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stroke patient’s records in the NHTM 2008. by 
retrospective method. Results: The cerebral 
thrombosis’s rate (75.5%) was higher than that of 
cerebral haemorrhage (24.5%). There were the same 
between modern medicine and traditional medicine’s rick 
factors, especially high blood pressure (64.7%) and 
“Huyen vung” (Xuàn yïn) (61.8%). The treatment 
famular applied in NHTM was combining for both types 
of post cerebral stroke: Modern drugs, herbal remedies, 
TM drugs, electrical acupuncture, massage and 
exercise. The results achieved in cerebral haemorrhage 
group was 89.3% of improved, while it was 62.7% in 
cerebral thrombosis group. According Rankin score, the 
results in the fist one us 71.4% of better while it was 
49% in the second one. Conclusion: Treatment results 
of cerebral haemorrhage was exposed better the 
cerebral thrombosis. 

Keywords: diagnosis, treatment, stoke, modern 
medicine, traditional medicine’s. 
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Më §ÇU 
Viªm mñ mµng ngoµi tim (VMMNT) lµ mét bÖnh lý 

víi tiªn l­îng rÊt nÆng nÒ, tØ lÖ tö vong tõ 30-70%. Trong 
nh÷ng n¨m gÇn ®©y, ®iÒu trÞ VMMNT cã nhiÒu h­íng : 
®iÒu trÞ néi khoa, phÉu thuËt dÉn l­u mµng ngoµi tim, c¾t 
bá mµng ngoµi tim…Ph©n tÝch 19 tr­êng hîp VMMNT 
®­îc phÉu thuËt t¹i BÖnh viÖn Trung ­¬ng HuÕ tõ n¨m 
1982-1991, chóng t«i tËp trung cho hai vÊn ®Ò:  

Sù xuÊt hiÖn cña siªu ©m tim cho phÐp c¶i thiÖn chÊt 
l­îng chÈn ®o¸n vµ ®iÒu trÞ c¸c VMMNT.  

Th¸i ®é xö trÝ c¸c bÖnh nh©n VMMNT, ®Æc biÖt vai 
trß cña c¾t bá réng r·i mµng ngoµi tim trong VMMNT. 

PH¦¥NG PH¸P NGHI£N CøU 
- Tõ n¨m 1982 ®Õn 1991. 19 bÖnh nh©n bÞ VMMNT 

®­îc phÉu thuËt t¹i khoa Ngo¹i Lång ngùc Tim m¹ch 
BÖnh viÖn Trung ­¬ng HuÕ. 

- TØ lÖ Nam/N÷ = 13/6. Tuæi : 2 – 67 tuæi, 9 tr­êng 
hîp tuæi nhá h¬n 15 tuæi. BÖnh nh©n nhËp viÖn víi nhiÒu 
lý do kh¸c nhau : khã thë (n=12 tr­êng hîp), ®au ngùc 
(n= 3), suy d­ìng (n=1), abces ®a æ (n =2), sèt kÐo dµi 
(n = 1). ChÈn ®o¸n viªm mñ mµng ngoµi tim ®­îc ®Æt ra 
khi chäc dß cã mñ ë tói cïng mµng ngoµi tim. 

- Ph­¬ng ph¸p nghiªn cøu : Nghiªn cøu tiÒn cøu. 
KÕT QU¶ 
1. Hoµn c¶nh xuÊt hiÖn bÖnh.  
- Kho¶ng thêi gian khëi bÖnh vµ ®­îc chÈn ®o¸n 

th­êng dµi. Trong sè c¸c bÖnh nh©n ®­îc nghiªn cøu, 
chØ cã 18% bÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n trong vßng 10 
ngµy, c¸c tr­êng hîp kh¸c ®Òu ®Õn bÖnh viÖn rÊt muén. 

- C¸c bÖnh ®ång ph¸t trong l« nghiªn cøu chóng t«i: 
. BÖnh phæi, mµng phæi cÊp:viªm phÕ qu¶n phæi (n = 

8), trµn mñ mµng phæi (n = 4). 
. Viªm mµng n·o mñ (n = 1) 

.Tiªu ®iÓm nhiÔm trïng kh¸c g©y nhiÔm trïng huyÕt: 
abces phÇn mÒm (n=2), viªm khíp (n=1). 

. Cã 3 bÖnh nh©n VMMNT tiªn ph¸t do kh«ng t×m 
thÊy tiªu ®iÓm khëi ph¸t nhiÔm trïng. 

2. §Æc ®iÓm l©m sµng vµ cËn l©m sµng. 
B¶ng 1. TriÖu chøng l©m sµng 
 

TriÖu chøng n % 
Suy tim ph¶i 19 100 

Khã thë 19 100 
§au vïng tr­íc tim 7 37 

Thay ®æi tæng tr¹ng chung 11 58 
TiÕng cä mµng ngoµi tim 4 21 

ChÌn Ðp tim 7 37 
Sèt kÐo dµi 17 89 

 
 
 
 
 
 
B¶ng 2. TriÖu chøng ®iÖn tim, x quang,siªu ©m ë 

bÖnh nh©n VMMNT 
TriÖu chøng n % 

§iÖn thÕ thÊp 15 79 §iÖn t©m 
®å Rèi lo¹n khö cùc 16 84 

Bãng tim lín 19 100 
Trµn dÞch mµng phæi 5 26 
Viªm phÕ qu¶n phæi 8 42,1 

X Q 

V«i ho¸ mµng ngoµi tim 0 0 
TDMNT l­îng võa 03 15,8 Siªu 

©m TDMNT l­îng nhiÒu 10 52,4 
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Viªm dÝnh v¸ch ho¸ MNT 06 31,6 
 
2. Ph­¬ng ph¸p ®iÒu trÞ. 
- §iÒu trÞ néi khoa chØ t¹m thêi nh­ng ®ãng vai trß rÊt 

quan träng cho viÖc chuÈn bÞ phÉu thuËt, ®iÒu trÞ néi 
khoa bao gåm kh¸ng sinh liÒu cao vµ chäc hót mñ mµng 
ngoµi tim. 

- §iÒu trÞ ngo¹i khoa: ®­êng më ngùc tr­íc tr¸i, 
chóng t«i ghi nhËn c¸c d¹ng tæn th­¬ng sau: 

V«i ho¸ mµng ngoµi tim (n=1) 
Dµy mµng ngoµi tim tõ 3-10mm (n=19) 
DÞch mµng ngoµi tim sau chäc dß (tõ 200ml – 500 

ml) (n=19) 
Mµng ngoµi tim dµy co bãp c¬ tim (n=12) 
Mµng ngoµi tim dÝnh vµ v¸ch ho¸ (n=7) 
 

Viªm mñ 
mµng 

ngoµi tim 
 Kh¸ng sinh liÒu cao 

         

§iÒu 
trÞ néi 
khoa 

 

ChÌn 
Ðp 

tim t¸i 
diÔn 

 
Mµng 
ngoµi 
tim 

 Mñ 
®Æc 

 

Mµng 
ngoµi 
tim 
dÝnh 
vµ 

v¸ch 
ho¸ 

 

         
C¾t bá mµng ngoµi tim 

S¬ ®å 1. Th¸i ®é xö trÝ viªm mñ mµng ngoµi tim 
3. DiÔn biÕn sau mæ c¾t bá mµng ngoµi tim. 
* T×nh tr¹ng suy tim: 
-C¶i thiÖn râ: n = 15 tr­êng hîp 
-Gi¶m chËm vµ kh«ng c¶i thiÖn hoµn toµn: n = 3 
-NÆng h¬n vµ kh«ng thay ®æi: n = 1 tö vong (5%) 
* Viªm mñ mµng phæi: n = 1 
* NhiÔm trïng thµnh ngùc: n = 2 
BµN LUËN 
Siªu ©m tim, mét kü thuËt kh«ng x©m nhËp ®· ®­îc b¸o 

c¸o lµ mét hç trî rÊt quan träng trong chÈn ®o¸n vµ ®iÒu trÞ. 
Sù hiÖn diÖn dÞch trong tói cïng mµng ngoµi tim quan s¸t 

®uîc trªn siªu ©m hai chiÒu cho phÐp h­íng dÉn chäc dß dÞch 
mµng ngoµi tim mµ kh«ng cã nguy hiÓm. Trong tr­êng hîp mñ 
®Æc hoÆc h×nh ¶nh t¨ng ©m trªn siªu ©m chøng tá r»ng mµng 
ngoµi tim viªm dÝnh chÆt hoÆc v¸ch ho¸, lóc nµy phÉu thuËt c¾t 
bá mµng ngoµi tim ®­îc chØ ®Þnh sau khi ®iÒu trÞ néi khoa tÝch 
cùc víi kh¸ng sinh liÒu cao vµ chäc dÞch. Siªu ©m ®· kh«ng cho 
phÐp ®o ®­îc bÒ dµy cña mµng ngoµi tim, tuy nhiªn víi kü thuËt 
b¬m khÝ vµo khoang mµng ngoµi tim sau khi chäc dß cho phÐp 
chóng t«i ®o ®­îc bÒ dµy mµng ngoµi tim dùa trªn x quang lång 
ngùc. 

 Trong sè 19 tr­êng hîp VMMNT, tÊt c¶ ®Òu cho h×nh 
¶nh bãng tim lín trªn x quang ngùc th¼ng th× chØ cã 12 tr­êng 
hîp hoÆc viªm, dµy mµng ngoµi tim 2-3mm vµ dÝnh g©y co th¾t 
c¬ tim. §iÒu nµy gi¶i thÝch t¹i sao c¸c héi chøng trong VMMNT 
co th¾t kh«ng thÓ hoµn toµn dùa vµo c¸c c«ng thøc cæ ®iÓn v× 
trong VMMNT co th¾t suy tim ph¶i víi thÓ tÝch tim b×nh th­êng 
trªn c¸c th¨m dß huyÕt ®éng häc. ThËt vËy, nh÷ng dÊu hiÖu 
bÖnh lý trong nghiªn cøu cña chóng t«i còng nh­ ®· ®­îc m« t¶ 
trong y v¨n kh«ng hoµn toµn ®Æc hiÖu cho bÖnh VMMNT co 
th¾t, ch¼ng h¹n nh÷ng dÊu hiÖu cæ ®iÓn “co th¾t” còng cã thÓ 
t×m thÊy trong bÖnh c¬ tim t¾c nghÏn [2]. 

HiÖn nay, siªu ©m tim cã thÓ ®­a ra nh÷ng b»ng chøng 
chÌn Ðp buång tim ph¶i (vËn ®éng nghÞch th­êng cña thµnh tim 
th× t©m thu vµ/ hoÆc th× t©m tr­¬ng, dÑt thµnh sau t©m thÊt ë th× 
t©m tr­¬ng, c¸c khuyÕt lâm thµnh tim th× t©m tr­¬ng…). PhÉu 
thuËt c¾t bá réng r·i mµng ngoµi tim qua ®­êng më ngùc tr­íc 
tr¸i ®­îc xem lµ ph­¬ng ph¸p chän lùa trong ®iÒu trÞ VMMNT 
co th¾t. Trong kü thuËt nµy, chóng t«i kh«ng nh÷ng c¾t bá mµng 
ngoµi tim ®Õn tËn bê ph¶i x­¬ng øc mµ cßn c¾t bá nh÷ng phÇn 
mµng ngoµi tim bÞ viªm dµy. §­êng më däc gi÷a x­¬ng øc 
kh«ng ®­îc chän lùa nh»m tr¸nh biÕn chøng ®¸ng sî cña 
nhiÔm trïng trung thÊt [3].  

DÉn l­u mµng ngoµi tim kh«ng hoµn toµn ®­îc tiÕn hµnh 
nh­ mét ph­¬ng ph¸p t¹m thêi trong lóc chê ®îi phÉu thuËt c¾t 
bá mµng ngoµi tim cho dï thÓ tr¹ng bÖnh nh©n kÐm, v× víi chäc 
dß mµng ngoµi tim trong c¸c tr­êng hîp cã mñ cã thÓ rót bá tÊt 
c¶ mñ mµng ngoµi tim. Ng­îc l¹i, khi cã mñ ®Æc hoÆc cã hiÖn 
t­îng v¸ch ho¸ mµng ngoµi tim th× dÉn l­u hoµn toµn kh«ng 
hiÖu qu¶, ngoµi ra chóng ta còng mÊt ®i thêi gian quÝ gi¸ chê 
®îi phÉu thuËt vµ kÕt qu¶ lµ t×nh tr¹ng bÖnh nh©n nÆng nÒ 
thªm. 

Theo dâi sau phÉu thuËt c¸c tr­êng hîp ®­îc phÉu thuËt 
muén cho thÊy t×nh tr¹ng suy tim vÉn cßn kÐo dµi (21%) mµ 
nguyªn nh©n lµ do mµng ngoµi tim dµy co th¾t c¬ tim (63%). 
§iÒu nµy lý gi¶i t¹i sao phÉu thuËt c¾t bá réng r·i mµng ngoµi 
tim ®­îc xem lµ ph­¬ng ph¸p ®ù¬c lùa chän trong VMMNT. 
§¸ng l­u t©m r»ng, ®a sè bÖnh nh©n trong nghiªn cøu cña 
chóng t«i ®Õn viÖn muén trong t×nh tr¹ng nÆng nÒ cña bÖnh, chØ 
cã 18% bÖnh nh©n ®­îc chÈn ®o¸n sím tr­íc 10 ngµy. Do ®ã, 
tØ lÖ tö vong 5% trong nghiªn cøu cña chóng t«i lµ ®¸ng khÝch lÖ 
so víi tØ lÖ tö vong ®­îc b¸o c¸o cña mét sè t¸c gi¶ (14-18%) 
[4,5]. 

RÐSUMÐ 
La pÐricardite purulent (PP) est une maladie de pronostic 

grave, causant une mortalitÐ ÐlevÐ de 30 – 70%. Le traitement 
n’est pas univoque : traitement mÐdical, drainage pÐricardique, 
pÐricardectomie…L’apparition d’Ðchocardiographie a–t-elle 
permis d’amÐliorer la prise en charge diagnostique et 
thÐrapeutique des patients ? 

Entre 1982 et 1991, analysait rÐtrospective de 19 malades 
opÐrÐs dans notre service ayant eu une PP. Il y avait de 13 de 
sex masculin et 6 de sex fÐminin (©ge de 2 ans- 67ans, 9 cas < 
15 ans). 

10 patients ont eu l’Ðchocardiographie avec : Ðpanchement 
pÐricardique modÐrÐ (2/10 cas), de grande abondance (8/10 
cas), pÐricarde ahdÐrent et cloisonnÐ (4/10 cas). 18% des 
malades diagnostiquÐ avant 10 jours et plupart des cas sont 
arrivÐs tard. Tous les patients ont ÐtÐ pÐricardectomiÐ avec bon 
rÐsultat (15 cas), regresse trÌs lentement et pas complÌte 
(3cas), dÐcÌs (1cas = 5%), empyÌme pulmonaire (1 cas), 
infection pariÐtale (2 cas). 

 PÐricardectomie est une mÐthode de base dans le 
traitement des PP. L’Ðchocardiographie permet d’amÐ liorer la 
prise en charge diagnostique et traitement des patients ayant 
une PP. 
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