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MLD nh¸nh chÝnh (mm) 0,59 ± 0,35 11,67 ± 5,82 NS 
% HÑp nh¸nh chÝnh 76,18±13,95  NS 
ChiÒu dµi tæn th­¬ng 

nh¸nh bªn (mm) 6,8 ± 3,55 2,78 ± 0,36 <0,01 

RD nh¸nh bªn (mm) 2,11 ± 0,49 2,55 ± 0,15 NS 
MLD nh¸nh bªn (mm) 1,22 ± 0,7 8,83 ± 4,31 NS 

% HÑp nh¸nh bªn 44,21±25,19 3,09 ± 0,26 NS 
KÕt qu¶ CT cho thÊy kh«ng cã sù kh¸c biÖt gi÷a hai 

nhãm vÒ nh¸nh chÝnh. Nh­ng ë nh¸nh bªn cho thÊy sù 
kh¸c biÖt râ rµng ë nhãm ®Æt stent c¶ nh¸nh chÝnh vµ 
nh¸nh bªn: vÒ RD (p<0,01), hiÖu sè MLD vµ phÇn tr¨m 
hÑp lßng m¹ch víi p<0,001. 

B¶ng 6. C¸c th«ng sè m¹ch vµnh sau CT cña 
nhãm ®Æt stent nh¸nh chÝnh so víi nhãm ®Æt stent c¶ 
nh¸nh chÝnh vµ nh¸nh bªn 

Th«ng sè Stent nh¸nh 
chÝnh (N=9) 

Stent hai nh¸nh 
(N=6) p 

RD nh¸nh chÝnh (mm) 2,78 ± 0,45 3,09 ± 0,26 NS 
MLD nh¸nh chÝnh (mm) 2,38 ± 0,49 2,75 ± 0,33 NS 

% HÑp nh¸nh chÝnh 15,36 ± 6,9 11,67 ± 5,82 NS 
HiÖu sè MLD nh¸nh 

chÝnh (mm) 1,79 ± 0,61 2,26 ± 0,33 NS 

RD nh¸nh bªn (mm) 2,12 ± 0,51 2,78 ± 0,36 <0,01 
MLD nh¸nh bªn (mm) 1,13 ± 0,7 2,55 ± 0,15 <0,001 

% HÑp nh¸nh bªn 48,45 ± 25,89 8,83 ± 4,31 <0,001 
HiÖu sè MLD nh¸nh bªn 

(mm) -0,08 ± 0,44 1,54 ± 0,82 <0,001 

 
KÕt luËn 
KÕt qu¶ sím (ngay sau can thiÖp) cña c¸c kü thuËt 

can thiÖp ®éng m¹ch vµnh ®­îc sö dông: 
- §¸nh gi̧  kÕt qu¶ can thiÖp tæn th­¬ng chç chia 

®«i ®éng m¹ch vµnh cña kü thuËt dïng d©y dÉn b¶o vÖ 
(DDBV - Jailed wire): 

+ Sau can thiÖp, c¶i thiÖn c¶ th«ng sè l­îng gi¸ 
kÝch th­íc m¹ch vµnh cña nh¸nh chÝnh (p<0,001) vµ 
®­êng kÝnh lßng m¹ch tèi thiÓu (MLD) còng nh­ phÇn 
tr¨m hÑp ®­êng kÝnh lßng m¹ch cña nh¸nh bªn 
(p<0,05). 

+ Cã hiÖu sè MLD nh¸nh bªn lín h¬n nhãm kh«ng 
dïng d©y dÉn b¶o vÖ (p<0,05). 

- §¸nh gi̧  kÕt qu¶ can thiÖp tæn th­¬ng chç chia 
®«i ®éng m¹ch vµnh cña kü thuËt nong bãng ®ång thêi 
(NB§T - Kissing balloon): 

+ Sau can thiÖp, c¶i thiÖn tÊt c¶ th«ng sè l­îng gi̧  
kÝch th­íc m¹ch vµnh cña nh¸nh chÝnh vµ cña nh¸nh 
bªn cã ý nghÜa thèng kª. 

+ Cã hiÖu sè MLD nh¸nh bªn lín h¬n nhãm kh«ng 
dïng nong bãng ®ång thêi (p<0,001). 

- §¸nh gi̧  kÕt qu¶ can thiÖp tæn th­¬ng chç chia 
®«i ®éng m¹ch vµnh cña ph­¬ng ph¸p ®Æt stent c¶ 
nh¸nh chÝnh vµ nh¸nh bªn: 

+ Sau can thiÖp, c¶i thiÖn tÊt c¶ th«ng sè l­îng gi̧  
kÝch th­íc m¹ch vµnh cña nh¸nh chÝnh vµ cña nh¸nh 
bªn cã ý nghÜa thèng kª. 

+ Cã tÊt c¶ c¸c th«ng sè l­îng gi¸ kÝch th­íc m¹ch 
vµnh cña nh¸nh bªn tèt h¬n so víi nhãm chØ ®Æt stent 
nh¸nh chÝnh (p<0,001). 
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NGHI£N CøU §ÆC §IÓM L¢M SµNG Vµ CËN L¢M SµNG CñA TRÎ BÖNH TAY CH¢N MIÖNG 
NHËP VIÖN §IÒU TRÞ T¹I BÖNH VIÖN NHI §åNG CÇN TH¥ N¡M 2011 

 
TrÇn §ç Hïng, NguyÔn ThÞ BÝch Anh,  

Tr­¬ng Kim Chi, NguyÔn Th¸i S¬n 
TãM T¾T 
§Æt vÊn ®Ò t¹i ViÖt Nam, trong vµi n¨m gÇn ®©y ®· 

ghi nhËn rÊt nhiÒu trÎ bÖnh tay ch©n miÖng. HiÖn ch­a 
cã nhiÒu c«ng tr×nh nghiªn cøu vÒ bÖnh tay ch©n 
miÖng cã biÕn chøng ë miÒn Nam ViÖt Nam. Nghiªn 
cøu ®­îc thùc hiÖn nh»m môc ®Ých m« t¶ bÖnh c¶nh 
vµ diÔn tiÕn l©m sµng cña bÖnh.  

Môc tiªu X¸c ®Þnh ®Æc ®iÓm l©m sµng cña bÖnh tay 
ch©n miÖng vµ x¸c ®Þnh kÕt qu¶ c¸c xÐt nghiÖm cËn 
l©m sµng cña bÖnh.  

§èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu Nghiªn cøu 
m« t¶ c¾t ngang ®­îc thùc hiÖn tõ th¸ng 3 ®Õn th¸ng 

11 n¨m 2011 trªn 200 trÎ bÖnh tay ch©n miÖng nhËp 
viÖn ®iÒu trÞ t¹i bÖnh viÖn Nhi ®ång CÇn Th¬. TiÕn 
hµnh hái bÖnh sö, kh¸m l©m sµng theo bÖnh ¸n mÉu, 
thùc hiÖn c¸c xÐt nghiÖm vµ theo dâi bÖnh theo l­u ®å 
thùc hiÖn nghiªn cøu. §iÒu trÞ theo ph¸c ®å ®iÒu trÞ 
bÖnh viÖn vµ ®¸nh gi¸ lóc xuÊt viÖn hay tö vong. KÕt 
qu¶ TØ lÖ nam : n÷ lµ 1.1:1. Sèt lµ mèc thêi gian ®¸ng 
tin cËy trong theo dâi diÔn tiÕn bÖnh. VÒ ®Æc ®iÓm cËn 
l©m sµng, kÕt qu¶ xÐt nghiÖm cho thÊy trÎ bÖnh TCM 
cã t¨ng tiÓu cÇu, t¨ng ®­êng huyÕt, dÞch n·o tñy cã 
t¨ng tÕ bµo ®¬n nh©n, EV71, CVA16.  
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KÕt luËn: BÖnh TCM cßn t­¬ng ®èi míi ®èi víi 
ng­êi d©n vµ ngay c¶ ®èi víi c¸n bé y tÕ tuyÕn c¬ së. 
CÇn tuyªn truyÒn vÒ c¸c dÊu hiÖu vµ biÕn chøng cña 
bÖnh tay ch©n miÖng ®Ó gióp cha mÑ l­u ý ph¸t hiÖn 
bÖnh sím h¬n. 

Tõ khãa: BÖnh tay ch©n miÖng, Enterovirus (EV71) 
vµ Coxsackievirus A16 (CVA16) 

summary 
Background In Vietnam, in the last few years have 

recorded a lot of children getting hand, foot and mouth 
disease. We have not had much study on this disease 
in South Vietnam. The study was conducted to 
describe the clinical features and the clinical 
progression of the disease.  

Objectives To determine the clinical characteristics 
and determine the results of tests of subclinical 
disease of hand, foot and mouth disease.  

Methods cross-sectional descriptive study was 
conducted from March to November 2011 on 200 
children having the hand, foot and mouth disease 
treated in Can Tho Children's hospital. Conduct a 
history, physical examination, perform tests and follow-
up disease. The treatment is depended on the guideline 
of hospital and evaluate at discharge or death.  

Results The rate of male: female was 1.1:1. Fever 
is credible timelines in monitoring disease progression. 
Regarding clinical characteristics, test results showed 
that younger patients have increased platelet, 
hyperglycemia, cerebrospinal fluid increased 
mononuclear cells, EV71, CVA16.  

Conclusion hand, foot and mouth disease is still 
relatively new to the people and even for health 
workers. The important thing to do is propaganda 
about the signs and complications of disease to help 
parents pay attention to detect disease earlier. 

Keywords: foot and mouth disease, Enterovirus 
(EV71) vµ Coxsackievirus A16 (CVA16) 

§ÆT VÊN §Ò 
BÖnh tay ch©n miÖng lµ mét héi chøng ph¸t ban 

kh  ̧ chuyªn biÖt g©y ra bëi Enterovirus (EV71) vµ 
Coxsackievirus A16 (CVA16). T¹i ViÖt Nam, trong vµi 
n¨m gÇn ®©y ®· ghi nhËn rÊt nhiÒu trÎ bÖnh tay ch©n 
miÖng, còng nh­ c¸c trÎ bÞ tay ch©n miÖng cã biÕn 
chøng thÇn kinh, h« hÊp vµ tuÇn hoµn. Do ®ã, nghiªn 
cøu ®Æc ®iÓm l©m sµng vµ cËn l©m sµng cña trÎ bÖnh 
tay ch©n miÖng nhËp viÖn ®iÒu trÞ t¹i bÖnh viÖn Nhi 
§ång CÇn Th¬ lµ cÇn thiÕt.  

Môc tiªu nghiªn cøu: X¸c ®Þnh ®Æc ®iÓm l©m sµng 
cña bÖnh tay ch©n miÖng; X¸c ®Þnh kÕt qu¶ c¸c xÐt 
nghiÖm cËn l©m sµng cña bÖnh tay ch©n miÖng  

PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
1. ThiÕt kÕ nghiªn cøu: c¾t ngang, m« t¶ 
2. §èi t­îng nghiªn cøu. 
2.1. D©n sè môc tiªu: TÊt c¶ c¸c trÎ d­íi 15 tuæi 

®­îc chÈn ®o¸n bÖnh tay ch©n miÖng. 
2.2. D©n sè chän mÉu 
- TÊt c¶ c¸c trÎ ®­îc chÈn ®o¸n bÖnh tay ch©n 

miÖng nhËp Khoa CÊp Cøu BÖnh viÖn Nhi §ång tõ 
th¸ng 3 ®Õn th¸ng 11 n¨m 2011 

- Tiªu chuÈn chÈn ®o¸n bÖnh tay ch©n miÖng 
trªn l©m sµng: TrÎ cã tæn th­¬ng d¹ng s¶n hång 
ban hay môn n­íc bãng n­íc trªn bµn tay, bµn 

ch©n, gèi, vµ m«ng, vµ/hoÆc tæn th­¬ng ë miÖng 
(th­êng lµ d¹ng loÐt). 

3. Kü thuËt chän mÉu 
3.1. Tiªu chÝ chän mÉu: tháa tiªu chuÈn chÈn ®o¸n. 
3.2. Tiªu chÝ lo¹i ra: bÖnh nh©n cã bÖnh lý nÒn m¹n 

tÝnh hay c¸c bÖnh lý kh¸c kÌm theo. 
3.3. Cì mÉu  
Chän mÉu thuËn tiÖn, sè mÉu ®· thùc hiÖn lµ 200 

mÉu 
4. C¸c b­íc tiÕn hµnh nghiªn cøu. 
TÊt c¶ bÖnh nh©n trong nghiªn cøu ®­îc: Hái bÖnh 

sö vµ kh¸m l©m sµng theo bÖnh ¸n mÉu; Thùc hiÖn 
c¸c xÐt nghiÖm vµ theo dâi bÖnh theo ®Ò c­¬ng thùc 
hiÖn nghiªn cøu. C¸c xÐt nghiÖm ®­îc thùc hiÖn t¹i 
bÖnh viÖn Nhi §ång CÇn Th¬.  

5. Xö lý vµ ph©n tÝch sè liÖu 
NhËp sè liÖu b»ng phÇn mÒm EpiData 18.0 tõ bÖnh 

¸n mÉu. 
KÕT QU¶ NGHI£N CøU 
Trong thêi gian tiÕn hµnh nghiªn cøu tõ th¸ng 

3/2011 ®Õn th¸ng 11/2011, t¹i BÖnh viÖn Nhi §ång 
CÇn Th¬ cã 200 trÎ bÖnh tay ch©n miÖng nhËp viÖn 
tháa tiªu chÝ ®­a vµo nghiªn cøu.  

1. §Æc ®iÓm chung cña nhãm nghiªn cøu 
1.1. §Æc ®iÓm giíi tÝnh  
B¶ng 1. Ph©n bè cña giíi tÝnh 

Giíi tÝnh TÇn sè (n) Tû lÖ (%) 
N÷ 94 47,0 

Nam 106 53,0 
Tæng 200 100 

NhËn xÐt:  
Tû lÖ bÖnh nhi nam lµ 53%, cao h¬n bÖnh nhi n÷, 

47%.  
Tû lÖ nam/n÷ lµ 1,1/1. Sù kh¸c biÖt kh«ng cã ý 

nghÜa thèng kª víi p ≤ 0,05. 
1.2. Tuæi cña bÖnh nhi 
B¶ng 2. Ph©n bè tû lÖ m¾c bÖnh theo nhãm tuæi 

Tuæi TÇn sè (n) Tû lÖ (%) 
Tõ 1 – < 12 th¸ng 50 25 
Tõ 12 – < 24 th¸ng 100 50 
Tõ 24 – < 36 th¸ng 31 15,5 
Tõ 36 – < 72 th¸ng 17 8,75 

 ≥72 th¸ng 2 0,75 
Tæng 400 100 

NhËn xÐt:  
TrÎ tõ 1 ®Õn d­íi 12 th¸ng tuæi chiÕm 50 (25%). 

TrÎ tõ 12 ®Õn 24 th¸ng tuæi chiÕm 100 (50%). TrÎ 
d­íi 36 th¸ng tuæi chiÕm tØ lÖ 15,5%.  

1.3. Lý do nhËp viÖn 
B¶ng 3. Lý do nhËp viÖn 

Lý do nhËp viÖn TÇn sè (n) Tû lÖ (%) 
Sèt 125 62,5 

Sang th­¬ng ë miÖng, da 73 36,5 
Khã thë 2 1,0 

Tæng 200 100 
NhËn xÐt:  
Lý do nhËp viÖn cña c¸c bÖnh nhi nµy ®a phÇn lµ 

sèt 125 (62,5%) hoÆc cã sang th­¬ng ë miÖng hay ë 
da 73 (36,5%).  
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1.4. TriÖu chøng l©m sµng  
B¶ng 4. TriÖu chøng l©m sµng  

TriÖu chøng l©m sµng Cã 
n (%) 

Kh«ng 
n (%) 

Sèt trªn 3805C 125 (62,5) 75 (37,5) 
Sèt ≥ 3 ngµy 38 (19) 162 (81) 

Sang th­¬ng ë niªm m¹c miÖng 89 (44,5) 111 (55,5) 
Sang th­¬ng ë da 2 (1,0) 198 (99,0) 

Sang th­¬ng ≥ 2 n¬i 109 (54,5) 91 (45,5) 
GiËt m×nh 67 (33,5) 133 (66,5) 

Bøt røt 39 (19,5) 161 (80,5) 
Rung c¬ 3 (1,5) 197 (98,5) 
Chíi víi 2 (1) 198 (99,0) 

Suy h« hÊp 2 (1,0) 198 (99,0) 
NhËn xÐt:  
C¸c triÖu chøng bÖnh khi bÖnh nh©n míi nhËp viÖn 

th­êng gÆp nhÊt lµ sèt chiÕm tû lÖ 62,5%; sang th­¬ng 
miÖng chiÕm 44,5%.  

C¸c dÊu hiÖu l©m sµng biÓu hiÖn th­êng gÆp nhÊt 
lµ giËt m×nh vµ bøt røt víi tØ lÖ t­¬ng øng lµ 33,5% vµ 
19,5%.  

Cã 2 tr­êng hîp cã dÊu hiÖu duy h« hÊp. 
1.5. Møc ®é bÖnh tay ch©n miÖng  
 B¶ng 5. ChÈn ®o¸n ph©n ®é bÖnh  

Møc ®é bÖnh TÇn sè (n) Tû lÖ (%) 
§é I 65 32,5 
§é II 133 66,5 
§é III 2 1,0 
Tæng 200 100 

NhËn xÐt: Cã 65 bÖnh nhi ®­îc chÈn ®o¸n ®é I, 
chiÕm tØ lÖ 32,5% vµ 133 bÖnh nhi ®é II, chiÕm tØ lÖ 
66,55%. Cã 2 tr­êng hîp ®é III chiÕm tØ lÖ 1,0%.  

2. §Æc ®iÓm cËn l©m sµng bÖnh tay ch©n miÖng 
2.1. C«ng thøc m¸u 
Sè l­îng b¹ch cÇu m¸u trung b×nh lµ 12,6k/mm3, 

cã 71 trÎ (35,3%) cã sè l­îng b¹ch cÇu t¨ng 
>15k/mm3. TØ lÖ b¹ch cÇu h¹t trung tÝnh trung b×nh lµ 
47%. Nång ®é hemoglobine trung b×nh lµ 11,8 g/dL. Cã 
66 trÎ (33,0%) bÞ thiÕu m¸u so víi tuæi. Sè l­îng tiÓu 
cÇu trung b×nh lµ 327K/ mm3. Cã 4 trÎ (2,0%) cã tiÓu 
cÇu gi¶m < 150K/ mm3 vµ 2 trÎ (1,0%) cã tiÓu cÇu 
thÊp h¬n 100K/ mm3, 62 trÎ (31,0%) cã tiÓu cÇu t¨ng 
>400K/ mm3 vµ trÎ ®é III, p<0,05. 

2.2. §­êng huyÕt 
Cã 65 (37,5%) trÎ ®­îc xÐt nghiÖm ®­êng huyÕt lóc 

nhËp viÖn. TrÞ sè ®­êng huyÕt trung b×nh lµ 95,4~ 41,6 
mg/dl. Nång ®é ®­êng huyÕt ë nhãm ®é III cao h¬n 
h¼n c¸c nhãm cßn l¹i. Cã 2 trÎ (1,0%) t¨ng ®­êng 
huyÕt > 120mg/dl. TØ lÖ t¨ng ®­êng huyÕt ë nhãm trÎ 
®é III th× cao h¬n h¼n so víi nhãm ®é ®é II (p<0,001).  

2.3. DÞch n·o tuû 
- TÕ bµo: Sè l­îng tÕ bµo trung b×nh trong dÞch n·o 

tñy lµ 160 BC/mm3 (159,9213,4 BC/mm3), thÊp nhÊt 
lµ 12 tÕ bµo, nhiÒu nhÊt lµ 1955 BC/mm3. §a sè 
(98,9%) cã sè l­îng tÕ bµo d­íi 1000 tÕ bµo/mm3. TØ 
lÖ b¹ch cÇu ®a nh©n trung b×nh lµ 53% (53,47,9 %). 

- §¹m: nång ®é ®¹m trong dÞch n·o tñy trung b×nh 
lµ 0,30,2 g/l. Kh«ng cã tr­êng hîp viªm mµng n·o 
nµo cã ®¹m trong dÞch n·o tñy > 0,45 g/l. 

- §­êng: nång ®é ®­êng trong dÞch n·o tñy trung 
b×nh lµ 63,414 mg/dl. Nhãm tay ch©n miÖng ®é III, 
nång ®é ®­êng trung b×nh trong dÞch n·o tñy cao h¬n 
c¸c nhãm cßn l¹i, (p<0,05). 

- Lactate: nång ®é lactate dÞch n·o tñy trung b×nh lµ 
l,90,9 mmol/l. Nång ®é lactate ë nhãm bÖnh nh©n ®é 
III cao h¬n c¸c nhãm cßn l¹i. 

2.4. Thö nghiÖm EV71 IgM vµ CVA16 
Trong 200 bÖnh nhi ®­îc thö nghiÖm EV71 IgM cã 

78 bÖnh nhi cho kÕt qu¶ d­¬ng tÝnh chiÕm tû lÖ 39%, 
vµ CVA16 cã 61 bÖnh nhi cho kÕt qu¶ d­¬ng tÝnh 
chiÕm tû lÖ 30,5%. 

2.5. Troponin I 
Cã 21 trÎ (10,5 %) ®­îc xÐt nghiÖm ®Þnh tÝnh 

Troponin I. KÕt qu¶ cã 
10 trÎ (5,0%) d­¬ng tÝnh. Trong 10 trÎ nµy, 1 trÎ 

thuéc nhãm III vµ 4 trÎ cßn l¹i thuéc nhãm II. 
BµN LUËN 
1. Giíi tÝnh. 
Trong nghiªn cøu cña chóng t«i cã 106 trÎ nam 

(53,0 %) vµ 94 trÎ n÷ (47,0%). TØ lÖ ph©n bè nam:n÷ 
lµ 1,1:1. TØ lÖ nµy t­¬ng tù nhau ë hÇu hÕt c¸c løa tuæi 
trong nghiªn cøu. Chóng t«i ghi nhËn ®­îc sù kh¸c 
biÖt kh«ng cã ý nghÜa thèng kª vÒ tØ lÖ trÎ gi÷a nam 
vµ n÷. 

2. Tuæi. 
Nhãm tuæi chiÕm tØ lÖ cao nhÊt lµ 12- 24 th¸ng 100 

trÎ(50,0%). §èi víi c¸c tr­êng hîp tay ch©n miÖng 
nÆng (®é III trë lªn), chóng t«i còng ghi nhËn thÊy chñ 
yÕu lµ trÎ tõ 12 ®Õn 24 th¸ng 2 trÎ (1,0%) vµ kh«ng cã 
bÊt kú trÎ nµo thuéc nhãm tuæi d­íi 6 th¸ng. 

3. Lý do nhËp viÖn. 
Lý do nhËp viÖn kh¸c nhau tïy theo ®é nÆng cña 

bÖnh. §èi víi nh÷ng trÎ sèt lµ ®a sè 125 (62,5%), ®­îc 
®­a ®Õn kh¸m bÖnh v× cha mÑ trÎ ph¸t hiÖn hång ban 
môn n­íc ë da hay niªm m¹c miÖng73 (36,5%) c¸c trÎ 
®é II. C¸c trÎ tay ch©n miÖng ®é III ®Õn kh¸m chñ yÕu 
v× c¸c triÖu chøng thÇn kinh nh­ giËt m×nh, run chi, co 
giËt, rèi lo¹n tri gi̧ c vµ khã thë 2 trÎ (1,0%). 

4. C¸c triÖu chøng l©m sµng cña bÖnh. 
4.1. Sèt. 
Trong nhãm nghiªn cøu cña chóng t«i, hÇu hÕt trÎ 

em (93,5%) bÞ sèt víi nhiÖt ®é sèt cao nhÊt trung b×nh 
lµ 39 ± 0,70C (thÊp nhÊt lµ 37,80C, cao nhÊt lµ 410C). 
Cã 28,3% trÎ sèt nhÑ d­íi 38,50C, 30,3% trÎ sèt trung 
b×nh tõ 38,5-390C vµ 34,9% trÎ sèt trªn 390C. TrÎ tay 
ch©n miÖng ®é III cã tØ lÖ sèt trªn 390C cao h¬n h¼n so 
víi nhãm ®é I vµ II. 

Thêi gian sèt kÐo dµi trung b×nh lµ 4 ngµy (4±1,6 
ngµy). Chóng t«i nhËn thÊy c¸c trÎ bÞ biÕn chøng h« 
hÊp- tuÇn hoµn cã thêi gian sèt kÐo dµi h¬n. 

4.2. Sang th­¬ng da vµ niªm m¹c miÖng. 
Chóng t«i ghi nhËn ®­îc 89 trÎ (44,5%) chØ lë 

miÖng ®¬n thuÇn, 2 trÎ (1,3%) chØ cã sang th­¬ng da, 
vµ sang th­¬ng trªn hai n¬i lµ 109 (54,5%).  

§èi víi c¸c tr­êng hîp nÆng tõ ®é III, trÎ ph¸t ban 
sè l­îng Ýt, vµ ®a sè còng chØ næi s¶n hång ban ®¬n 
thuÇn; còng nh­ tØ lÖ trÎ bÞ lë miÖng Ýt h¬n so víi c¸c trÎ 
®é I vµ II. Trong nghiªn cøu cña chóng t«i, cã sù kh¸c 
biÖt cã ý nghÜa thèng kª vÒ tØ lÖ trÎ ph¸t ban sè l­îng Ýt 
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gi÷a nhãm bÖnh tay ch©n miÖng ®é III vµ nhãm trÎ cßn 
l¹i (®é tin cËy 95%). Kh«ng cã mèi liªn quan gi÷a triÖu 
chøng lë miÖng vµ ®é nÆng cña bÖnh. 

Thêi gian lë miÖng kÐo dµi trung b×nh lµ 5 ngµy 
(4,9+-1,1 ngµy). Thêi gian trung b×nh tõ khi ph¸t ban 
®Õn khi ban næi nhiÒu nhÊt lµ 1 ngµy (1,1+-0,7 ngµy). 
Thêi gian ban kh« trung b×nh theo diÔn tiÕn ghi nhËn 
®­îc lµ 5 ngµy (4,6+-0,8 ngµy). Kh«ng cã sù kh¸c biÖt 
vÒ thêi gian lë miÖng vµ ph¸t ban gi÷a c¸c nhãm cã ®é 
nÆng cña bÖnh 

4.3. TriÖu chøng thÇn kinh (giËt m×nh, bøc røt, rung 
c¬, ch¬i víi). 

Trong nghiªn cøu nµy, 111 trÎ (55,5%) cã biÓu hiÖn 
rèi lo¹n hÖ thÇn kinh n giËt m×nh bøt røt, rung c¬ vµ 
chíi víi. Chóng t«i ghi nhËn ®­îc tÊt c¶ c¸c trÎ ®é III 
khëi ph¸t tim nhanh vµ thë nhanh cïng lóc, trung b×nh 
sau sèt 2 ngµy vµ sau c¸c triÖu chøng thÇn kinh 1ngµy.  

4.4. C¸c biÓu hiªn h« hÊp - tuÇn hoµn. 
Chóng t«i ghi nhËn cã 91 trÎ (45,5%) cã triÖu chøng 

rèi lo¹n vËn m¹ch da (da næi b«ng, v· må h«i l¹nh). 
TÊt c¶ c¸c trÎ nµy ®Òu thuéc ®é II vµ III. Cã 2 trÎ 
(1,0%) thë nhanh. Cã 41 trÎ (20,5%) cã t¨ng nhÞp tim > 
1501/phót. Cã 14 trÎ (7,0 %) cã t¨ng huyÕt ¸p so víi 
tuæi. TÊt c¶ c¸c tr­êng hîp cã t¨ng huyÕt ¸p ®Òu ®­îc 
ph¸t hiÖn cïng lóc víi ghi nhËn nhÞp tim nhanh. 

5. §Æc ®iÓm cËn l©m sµng bÖnh tay ch©n miÖng 
5.1. C«ng thøc m¸u. 
Sè l­îng b¹ch cÇu m¸u trung b×nh lµ 12,6k/mm3, 

cã 131 trÎ (65,5%) cã sè l­îng b¹ch cÇu t¨ng 
>15k/mm3. TØ lÖ b¹ch cÇu h¹t trung tÝnh trung b×nh lµ 
47%. Cã 197 trÎ (98,5%) cã t¨ng tØ lÖ b¹ch cÇu h¹t 
trung tÝnh theo tuæi. Tuy nhiªn, chóng t«i kh«ng t×m 
thÊy mèi liªn quan gi÷a t¨ng b¹ch c©u m¸u cung nh­ 
t¨ng tØ lÖ b¹ch cÇu h¹t víi c¸c biÕn chøng thÇn kinh- h« 
hÊp- tuÇn hoµn vµ víi nguy c¬ tö vong. 

Nång ®é hemoglobine trung b×nh lµ 11,8 g/dL. Cã 
129 trÎ (64,5%) bÞ thiÕu m¸u so víi tuæi. Chóng t«i 
nhËn thÊy tØ lÖ trÎ thiÕu m¸u t­¬ng tù gi÷a c¸c nhãm ®é 
nÆng bÖnh tay ch©n miÖng. 

Sè l­îng tiÓu cÇu trung b×nh lµ 327K/ mm3. Cã 16 
trÎ (8,0%) cã tiÓu cÇu gi¶m < 150K/ mm3 vµ 4 trÎ 
(2,0%) cã tiÓu cÇu thÊp h¬n 100K/ mm3. cã 129 trÎ 
(64,5 %) cã tiÓu cÇu t¨ng >400K/ mm3 vµ trÎ ®é III cã 
tØ lÖ t¨ng tiÓu cÇu cao h¬n h¼n c¸c nhãm cßn l¹i. 
Chóng t«i nhËn thÊy tØ lÖ t¨ng tiÓu cÇu ë nhãm trÎ bÞ 
biÕn chøng h« hÊp- tuÇn hoµn vµ tö vong cao h¬n h¼n 
nhãm trÎ kh«ng biÕn chøng (X2, p<0,05). 

§­êng huyÕt: Cã 303 trÎ ®­îc xÐt nghiÖm ®­êng 
huyÕt lóc nhËp viÖn. TrÞ sè ®­êng huyÕt trung b×nh lµ 
95,4~ 41,6 mg/dl. Nång ®é ®­êng huyÕt ë nhãm ®é III 
cao h¬n h¼n c¸c nhãm cßn l¹i. Cã 3 8 trÎ (1 2,5 %) 
t¨ng ®­êng huyÕt > 1 20mg/dl. TØ lÖ t¨ng ®­êng huyÕt 
ë nhãm trÎ ®é III lµ 86,4%, cao h¬n h¼n so víi nhãm 
®é ®é II vµ III (p<0,001). Chóng t«i nhËn thÊy t¨ng 
®­êng huyÕt cã liªn quan ®Õn biÕn chøng h« hÊp- tuÇn 
hoµn vµ tö vong (p<0,001). 

Troponin I: cã 21 trÎ (10,5 %) ®­îc xÐt nghiÖm ®Þnh 
tÝnh Troponin I. KÕt qu¶ cã 

10 trÎ (5,0%) d­¬ng tÝnh. Trong 10 trÎ nµy, 1 trÎ 
thuéc nhãm III vµ 4 trÎ cßn l¹i thuéc nhãm II. 

5.2. DÞch n·o tuû. 
Cã 106 trÎ (53,0%) ®­îc chäc dß tñy sèng. Chóng 

t«i ghi nhËn cã 62/106 trÎ (58,4%) cã thay ®æi dÞch n·o 
tñy. TrÎ ®é III cã tØ lÖ thay ®æi dÞch n·o tñy râ rÖt h¬n ®é 
II, p<0.001).  

TÕ bµo: Sè l­îng tÕ bµo trung b×nh trong dÞch n·o 
tñy lµ 160 BC/mm3 (159,9   213,4 BC/mm3), thÊp 
nhÊt lµ 12 tÕ bµo, nhiÒu nhÊt lµ 1955 BC/mm3. §a sè 
(98,9%) cã sè l­îng tÕ bµo d­íi 1000 tÕ bµo/mm3. TØ lÖ 
b¹ch cÇu ®a nh©n tr­ng b×nh lµ 53% (53,4  27,9 %). 

Chóng t«i cã 2 tr­êng hîp cã sè l­îng b¹ch cÇu 
>1000 BC/mm3, 1 trÎ 15 th¸ng vµ 1 trÎ 21 th¸ng. C¶ 
hai trÎ nµy ®Òu cã sang th­¬ng bÖnh tay ch©n miÖng 
®iÓn h×nh. Nång ®é ®¹m, ®­êng vµ lactate dÞch n·o tñy 
b×nh th­êng. Chóng t«i kh«ng ghi nhËn sù kh¸c biÖt vÒ 
sè l­îng tÕ bµo dÞch n·o tñy vµ tØ lÖ b¹ch cÇu ®a nh©n 
gi÷a c¸c ®é II vµ III. ë ®é III, chóng t«i nhËn thÊy tØ lÖ 
b¹ch cÇu ®¬n nh©n chiÕm ­u thÕ h¬n, cã thÓ lµ do 
bÖnh ®­îc ph¸t hiÖn muén h¬n, lóc ®· cã biÕn chøng.  

§¹m: nång ®é ®¹m trong dÞch n·o tñy trung b×nh lµ 
0,3 0,2 g/l. Kh«ng cã tr­êng hîp viªm mµng n·o nµo 
cã ®¹m trong dÞch n·o tñy > 0,45 g/l. Chóng t«i kh«ng 
ghi nhËn sù kh¸c biÖt nång ®é ®¹m dÞch n·o tñy gi÷a 
c¸c nhãm ®é nÆng bÖnh tay ch©n miÖng.  

§­êng: nång ®é ®­êng trong dÞch n·o tñy trung 
b×nh lµ 63,4 14 mg/dl. Kh«ng cã tr­êng hîp nµo 
®­êng dÞch n·o tñy thÊp h¬n mét nöa so víi ®­êng 
huyÕt cïng lóc. Trong nghiªn cøu cña chóng t«i, ë 
nhãm tay ch©n miÖng ®é III, nång ®é ®­êng trung b×nh 
trong dÞch n·o tñy cao h¬n c¸c nhãm cßn l¹i (p<0,05). 

Lactate: nång ®é lactate dÞch n·o tñy trung b×nh lµ 
l,9 0,9 mmol/l. Cã 2 trÎ cã nång ®é lactate dÞch n·o 
tñy lín h¬n 4 mmol/l. C¶ 2 trÎ nµy' ®Òu thuéc nhãm III, 
nhËp viÖn do phï phæi vµ sèc t¹i khoa cÊp cøu trong 
vßng 24 giê. Chóng t«i nhËn thÊy nång ®é lactate ë 
nhãm bÖnh nh©n ®é III cao h¬n c¸c nhãm cßn l¹i. 

5.3. Thö nghiÖm EV71 vµ CVA16. 
Trong 200 bÖnh nhi ®­îc thö nghiÖm EV71 IgM cã 

78 bÖnh nhi cho kÕt qu¶ d­¬ng tÝnh chiÕm tû lÖ 39%, 
vµ CVA 16 cã 61 bÖnh nhi cho kÕt qu¶ d­¬ng tÝnh 
chiÕm tû lÖ 30,5%. 

Tuy nhiªn, EV71 cã thÓ g©y bÖnh c¶nh viªm n·o 
th©n n·o nÆng, diÔn tiÕn tö vong nhanh chãng trong 
vßng 24 giê. CVA16 vµ c¸c chñng huyÕt thanh kh¸c 
còng cã thÓ g©y c¸c biÕn chøng viªm n·o, viªm mµng 
n·o, hay liÖt mÒm cÊp nh­ng kh«ng g©y phï phæi, thÇn 
kinh do viªm n·o th©n n·o nh­ EV71. 

KÕT LUËN 
Nghiªn cøu ®Æc ®iÓm bÖnh tay ch©n miÖng ë trÎ 

nhËp BÖnh viÖn Nhi CÇn Th¬ trong vßng 9 th¸ng tõ 
th¸ng 3/2011 - T11/2011, chóng t«i cã 200 bÖnh nhi. 

1. §Æc ®iÓm cì mÉu nghiªn cøu 
- TØ lÖ nam : n÷ lµ 1.5:1. §a sè trÎ m¾c bÖnh nhá 

h¬n 3 tuæi, th­êng gÆp nhÊt lµ 12 ®Õn 24 th¸ng. BÖnh 
hiÕm gÆp bÖnh ë trÎ nhá ≤72 th¸ng tuæi.  

2. §Æc ®iÓm l©m sµng  
Lý do nhËp viÖn 
Lý do nhËp viÖn cña c¸c bÖnh nhi nµy ®a phÇn lµ 

sèt 125 (62,5%) hoÆc cã sang th­¬ng ë miÖng hay ë 
da 73 (36,5%).  
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TriÖu chøng l©m sµng  
C¸c triÖu chøng bÖnh khi bÖnh nh©n míi nhËp viÖn 

th­êng gÆp nhÊt lµ sèt chiÕm tû lÖ 62,5%; sang th­¬ng 
miÖng chiÕm 44,5%.  

C¸c dÊu hiÖu l©m sµng biÓu hiÖn th­êng gÆp nhÊt 
lµ giËt m×nh vµ bøt røt víi tØ lÖ t­¬ng øng lµ 33,5% vµ 
19,5%.  

Cã 2 tr­êng hîp cã dÊu hiÖu duy h« hÊp. 
CËn l©m sµng 
- T¨ng tiÓu cÇu, t¨ng ®­êng huyÕt 
- DÞch n·o tñy: t¨ng tÕ bµo ®¬n nh©n 
- Troponin I: cã 21 trÎ (10,5 %) ®­îc xÐt nghiÖm 

®Þnh tÝnh Troponin I.  
- Thö nghiÖm EV71 IgM cã 78 bÖnh nhi cho kÕt qu¶ 

d­¬ng tÝnh chiÕm tû lÖ 39%, vµ CVA16 cã 61 bÖnh nhi 
cho kÕt qu¶ d­¬ng tÝnh chiÕm tû lÖ 30,5%. 
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®¸nh gi¸ kÕt qu¶ phÉu thuËt c¾t méng ghÐp kÕt m¹c r×a tù th©n  
t¹i céng ®ång tØnh hµ nam 

 
NguyÔn Träng Kh¶i - BÖnh viÖn M¾t tØnh Hµ Nam 

Tãm t¾t 
Môc tiªu: §¸nh gi̧  kÕt qu¶ phÉu thuËt c¾t méng 

ghÐp kÕt m¹c r×a tù th©n t¹i tØnh Hµ Nam, biÕn chøng 
phÉu thuËt vµ mét sè yÕu tè liªn quan. 

Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu: m« t¶; tiÕn cøu; kh«ng cã 
nhãm chøng. 

§èi t­îng 100 m¾t ®­îc phÉu thuËt c¾t méng ghÐp 
kÕt m¹c r×a tù th©n t¹i tØnh Hµ Nam tõ th¸ng 9/2009 
®Õn th¸ng 4/2010. 

KÕt qu¶ 06 th¸ng sau phÉu thuËt: KÕt qu¶ gi¶i 
phÉu: kÕt qu¶ tèt 78%; trung b×nh 16%, xÊu 6%. KÕt 
qu¶ thÞ lùc t¨ng 52%; gi÷ nguyªn 48%. 

KÕt luËn: KÕt qu¶ phÉu thuËt kh¶ quan, ®· c¶i thiÖn 
®¸ng kÓ c¶ vÒ gi¶i phÉu vµ thÞ lùc, h¹n chÕ t i̧ ph ţ cña 
méng sau phÉu thuËt. 

Tõ kho¸: Méng ghÐp kÕt m¹c r×a tù th©n.  
Summary 
Objective: assessment the results of pterygium 

surgery with limbal conjunctival autograft in Ha Nam 
Province, complications and some relevant factors. 

Patient sand Methods: 
description,prospective, noncomparative,clinical 

interventional study on 100 eyes with pterygium 
treated in Ha Nam Province from 9/2009 to 4/2010. 

Results: 6 months after surgery:The anatomical 
result good 78%, normal 16%, bad 6%. Visual acuity 
improved in 52%, was unchanged in 48%. 

Conclusion: Positive results of vision and 
anatomical. Limit the recurrence of pterygium after 
surgery. 

Keywords: pterygium surgery with limbal 
conjunctival autograft. 

§Æt vÊn ®Ò 
Méng lµ mét khèi t¨ng s¶n x¬ m¹ch cña kÕt m¹c 

nh·n cÇu. §©y lµ mét bÖnh phæ biÕn trong nh·n khoa, 
lµ mét trong nh÷ng nguyªn nh©n quan träng g©y gi¶m 
thÞ lùc vµ mï loµ. 

Méng th­êng gÆp ë mét sè n­íc nhiÖt ®íi vµ cËn 
nhiÖt ®íi, nhÊt lµ ë §«ng Nam ¸ vµ n­íc ta. Theo kÕt 
qu¶ ®iÒu tra n¨m 2005 t¹i tØnh Hµ Nam ­íc tÝnh trong 
toµn tØnh cã 9000 ng­êi cÇn ®­îc mæ méng mét m¾t vµ 
3000 ng­êi cÇn ®­îc mæ méng hai m¾t. 

§iÒu trÞ méng chñ yÕu b»ng phÉu thuËt nh»m lo¹i 
bá méng, t¸i t¹o gi¶i phÉu b×nh th­êng cña nh·n cÇu, 
h¹n chÕ tèi ®a t¸i ph¸t cña méng sau phÉu thuËt. C¸c 
phÉu thuËt ®iÒu trÞ méng kinh ®iÓn nh­ c¾t méng ®¬n 
thuÇn, c¾t méng vïi ®­îc thùc hiÖn t¹i tØnh Hµ Nam tõ 
tr­íc ®Õn nay cã tû lÖ t i̧ ph¸t rÊt cao, nhiÒu tr­êng hîp 
méng t¸i ph¸t sau mæ g©y ra biÕn chøng trÇm träng 
nh­ dÝnh mi cÇu lµm h¹n chÕ vËn nh·n. 

§Ó h¹n chÕ viÖc t¸i ph¸t sau mæ, c¸c nhµ nh·n 
khoa trong vµ ngoµi n­íc tiÕn hµnh c¾t méng phèi hîp 
víi ¸p tia bªta, thuèc chèng chuyÓn ho¸ nh­ Mitomycin 
C (MMC) vµ 5 – Fluorouracil (5-FU). MMC vµ 5 – FU 
®Òu lµm gi¶m tû lÖ t i̧ ph¸t cña méng sau mæ nh­ng l¹i 
®éc víi tæ chøc nh·n cÇu vµ g©y nhiÒu biÕn chøng. Tõ 
n¨m 1997 BÖnh viÖn M¾t Trung ­¬ng ®· nghiªn cøu 
¸p dông ph­¬ng ph¸p phÉu thuËt c¾t méng ghÐp kÕt 
m¹c r×a tù th©n, kÕt qu¶ cho thÊy phÉu thuËt cho tû lÖ 
thµnh c«ng cao. N¨m 2007 BÖnh viÖn M¾t Trung ­¬ng 
®· tiÕn hµnh chuyÓn giao kü thuËt c¾t méng ghÐp kÕt 
m¹c tù th©n cho c¸c b¸c sÜ nh·n khoa cña BÖnh viÖn 
M¾t tØnh Hµ Nam, nh­ng ch­a ®¸nh gi¸ mét c¸ch ®Çy 
®ñ vÒ hiÖu qu¶ cña kü thuËt nµy sau chuyÓn giao. V× 
vËy chóng t«i tiÕn hµnh ®Ò tµi nµy víi 2 môc tiªu: §¸nh 
gi¸ kÕt qu¶ phÉu thuËt c¾t méng ghÐp kÕt m¹c r×a tù 
th©n; NhËn xÐt c¸c biÕn chøng vµ mét sè yÕu tè liªn 
quan. 

®èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p 
1. §èi t­îng nghiªn cøu. 
Lµ c¸c bÖnh nh©n phÉu thuËt méng ghÐp kÕt m¹c 

r×a tù th©n t¹i BÖnh viÖn M¾t tØnh Hµ Nam tõ th¸ng 
9/2009 ®Õn th¸ng 4/2010. 


