n b×nh th­êng. Kh«ng cã 
kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª gi÷a c¸c nhãm nghiªn 
cøu (p > 0,05). 

X¸c ®Þnh nång ®é creatinin n­íc tiÓu ë BN VTC. 
B¶ng 5: Nång ®é creatinin n­íc tiÓu (�mol/l) ë BN 

VTC. 
Møc ®é VTC 

Nång ®é 
creatinin 

B×nh 
th­êng 

VTC 
(n=54) §é I (1) 

(n=43) 
§é II (2) 
(n=11) 

P2,1 

24 giê 
®Çu 

11025 ± 
1123 

11522 ± 
1254 

9082 ± 1204 > 0,05 

24h - 
48h 

10000 
10872 ± 

3152 
11015 ± 

2527 
10313 ± 

3648 
> 0,05 

 

NhËn xÐt: Nång ®é creatinin n­íc tiÓu ë BN VTC 
trong 48h ®Çu vÉn n»m trong giíi h¹n b×nh th­êng. 
Kh«ng cã kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª gi÷a c¸c 
nhãm nghiªn cøu (p > 0,05). 

X¸c ®Þnh tØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin 
(ACR) ë BN VTC. 

B¶ng 6: TØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin ë 
BN VTC. 

Møc ®é VTC TØ sè ®é thanh 
th¶i amylase/ 

creatinin 

VTC 
(n=54) §é I (1) (n=43) §é II (2) 

(n=11) 
P2,1 

24 giê ®Çu 15,1 ± 4,7 14,5 ± 3,8 17,4 ± 4,2 > 0,05 
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24h - 48h 18,85 ± 5,2 19,4 ± 4,8 16,7 ± 3,9 > 0,05 

NhËn xÐt: TØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin ë 
BN VTC trong 48h  ®Çu cao h¬n giíi h¹n b×nh th­êng 
gÇn 4 lÇn. Kh¸c biÖt gi÷a c¸c nhãm nghiªn cøu kh«ng 
cã ý nghÜa thèng kª (p > 0,05). 

bµn luËn 
* VÒ biÕn ®æi ho¹t ®é amylase m¸u ë BN VTC 

trong 48 giê ®Çu. 
T¨ng ho¹t ®é Amylase m¸u vÉn lµ mét chØ tiªu cã 

gi¸ trÞ trong chÈn ®o¸n VTC2,3. Thùc tiÔn l©m sµng 
cho thÊy, ë BN VTC th­êng thÊy Amylase m¸u t¨ng 
cao ngay trong 2-3 ngµy ®Çu, råi gi¶m dÇn vÒ gi¸ trÞ 
b×nh th­êng sau 5 ®Õn 7 ngµy3. Ho¹t ®é amylase 
n­íc tiÓu th× vÉn cßn tiÕp tôc duy tr× cao thªm mét sè 
ngµy n÷a lµm cho ®é thanh th¶i amylase tiÕp tôc cao. 

Tuy nhiªn, ho¹t ®é amylase m¸u cã thÓ t¨ng trong 
mét d¶i kh¸ réng, tõ 900-10000 U/l vµ kh«ng song 
hµnh víi møc ®é tæn th­¬ng m« tôy1,2,3. 

Trong nghiªn cøu cña chóng t«i, ho¹t ®é amylase 
m¸u t¨ng rÊt râ (16-19 lÇn) trong 48 giê ®Çu, nh­ng 
kh«ng cã kh¸c biÖt râ gi÷a c¸c nhãm møc ®é bÖnh4. 

* VÒ biÕn ®æi tØ sè ®é thanh th¶i 
amylase/creatinin ë BN VTC trong 48 giê ®Çu. 

ë ng­êi b×nh th­êng, tØ sè ®é thanh th¶i 
amylase/creatinin d­íi 5%. Khi tØ sè nµy cao h¬n 9% 
kÌm theo c¸c dÊu hiÖu kh¸c cho phÐp nghÜ tíi VTC5,6. 

Trong nghiªn cøu cña chóng t«i, trong vßng 48 giê 
®Çu ë BN VTC, ®é thanh th¶i creatinin hoµn toµn b×nh 
th­êng cho thÊy chøc n¨ng thËn ch­a bÞ ¶nh h­ëng, 
vµ v× vËy, tØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin chØ 
phô thuéc amylase m¸u vµ sù th¶i amylase qua thËn. 
TÊt c¶ c¸c BN ®Òu cho thÊy tØ sè ®é thanh th¶i 
amylase/creatinin t¨ng 3-4 lÇn giíi h¹n b×nh th­êng. 

Tuy nhiªn, sù kh¸c biÖt tØ sè ®é thanh th¶i 
amylase/creatinin gi÷a hai nhãm møc ®é bÖnh còng 
kh«ng cã ý nghÜa thèng kª. 

KÕt luËn 
- Trong viªm tôy cÊp, tØ sè ®é thanh th¶i 

amylase/creatinin t¨ng liªn tôc trong 48 giê ®Çu. 
- TØ sè ®é thanh th¶i amylase/creatinin t¨ng cao cã 

gi¸ trÞ hç trî chÈn ®o¸n viªm tôy cÊp. 
- Kh«ng cã sù song hµnh gi÷a møc t¨ng tØ sè ®é 

thanh th¶i amylase/creatinin víi møc ®é nÆng cña 
bÖnh. 
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 Thùc tr¹ng  ®au khíp th¸i d­¬ng hµm ë ®èi t­îng vµo kh¸m ®iÒu trÞ  
t¹i khoa r¡NG hµM mÆT bÖnh viÖn h÷u nghÞ - n¨m 2008 

 
Tr­¬ng M¹nh DònG 

Tr­êng §¹i häc R¨ng Hµm MÆt 
 
Tãm t¾t:  
Môc tiªu nghiªn cøu sö dông m« t¶ håi cøu vµ tiÕn 

cøu ®­îc thùc hiÖn trªn 140 ng­êi bÖnh ®· ®Õn 
kh¸m, ®iÒu trÞ t¹i Khoa R¨ng Hµm MÆt BÖnh viÖn H÷u 
NghÞ ®¸nh gi¸ nguyªn nh©n ®au khíp Th¸i d­¬ng 
hµm vµ vai trß cña sang chÊn khíp c¾n. §èi t­îng vµ 
ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu:  140 ng­êi bÖnh ®­îc chia 
lµm 2 nhãm, nhãm 1 gåm 70 ng­êi bÖnh ®Õn kh¸m v× 
®au khíp th¸i d­¬ng hµm, nhãm 2: gåm 70 ng­êi, 
ngÉu nhiªn  ®Õn kh¸m søc khoÎ ®Þnh kú, kh«ng cã 
biÓu hiÖn ®au khíp th¸i d­¬ng hµm. Mçi bÖnh nh©n 
®Òu ®­îc lËp mét phiÕu thèng nhÊt bao gåm kÕt qu¶ 
kh¸m l©m sµng, X quang khíp th¸i d­¬ng hµm, t×nh 
tr¹ng khíp c¾n. KÕt qu¶:  ë nhãm 1,cã 61 ng­êi bÖnh 
bÞ sang chÊn khíp c¾n nh­ hµn kªnh, lµm cÇu chôp 

bÞ kªnh..chiÕm tû lÖ 87,14%. §èi víi nhãm 2, cã 38 
ng­êi cã sang chÊn khíp c¾n, tû lÖ 54,29%. Nam bÞ 
sang chÊn khíp c¾n nhiÒu gÊp 4 lÇn so víi n÷. KÕt 
luËn: Sang chÊn khíp c¾n lµ nguyªn nh©n hay gÆp 
nhÊt trong ®au khíp th¸i d­¬ng hµm, viÖc phßng vµ 
®iÒu trÞ s¬m sang chÊn khíp c¾n lµ rÊt quan träng. 

Tõ khãa: sang chÊn khíp c¾n, ®au khíp Th¸i 
d­¬ng hµm  

SUMMARY: 
 Aims: to describe the use of recovery and forward 

treatment methods which were done on 140 patients 
treated at Maxillo-facial surgery department of Huu 
Nghi Hospital, to evaluate the causes of TMJ pain 
and the role of occlusal trauma.  

Methods and materials; 140 patients were divided 


