NGHIEN cUU YEU TO DU BAO HUYET KHOI TRONG NHi TRAI
G BENH NHAN B| BENH VAN HAI LA DO THAP

Pham Thi Héng Thi*

Vi Thanh Binh**
TOM TAT

Nghién cru 94 bénh nhan (BN) dwoc chan doan bi bénh van hai la (VHL) do thap nam diéu tri tai

Vién Tim mach Viét Nam tir thang 7 - 2007 dén 02 - 2008. Két qua: nhém BN cé huyét khéi mirc do
suy tim nang hon, dién tich VHL nhd hon, nhi trai gidn I&n hon, c¢6 rung nhi, c6 am cudn tw nhién
mirc d6 nhiéu hon so v&i nhém khoéng cé huyét khéi. H& hai la vira hodc nhiéu 1a yéu t6 chéng lai
nguy co hinh thanh huyét khéi nhi trai.

* T khéa: Bénh van hai l&; Huyét khéi nhi trai; Yéu t6 dy bao.

STUDY OF PREDICTORS OF LEFT ATRIAL THROMBUS
FORMATION IN PATIENTS WITH RHEUMATIC
MITRAL VALVE DISEASE
SUMMARY

Ninety four patients with mitral stenosis and regurgitation underwent echocardiography. Severe
heart failure, smaller mitral valve orifice area, larger left atrial size, atrial fibrillation and left atrial
spontaneous echo contrast were predictors of left atrial thrombus formation.

Patients with mitral requrgitation were less likely to have left atrial thrombus.

* Key words: Mitral valve disease; Left atrial thrombus; Predictors.
DPAT VAN DE

Bénh VHL do thap hay gép & cac nwéc cé khi hau néng &m nhw Viét Nam. Bénh dién
bién man tinh va anh hwéng dén sitrc lao ddng, sinh hoat va tudi tho ciia nguwdi bénh. Hon
nira, bénh c6 nhiéu bién chirng nguy hiém, mét trong nhitng bién chirng d6 la huyét khdi
tdc mach lam cho BN bj tan phé, t& vong...

Chan doan huyét khéi sém va tim hiéu nhirng yéu t6 nguy co hinh thanh huyét khbi dé
c6 hwéng didu tri phong ngtra 1a van dé& dang dwoc cac thdy thube tim mach quan tam. Vi
vay chung t6i tién hanh dé tai nay nham muc tiéu:

Nghién ctru déc diém Iam sang va can ldam sang & BN bj bénh VHL do thap c6 huyét khoi
trong nhi trai va tim hiéu yéu té du béo hinh thanh huyét khéi & nhiing BN nay.

* Viién Tim mach Viét Nam
** Trudng Pai hoc Y Thal Binh
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POl TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN cUU

1. Déi twong nghién ciru.

* Tiéu chudn Iwa chon: 94 BN dwoc chan doan bj bénh VHL theo tiéu chuan cla
ACC/AHA ndm diéu tri tai Vién Tim mach Viét Nam tlr thang 7 - 2007 dén 02 - 2008. Trong
do6, 26 nam va 68 ni¥, tudi thdp nhat 21 va cao nhat 78, trung binh 48,9 + 11,9 tudi. BN
duwoc chia lam 2 nhém:

- Nhém bénh: 44 BN bj bénh VHL do thdp c6 huyét khéi (HK) nhi trai va/tiéu nhi trai.

- Nhém chirng: 50 BN bj bénh VHL, c6 d6 tudi va ty 1& gi&i tinh twong dwong véi nhém
bénh nhwng khéng cé HK.

* Tiéu chudn loai trir: bénh VHL kém bénh van dong mach chl mdc dé nhe dén vira.

2. Phwong phap nghién ctru.

* Thiét ké nghién ctru: nghién clvu cat ngang, tién clru, mé ta va phan tich, cé so sanh déi
chirng.

* Noi dung nghién ctru:

- Dbi v&i BN bi bénh VHL.

+ Tiép nhan BN, do chi sé6 nhan trdc: can ning, chidu cao. Hai tién s, bénh s, kham
Iam sang toan dién.

+ Lam xét nghiém: dién tam dé, X quang tim phéi.

+ Siéu am tim: st dung may siéu dm Doppler mau ALOKA 4000 hoac 5000 (Nhat Ban)
v&i dau do siéu am tim qua thanh ngwc 3,5 MHz va siéu am tim qua thyc quan 5 MHz. Cac
théng s6 siéu am dwoc danh gia theo tiéu chuén cta Hoéi Siéu am Tim mach Hoa Ky.

- Bo kich thwdc va chire nang tim.

- Nhan dinh mtc d8 hep hai la (HHL): HHL rat khit: MVA < 0,8 cm?, HHL khit: MVA < 1,3
cm?, HHL vira: MVA < 2,0 cm?, HHL nhe: MVA > 2,0 cm?.

- Xac dinh mirc d6 hé hai la (HoHL):

+ Do chiéu dai dong phut nguwoc vao nhitrai: dé I1: <1,5cm, délll: 3-4,5cm, dé 1l: 1,5
-29cm, dIV:=24,5cm.

+ Do ty 1é dién tich HoHL/dién tich nhi trai: SHOHL/SNT < 20%: HoHL nhe. SHoHL/SNT: 21
- 40%: HoHL vwra. SHOHL/SNT > 40%: HoHL nhiéu.

+ Do dién tich dong HoHL: d6 I: < 4 cm?, d6 II: 4 - 8 cm?, do Ill: > 8 cm®.

- Danh gia sy ¢ mat cling nhuw mikc dé &m cudn tw nhién trong nht trai va tiéu nhi trai.

Nhan dinh két qua: am cudn tw nhién mdc dd nhe: & mirc gain chuan khéng thay, hinh
anh am cudn tw nhién chi thay khi da tang gain. Am cudn tw nhién mc do vira: & mirc
gain chuan thdy am cudn tw nhién nhwng con thua thét. Am cudn tw nhién mirc do nhiéu:
& mirc gain chuan thdy am cudn tw nhién day déc nhw khoi.

- Banh gia sy c6 mat cla HK trong nhi trai va tiéu nhi trai: HK dwoc xac dinh khi cé khéi
tang am nam bam vao thanh nhi. Do kich thuwéc HK theo 2 chieu doc va ngang.



X ly s6 liéu bang phan mém Epi.info 6.04 cia WHO.

KET QUA NGHIEN cUuU

1. Piac diém chung cua déi twong nghién ciru.

* Phan b6 dbi twong nghién ciru theo gidi: nhom cé HK: 13 nam (29,5%), 31 ni
(70,5%). Nhém khong cé HK: 13 nam (26%), 37 niv (74%). Ty I&é BN dwa theo gi¢i gitra 2
nhém khéc nhau khéng cé y nghia théng ké (p > 0,05).

2. Dic diém lam sang caa BN nghién ciru.

* Co céu tén thwong VHL & BN nghién ctru:

52 BN (55,3%) HHL khit + HoHL nhe; 26 BN (27,7%) HHL khit + HoHL vra, nhiéu; 8 BN
(8,5%) HHL nhe, vira + HoHL nhe; 8 BN (8,5%) HHL nhe, vira+ HoHL vira, nhiéu. 83%
tdng s6 BN nghién clru cé tdn thwong HHL khit.

* Mdrc db suy tim theo NYHA gitra 2 nhdm nghién ctru:

Bang 1:
NHOM CO HK (n = 44) NHOM KHONG CO HK (n = 50)
NYHA p
n % n %
1l 6 13,6 21 42,0
0,009

] 34 77,3 25 50,0

\Y 4 9,1 4 8,0
Téng 44 100 50 100

- Nhém BN suy tim NYHA Il IV c6 HK cao hon nhém BN khong cé HK. Sy khac biét
gilra 2 nhém co y nghia thong ké (p < 0,01).

3. Dac diém can lam sang.

*Pac diém dién tam do:

Nhom c6 HK: 37 BN (84,1%) rung nhi. Nhdm khéng c6 HK: cé 32 BN bj rung nhi
(64,0%). Rung nhi & nhdom BN c6 HK cao hon nhém khéng cé HK. Sy khac biét cé y nghia
thong ké (p < 0,05).

*Déc diém siéu am tim:

Bang 2: Mot sb thong sb siéu am tim & hai nhém BN.

THONG S6 NHgnii(Z)HK NHOM I((nH=Ol;(C)S)CO HK o
Kich thwéc ngang nhi trai (mm) 52,3+6,3 47,5+ 10,9 < 0,005
Kich thwec doc nhi trai (mm) 68,8 + 10,2 64,4 + 9,2 < 0,005
Dién tich nhf trai (cm?) 37,4+12,6 32,5+ 10,7 <0,05




Puwéng kinh that phai (mm) 23,5+5,0 21,8+4,2 >0,05
Ap lwc ddong mach phéi tam thu (mmHg) 61,1+20,2 54,4 £19,3 > 0,05
Dd (mm) 45,4 +6,5 47,8+£8,7 > 0,05
Ds (mm) 33,0+6,5 319+77 > 0,05
vd (ml) 98,3+32,4 109,6 £ 43,9 > 0,05
(1) (2) (3) (4)
Vs (ml) 44,0 + 19,1 43,8 £27,2 > 0,05
FS (%) 29,1+5,6 33,0+6,8 < 0,005
EF (%) 55,7+8,5 61,3+9,7 < 0,005
Dién tich VHL (2D) (cm?) 0,83+ 0,30 1,14 £ 0,50 < 0,001
Dién tich VHL (PHT) (cm?) 0,82 + 0,37 1,09 £ 0,38 < 0,0005
Gradient qua VHL (mmHg) 20,18 + 7,71 20,07 +9,19 > 0,05
Gradient qua VHL (mmHg) 13,22 + 5,64 11,65 + 6,28 > 0,05
Dién tich HoHL (truc doc) (sz) 2,50 £2,25 5,94 £+ 5,40 < 0,005
Dién tich HoHL (4 budng) (cm?) 2,48 + 2,20 6,05 + 5,43 < 0,001

- Kich thwéc nhi trai & nhém BN c6 HK I&én hon nhém BN khéng cé HK. Sy khac biét cé
y nghia théng ké (p < 0,005). Phan suét co co va phan suét téng mau ctia nhém BN c6 HK
nhd hon nhém khéng c6 HK. Sy khac biét cé y nghia théng ké (p < 0,005). Dién tich VHL
nhém c6 HK nhé hon nhém khéng cé HK cé y nghia (p < 0,001 va p < 0,0005). Dién tich

HoHL & nhém cé HK nhé hon khac biét so v&i nhém khéng cé HK (p < 0,005).

- Khéng ¢6 sw khac biét co y nghia théng ké gitra 2 nhém vé céac chi sé khac (p > 0,05).

Bang 3: Phan bé BN giira 2 nhém dwa vao mirc d6 tén thwong VHL.

R ] NHOM CO HK NHOM KHONG CO HK
PHAN NHOM (n = 44) (n =50) p
n % n %
HHL khit; HoHL nhe (n = 52) 33 75,0 19 38,0
HHL khit; HoHL vira, nhidu (n=26) 8 18,2 18 36,0 < 0,001
HHL nhe vira; HoHL nhe (n = 8) 3 6,8 5 10,0
HHL nhe vtra; HoHL vira nhiéu (n=8) 0 0 8 16,0




Tong 44 100 50 100

- Nhém BN HHL khit phdi hop véi HoHL nhe c6 ty 1& HK cao nhét. Ty & HK gidm dan
theo mirc d6 nhe dan ctia HHL va n&ng dan ctia HoHL.

- Nhédm HHL nhe, vira phéi hop véi HoHL vira, nhiéu khéng c6 BN c6 HK. Sy khac biét
gitra 2 nhém cé y nghia thdng ké (p < 0,001).

* Pdc diém cla &m cudn tw nhién:

Bang 4: Ty 1&€ BN & cac nhém nghién ctru theo mdrec dé am cudn ty nhién.

MUC O AM CUON NHOM CO HK (n = 44) NHOM KHONG CO HK (n = 50) p
TU NHIEN
n Ty lé % n Ty lé %
Khéng 0 0 8 16,0
< 0,001
Nhe 12 27,2 25 50,0
Vira 12 27,2 5 10,0
Nhiéu 20 456 12 24,0
Téng sbé 44 100 50 100

- Mrc d6 am cudn tw nhién cang tang ty 1& BN c6 HK cang nhiéu.

Bang 5: Gia tri chan doan HK clia mot sb yéu t6.

YEU TO NGUY CO n % c6 HK OR X2 p

Rung nhi 69 53,6
2,97 4,84 < 0,05

Khéng rung nht 25 28,0

Ngang nhi trai > 50 mm 63 55,6
3,06 5,87 < 0,05

Ngang nhi trai < 50 mm 31 29,0

Doc nhi trai > 65 mm 59 54,2
2,24 3,47 < 0,05

Doc nhi trai £ 65 mm 35 34,3

Dién tich nhf trai > 35 cm? 61 54,1
a _ 2 2,35 3,67 <0,05

Dién tich nhitrai< 35cm 33 33,3

Dién tich VHL < 1,3 cm® 41 53,2
2 4,94 6,32 <0,05

Dién tich VHL > 1,3 cm 16 18,8

HoHL @ I, Il 60 60,0
4,88 11,59 <0,05

HoHL dé I, IV 34 23,5

NYHA I, IV 67 56,7
4,54 9,20 < 0,005

NYHA I 27 22,2




Am cudn tw nhién khéng hoac nhe 45 26,7
5,26 14,07 < 0,0005

Am cudn tw nhién vira hodc nhiéu 49 65,3

- Rung nh, kich thwéc nhi trai I&n, suy tim nang, mirc dd am cudn nhiéu la yéu té nguy
co doc lap hinh thanh HK nhf trai.

- H& hai la vira hodc nhiéu la yéu té nguy co chéng lai sy hinh thanh HK nh trai.



BAN LUAN

1. Pac diém vé gi&i va tudi.

Trong s6 94 BN nghién ctru, ching téi thay ty 1& nir 72,3% gép 2,6 1an nam. Diéu nay phu
hop v&i phan Ién cac nghién ctru va phu hop véi y van: bénh VHL cha yéu gap & niv. Do tubi
trung binh ctia nhém déi twong nghién céu cao: 48,6 + 12,0 tubi.

2. Dac diém lam sang.

Ty 1& suy tim: nhém BN c6 HK ty 1& suy tim d6 IlI, IV (theo NYHA) chiém 86,4%, cao hon
nhém BN khéng c6 HK (58%) c6 y nghia thdng ké (p = 0,009). Khi suy tim mirc d nang, strc
co bop co tim giam, huyét ap thép, thé tich cudi tam trwong tang gay &r mau tam that, sau d6
¢ mau & budng nhi 1am réi loan huyét dong gay tang tién ganh kéo dai lam tdn thwong co
tim, hau qua la tao diéu kién thuan lgi cho HK hinh thanh. Nghién clru ctia Hoang Céng
Thue cho thay: suy tim dd Ill, dd IV 1a mét nguy co hinh thanh HK va t&c déng mach. Horky.
K, theo d&i diéu tri suy tim (& huyét lién quan t&i dot quy thay suy tim do Il [én d6 IV c6 ty &
tdc dong mach tang lén 30%.

Chung t6i nhan thdy BN HHL cé suy tim NYHA IlI, IV nguy co hinh thanh HK nhi trai
cao gap 4,54 1an BN suy tim NYHA Il (X?=9,20; p < 0,005).

3. Dac diém can lam sang.

* Pién tam db:

Qua phan tich dién tdm dé cGa 2 nhém nghién ciru thdy nhém BN cé HK ty 1& rung nhi
la 84,1%; cao hon hdn nhém BN khéng cé HK (64,0%). Theo ching téi nhém BN c6 rung
nhi nguy co hinh thanh HK cao gap 2,97 1an nhém BN khéng rung nhi (p < 0,05; X?
= 4,84). Vi vay, can diéu tri dw phong HK va tdc mach nhdm ngdn nglra rung nhi xuét hién
va khi rung nhi da xuét hién can diéu tri dw phong tac mach két hop diéu tri rung nhi.

* Dgc diém siéu am tim:

- Méi lien quan gilPa @m cudn tw nhién dén sy hinh thanh HK.

+ Ty 1& am cudn tw nhién trong nhém BN cé HK 1a 100%, nhém khong cé HK la 84%.

+ Theo Mehmet Ozkan, &m cudn nhi trai la dic trung cua tinh trang chuyén tiép thanh HK,
dé chinh 1& mang lwéi fibrin chay theo moi huéng, giam gitr t& bao mau, huyét twong. Khi
lwi fibrin dinh vao ndi mac nhi trai/tiéu nhi trai sé hinh thanh HK.

- Méi lien quan gitra mirc d6 HHL v&i HK nh trai.

Murc d6 HHL yéu td quyét dinh dén sw hinh thanh HK nhi trai.

Nghién ctru cta ching toi thdy ty 18 HK nhi trai twong quan nghich véi dién tich VHL.
Hep hai la cang khit, ty Ié HK nhi trai cang cao. BN HHL khit c6 nguy co’ hinh thanh HK nhi
trai cao gap 4,96 lan HHL nhe va vira (p < 0,05). Didu nay cho thay can phai diéu tri dw
phong HK cho tat c& BN HHL va can phai kham dinh ky phat hién HK dé dwoc diéu tri kip
thdi tranh nguy co tai bién mach néo.

- Méi lien quan gitra kich thuwéc nhi trai véi HK.

O BN HHL, gian nhi trai 1a hau qua cla viéc & tré tudn hoan thwéng xuyén, nguy co tao
thanh am cudn tw nhién va HK cang cao. Két qué nghién cru cho théy tat cd BN HHL khit
déu cé gian nhi tréi. Khi kich thuwéc ngang nhi trai ting dudi 1,5 1an, ty 1& HK thay & 36% sb
trwong hop, khi kich thwéc nay tang gap 2 Ian, ty 1& HK |a 60,5%. Kich thuwéc ngang nhi trai
> 50 mm, nguy co ty & HK tang g4p 3,06 Ian (p < 0,05), kich thwéc doc nhi trai > 65 mm,



nguy co HK tang gap 2,24 (p < 0,05) Ian va khi dién tich nhi trai > 35 cm?, nguy co HK tang
gap 2,35 1an (p < 0,05).

- Méi lién quan gitra mirc do hé hai la véi sy c6 méat cta HK nhi trai.

Mtrc 6 HoHL cé twong quan nghich véi ty 1& HK nhi trai. H& hai la cang nhiéu, ty 18 HK
cang gidm. Trong nghién ctru cla ching tdi BN HHL don thuan hoac phédi hop véi HoHL nhe
co ty & HK 60,0%, con khi HHL phéi hop véi HoHL vira hodc nhiéu ty 1& nay la 22,2%. Nhiéu
cong trinh nghién ctru da thira nhan, HoHL cé tac dung ngan can sy hinh thanh HK nhf trai.
Nghién ctvu clia ching t6i thdy nhém cé HK dién tich HoHL nhé hon nhém khéng cé HK [2,50
+ 2,25 cm? so0 voi 5,94 + 5,40 cm? (mat cat truc doc) va 2,48 + 2,20 cm? so v&i 6,05 + 5,43 cm?
(mét cét 4 budng)] véi p < 0,005 va p < 0,001. HoHL nhiéu c6 tac dung lam gidm nguy co hinh
thanh HK 4,88 1an so v&i HoHL nhe hodc khéng hé (X2 = 11,59; p < 0,05).

KET LUAN

Qua nghién ctu 94 BN bj bénh VHL do thap, chung toi rat ra mot sé két luan sau:

1. Dac diém lam sang, can lam sang cta BN c6 huyét khéi nhi trai va/hoac tiéu nhi
trai.

- Nhém BN hep hé hai lda c6 HK mic d6 suy tim nang ho’n,‘dién tich VHL nhé hon, nhi
trai gian I&n hon, ¢é rung nhi, c6 am cudn ty nhién mdc d6 nhiéu hon so véi nhém hep hé
hai 14 khéng c6 HK.

2. Yéu t6 dw bao hinh thanh huyét khéi. (Theo WHO gia tri yéu t6 dw bao trong 1am
sang = 4 thi OR: am cudn, dién tich van haila < 1,3 cm2, suy tim NYHA III, V).

+ Rung cubng nhi (OR: 2,97).

+ Suy tim NYHA I, IV (OR: 4,54).

+ Kich thwdc ngang nhi trai > 50 mm (OR: 3,06).

+ Kich thwéc doc nhi trai > 65 mm (OR: 2,24).

+ Dién tich nhi trai > 35 cm? (OR: 2,35).

+ Dién tich VHL < 1,3 cm? (OR: 4,94).

+ Cé am cudn tw nhién merc do vira hodc nhiéu (OR: 5,26).

- H& hai |4 vira hodc nang la yéu té gidm nguy co hinh thanh HK nhi trai va/hoac tiéu nhi
trai (OR: 4,88).
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