DPic diém lam sang, vi khuan dich rira phé quan & bénh nhan
bénh phdi tac ngh&n man tinh dot bung phat

TOM TAT

Nguyén Huy Lwc’; V6 Hing*

Nghién ciu dac diém |am sang va vi khuén dich rta phé& quan (PQ) & 48 bénh nhan (BN) bénh
phdi tAc nghén man tinh (BPTNMT) dot bung phat, thu dudc mot s6 két quéa nhu sau: tudi vao vién

trung binh 71,7 £ 8,5, ty I& nam/n{¥: 6/1.

Typ B gép 64,26%; typ A: 35,74%); sét, ho, khac dom kho thé, ran & phdi typ B gap nhiéu hon
typ A (p < 0,05). Dich rira PQ: BN ¢6 vi khuan (VK) dwong tinh & typ B gap nhiéu hon typ A (81,4%
s0 v&i 53,3%), VK streptococcus. spp gap nhiéu nhat (66,7%).

* T khéa: Bénh phdi tdc nghén man tinh; Vi khuan; Rira phé quan phé nang.

Clinical and biological Characters of bronchoalveolar lavage
fluid in patients with chronic obstructive pulmonary disease

SUMMARY

Characters of clinical and biological from bronchoalveolar lavage fluid in patients with chronic
obstructive pulmonary disease were studied. The results are as follows: Mean age was 71.7 + 8.5;

male/female: 6/1.

Type B: 64,26%, type A: 35,74%; the type B is more accompanied with such symptoms: fever,
cough, breathless than type A. Bronchoalveolar lavage fluid: Type B is with more positive bacteria
than type A (type B: 81.4% and type A: 53.3% ). Streptococcus. spp is the highest rate ( 50,0%).

* Key words: COPD; Bacterium; Bronchoalveolar lavage.

DPAT VAN DE

Bénh phéi tdc ngh&n man tinh 14 bénh
hd hap phé bién, gap chl yéu & nam gidi
tudi cao. Ty & mac 1a 9,34/1000 ngudi &

nam va 7,33/1000 ngudi G ni. Bénh lién
quan nhiéu téi hat thudc 14 va 6 nhiém méi

* Bénh vién 103

Phan bién khoa hoc: PGS. TS. D6 Quyét

két qua kha chinh xac vé tinh hinh nhiém
khudn ho hap & BPTNMT. Chung toi thuc
hién dé tai nay nham mo ta dac diém Iam
sang, két qua xét nghiém VK dich rira PQ

trudng, tién trién man tinh, tai dién voi
nhiing dot bung phat cap tinh va thudng t&
vong trong cac dot bung phat [8]. Nguyén
nhan dot bing phat chiém 80% la do nhiém
trung [4]. Viéc xac dinh yéu t6 VK clia dot
blng phat sé gilp diéu tri hiéu qua hon. Xét
nghiém dinh luong VK & ddm dé lam va cho

theo th€ bénh trong dot bung phat
BPTNMT.



POl TUGNG VA PHUONG PHAP
NGHIEN cUU

1. P8i tugng nghién cuu.

42 BN BPTNMT dot bung phat diéu tri
ndi tra tai Khoa A3, Bénh vién 103 tu thang
5 - 2007 dén 9 - 2008. Trong d6 32 BN
nam, 5 BN niI, tuSi thap nhat 50, cao nhat
87 tudi, tudi trung binh 69,2 + 8,5.

* Tiéu chuan chan doan BPTNMT va dot
bung phat theo GOLD 2006 [8].

+ Loai trir BN c6 cac bénh két hop, BN
qué yéu, khdng hap tac.

2. NOi dung va phuong phap nghién
cuu.

* No6i dung nghién cuu: lam sang: triéu
chiing co nang thuc thé theo typ 1am sang.

- K&t qua xét nghiém dinh luong va dinh
danh VK & dich rira PQ.

* Phuong phap nghién ctu: nghién ciu
tién chu. Phat hién cac triéu ching toan
than, co nang, thuc thé qua hdi bénh sir va
kham lam sang.

- Po théng khi phéi chan doan xac dinh
BPTNMT.

- Chup phim X quang phéi chuén cho tat
ca BN khi vao vién, doc phim va phan tich
hinh anh X quang.

- Soi PQ: chi dinh soi PQ va rira PQ cho
BN BPTNMT khi da diéu tri twong d6i 6n
dinh dot bung phat theo quy trinh cla
Reynold S.H (1995) [9]; bom 50 ml Nacl
0,9% vo khuan vao PQ, sau d6 hat ra 10 ml
gui xét nghiém dinh lugng VK tai Khoa Vi
sinh vat, Bénh vién 103.

- Xét nghiém VK trong dich rira PQ, danh
gia tinh trang nhiém khuan hé hap: dém s6
khuan lac trén cac dia mdi trudng (tinh s6
VK/ml dich rira PQ). Néu so lugng VK >
10*/ml don vi khuén lac dugc coi 1a duong
tinh va xac dinh dé la VK gay bénh trong
dot bung phat, néu s6 luong VK < 10*/ml
dugc coi la &m tinh. Binh danh VK dua vao
khuén lac.

* Panh gia két qua: danh gia tinh trang
s6t: khong sét khi nhiét dd cap & nach <
37°C; c6 sét khi nhiét do > 37°C.

- Typ l&m sang theo Calverley P.M.A.
(2003) [6]: typ A: khi phé thiing chiém wu
thé; typ B: viém PQ man tinh chiém wu thé.

- Panh gia khoé thd dua vao tiéu chuan
clia Ho6i dong Nghién ciu y hoc (MRC;
Medical Research Council) Canada (2007)
[3].

- Banh gia tinh trang khi thiing phéi theo
Calverley PMA (2003) [6]:

+ BN c6 kho thd khi gang siic, kho thd
tang dan theo thdgi gian.

+ Long nguc hinh thung; gd vang, ri rao
phé& nang giam.

* Ppanh gia két qua VK & dom: dua vao
két qua nudi cay dinh lugng VK dom, sé
lugng VK > 10* don vi khuan lac/1ml dom la
duong tinh [10].

X0 ly s6 liéu tai Khoa Dich t&, Hoc vién
Quény.

KET QUA NGHIEN cUU VA BAN LUAN

Bang 1: Tubi, gi¢i ctia BN nghién ctru.



i NO (n = 6) NAM (n = 36) TONG
TUOI
n % n % n %
50 - 59 0 7 19,4 7 16,7
60 - 69 2 33,3 7 19,4 9 21,4
70-79 4 66,7 18 50,0 22 52,4
80 - 87 0 0 4 11,2 4 9,5
Téng 6 100% 36 100% 42 100%
Tudi trung binh: 71,7 £ 8,3

Nhom tudi 70 - 79 gap nhidu nhét
(52,4%). Nam mé&c bénh sém hon nir,
khéng c6 BN ni¥ nao & Ikra tudi 50 - 59,
trong khi nam gap t&i 7/42BN (16,7%). Tét
cad BN vao vién déu co dot bung phat voi

Bang 2: Phan chia giai doan va thé bénh.

nhirtng mrc dd khac nhau; tudi trung binh
71,7 £ 8,5, tudi cao nhéat 87, do tudi tir 60 -
79 g&p nhiéu nhét (73,8%). Ty 1& nam/ni |
6/1. Mot sb tac gia gap tudi méc bénh
thuweng = 50 tudi [6, 8.

THE BENH TYP B (n = 27) TYPA(n = 15) TONG S8
GIAl p
POAN BENH n % n % n %
Giai doan Il 5 18,5 4 26,7 9 21,4 > 0,05
Giai doan Il 15 55,6 8 53,3 23 54,8 > 0,05
Giai doan IV 7 25,9 3 20,0 10 23,8 > 0,05
Téng 27 100,0 15 100,0 42 100,0

& giai doan I, typ B gap it hon typ A, &
giai doan I, IV, typ B gap nhiéu han typ A,
khac biét khong c6 y nghia théng ké (p >
0,05). Chuang tai gap thé viém PQ man tinh
chiém wu thé (typ B) gép 64,26%, cao hon
thé khi phé thiing chiém wu thé (typ A) gap

Bang 3: Triéu chling toan than co nang.

35,74%. Giai doan bénh gap chu yéu la
giai doan lll va giai doan IV (54,8% va
23,8%). Mot sb tac giad gap giai doan Ill:
46,88%, giai doan IV: 40,62% va 2 giai
doan la 87,5%; typ B: 68,75%; typ A:
31,35% [1, 3].

THE BENH TYPB TYPA TONG S6
- p
DAU HIEU n=27 % n=15 % n =42 %
TOAN THAN




Sét 26 96,2 9 60,0 35 83,3 > 0,05
Niém mac moi tim 25 92,5 2 13,3 27 64,3 < 0,05
Phu chan 7 25,9 1 6,7 8 19,0 < 0,05
Ho khac ddm 27 100,0 13 66,7 40 95,2 <0,05
Khac ddm mu 19 70,4 7 46,7 26 61,9 <0,05
Kho thd 27 100,0 15 100,0 42 100,0

BN ¢6 so6t chiém 83,3%, da va niém mac
tim 64,3%, phu chan gap 19,0%. Niém mac
méi tim, khac ddm mu gap & typ B nhiéu BN
hon & typ A, khac biét c6 y nghia (p < 0,05).
Theo mot sb tac gia, triéu chirng sbt trong
dot bung phat BPTNMT gap 43,15% - 75%
BN. Két qua cua chung tdi ciing phu hop
v&i nhan xét trén. Triéu ching tim da va
niém mac chiém 64,3%. Hoang Thuy (2007)
[3] nghién ctru 32 BN BPTNMT dot bung
phat gap triéu chirng tim tai 71,87%. Theo
mot sb tac gia typ B 1a 68,75%, giai doan
bénh gap & giai doan IlIl, IV, mic d6 dot
blung phat nang céac tac gia gap la 37,49%
trong khi chung téi gap ca giai doan I
(21,4%) [4, 6].

Bang 4: Triéu chiing thuc thé.

Triéu chirng phu chéan la 19,0%. Hoang
Thiy (2007) gap phu chan la 21,7% va gap
cht yéu & typ B. Ty I& bién chirng tam phé
man theo Bui Xuan Tam (2004) la 30,7%,
két qua cla chung t6i cling phu hop véi cac
tac gia [2, 3].

Trieu chirng co nang ndi bat cla
BPTNMT chung t6i gap la ho khac dom va
khé thé (100% BN), trong d& d&m nhay mu
chiém 61,9%. Theo moét sb tac gia, triéu
chirng ho khac d&m gép nhiéu & typ B, triéu
chirng khé thé gap sém va nhiéu & typ A va
& hau hét BN mac BPTNMT, déc biét trong
dot bung phat [2, 6]. Mot sb tac gia khac
cling nhan dinh triéu chirng ho, khac dom,
kho thé la dac trwng ciia BPTNMT [6, 8].

THEBENH | 1ypg (n=27) TYP A (n = 15) TONG S6 (n = 42)
R P

TR',EU . n % n % n %

CHUNG THUC THE

Co rut co hd hédp phu 14 51,9 13 86,7 27 64,3 < 0,05
Léng nguc hinh thiing 13 481 15 100,0 28 66,7 <0,01
Ri rao phé& nang giam 23 85,2 15 100,0 38 90,5 > 0,05
Ran rit, ran ngay 26 96,3 7 46,7 33 78,6 < 0,01
Ran am, ran nd 20 74,1 14 93,3 34 81,0 < 0,05

Co rut co hé hdp phu & typ A la 86,7%,
nhiéu hon typ B (51,9%), léng nguc hinh
thung & typ A gap 100%, typ B gap 48,1%.
Ran rit ran ngay, ran 4m ran né & typ B gap
nhiéu hon typ A (p < 0,05). M6t sb tac gid

gap 16ng nguc hinh thing 75%, ran 4m ran
nd 71,9%; co kéo co hd hap phu 87,5%.
Triéu chirng co kéo co hé hap phu, 16ng nguc
hinh thiing va nghe phdi c6 ran rit, ran ngay,
ran am, ran nd thuong gép & BN BPTNMT [1, 7.



Két qua cta chung tdi phu hop véi cac
tac gia. Khi so sanh 2 typ thay typ B cé triéu
chirng phong phu hon typ A.

Bang 5: Két qua dinh lwong VK dich rira
PQ.

TYPB TYPA TONG
R (n=27) (n=15)

THE P
BENH n % n % n %

VK
VK(+) | 22 {814 | 8 [ 53,3 |30 | 71,4 |>0,05
VK (-) 5 186 | 7 | 46,7 | 12 | 28,6 | <0,05
Téng 27 |100,0| 15 [100,0| 42 | 100,0

VK dwong tinh & dich rira PQ la 71,4%;
VK am tinh chiém 28,6%. O typ B, ty 1& VK
duwong tinh cao hon typ A (81,4% so voi
53,3%) nhwng khéng co6 sw khac biét (p >
0,05). Soi rira PQ lay dich mang phéi cay
dinh lwvgng vi khuan chung t6i thu dwoc:
30/42BN c6 VK dwong tinh chiém 71,4%:
12/42 BN két qua am tinh (28,6%) (bang 5).
Hoang Thuy (2007) ciy dom dinh lwong va
c6 két qud dwong tinh 81,25%, am tinh
18,75%.

* Két qué dinh danh VK djch rira PQ: M.
catarrhalis: 5 (16,7%); S. aureus: 4 (13,3%);
Enterobacter: 4 (13,3%); S. spp: 15 (50,0%);
Enterococcus: 2 (6,7%). Két qua nghién ciru
nay phu hgp véi nhan xét clia Wedzicha J.A
(2002) [10]: trong dot bung phat, co t¢i 80%
trwong hop do nhiém tring, cac VK thuwéng

gap la Hemophilus influenzae va Steptococcus
spp; M. catarrahalis...

KET LUAN

- Két qua lam sang: tudi vao vién trung
binh 71,7 + 8,5, tubi cao nhat 87, ty lé
nam/ni: 6/1.

Typ B gap 64,26% cao hon typ A
(35,74%). Giai doan bénh chi yéu la giai
doan llI, IV (54,8 % va 23,8%).

Céc triéu chirng sét gap 83,3%, ho khac
dom, kho théd 100% BN; khac dom nhay
ma 61,9%, Iéng ngwc hinh thung 66,7%,
ran rit, ran ngay 78,6%, ran am, ran nd
81,0% va ri rao phé nang giam (90,5%).
Céc triéu chirng 1am sang typ B gdp nhiéu
va phong phu hon typ A.

+ BN nhap vién vi dot bung phat thuwdng
& mirc d0 nang (83,3%).

- Két quéd VK dich rlra PQ: BN c6 VK
dwong tinh chiém 71,4%; am tinh 28,6%;
VK Streptococcus. spp gap nhiéu nhét
(66,7%).
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