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víi nhãm bÖnh nh©n t¨ng huyÕt ¸p. Nghiªn cøu cña 
chóng t«i còng phï hîp víi kÕt qu¶ nghiªn cøu cña 
Bilgic A (2007), Yilmaz MB (2008). C¸c bÖnh nh©n 
t¨ng huyÕt ¸p ®Òu g©y ¶nh h­ëng ®Õn tim. TÊt c¶ c¸c 
biÓu hiÖn cña t¨ng huyÕt ¸p nh­ ®au ®Çu, buån n«n 
vµ c¸c biÓu hiÖn tæn th­¬ng tim nh­ ®au ngùc, khã 
thë ®Òu g©y thiÕu oxy n·o, lµm bÖnh nh©n t¨ng kÝch 
thÝch hoÆc gi¶m ho¹t ®éng ®iÖn n·o, vµ lµ nguyªn 
nh©n g©y giÊc ngñ kÐm. 

kÕt luËn 
Nghiªn cøu 103 bÖnh nh©n suy thËn m¹n tÝnh läc 

m¸u chu kú sö dông qu¶ läc th­êng (F6) t¹i Khoa 
thËn vµ läc m¸u viÖn 103 vµ Khoa thËn nh©n t¹o 
bÖnh viÖn B¹ch Mai cïng 40 ng­êi khoÎ m¹nh lµm 
nhãm chøng, chóng t«i rót ra mét sè kÕt luËn sau: 

- Nhãm bÖnh nh©n t¨ng huyÕt ¸p chiÕm 84,47%. 
- ChØ sè PSQI trung b×nh nhãm bÖnh nh©n lµ 

10,83 ± 3,38 t¨ng kh¸c biÖt cã ý nghÜa thèng kª so 
víi nhãm chøng 0,73 ± 0,59 víi p<0,001. 

- Tû lÖ bÖnh nh©n cã chÊt l­îng giÊc ngñ kÐm lµ 
95,15% 

- T¨ng huyÕt ¸p lµ mét trong nh÷ng nguyªn nh©n 
g©y rèi lo¹n giÊc ngñ ë bÖnh nh©n suy thËn m¹n tÝnh 
läc m¸u chu kú. 
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Nghiªn cøu dÞch tÔ häc bÖnh phæi t¾c nghÏn m¹n tÝnh  

trong d©n c­ huyÖn L¹ng Giang tØnh B¾c Giang 
  

Phan Thu ph­¬ng,  
Ng« Quý ch©u, D­¬ng §×nh ThiÖn 

Tãm t¾t 
Môc tiªu: 
1. Nghiªn cøu tØ lÖ m¾c cña BPTNMT ë ng­êi trªn 

40 tuæi t¹i huyÖn L¹ng Giang 
2. §¸nh gi¸ vai trß cña mét sè yÕu tè nguy c¬ tíi 

sù xuÊt hiÖn vµ ph¸t triÓn BPTNMT ë ng­êi trªn 40 
tuæi t¹i huyÖn L¹ng Giang, tØnh B¾c Giang. §èi t­îng 
vµ ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu: 1012 ng­êi ≥ 40 tuæi 
thuéc 05 x· thuéc huyÖn L¹ng Giang tØnh B¾c Giang. 
C¸c triÖu chøng h« hÊp, tiÒn sö bÖnh vµ c¸c yÕu tè 
nguy c¬ ®­îc pháng vÊn b»ng b¶ng c©u hái pháng 
vÊn chuÈn ho¸, tÊt c¶ c¸c ®èi t­îng tham gia nghiªn 
cøu ®­îc kh¸m l©m sµng vµ ®o chøc n¨ng h« hÊp. 
ThiÕt kÕ nghiªn cøu lµ nghiªn cøu m« t¶ c¾t ngang. 
KÕt qu¶: TØ lÖ m¾c BPTNMT chung cho c¶ hai giíi lµ 
3,85% trong ®ã tØ lÖ m¾c BPTNMT ë nam lµ 6,92% vµ 
ë n÷ lµ 1,42%. TØ lÖ m¾c VPQMT ®¬n thuÇn lµ 10,5%. 
C¸c yÕu tè nguy c¬ m¾c BPTNMT: hót thuèc ≥ 15 
bao / n¨m, tuæi ≥ 60 vµ Hen phÕ qu¶n cã liªn quan 
®Õn BPTNMT. 

Tõ kho¸: BÖnh phæi t¾c nghÏn m¹n tÝnh, dÞch tÔ 
häc bÖnh phæi t¾c nghÏn m¹n tÝnh. 

Summary 
Study the epideminology of chronic obstructive 

pulmonary diseases in lang giang district, bac giang 
province 

Objectives: to study the epideminology of chronic 
obstructive pulmonary diseases and to determine risk 
factor for the prevalence of COPD. Patients and 
methods: 1012 adult (with the age ≥ 40 year old) 
residents of 5 communes of Lang Giang dictricts, Bac 
Giang Province. It was a cross – sectional survey. 
Results and Conclusions: the prevalence of COPD 
was 3.85% in all subjects, 6.92% in male and 1,42 in 
females; the prevalence of simple chronic bronchitic 
was 10.5%. Smoking over 15 pack/year, age over 60, 
history of asthma factors were risk factors associated 
with COPD. 

Keywords: COPD, the epideminology of COPD. 
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®Æt vÊn ®Ò 
BÖnh phæi t¾c nghÏn m¹n tÝnh (BPTNMT) lµ danh 

tõ dïng ®Ó chØ mét nhãm bÖnh lý ®­êng h« hÊp cã 
®Æc tÝnh chung lµ sù t¾c nghÏn ®­êng thë kh«ng håi 
phôc hoµn toµn, ®©y lµ mét nhãm bÖnh h« hÊp 
th­êng gÆp trªn thÕ giíi còng nh­ ë n­íc ta. Víi tÝnh 
chÊt phæ biÕn, tiÕn triÓn kÐo dµi, chi phÝ ®iÒu trÞ cao vµ 
hËu qu¶ g©y tµn phÕ, BPTNMT ®· thùc sù trë thµnh 
vÊn n¹n vÒ søc khoÎ cho toµn nh©n lo¹i [4]. 

Dù ®o¸n trong thËp kû nµy sè ng­êi m¾c bÖnh sÏ 
t¨ng lªn gÊp 3 - 4 lÇn vµ ®Õn n¨m 2020 bÖnh sÏ ®øng 
hµng thø 5 trong g¸nh nÆng bÖnh tËt toµn cÇu. Ngoµi 
ra, ®©y còng lµ c¨n bÖnh g©y nhiÒu tèn kÐm vÒ chi 
phÝ y tÕ còng nh­ tæn thÊt vÒ søc lao ®éng cña x· héi.  

ë Anh, cã kho¶ng 4% nam vµ 3% n÷ (løa tuæi 
>45) m¾c bÖnh nµy, tæng chi phÝ cho ®iÒu trÞ BPTNMT 
lµ 818 triÖu b¶ng/n¨m, mçi n¨m cã trªn 15.000 ng­êi 
chÕt do BPTNMT [3].  

Theo Ran PX vµ céng sù (2005), tû lÖ m¾c 
BPTNMT ë Trung Quèc lµ 8,2%, tû lÖ m¾c bÖnh ë 
nam: 12,4% vµ tû lÖ m¾c bÖnh ë n÷: 5,1% [6].  

Theo Sobradillo V vµ céng sù (2000) nhËn thÊy tû 
lÖ m¾c BPTNMT lµ 9,1%, tuy nhiªn tû lÖ m¾c 
BPTNMT víi nh÷ng ng­êi hót thuèc l¸ lµ 15%, víi 
nh÷ng ng­êi hót thuèc thô ®éng lµ 12,8% vµ víi ng­êi 
hoµn toµn kh«ng hót thuèc l¸ lµ 4,1% [7]. 

ë ViÖt Nam ®· cã mét sè c«ng tr×nh nghiªn cøu tØ 
lÖ m¾c BPTNMT vµ c¸c yÕu tè nguy c¬ ë mét sè ®Þa 
ph­¬ng, c¸c nghiªn cøu nµy chñ yÕu ®­îc thùc hiÖn 
t¹i khu vùc d©n c­ thµnh phè [1,2,3,4]. C¸c nghiªn 
cøu dÞch tÔ vÒ BPTNMT trªn ®Þa bµn khu vùc d©n c­ 
ngo¹i thµnh cßn Ýt. Do vËy ®Ó gãp phÇn ®¸nh gi¸ 
®­îc mét c¸ch tæng thÓ møc ®é l­u hµnh BPTNMT ë 
ViÖt Nam chóng t«i tiÕn hµnh thùc hiÖn ®Ò tµi: 
“Nghiªn cøu dÞch tÔ häc bÖnh phæi t¾c nghÏn m¹n 
tÝnh trong d©n c­ huyÖn L¹ng Giang tØnh B¾c Giang” 
nh»m môc ®Ých: 

Nghiªn cøu tØ lÖ m¾c cña BPTNMT ë ng­êi trªn 40 
tuæi t¹i huyÖn L¹ng Giang. 

§¸nh gi¸ vai trß cña mét sè yÕu tè nguy c¬ tíi sù 
xuÊt hiÖn vµ ph¸t triÓn BPTNMT ë ng­êi trªn 40 tuæi 
t¹i huyÖn L¹ng Giang, tØnh B¾c Giang. 

§èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 
1. §èi t­îng nghiªn cøu. 
Ng­êi lín ≥ 40 tuæi ®ang sinh sèng t¹i huyÖn L¹ng 

Giang tØnh B¾c Giang ®­îc ®iÒu tra, kh¸m l©m sµng 
vµ ®o chøc n¨ng th«ng khÝ. Tõ ®ã t×m ®­îc c¸c ®èi 
t­îng m¾c BPTNMT, nghiªn cøu vÒ tØ lÖ m¾c cña 
BPTNMT vµ vai trß cña c¸c yÕu tè nguy c¬. 

2. Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu. 
2.1. ThiÕt kÕ nghiªn cøu 
§©y lµ nghiªn cøu m« t¶ c¾t ngang 
2.2. Cì mÉu  
* Sö dông c«ng thøc tÝnh cì mÉu cho nghiªn cøu 

m« t¶ c¾t ngang [7] 

N = Z2
(1-/2)  

p1q1

d1
  + 

p2q2

d2
  

p1 = p2 = 0.05 (p lµ tû lÖ m¾c BPTNMT ­íc ®o¸n 
trong céng ®ång dùa theo ­íc tÝnh cña c¸c nghiªn 
cøu khu vùc ch©u ¸ Th¸i B×nh D­¬ng vµ kÕt qu¶ ®iÒu 
tra t¹i thµnh phè Hµ Néi). 

Z2
1-α/2 : Lµ hÖ sè tin cËy.  

d = Møc ®é tin cËy chän.  
* Víi møc ®é tin cËy chän d = 1% chóng t«i cã sè 

®èi t­îng cÇn cho nghiªn cøu lµ 912 ng­êi. Dù phßng 
tØ lÖ tõ chèi kh«ng tham gia nghiªn cøu lµ 10%: n = 
912 x 10%  1010 ng­êi. 

2.3. Chän mÉu 
Chóng t«i sö dông ph­¬ng ph¸p chän mÉu nhiÒu 

bËc ®Ó chän 1010 ®èi t­îng  40 tuæi ®Ó tiÕn hµnh 
nghiªn cøu. 

BËc 1: Chän 05 x· cña huyÖn L¹ng Giang cho 
nghiªn cøu theo ph­¬ng ph¸p sau: 

LËp danh s¸ch c¸c x·, thÞ trÊn thuéc huyÖn L¹ng 
Giang. 

Tham kh¶o c¸c sè liÖu vÒ d©n sè cña c¸c x· vµ 
c¸c thÞ trÊn thuéc huyÖn L¹ng Giang tõ kÕt qu¶ ®iÒu 
tra vÒ d©n sè n¨m 1999 cña uû ban d©n sè gia ®×nh 
vµ trÎ em cña tØnh B¾c Giang. 

TÝnh sè d©n céng dån cña mçi L¹ng Giang (tæng 
sè d©n tÝch luü): 191562  

TÝnh k = 
Tæng sè d©n tÝch luü

Sè x· cÇn nghiªn cøu  = 
191562

5  = 38312 

Chän sè ngÉu nhiªn (tra b¶ng sè ngÉu nhiªn), 
chóng t«i chän mét sè ngÉu nhiªn lµ 25000 (<49253). 

§èi chiÕu trªn b¶ng céng dån d©n sè cña HuyÖn 
L¹ng Giang, sè ngÉu nhiªn ®· chän øng víi sè lµ d©n 
sè céng dån cña x· Quang ThÞnh, vËy x· Quang 
ThÞnh lµ x· ®Çu tiªn ®­îc chän. 

X· thø 2: 28007 + 38312 = 66319, chóng t«i chän 
x· Tiªn Lôc. 

X· thø 3: 66319 + 38312 = 104631, chóng t«i 
chän x· H­¬ng L¹c. 

X· thø 4: 104631 + 38312 = 142943, chóng t«i 
chän x· Phi M«.  

X· thø 5: 142943 + 38312 = 181255, chóng t«i 
chän x· §¹i L©m. 

BËc 2: T¹i mçi x· chóng t«i chän 205 ng­êi ≥ 40 
tuæi theo kü thuËt chän ngÉu nhiªn hÖ thèng, dùa trªn 
danh s¸ch cña ñy ban nh©n d©n x· cung cÊp. 

2.4. C¸c b­íc tiÕn hµnh 
ThiÕt kÕ bé c©u hái.  
Pháng vÊn ®èi t­îng nghiªn cøu.  
Kh¸m l©m sµng.  
§o th«ng khÝ phæi víi m¸y. 
2.5. Ph­¬ng ph¸p ®¸nh gi¸ kÕt qu¶ vµ xö lý sè 

liÖu  
BÖnh nh©n cã rèi lo¹n th«ng khÝ t¾c nghÏn: 
ChØ sè Tiffeneau (FEV1/VC) < 70%.  
vµ/hoÆc chØ sè Gaensler (FEV1/FVC) < 70%. 
ChÈn ®o¸n x¸c ®Þnh BPTNMT 
ChØ sè Tiffeneau (FEV1/VC) < 70% vµ/hoÆc 

Gaensler (FEV1/FVC) < 70%. 
Sau test HPPQ, c¸c chØ sè nµy (Tiffeneau vµ/hoÆc 

Gaensler) vÉn < 70%. 
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3. C¸c ph­¬ng ph¸p ph©n tÝch sè liÖu sÏ sö 
dông  

PhÇn mÒm xö lý sè liÖu STATA. 
C¸c thuËt to¸n sö dông trong nghiªn cøu: ph©n 

tÝch ®¬n biÕn, ph©n tÝch b¶ng chÐo, sö dông ph©n tÝch 
håi quy logistic ®Ó x¸c ®Þnh t­¬ng quan ®a biÕn gi÷a 
c¸c yÕu tè nguy c¬ vµ tû lÖ m¾c BPTNMT. 

Nghiªn cøu nµy sö dông møc ý nghÜa thèng kª 
0,05. 

KÕt qu¶ nghiªn cøu 
1. TØ lÖ m¾c BPTNMT. 
 

Tiªn 
Lôc 

 Phi 
M« 

 §¹i L©m  Quang 
ThÞnh 

 H­¬ng L¹c 

         
§èi t­îng chän nghiªn cøu 

n = 1012 
         

    
- Pháng vÊn ®iÒu tra yÕu tè nguy c¬ 

- Kh¸m l©m sµng. 
- §o chøc n¨ng th«ng khÝ 

        
Nhãm kh«ng cã rèi lo¹n 

th«ng khÝ t¾c nghÏn:  
n = 965 

 Nhãm cã rèi lo¹n th«ng khÝ t¾c 
nghÏn: n = 77 

         

     
Test 

HPPQ 
 

  

          

 
Tiffeneau 
 vµ/hoÆc  

Gaensler ≥ 70% 
 

Tiffeneau  
vµ/hoÆc  

Gaensler < 70% 
         

   Hen phÕ qu¶n 
n = 38 

 BPTNMT 
 n = 39 

         
 

H×nh 1: S¬ ®å ph©n bè c¸c ®èi t­îng tham gia nghiªn cøu 

 
Chóng t«i tiÕn hµnh pháng vÊn 1012 ®èi t­îng  

40 tuæi sinh sèng t¹i 05 x· thuéc huyÖn L¹ng Giang, 
tØnh B¾c Giang. §èi t­îng ®­îc ph©n bè nh­ sau: ®èi 
t­îng nam giíi 448 (44,27%) vµ 564 n÷ (55,73%). 
C¸c ®èi t­îng cã ®é tuæi 40 – 49 chiÕm tØ lÖ cao nhÊt 
(47%).  

Ph©n bè ®èi t­îng m¾c BPTNMT: sau khi kh¸m 
vµ th¨m dß chøc n¨ng h« hÊp cho c¸c ®èi t­îng 
nghiªn cøu, chóng t«i x¸c ®Þnh ®­îc 39 (3,85%) ®èi 
t­îng cã rèi lo¹n th«ng khÝ t¾c nghÏn víi test håi 
phôc phÕ qu¶n ©m tÝnh. Trong ®ã tØ lÖ m¾c ë nam giíi 
lµ 6,92% vµ ë n÷ lµ 1,42%. §é tuæi trung b×nh cña 
nhãm m¾c bÖnh lµ 61,9 (95CI = [58,2 - 65,6]). Nhãm 
tuæi gÆp nhiÒu nhÊt tõ 70 – 79, chiÕm tØ lÖ cao nhÊt 
51,28%, tuæi thÊp nhÊt lµ 40 vµ cao nhÊt lµ 79. 

Trong sè 39 ®èi t­îng m¾c BPTNMT, ®èi t­îng ë 
giai ®o¹n 1 cã 2 (5%), ®èi t­îng ë giai ®o¹n 2 cã 18 
(46%), ®èi t­îng ë giai ®o¹n 3 cã 16 (41%), ®èi t­îng 
giai ®o¹n 4 cã 3 (8%). 

Bªn c¹nh ®ã chóng t«i còng ph¸t hiÖn ®­îc 106 
®èi t­îng cã triÖu chøng ho, kh¹c ®êm m¹n tÝnh, chøc 
n¨ng h« hÊp b×nh thuêng (m¾c bÖnh VPQMT ®¬n 
thuÇn), tØ lÖ m¾c VPQMT ®¬n thuÇn trong nghiªn cøu 
sÏ lµ 106/1012 = 10,5%.  

2. KÕt qu¶ nghiªn cøu vÒ ¶nh h­ëng cña mét 
sè yÕu tè nguy c¬. 

2.1. T×nh h×nh ph¬i nhiÔm víi mét sè yÕu tè 
nguy c¬ trªn c¸c ®èi t­îng ®­îc ®iÒu tra 

Dùa vµo kÕt qu¶ tr¶ lêi ®Çy ®ñ vµ chi tiÕt c¸c c©u 
hái cña 1012 phiÕu ®iÒu tra c¸ nh©n, chóng t«i chän 
ra nh÷ng ®èi t­îng cã c¸c yÕu tè nguy c¬ m¾c 
BPTNMT sau:  

Cã c¸c triÖu chøng l©m sµng (TCLS): ho, kh¹c 
®êm, khã thë trªn 2 n¨m. 

§­îc chÈn ®o¸n lµ hen hoÆc tiÒn sö bÞ hen phÕ 
qu¶n (HPQ). 

Cã tiÒn sö hót thuèc l¸ - thuèc lµo (HTL) > 15 bao 
- n¨m. 

Cã tiÒn sö tiÕp xóc trùc tiÕp víi khãi bÕp cñi, bÕp 
than (§B) > 30 n¨m. 

TiÒn sö nghÒ nghiÖp: c«ng nh©n má, c«ng nh©n 
ho¸ chÊt, c«ng nh©n dÖt(TiÕp xóc bôi: TXB) > 30 
n¨m. 

2.2. ¶nh h­ëng cña mét sè yÕu tè nguy c¬ trªn 
nhãm m¾c BPTNMT 

B¶ng 1. Liªn quan gi÷a khãi thuèc (>15 bao/n¨m) 
víi tû lÖ m¾c BPTNMT trong mÉu nghiªn cøu 

Khu vùc 
Nhãm 
m¾c 

BPTNMT 

Nhãm 
BT 

OR 95%CI 

Hót thuèc 18 135 Chung 
Kh«ng 21 838 

4.3 [2.9-
10.7] 

 
NhËn xÐt: Nh÷ng ®èi t­îng hót thuèc cã nguy c¬ 

m¾c BPTNMT cao gÊp 4.3 lÇn (95%CI = [2,9 – 10,7]) 
nh÷ng ®èi t­îng kh«ng hót thuèc.  

B¶ng 2. Liªn quan gi÷a tiÕp xóc bôi (Ph¬i nhiÔm 
nghÒ nghiÖp) víi tû lÖ m¾c BPTNMT trong mÉu 
nghiªn cøu 

Khu vùc Nhãm m¾c 
BPTNMT 

Nhãm 
BT 

OR 95%CI 

TiÕp 
xóc 

5 14 
Chung 

Kh«ng 38 959 
1.8 [0.4-

12.4] 

NhËn xÐt: Trong nghiªn cøu cña chóng t«i kh«ng 
thÊy cã sù liªn quan gi÷a tiÕp xóc víi bôi víi tØ lÖ m¾c 
BPTNMT. 

B¶ng 3. Liªn quan gi÷a tiÕp xóc khãi bÕp ≥ 30 
n¨m víi tû lÖ m¾c BPTNMT trong mÉu nghiªn cøu 

Khu vùc Nhãm m¾c 
BPTNMT 

Nhãm 
BT 

OR 95%CI 

TiÕp xóc 34 504 Chung 
Kh«ng 5 469 

3,2 [2.4-
20.8] 

NhËn xÐt: Nguy c¬ m¾c BPTNMT trªn c¸c ®èi 
t­îng cã tiÕp xóc víi khãi bÕp th­êng xuyªn ≥ 30 
n¨m cao gÊp 3,2 lÇn so víi ®èi t­îng kh«ng tiÕp xóc 
(95%CI = [2,4 – 20,8]). 
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B¶ng 4. M« h×nh håi quy logistic m« t¶ liªn quan 
BPTNMT vµ c¸c yÕu tè nguy c¬: 

 
M¾c BPTNMT (0 = kh«ng; 1 = cã) OR p 

Kh«ng hót (reference) 1  
Hót < 15 bao - n¨m 3.9 0.014 

Hót 15 - < 30 bao - n¨m 5.3 0.002 
Thuèc l¸ 

> 30 bao - n¨m 5.6 0.002 
30 - 59 tuæi (reference) 1  

60 - 69 tuæi 8.5 0.000 Tuæi 
≥ 70 tuæi 7.1 0.002 

TiÒn sö hen phÕ qu¶n (0 = kh«ng; 1 = cã) 5.8 0.000 
TriÖu chøng l©m sµng (0 = kh«ng; 1 = cã) 3.1 0.001 

TiÕp xóc khãi bÕp ≥ 30 n¨m  
(0: < 30 n¨m; 1 ≥ 30 n¨m) 1.4 0.569 

TiÕp xóc bôi ≥ 30 n¨m  
(0: < 30 n¨m; 1 ≥ 30 n¨m) 0.8 0.890 

Nam giíi (0 = n÷; 1 = nam) 0.7 0.665 
R2 0.42 

NhËn xÐt: Qua ph©n tÝch håi quy Logistic vÒ mèi 
liªn quan gi÷a c¸c yÕu tè: tuæi, giíi, hót thuèc l¸ ≥ 15 
bao n¨m, tiÕp xóc khãi bÕp ≥ 30 n¨m, tiÒn sö Hen 
phÕ qu¶n, triÖu chøng l©m sµng ho, kh¹c ®êm, khã 
thë kÐo dµi trªn 3 th¸ng mçi n¨m vµ trong Ýt nhÊt 02 
n¨m liªn tiÕp nhËn thÊy cã c¸c biÕn cã liªn quan cã ý 
nghÜa thèng kª víi tØ lÖ m¾c BPTNMT nh­ sau: 

Tuæi ≥ 60 tuæi cã nguy c¬ bÞ m¾c BPTNMT gÊp 
8,5 lÇn so víi c¸c ®èi t­îng ≤ 60 tuæi. 

Hót thuèc l¸, thuèc lµo ≥ 15 bao n¨m: Nh÷ng ®èi 
t­îng nµy cã nguy c¬ m¾c BPTNMT cao gÊp 4,3 lÇn  

TiÒn sö hen phÕ qu¶n cã nguy c¬ m¾c BPTNMT 
cao gÊp 3 lÇn so víi c¸c ®èi t­îng kh«ng cã tiÒn sö 
Hen phÕ qu¶n 

TriÖu chøng l©m sµng: Nh÷ng ®èi t­îng cã triÖu 
chøng l©m sµng cã nguy c¬ m¾c BPTNMT gÊp 3,1 lÇn.  

Nh÷ng yÕu kh¸c nh­ tiÕp xóc khãi bÕp ≥ 30 n¨m, 
giíi tÝnh kh«ng cã mèi quan hÖ cã ý nghÜa thèng kª 
víi tØ lÖ m¾c BPTNMT. 

Bµn luËn 
1. TØ lÖ m¾c bÖnh. 
Víi tiªu chuÈn sµng läc x¸c ®Þnh BPTNMT cã chØ 

sè FEV1/VC vµ/hoÆc FEV1/FVC < 70% vµ test HPPQ 
©m tÝnh trong kÕt qu¶ ®o chøc n¨ng h« HÊp, trong sè 
1012 ®èi t­îng tham gia nghiªn cøu, chóng t«i ®· 
ph¸t hiÖn ®­îc 39 tr­êng hîp m¾c BPTNMT chiÕm tØ 
lÖ 3,85% trong ®ã tØ lÖ m¾c ë nam lµ 6,92% vµ ë n÷ lµ 
1,42%. 

Khi so s¸nh kÕt qu¶ cña chóng t«i víi c¸c nghiªn 
cøu ®· lµm tr­íc ®©y ë trong n­íc. KÕt qu¶ nghiªn cøu 
cña chóng t«i cho thÊy tØ lÖ m¾c BPTNMT cao h¬n so 
víi nghiªn cøu cña Ng« Quý Ch©u vµ CS (2005), 
nghiªn cøu trªn 2583 ®èi t­îng trong céng ®ång d©n 
c­ t¹i thµnh phè Hµ Néi nhËn thÊy tØ lÖ m¾c chung cho 
c¶ hai giíi lµ 2,0%, trong ®ã nam lµ 3,4% vµ n÷ lµ 
0,7% [2]. Nghiªn cøu cña Lª V©n Anh (2006) nghiªn 
cøu dÞch tÔ häc BPTNMT trong céng ®ång d©n c­ t¹i 
thµnh phè B¾c Giang cã tØ lÖ m¾c chung cho c¶ hai 
giíi lµ 2,3 % trong ®ã nam lµ 3% vµ n÷ lµ 1,7% [1]. 

Tuy nhiªn sù lùa chän ®èi t­îng nghiªn cøu vµ cì 
mÉu cña chóng t«i cã kh¸c so víi c¸c nghiªn cøu 
trªn. V× vËy cÇn ph¶i nghiªn cøu trªn ph¹m vi réng 
h¬n th× míi ®¸nh gi¸ ®­îc chÝnh x¸c sù kh¸c biÖt nµy. 

KÕt qu¶ nghiªn cøu cña chóng t«i thÊp h¬n so víi 
mét sè nghiªn cøu ë n­íc ngoµi. Tzanakis N. (2004) 
nghiªn cøu trªn 888 ®èi t­îng ≥ 35 tuæi nhËn thÊy tØ lÖ 
l­u hµnh cña BPTNMT ë Hy L¹p lµ 8,4%, tØ lÖ m¾c 
bÖnh víi nam lµ 11,6% vµ víi n÷ lµ 4,8% [9]. 

Nghiªn cøu dÞch tÔ häc ë Trung Quèc vµ Hång 
C«ng cho thÊy tØ lÖ m¾c BPTNMT ë nh÷ng ®èi t­îng 
hót thuèc l¸ ë Trung Quèc lµ 14% vµ ë Hång C«ng lµ 
17% [10]. Së dÜ cã sù kh¸c biÖt nµy cã lÏ do c¸c 
nghiªn cøu kh«ng thèng nhÊt trong tiªu chuÈn x¸c 
®Þnh bÖnh. 

2. T¸c ®éng cña c¸c yÕu tè nguy c¬ 
§· cã rÊt nhiÒu nghiªn cøu vÒ sinh bÖnh häc vµ 

c¸c nghiªn cøu ®iÒu tra trong céng ®ång cho thÊy 
thuèc l¸ lµ nguyªn nh©n hµng ®Çu g©y BPTNMT, 
ngoµi ra c¸c yÕu tè kh¸c nh­ sù tiÕp xóc th­êng 
xuyªn víi khãi bÕp r¬m, bÕp than, bÕp cñi, tiÕp xóc 
bôi còng lµ mét trong nh÷ng yÕu tè nguy c¬ g©y 
BPTNMT. 

YÕu tè thuèc l¸ 
Trong nghiªn cøu cña chóng t«i, ghi nhËn 330/1012 

(33,1%) c¸c ®èi t­îng cã hót thuèc, trong ®ã hót ≥ 15 
bao n¨m cã 160 ®èi t­îng (15,8%). Nh÷ng ®èi t­îng 
hót thuèc l¸, thuèc lµo cã nguy c¬ m¾c BPTNMT gÊp 
4,3 lÇn so víi ®èi t­îng kh«ng hót thuèc.  

Nghiªn cøu cña chóng t«i còng phï hîp víi 
nghiªn cøu cña mét sè t¸c gi¶ nh­: Ng« Quý Ch©u vµ 
CS (2006), nh÷ng ®èi t­îng hót thuèc cã nguy c¬ 
m¾c BPTNMT gÊp 3,6 lÇn (95%CI = [ 2,7 – 4,8]) [3].  

Theo Silva G.E vµ CS (2004), nh÷ng ®èi t­îng 
hiÖn cã hót thuèc cã nguy c¬ m¾c BPTNMT cao gÊp 
2,9 lÇn (95%CI = [1,7 – 4,9]) [8]. 

YÕu tè ®un bÕp 
Khi nghiªn cøu ¶nh h­ëng cña khãi bÕp ®Õn nhãm 

m¾c BPTNMT, chóng t«i chän nh÷ng ®èi t­îng cã 
tiÕp xóc víi khãi bÕp ≥ 30 n¨m lµ nh÷ng ®èi t­îng cã 
yÕu tè nguy c¬ m¾c BPTNMT. Chóng t«i nhËn thÊy ë 
nh÷ng ®èi t­îng nµy cã tØ lÖ m¾c BPTNMT cao h¬n 
nhãm kh«ng cã yÕu tè nguy c¬ gÊp 3,2 lÇn (9,5% CI 
= [2,4 – 20,8]). Tuy nhiªn khi chóng t«i tiÕn hµnh 
ph©n tÝch dùa vµo m« h×nh Logistic c¸c yÕu tè g©y 
nhiÔu nh­ hót thuèc l¸, tuæi, giíi, tiÒn sö bÖnh ®­îc 
khèng chÕ ngang nhau th× kh«ng thÊy cã sù liªn quan 
gi÷a tiÕp xóc khãi bÕp ≥ 30 n¨m víi tØ lÖ m¾c cña 
bÖnh (OR = 1,4; p = 0,569). 

KÕt qu¶ nghiªn cøu cña chóng t«i còng t­¬ng tù 
nh­ ë mét sè nghiªn cøu kh¸c nh­ Lª V©n Anh 
(2006) [1] vµ Ng« Quý Ch©u (2006) [3] cho thÊy 
kh«ng cã sù liªn quan cã ý nghÜa thèng kª gi÷ sù tiÕp 
xóc víi khãi bÕp ≥ 20 n¨m víi tØ lÖ m¾c BPTNMT. 

Matheson M.C. vµ CS (2005) nghiªn cøu trªn 
1232 ®èi t­îng còng kh«ng thÊy cã sù liªn quan gi÷a 
tiÕp xóc víi khãi bÕp víi tØ lÖ m¾c BPTNMT víi OR = 
1,63 (95% CI = [0,83 – 3,22]) [5]. 
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YÕu tè tiÕp xóc víi bôi (ph¬i nhiÔm nghÒ nghiÖp) 
Còng nh­ víi c¸ch ph©n tÝch vÒ mèi liªn quan gi÷a 

hót thuèc l¸ vµ tiÕp xóc víi khãi bÕp ®Õn BPTNMT. 
Chóng t«i kh«ng thÊy cã sù liªn quan cã ý nghÜa gi÷a 
tiÕp xóc víi bôi (ph¬i nhiÔm nghÒ nghiÖp) víi tØ lÖ m¾c 
BPTNMT. NhËn xÐt nµy cña chóng t«i còng phï hîp 
t¸c gi¶ Lª V©n Anh (2006) [1].  

3. Mét sè kÕt qu¶ trªn nhãm bÖnh phæi t¾c 
nghÏn m¹n tÝnh 

Tuæi vµ giíi: 
Nghiªn cøu cña chóng t«i x¸c ®Þnh ®­îc 39 ®èi 

t­îng m¾c BPTNMT, tuæi trung b×nh lµ 61,9 (95% CI 
= [58,2 – 65,6]), tuæi thÊp nhÊt lµ 40 vµ tuæi cao nhÊt 
lµ 79.Trong sè 39 ®èi t­îng m¾c BPTNMT chØ cã 8 
®èi t­îng lµ n÷ chiÕm tØ lÖ 20,51% sè cßn l¹i lµ nam 
giíi chiÕm tØ lÖ 79,49 %. Còng nh­ nhiÒu nghiªn cøu 
kh¸c ë ViÖt Nam vµ trªn thÕ giíi, c¸c nghiªn cøu ë 
céng ®ång còng nh­ trong bÖnh viÖn ®Òu cho thÊy tØ 
lÖ m¾c bÖnh ë nam cao h¬n ë n÷ [1, 2, 3]. 

Giai ®o¹n bÖnh 
Theo tiªu chuÈn cña Gold 2006 trong 39 ®èi t­îng 

m¾c BPTNMT, ®èi t­îng ë giai ®o¹n 1 cã 2 (5%), ®èi 
t­îng ë giai ®o¹n 2 cã 18 (46%), ®èi t­îng ë giai 
®o¹n 3 cã 16 (41%), ®èi t­îng giai ®o¹n 4 cã 3 (8%). 
KÕt qu¶ nghiªn cøu cña chóng t«i ph¸t hiÖn ®­îc 
nhiÒu BPTNMT ë giai ®o¹n bÖnh 2 vµ giai ®o¹n 3. 

KÕt qu¶ NC cña chóng t«i còng phï hîp víi kÕt 
qu¶ nghiªn cøu cña Lª V©n Anh vµ CS (2006) ®èi 
t­îng giai ®o¹n II chiÕm 55,9% vµ giai ®o¹n III chiÕm 
32,8% [1]. 

KÕt luËn 
C¨n cø vµo kÕt qu¶ nghiªn cøu dÞch tÔ häc 

BPTNMT trong céng ®ång d©n c­ huyÖn L¹ng Giang 
chóng t«i rót ra mét sè kÕt luËn sau: 

TØ lÖ m¾c BPTNMT chung cho c¶ hai giíi lµ 
3,85%.  

TØ lÖ m¾c BPTNMT ë nam lµ 6,92% vµ ë n÷ lµ 
1,42%. 

TØ lÖ m¾c VPQMT ®¬n thuÇn 10,5%. 

C¸c yÕu tè nguy c¬ m¾c BPTNMT: hót thuèc ≥ 15 
bao/n¨m, tuæi ≥ 60 vµ Hen phÕ qu¶n cã liªn quan ®Õn 
BPTNMT. 

tµi liÖu tham kh¶o 
1. Lª V©n Anh (2006), " Nghiªn cøu dÞch tÔ, l©m 

sµng, th«ng khÝ phæi cña bÖnh phæi t¾c nghÏn m¹n tÝnh 
t¹i thµnh phè B¾c Giang". LuËn v¨n tèt nghiÖp b¸c sÜ 
chuyªn khoa II. 

2. Ng« Quý Ch©u vµ céng sù (2005), "Nghiªn cøu 
dÞch tÔ häc bÖnh phæi t¾c nghÏn m¹n tÝnh ë thµnh phè 
Hµ Néi". §Ò tµi nghiªn cøu khoa häc cÊp Bé Y tÕ. 

3. Ng« Quý Ch©u vµ céng sù (2006), "Nghiªn cøu 
dÞch tÔ häc bÖnh phæi t¾c nghÏn m¹n tÝnh ë mét sè tØnh, 
thµnh phè khu vùc phÝa b¾c ViÖt Nam ". §Ò tµi nghiªn 
cøu khoa häc cÊp Bé Y tÕ. 

4. NHLBI / WHO (2003), "Global strategy for 
diagnosis management and prevention of copd" 
NHLBI/WHO workshop report.  

5. Matheson M.C, Benke G, Raven J, Sim M.R, 
Kromhout H, Vermeulen R, Johns D.P, Walters E.H, 
Abramson M.J. (2005). “Biological dust exposure in the 
workplace is a risk factor for chronic obstructive 
pulmonary disease”. Thorax, 60 (8): 645-51. 

6. Ran PX, Liu SM, Zhou YM, Zheng JP, Wang C, 
Yao WZ, Chen P, Kang J, Huang SG, Chen BY, Wang 
CZ, Ni DT, Zhong NS (2005). "Prevalence of chronic 
obstructive pulmonary disease in China". 10th Congress 
of the APSR. P: 28. 

7. Sobradillo V., Miravitlles M., et al (2000), 
"Geographic variations in prevalence and underdiagnosis 
of COPD: Results of the IBERPOC multicentre 
epidemiological study", Chest, 118, pp. 981 - 989. 

8. Silva G.E., Sherril D.L. (2004), "Asthma as a risk 
factor for COPD in a longitudinal study", Chest, 126, pp. 
59 - 65. 

9. Tzanakis N. (2004), "Prevalence of COPD in 
Greece", Chest, 125, pp. 892 - 900. 

10. Zielinski. J., Bednarek. M., Gorecka. D., Viegi. 
G., Hurd. S., Fukuchi. Y et all (2006), "Increasing COPD 
awareness ", Eur Respir Rev, 27. 

 
mèi liªn quan gi÷a tÝnh ®a h×nh th¸i  

cña Tumor Necrosis Factor Receptor II 
vµ t×nh tr¹ng viªm thËn ë bÖnh nh©n lupus ban ®á hÖ thèng 

 
Ph¹m §¨ng Khoa - Tr­êng §¹i häc Y Hµ Néi 

Tãm t¾t 
Môc tiªu: Kh¶o s¸t mèi liªn quan gi÷a tÝnh ®a h×nh 

th¸i cña Tumor Necrosis Factor Receptor II (TNFR II) 
víi biÓu hiÖn viªm thËn ë bÖnh nh©n lupus ban ®á hÖ 
thèng (SLE: systemic lupus erythematosus). Ph­¬ng 
ph¸p: kÜ thuËt PCR-SSP (polymerase chain reaction-
sequence specific primer) víi ADN vµ primer ®Æc hiÖu 
alen ®­îc sö dông ®Ó x¸c ®Þnh tÝnh ®a h×nh th¸i cña 
TNFR II. KÕt qu¶: Kh«ng thÊy mèi liªn quan gi÷a tÇn 
suÊt c¸c kiÓu gen cña TNFR II víi t×nh tr¹ng viªm thËn 

ë bÖnh nh©n SLE. KÕt luËn: TÝnh ®a h×nh th¸i cña 
TNFR II cã thÓ kh«ng liªn quan tíi sù xuÊt hiÖn t×nh 
tr¹ng viªm thËn ë bÖnh nh©n SLE ng­êi ViÖt Nam. 

Tõ kho¸: TNFR II, SLE, viªm thËn  
Summary 
Objective: to study the association of the 

polymorphism of Tumor Necrosis Factor Receptor II 
(TNFR II) with or without nephritis in systemic lupus 
erythematosus (SLE) patients. Method: the 


