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nghiªn cøu sù biÕn ®æi chøc n¨ng th«ng khÝ phæi  
ë ng­êi bÖnh hen phÕ qu¶n tr­íc vµ sau tËp khÝ c«ng d­ìng sinh  
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Tãm t¾t 
§Ò tµi nghiªn cøu sù thay ®æi chøc n¨ng th«ng khÝ 

phæi cña 22 bÖnh nh©n bÞ hen phÕ qu¶n giai ®o¹n 1 
vµ 2 tr­íc vµ sau tËp thë khÝ c«ng d­ìng sinh 60 
ngµy, mçi ngµy 1 lÇn, mçi lÇn 45 phót. KÕt qu¶ cho 
thÊy cã sù thay ®æi râ rÖt dung tÝch sèng thë chËm 
SVC, l­u l­îng ®Ønh PEF, l­u l­îng ë c¸c vÞ trÝ kh¸c 
nhau cña phÕ qu¶n MEF 25 vµ MEF50, tuy nhiªn kh«ng 
thÊy sù thay ®æi râ rÖt cña FEV1. KÕt qu¶ nghiªn cøu 
còng cho thÊy sau tËp tÇn sè c¬n hen th­a h¬n, sè 
bÖnh nh©n lÖ thuéc vµo thuèc gi¶m ®i. 

Tõ khãa: th«ng khÝ phæi, hen phÕ qu¶n, tËp thë khÝ 
c«ng d­ìng sinh  

Summary 
We have carried out a research into the change of 

respiratory function of 22 patients with bronchial 
asthma in the first and the second degree before and 
after exercising breath by method of national Qicong 
exercise (System of physical and breathing) 

The result was as follows: 
There is a significant change of SVC before and 

after exercising the method. There is also a change of 
FEV1 but the difference is not significant. 

There are significant changes of PEF, MEF 25 and 
MEF50. 

The frequency of asthma crisis the necessary use 
of asthmatic controlling drug has decreased. 

Keywords: change of respiratory function,  
bronchial asthma, Qicong exercise 

®Æt vÊn ®Ò 
Nh÷ng n¨m gÇn ®©y tû lÖ hen phÕ qu¶n (HPQ) cã 

xu h­íng t¨ng lªn ë nhiÒu n­íc vµ ë mäi løa tuæi, ®Æc 
biÖt tû lÖ HPQ trÎ em ë nhiÒu n­íc t¨ng nhanh, nhÊt 
lµ ë khu vùc ch©u ¸ Th¸i B×nh D­¬ng. ViÖc chÈn 
®o¸n vµ ®iÒu trÞ HQP ®· trë thµnh vÊn ®Ò thêi sù cña 
y häc hiÖn ®¹i. Mét trong nh÷ng h­íng ®Ó ®iÒu trÞ 
HQP lµ kÕt hîp y häc hiÖn ®¹i víi y häc cæ truyÒn 
(YHCT), trong ®ã tËp thë khÝ c«ng d­ìng sinh (KCDS) 
cã thÓ lµm c¶i thiÖn ®­îc th«ng khÝ phæi cho ng­êi 
bÖnh. 

§Ò tµi nh»m môc ®Ých nghiªn cøu sù thay ®æi chøc 
n¨ng th«ng khÝ phèi cña bÖnh nh©n HQP tr­íc vµ sau 
tËp thë KCDS. 

®èi t­îng vµ ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 
1. §èi t­îng. 
- Gåm 22 bÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n lµ HQP ®é I, 

®é II theo tiªu chuÈn quèc tÕ vÒ chuÈn ®o¸n vµ ®iÒu 
trÞ HQP (n¨m 1992). 

- Kh«ng ph©n biÖt nam vµ n÷ ë løa tuæi tõ 16-80 
tuæi. 

- C¸c bÖnh nh©n ®Òu vµ ®­îc chuÈn ®o¸n x¸c 
®Þnh t¹i khoa DÞ øng MiÔn dÞch bÖnh viÖn B¹ch Mai, 
khoa Néi bÖnh viÖn YHCT Trung ­¬ng. 

2. Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu 
- Kü thuËt ®o: 
+ Ng­êi bÖnh ë t­ thÕ ngåi 
+ §o ngoµi c¬n hen 
+ H­íng dÉn bÖnh nh©n c¸ch thë ®Ó ®o ®­îc kÕt 

qu¶ chÝnh x¸c. 
- Phßng tËp ®ñ tiªu chuÈn tho¸ng m¸t. 
- BÖnh nh©n tËp thë KCDS 60 ngµy, mçi ngµy 45 

phót theo ph¸c ®å 7 b­íc (cã tµi liÖu kÌm theo trong 
qu¸ tr×nh tËp). 

- Tr­íc vµ trong qu¸ tr×nh tËp theo dâi: 
+ Sè lÇn lªn c¬n hen 
+ Sè thuèc ph¶i dïng kÌm theo 
- tr­íc vµ sau khi tËp bÖnh nh©n ®­îc ®o chøc 

n¨ng th«ng khÝ phæi b»ng m¸y Chest - Microspiro HI - 
601 cña NhËt t¹i khoa DÞ øng dÞch l©m sµng bÖnh 
viÖn B¹ch Mai. 

- Theo dâi c¸c th«ng sè chøc n¨ng chñ yÕu: 
+ Dung tÝch sèng thë chËm ký hiÖu lµ SVC 
+ ThÓ tÝch thë ra tèi ®a trong gi©y ®Çu cña ®éng 

t¸c thë m¹nh ký hiÖu lµ FEV1. 
+ L­u l­îng ®Ønh ký hiÖu lµ PEF 
+ L­u l­îng tèi ®a trung b×nh ë c¸c vÞ trÝ 25% - 

50% - 75% cña dung tÝch sèng ký hiÖu lµ MEF25, 
MEF50, MEF75. 

- C¸c sè liÖu ®­îc xö lý theo ph­¬ng ph¸p test T - 
Student 

kÕt qu¶ vµ bµn luËn 
1. Thêi gian m¾c bÖnh:  
- Tõ 5-10 n¨m: 18,2%; Trªn 10 n¨m: 81,8% 
2. Tû lÖ cã rèi lo¹n th«ng khÝ (RLTK): 
- 2 tr­êng hîp cã RLTK h¹n chÕ chiÕm tû lÖ 9% 
- 20 tr­êng hîp cã RLTK t¾c nghÏn chiÕm tû lÖ 

91% 
- Kh«ng cã tr­êng hîp nµo PLTK hçn hîp 
3. Sù thay ®æi chøc n¨ng th«ng khÝ phæi tr­íc 

vµ sau khi tËp thë. 
B¶ng 1. Sù thay ®æi SVC, FEV1  vµ PEF 

Thêi gian chØ sè 
% 

Tr­íc tËp 
X       SD 

Sau tËp 
X       SD 

P 

SVC 84,4  12,78 91,23 12,96 < 0,05 
FEV1 67,42  25,54 71,13  23,20 > 0,05 
PEF 60,53  19,32 70,99  21,07 < 0,05 

 
NhËn xÐt: Sau tËp KCDS dung tÝch sèng thë chËm 

SVC ®· t¨ng lªn cã ý nghÜa, sù thay ®æi cña thÓ tÝch 
thë ra tèi ®a trong gi©y ®Çu FEV1 ch­a cã ý nghÜa 
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thèng kª, sù thay ®æi cña chØ sè PEF t¨ng lªn râ rÖt; 
®iÒu nay cho thÊy tËp thë KCDS ®· lµm t¨ng thÓ tÝch 
cña phæi, t¨ng kh¶ n¨ng thÝch nghi cña phæi ë ®iÒu 
kiÖn g¾ng søc. 

B¶ng 2: Sù thay ®æi cña MEF25; MEF50; MEF75 
Thêi gian 
 chØ sè % 

Tr­íc tËp 
X       SD 

Sau tËp 
X       SD 

P 

MEF25 41,62  16,64 54,28  20,73 < 0,05 
MEF50 35,36  15,5 45,43  16,27 < 0,05 
MEF75 51,3  29,17 63,34  29,53 < 0,1 

NhËn xÐt: Sau tËp KCDS l­u l­îng ë c¸c vÞ trÝ 
kh¸c nhau cña phÕ qu¶n dÒu t¨ng lªn râ rÖt, nh­ vËy 
KCDS ®· lµm gi¶m bít cho bÖnh nh©n RLTK t¾c 
ngÏn. 

4. Sù thay ®æi sè lÇn lªn c¬n hen vµ dïng 
thuèc kÕt hîp tr­íc vµ trong khi tËp thë theo 
th¸ng. 

B¶ng 3: Sù thay ®æi sè lÇn lªn c¬n hen vµ dïng 
thuèc 

 
Sè c¬n hen Thuèc ®iÒu trÞ kÕt hîp 

0-4 5-10 >10 CÇn dïng thuèc Kh«ng cÇn dïng thuèc ChØ sè theo dâi 
thêi gian Sè tr­êng 

hîp 
% Sè tr­êng 

hîp 
% Sè tr­êng 

hîp 
% Sè tr­êng 

hîp 
% Sè tr­êng 

hîp 
% 

Tr­íc tËp (n = 22) 2 9,1 5 28,8 15 68,1 22 100 0 0 
Th¸ng tËp thø 
nhÊt (n = 22) 

6 27,2 8 36,4 8 36,4 12 54,5 10 45,5 

Th¸ng tËp thø hai 
(n = 22) 

16 72,7 2 9,1 4 18,2 10 45,5 12 54,5 

 
NhËn xÐt: Tr­íc khi tËp thë KCDS sè bÖnh nh©n 

lªn c¬n hen trªn 10 c¬n lµ 15 tr­êng hîp chiÕm tû lÖ 
68,1%, sè bÖnh nh©n lªn c¬n hen tõ 0-4 c¬n lµ 2 
tr­êng hîp chiÕm tû lÖ 9,1%, sè bÖnh nh©n cÇn ph¶i 
dïng thuèc lµ 22 tr­êng hîp chiÕm tû lÖ 100%, sau 2 
th¸ng tËp sè bÖnh nh©n lªn c¬n hen trªn 10 c¬n gi¶m 
xuèng cßn 4 tr­êng hîp chiÕm tû lÖ 18,2%, sè bÖnh 
nh©n lªn c¬n hen tõ 0-4 c¬n lµ 16 tr­êng hîp chiÕm 
tû lÖ 72,7%c, sè bÖnh nh©n cÇn ph¶i thuèc cßn 10 
tr­êng hîp chiÕm tû lÖ 45,5%.  

Nh­ vËy kÕt qu¶ ë B¶ng 3 cho thÊy tËp thë khÝ 
c«ng d­ìng sinh ®· lµm gi¶m ®i sè lÇn lªn c¬n hen, 
sau tËp thë ng­êi bÖnh còng lÖ thuéc vµo thuèc Ýt ®i. 

kÕt luËn 
Qua nghiªn cøu sù thay ®æi vÒ chøc n¨ng th«ng 

khÝ phæi ë 22 ng­êi bÖnh hen phÕ qu¶n ®é I, ®é II 
tr­íc vµ sau tËp thë khÝ c«ng d­ìng sinh, chóng t«i 
rót ra nh÷ng nhËn xÐt sau: 

- TËp KCDS lµm t¨ng dung tÝch sèng thë chËm 

SVC, t¨ng l­u l­îng ë c¸c  phÕ qu¶n võa vµ c¸c phÕ 
qu¶n nhá, sù thay ®æi cã ý nghÜa thèng kª. Nh­ vËy 
KCDS ®· c¶i thiÖn ®­îc chøc n¨ng th«ng khÝ phæi 
cña bÖnh nh©n HPQ vµ lµm gi¶m ®­îc héi chøng 
RLTK t¾c nghÏn.  

- Sè lÇn lªn c¬n hen gi¶m, sè bÖnh nh©n dïng 
thuèc còng gi¶m ®i, ®iÒu nµy chøng tá KCDS lµm ®ì 
®­îc bÖnh hen râ rÖt. 
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